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RESUMO

Em suma este projeto tem o intuito de promover uma
melhoria na vida dos participantes através da pratica
orientada de exercicios fisicos dentro de um programa
elaborado, depois de uma avaliacdo de reconhecimento

dos assistidos. O mesmo foi baseado em outros projetos
que provinham do mesmo interesse, que é de melhorar a
qualidade de vida de idosos sedentarios para um
envelhecimento de qualidade e com saude.
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THE ELDERLY AND PHYSICAL ACTIVITY IN IFRN

ABSTRACT

In short this project aims to promote an improvement in
the lives of participants through guided practice of
physical exercises in a program developed after a review
of recognition assisted. The same was based on other

projects that came from the same interest, which is to
improve the quality of life for elderly sedentary aging
well and healthy.

KEYWORDS: elderly, life quality, well-being and health.

INSTITTO FEDEAL B
EUCACAD, CIBNCH ETECHOLOIA

-
wnswre BIRESIL  ron
da Educagio  ruis nico & rais sam roasszs

0824

FRO-AEITORIA OE FESONSA E INOVACAD



IX CONGRESSO DE INICIACAO CIENTIFICA DO IFRN

3

Tecnologia e Inovacdo para o Semidrido

1 PROBLEMA

Nos ultimos anos, em todo o mundo, vem crescendo o numero de idosos, em decorréncia
do aumento da expectativa de vida da nossa populacdo, ocasionando, assim, inumeras
preocupacdes no ambito educacional, denominado de agente de mudanca social, pelo fato de a
educacdo integrar o processo de desenvolvimento da sociedade. Os idosos sao individuos que
vivem a margem da sociedade, por ainda ndo haver programas, espaco e até mesmo momentos
gue possibilitem a interacdo deles com as demais pessoas da sociedade. Uma alternativa para
sanar ou, pelo menos, para amenizar essa fragilidade emergente de nossa sociedade sdo
programas insercdo dessa camada, classe desfavorecida, em programas de atividade fisica, em
prol da saude e da qualidade de vida, com propésito investigativo, educacional, funcional, social e
de interacdo, gerando, desse modo, um ambiente favoravel para que essa parcela da sociedade
desfrute de uma vida confortdvel em sociedade.

Para ratificar a importancia da atividade fisica, DARIDO(2003), a partir de outros autores,
entende e ressalta a importancia das informagdes e conceitos relacionados a aptiddo fisica e a
saude, bem como reflete sobre a adogao de estratégias de ensino que contemplem ndo apenas
aspectos praticos, mas também a abordagem de conceitos e principios tedricos que proporcionem
subsidios aos praticantes, no sentido de receberem determinacdes quanto a relevancia de habitos
saudaveis de atividade fisica ao longo de toda a vida.

No entanto, a incorporacdo de projeto para idoso nessa perspectiva de promoc¢do da saude
reforca a informacdo de que o envelhecimento populacional pode passar a representar mais um
problema que uma conquista da sociedade, caso os anos de vida ganhos ndao sejam vividos em
condicdes de independéncia no que se refere a salde, inclusdo social e mobilidade.

2 ESTUDO DA ARTE

2.1 Saude e atividade fisica: conceitos e olhares

PITANGA (2004) define a saude ndo apenas com auséncia de doencas, mas com toda a
amplitude que oferece a diversidade contemporanea, contemplando as dimensdes fisica, mental e
social e amparada em dois polos, um positivo e outro negativo. Enquanto o primeiro seria a
superacdo das acbes do cotidiano, sejam ambientais, sociais, bioldgicas ou ligadas ao estilo de
vida, o segundo gira em torno da morbidade, com a mortalidade no extremo. Essa concepgao
provoca uma ampliacdo dessa conceituacdo conhecida por todos e relacionada as area bioldgica e
higiénica, para uma compreensdao pedagogica de analise e de estudo por toda a vida.

O conceito de atividade fisica no censo comum é sempre confundido com e de exercicio
fisico, sendo que a atividade fisica é definida como qualquer movimento corporal, produzido pela
musculatura esquelética, que resulta em gasto energético, (CASPERSEN, POWEL & CHRITENSON,
1985). A pratica da atividade fisica sistematizada leva o individuo a desenvolver uma aptidao fisica.
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O exercicio fisico, por sua vez, € uma atividade planejada e estruturada e tem com
proposito a manutencdo da aptidao fisica (CASPERSEN, POWEL & CHRITENSON, 1985).

2.2 Envelhecimento: autonomia funcional em busca da qualidade de vida

O nuimero de idosos acima de 60 anos vem crescendo mais que o da populacdo total da
nossa nacgao. Segundo o calculo de alguns pesquisadores, o Brasil, em 2020, terd adquirido a sexta
posicdo no que diz respeito a populacdo de idosos no planeta (IBGE, 2003). Essa demanda requer a
designacdo de espaco e tempo favordveis para uma vivéncia satisfatdoria dos nossos idosos em
sociedade.

Sendo a qualidade de vida o foco maior da populacdo que visa a uma vida longa,
independente e funcional, NAHAS (1997) destaca que qualidade de vida é um conceito complexo,
multideterminado e que deve ser interpretado num continuo, ndo como uma dicotomia entre
pratica e teoria, mas como resultante da interrelacdo de fatores que modelam e diferenciam o dia-
a-dia dos individuos quanto a percepc¢des, relacionamentos e situacdes vivenciadas. Assim, ele
comenta:

(...) qualidade de vida pode ser considerada como resultante de um conjunto de
parametros individuais, socioculturais e ambientais que caracterizam as condi¢cdes em que
vive o ser humano, uma comunidade ou uma nagdo. "Sob o ponto de vista holistico, ele
considera a qualidade de vida como sendo" a condi¢gdo humana resultante de um conjunto
de parametros individuais e socioambientais, modificaveis ou ndo, que caracterizam as
condi¢Ges em que vive o ser humano. (NAHAS, 1997).

Nesse sentido, fica evidente que o estado de saude esta diretamente relacionado a
qualidade de vida, influenciada pela condi¢cdao ofertada pelo estilo de vida, no intuito de obter a
felicidade e a concretizacdo da independéncia funcional e das condi¢Ges sociais e econ6micas dos
idoso em processo de envelhecimento.

2.3 ldoso: uma interagao social de interacao e investigacao

A gualidade de vida tem sido preocupacdo constante do ser humano, desde o inicio de sua
existéncia e, atualmente, constitui um compromisso pessoal a busca continua de uma vida
saudavel, desenvolvida a luz de um bem-estar indissociavel das condi¢des do modo de viver, tais
como: saude, moradia, educacdo, lazer, transporte, liberdade, trabalho, autoestima, entre outras.

Mais do que em qualquer época, o século XX se caracterizou por profundas e radicais
transformacdes, destacando-se o aumento do tempo de vida da populacdo como o fato mais
significativo no ambito da saude publica mundial. A esperanca de vida experimentou um
incremento de cerca de 30 anos ao longo do século XX, numa profunda revolucdo da demografia e
da salde publica. Tal revolucdo formula para os especialistas, homens publicos e coletividades um
dos maiores desafios sociais da histéria humana e uma intensa demanda por estudos e analises
para uma melhor definicdo de politicas publicas de prevencdo de saide no envelhecimento.

Trata-se de um fendmeno simultaneamente global e local, com evolugdo preocupante a
curto e médio prazo, a medida que a rapida diminuicdo das taxas de natalidade observadas nos
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ultimos anos na maioria dos paises sinaliza um incremento ainda maior do processo global de
envelhecimento da populagao.

Os programas de promocgdo da saude do idoso sdo cada vez mais requeridos em face das
demandas crescentes do envelhecimento populacional. Do ponto de vista gerontoldgico, o tema
converge com a promoc¢ao do envelhecimento ativo, caracterizado pela experiéncia positiva de
longevidade com preservacdo de capacidades e do potencial de desenvolvimento do individuo,
para o que a garantia de condi¢cdes de vida e de politicas sociais sdo uma prerrogativa. A
incorporacdo da visdo de promog¢ao da saude nos programas para idosos supde uma abordagem
critica da prevencgdo e da educagdo em saude e pode ser vista como um processo social em curso,
complexo, que vem sendo estimulado em nivel internacional por féruns e documentos
institucionais desde meados da década de 1980.

A OMS, como agéncia especializada da ONU (Organizacdo das Nag¢des Unidas), coube um
papel particularmente importante na formulagcdo de recomendacdes especificas. Na Assembléia
de Madri, a entidade langou o documento Envelhecimento ativo: um marco para elaboragao de
politicas. Nesse documento, a OMS recomenda que politicas de saude na area de envelhecimento
levem em consideracdo os determinantes de saude ao longo de todo o curso de vida (sociais,
econdmicos, comportamentais, pessoais, culturais, além do ambiente fisico e do acesso a
servicos), com particular énfase sobre as questdes de género e as desigualdades sociais, (Carta de
Ouro Preto-NESPE, 2003).

Para atender a essas agendas, faz-se necessario desenvolver modelos de atencdo a saude
do idoso que superem as praticas tradicionais, pois o atendimento que lhes é oferecido
habitualmente restringe-se, na melhor das hipdteses, ao tratamento clinico de doencas
especificas.

VERAS & CAMARGO (1995) afirmam que, dentre as instituicGes publicas, em especial as
universidade sdo as mais bem equipadas para responder a essas necessidades. A estruturacdo de
microssituacdes tematicas voltadas para a terceira idade pode ser um ponto de partida. Ali, os
idosos, além de receberem assisténcia e participarem de atividades culturais e de lazer,
constituem um campo inestimavel para pesquisas em varias areas do conhecimento, ajudando
assim na formacdao de profissionais de alta qualificagdo e alavancando a producdo de
conhecimento sobre o envelhecimento humano.

Segundo CALDAS (1999), para adquirir uma mentalidade preventiva e promover
adequadamente a saude do idoso, é fundamental a evolucdo e a disseminacdo do conhecimento
sobre o envelhecimento. E importante que, em qualquer faixa etaria, todos saibam reconhecer
situagcGes que ponham em risco a qualidade de vida no presente e no futuro e como preveni-las. A
proposta para os que ja sdo idosos é a de promover a saude por meio da manutencdo ou
recuperacao da autonomia e da independéncia. Com isso, naturalmente, procurar-se-a postergar,
ao maximo, o inicio das doencas, pois estas, em sua imensa maioria, sdo crénicas e, depois de
instaladas, sao de dificil resolugdo e de evolugao lenta.
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3 METODOLOGIA

Em busca das respostas para as questdes iniciais de estudo e de alcancar os objetivos
propostos nesse projeto de pesquisa, elegemos a abordagem qualitativa em razdo de esta
incorporar o “carater socio-historico e dialético da realidade social, compreendendo o ser humano
como transformador e criador de seus contextos” (Ghedin& Franco, 2008: 118). Para fundamentar
nossa pesquisa, recorremos a Andlise de Conteludo, método que, segundo BARDIN (1977),
compreende que o rigor atende as expectativas que cercam nosso objeto de estudo. Para BARDIN
(1977), a utilizagao da andlise de conteudo prevé trés etapas principais: 12) pré- andlise - que trata
do esquema de trabalho, envolve os primeiros contatos com os documentos de analise, a
formulacdo de objetivos, a definicdo dos procedimentos a serem seguidos e a preparacdo formal
do material; 22) exploracdo do material - que corresponde ao cumprimento das decisdes
anteriormente tomadas, isto é, leitura de documentos, categorizacdo, entre outros; e, 32)
tratamento dos resultados - fase em que os dados sao lapidados, tornando-os significativos. Essa
etapa de interpretacdo deve ir além dos conteudos manifestos nos documentos, buscando
descobrir o que estd por tras do imediatamente apreendido.

No cumprimento de nossa pesquisa, investigaremos os idosos pertencentes ao projeto de
atividade fisica para idoso do IFRN-Campus Mossord. Como delimitacdo amostral, selecionaremos
20 idosos, de ambos os sexos. A selecdo sera feita mediante a participagdo nas atividades com no
minimo de 80% de frequéncia, faixa etaria a partir dos 60 anos, bem como aptiddo para praticar
atividade fisica. O critério para a ndo participacdo na pesquisa serd a incapacidade de participar de
atividades fisicas.

Para coletarmos nosso material de andlise, realizaremos aplicacdo de questiondrio e
entrevistas com os idosos do projeto atividade fisica para idoso. O questionario a ser utilizado sera
padronizado pelo grupo que estuda qualidade de vida da Organizacdo Mundial de Saude, o
WHOQOL-Bref (1998), proposto a partir do WHOQOL-Bref, com 100 questbes. O questionario que
sera utilizado contém 26 questdes, duas gerais, relacionadas a qualidade de vida, e as demais 24
representam cada uma das 24 facetas que compdem o instrumento original. Esse questionario
discrimina quatro aspectos: o fisico, o psicoldgico, o do meio ambiente e o de relagdes sociais
(Fleck, 2000).

Ja as entrevistas serdo realizadas de forma individualizada. Para isso, utilizaremos como
recurso um aparelho para gravacdo de dudio. Na oportunidade, ainda emitiremos um termo de
consentimento, que devera ser assinado pelos entrevistados e por nds para que possamos, assim
como eles, estar respaldados quanto as informacgGes prestadas.

As entrevistas serdao do tipo semiestruturadas, visto que estas partem de questdes
previamente elaboradas, porém oportunizam que, durante a realizacdo das entrevistas, novos
questionamentos possam ser realizados na busca pela aquisi¢ao de informagdes mais detalhadas.
Além disso, oferecem ao entrevistado um clima de didlogo que rompe com o formalismo que
geralmente predomina na realizacdo de entrevistas (TRIVINOS, 1987). Dessa forma, a coleta de
informacdes proporcionadas pelas perguntas dessa tipologia de entrevista terd grande
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importancia para que possamos compreender os significados da educacdo e da saude para os
sujeitos investigados. Contudo, o tratamento dos dados sera estatistico-descritivo.

4 RESULTADOS E CONCLUSAO

Com o pouco tempo de implantacdo do projeto, foi visivel a obtencdo dos resultados, nos
campos funcional e comportamental dos idosos. Observou-se que eles melhoraram o humor e a
qualidade de vida, tornando-se pessoas mais extrovertidas e animadas. Observou-se também que
houve uma significativa reducdo nas taxas e nas medidas corporais dos participantes. Desse modo,
constatou-se diminuicdo de peso e aumento nas defesas imunoldgicas, bem como melhorias em
alguns sistemas, como o respiratério, o circulatério e até mesmo o nervoso. Outro fator marcante
do projeto foi a liberacdo dos idosos pelos profissionais de saude da unidade, que antes os
acompanhavam semanalmente e, com a melhoria da saude daqueles, passaram a monitora-los
somente a cada 15 dias. Também foi relevante o fato de se haverem coletados depoimentos de
idosos que antes ndo conseguiam executar atividades simples, tais como vestir sua prépria roupa,
e agora as executam sozinhos. Essas observa¢des levaram a conclusdo de que o projeto é
relevante e de que sempre deve ser seguido o cronograma de execu¢dao, mantendo-se assim os
padroes planejados e elevando o aprendizado e a qualidade de vida dos idosos.
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