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RESUMO

O envelhecimento é um processo fisioldgico que acontece aos sistemas do corpo
humano caracterizado por declinios heterogéneos progressivo, e a pratica de exercicios
fisicos ajudam a retardar este processo. ldosos que mantém a sua aptiddo fisica
melhoram as capacidades motoras-cognitivas, fisiologicas e mentais, assim
permanecendo ativos e prevenindo contra doencas como a osteoporose e a perda de
massa magra na terceira idade. O objetivo desse artigo de revisdo € evidenciar que a
aptidao fisica do idoso promove a melhoria no seu estilo de vida.
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ABSTRACT

Aging is a physiological process that happens to the human body systems characterized
by progressive heterogeneous declines, and physical exercise help to slow this process.
Seniors who maintain their physical fitness improve motor and cognitive, physiological
and mental abilities, thus remaining assets and preventing against diseases such as
osteoporosis and the loss of lean mass in the elderly. The aim of this review article is to
show that the physical fitness of the elderly promotes improvement in their lifestyle.
Keywords: physical fitness, elderly, mental health, aging.

INTRODUCAO

A medida que aumenta a idade cronoldgica as pessoas se tornam menos ativas,
suas capacidades fisicas diminuem e, com as alteracdes psicologicas que acompanham a
idade (sentimento de velhice, estresse, depressdo), existe ainda diminui¢cdo maior da
atividade fisica que consequentemente, facilita a aparicdo de doencas crénicas, que,
contribuem para deteriorar o processo de envelhecimento.

Gobbi (1997), destaca que uma das principais formas de evitar, minimizar e/ou
reverter a maioria dos declinios fisicos, sociais e psicoldgicos que, frequentemente,
acompanham o idoso, é a atividade fisica, demonstrando que ela esta constantemente

associada a melhoras significativas nas condicdes de saude, como o controle do
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estresse, da obesidade, do diabetes, das doencas coronarianas e, principalmente, a
melhora da aptidao funcional do idoso. (BOCALINI, SANTOS, SERRA, 2008).

Para Mazzeo et al (1998), a actividade fisica regular (exercicios aerobios e de
forca) auxilia na obtencdo gradual de respostas favoraveis que contribuem para um
envelhecimento mais saudavel

Segundo Okuma (1998, citado por SAFONS, 1999), a actividade fisica regular
e sistematica aumenta ou mantém a aptiddo fisica de idosos e tem o potencial de
melhorar o bem-estar funcional e, consequentemente, diminuir a taxa de morbilidade e
de mortalidade entre a populacédo de idosos.

Dessa forma, a participacdo em programas de atividade fisica, em que o0s
idosos realizam trabalho de forca, de flexibilidade, de agilidade, de resisténcia aerdbia e
de coordenacdo € fundamental para realizar as suas tarefas diarias, minimizando o risco
de desenvolver doencas que podem levar a dependéncia (NAKAMURA et al, 2008).

Varias pesquisas direcionadas a terceira idade tém por resultados de que, a atividade
fisica sob supervisdo médica traz beneficios tanto fisioldgicos, psicolégicos, como

sociais.

IMPORTANCIA DA APTIDAO FiSICA PARA O IDOSO

Com o0 aumento da idade as pessoas idosas se tornam menos inativas e com isso
ocorre uma perda na capacidade funcional e uma diminuicdo na pratica de atividade
fisica, ocasionando o surgimento de doencas que ajudam a deteriorar o processo de
envelhecimento (MATSUDO, 2000).

Pesquisadores nas areas de exercicio fisico, Educacdo Fisica e de Medicina do
Exercicio e do Esporte, pelos métodos de pesquisa epidemioldgica, ja demonstraram
que tanto a inatividade fisica como a baixa aptiddo fisica sdo prejudiciais a saude
(JAMA 1995; Paffenbarger RS Jr, 1994).

Segundo Nahas, (2010) aptidéo fisica, pode ser definida como a capacidade de
realizar atividades, dividida em duas formas de abordagem: (a) aptiddo fisica
relacionada & desempenho motor — que inclui componentes para uma performance
méaxima do trabalho ou nos esportes; e (b) aptiddo fisica relacionada a salde — que
congrega caracteristicas que em niveis adequados, possibilitam mais energia para o
trabalho e o lazer, proporcionando menor risco de desenvolver doencas ou condicdes

crbnicas-degenerativas associadas a baixo nivel de atividade fisica habitual.
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Segundo Casperson, Powell e Christenson (1985), exercicio fisico € a atividade
repetitiva, planejada e estruturada, que tem como objetivo a manutengdo a melhora de
um ou mais componentes da aptiddo fisica e contribui para uma melhor qualidade de
vida.

Existe um namero cada vez maior de estudos e documentos que comprovam e
relatam os beneficios da aptiddo fisica para a saide (ACSM Position Stand, 1998;
Paffenbarger RS Jr, 1994).

Com o passar dos anos a aptiddo do idoso diminui 0 mesmo fica mais isolado
devido a diminuicdo de contato social (LORDA, 2001) cita no livro recreacdo na
terceira idade, que a atividade fisica feita em grupo pode melhorar a relagdo social do
idoso, evitando depressbes e melhorando sua saude.

Gobbi, et al., (2009), Identificaram que atividades fisicas sistematizadas quando
realizada em grupo favorecem a adesdo dos idosos trazendo beneficios para a saude e
ampliam tanto sob os aspectos biolégicos quanto para os psicossociais.

Segundo Meirelles, Lorda, (2001). Devido a falta de aptiddo fisica ocorre varias
mudancas fisioldgicas e psicologicas no idoso, como: Aptidao aerdbica reduzida, perda
dos reflexos posturais, metabolismo ao lipidico alterado, perda da massa muscular

Articular, redugdo do rendimento e diversas doencas cardiovasculares.

MUDANCAS EM IDOSOS INATIVOS-ATROFIA MUSCULAR, FORCA E
RESISTENCIA MUSCULAR, CAPACIDADE AEROBICA

A atrofia muscular devido a idade tem inicio no jovem adulto, ou seja, em torno
dos 30 anos de idade. O individuo nédo treinado perde cerca de 10% da sua massa
muscular até os 50 anos. A partir dai, o processo apresenta apenas 50% da massa
muscular originalmente presente. (LEITE, PAULO, 1996).

A atrofia muscular, que é responsavel por grande parte de diminui¢cdo de massa
magra com o envelhecimento, reflete tanto do decréscimo do tamanho médio das fibras
guanto no decréscimo do namero de fibras musculares (AYOAGI E SHEPARD, 1992).
Com isso o tecido muscular é diminuido devido ao envelhecimento e a falta de
atividade fisica.

Meirelles (1999), cita no livro atividade fisica na terceira idade, que a perda da
massa magra € verificada quando o peso do musculo diminui 0 mesmo ocorrendo com
sua area de seccdo, em idosos apresenta fibras em degeneracdo de ambos o0s tipos e

fibras hipertrofiadas (talvez compensatérias) e também ocorre o aumento de colageno
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intersticial no masculo do idoso, pelo fato das fibras musculares irem desaparecendo e
sendo substituidas por tecidos conjuntivos.

Além disso, ndo s6 ocorre a atrofia muscular, mas também ocorre a diminuigdo
da forca muscular. E comprovado que existem modificacdes da forca muscular que
acompanham o envelhecimento. Porém poucos estudos foram feitos sobre tais métodos.
Apo6s o ponto maximo alcancado entre 20 a 30 anos, a forca de grupos musculares
estudados vai diminuindo moderadamente 10% a 20%. Isso ocorre lentamente até os 50
anos e se acelera em seguida por ndo ter o auxilio da atividade fisica (MEIRELLES,
1999).

Segundo Leite (1996), a perda de forca muscular relaciona-se diretamente com
uma imobilidade e um desempenho fisico limitado, assim como o aumento na
incidéncia de acidentes sofridos por pessoas com fraqueza muscular. As piores
alteracbes na estrutura dos 0ssos, ligamentos e tenddes sdo mais facilmente
demonstradas quando associados com a diminui¢do do que com o aumento de atividade
fisica. A inatividade diminuira ndo sé a forca muscular do 0sso e das articulagdes, como
também diminuira as forcas internas de sustentacao entre ligamentos e tenddes.

A respeito da resisténcia muscular ela € mais bem preservada do que a forca
muscular maxima a medida que as pessoas envelhecem (LAFOREST,
COLOBORADORES, 1990).

De acordo com Meirelles (1999) o fato de que a pessoa idosa apresenta queda no
desempenho em provas utilizadas para avaliar a resisténcia muscular nos indica que a
mesma diminui com a idade. Um individuo de 60 anos realiza em um minuto duas
vezes menos exercicios abdominais do que um individuo de 20 anos. Porém nesse tipo
de prova a resisténcia muscular é verificada em uma parte do corpo, isso desfavorece o
individuo mais idoso, pois a forca maxima é reduzida.

A capacidade aer6bica com a idade estd documentada por inimeros estudos
longitudinais e transversais.

As longitudes se referem a individuos treinados por ocasido das primeiras
avaliacOes e depois paravam de treinar, acrescentando assim ao efeito idade e do
desenvolvimento fisico. Os transversais excluem dos grupos mais idosos os individuos
menos dados a pratica de atividade fisica, e que sem duvida possuem menor capacidade
aerobica. E completando a reducdo do O? Méaximo da pessoa idosa, que afeta sua
capacidade maxima de trabalho, também limita o desempenho nos exercicios de longa

duragéo.
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BENEFICIOS DA ATIVIDADE FISICA PARA ATENUAR AS MUDANCAS DO
ENVELHECIMENTO

Diversas e diferentes hipoteses foram levantadas, a fim de mencionar os
beneficios que a atividade fisica pode promover organicamente ao idoso. E importante
considerar que embora o desempenho fisico seja modificado com o decorrer do tempo,
havendo pratica de atividades fisicas adequadas e regulares a individualidade bioldgica,
estas modificacOes serdo restringidas favorecendo o prolongamento da vida e ocorrendo
melhor qualidade de vida. (MEIRELLES, 2000).

O treinamento fisico pode produzir uma profunda melhora das funces
essenciais para a aptiddo fisica do idoso. A atividade fisica para a terceira idade é
importante, pois cria um clima descontraido, desmobiliza as articulagcdes, aumenta o
tébnus muscular, proporcionar maior disposi¢do para o dia - a- dia, proporciona o0 bem
estar fisico, autoconfianga, fortalecimento da musculatura, pois os muasculos tém uma
capacidade de regeneracdo especial; a funcdo dos aparelhos de sustentacdo e locomogéo
também depende da musculatura, Além de ser uma cura contra a depressao
circunstanciais de medo, decepcOes, vazios anteriores, aborrecimento, tédio e solidao.
(MEIRELLES, 2000).

Ao contrario do que se pensa, o estilo de vida sedentario na terceira idade pode
induzir a maiores desgastes no organismo do que o estilo fisicamente ativo. Como a
atividade fisica retarda o avango da osteoporose, assim diminuindo a taxa de perda
Ossea, também é possivel ter uma maior forgca muscular protegendo e fortalecendo as
articulagdes vulneraveis evitando lesdes articulares, quedas e principalmente prevenir a
rigidez muscular, a atrofia muscular e a baixa capacidade cardiorrespiratoria (LEITE,
1996).

BENEFICIOS DA ATIVIDADE FISICA PARA A SAUDE MENTAL DOS
IDOSOS

Outro aspecto a ser analisado a respeito do envelhecimento é a saide mental dos
idosos. Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) existem 900 milhdes de
idosos atualmente, cerca de 12,3% da populacéo total. A expectativa é de que em 2050,
esta fatia represente 21,5%, mais de um quinto do planeta (2 bilhdes).

A salde mental dos idosos precisa ser levada a sério e € um assunto que abrange

diversas variaveis, dentre delas citaremos a depressdo. Embora comum em todas as
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etapas da vida, a depressdo esta mais presente em idosos do que em jovens e
aproximadamente 40% dos casos de depressdo em idosos ndo séo diagnosticados.
(CARVALHO VFC, FERNANDEZ, MED., 1996).

De acordo com estudos realizados por Van Gool CH, Kempen Gl, Penninx BW,
Deeg DJ, Beekman AT, van Eijk JT. (2003), verificou-se associacdo entre humor
depressivo e estilo de vida ndo-saudavel em idosos holandeses com e sem doencas
cronicas. Os autores constataram que o aparecimento da depressdo esta associado com
aumentos do consumo de cigarro e do sedentarismo e com a diminui¢do nos minutos da
atividade fisica, de acordo com essa afirmacéo é possivel evidenciar mais uma vez a
importancia da préatica da atividade fisica.

As evidéncias destacam o impacto positivo da atividade fisica regular em
aspectos cognitivos, na saide mental e bem estar geral do individuo durante o processo
de envelhecimento. Alguns destacam o efeito da atividade fisica, mais especificamente
da caminhada, na diminuigédo do risco de deméncia vascular (RAVAGLIA et al.,2007)
entre outros, assim com a existéncia de menor declinio cognitivo naqueles com habitos
saudaveis (BARNES et al.,2007). O exercicio pode elevar o BDNF (brain-derived
neurothropic factor) e outros fatores de crescimento, estimular a neurogénese, mobilizar
a expressao de genes que beneficiam o processo de plasticidade cerebral, aumentar a
resisténcia do cérebro ao dano, melhorar a aprendizagem e o desempenho mental
(COTMAN 2002). Alguns estudos experimentais demostraram o efeito do exercicio na
regeneracdo axonal de neurénios (MOLTENI et al., 2004) e na inducdo de neurogénese
(PEREIRA et al., 2007).

A prética da atividade fisica regular reduziu o risco de mortalidade por doenca
coronariana e outras causas, aumentando a longevidade. (PAFFENBARGERET et al.
2003). Portanto, a atividade fisica tem sido amplamente abordada e empregada como
um dos métodos para a melhoria da qualidade de vida do idoso, atenuando as mudancas
e os efeitos causados com a chegada do envelhecimento, reduzindo o risco de problemas
sociais e psicoldgicos.

Segundo o Cardiologista Raphael Simdes Ferreira, o idoso precisa se manter
ativo e isso é importante em varios aspectos, entre eles a melhora no sistema
cardiovascular e respiratorio, a reducdo da perda de massa 0Ossea, do risco de
osteoporose e 0 aumento de massa magra. Temos também o aumento da capacidade

funcional e de socializacdo, mantendo contato com outras pessoas, realizando tarefas
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em grupo, mantendo a mente ativa, prevenindo o avanco de doencas como o Alzheimer
e diminuindo as chances de depresséo.

Matsudo et al. (2001), constataram através de evidéncias epidemioldgicas que a
pratica de atividade fisica regular e a adocdo de um estilo de vida ativo sdo aspectos
importantes durante o envelhecimento e poderdo influenciar na prevencdo de diversas
doengas e na qualidade do viver.

A prética da atividade fisica esta relacionada a beneficios de ordem objetiva
como a independéncia fisica que é fundamental para que o idoso possa realizar suas
atividades corriqueiras do dia-a-dia sem necessitar da ajuda de outros e isto implica em
beneficios de ordem subjetiva e psicologica, como por exemplo, a auto-estima e
autoconfianga (OKUMA, 1998; ROGATTO & GOBBI, 2001).

Segundo o estudo de Mazzo et al. (2005) a atividade fisica foi colocada como
sendo um dos pontos fundamentais que contribui para a diminuicdo de transtornos
depressivos em idosos participantes de um grupo que realizavam atividades fisicas
freqlientemente, proporcionando beneficios fisicos, psicoldgicos e sociais aos idosos.

A prética da atividade fisica regular é considerada uma ferramenta indispensavel
nos aspectos psicoldgicos do envelhecimento, principalmente em relacdo a depressao,
ansiedade e estresse que sdo consideradas questdes de saude publica. (AMERICAN
COLLEGE OF SPORTS MEDICINE- ACSM, 2003).

Em um estudo publicado na Revista bras. Ci. e Mov. (2003), foram selecionados
54 idosos saudaveis (66,85 + 4,42 anos), de ambos 0s sexos, que foram subdivididos em
3 grupos: Grupo A — controle (individuos sedentérios), n=18; Grupo B — grupo de
desportistas (individuos sedentarios que passaram a praticar exercicios fisicos
regularmente), n=18; Grupo C —grupo de lazer (individuos que participam de programas
de atividade fisica ndo sistematizada) n=18. Os voluntarios foram submetidos a uma
avaliacdo inicial, na qual foram aplicados questionarios que medem escores indicativos
de depressdo (Inventario Beck) e ansiedade (ldate Traco e Estado), também foram
realizados um teste ergométrico com eletrocardiograma para estimativa do VO2 e
exames laboratoriais. Apos esta fase, os voluntarios do Grupo B iniciaram um programa
de exercicio fisico por um periodo de quatro meses sendo entdo reavaliados seguindo o
mesmo protocolo inicial. Os resultados revelaram que o Grupo de desportistas obteve
um indice satisfatorio significativo de reducdo dos escores de depressdo (Inventario
Beck), passando de levepara normal, e em relacdo aos indices indicativos para

ansiedade (ldate Trago eEstado) e os dados se demonstraram baixos em todos 0s grupos
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analisados. De acordo com a contribuicdo deste estudo conseguimos perceber que 0s
idosos que praticavam atividades fisicas tiveram um resultado satisfatorio e reduziram
os escores de depressdo, sugerindo que a préatica da atividade fisica pode contribuir
significativamente para a saude mental dos idosos.

Por fim, é possivel afirmar que as citacdes aqui citadas foram de grande valia
para conhecimentos sobre a melhoria da saude mental e fisica do idoso ativo. A
atividade fisica é imprescindivel quando se trata da prevengdo de doencas fisicas e

psicoldgicas e 0 aumento da sociabilidade do idoso.

CONCLUSAO

Diversos estudos foram apontados que o exercicio fisico sistematizado parta 0 idoso
melhoram a aptiddo fisica do idoso e que € muito importante na prevencdo de doencas,
manutengdo dos sistemas, reduzindo a vulnerabilidade social e, melhorando o perfil
psicolégico. Os profissionais da area da saude podem utilizar desses estudos para um
melhor atendimento, e os profissionais de Educacdo Fisica tém parametros cientificos
para uma melhor prescricdo de exercicios para essa populacdo que tém aumentado no
decorrer dos anos.
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