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Resumo: O processo natural de envelhecimento, com auséaqmatica de exercicios fisicos pode significar o
aumento de doencas, como a hipertensdo arterdibbetesmellitus tipo 2 e a sarcopenia. Esse estudo teve
como objetivo verificar o impacto de atividadesreativas na forga explosiva de membros superiores e
forgca/resisténcia de membros inferiores, além dieres de presséo arterial e glicemia de jejum 4@ésemanas

de intervencdo em mulheres idosas. Participaraestimlo 13 mulheres (64,9 = 5,7 anos; 66,0 £ 10,1.%4,7

+ 5,13 cm de estatura; 95,0 = 7,2 cm para circénfga abdominal) participantes de um grupo dedsdeés
fisicas da unidade bésica de salde Lubomir Urbamdeale de Ponta Grossa- PR. Foram observadaerujfes
significativas (p < 0,05) nos valores de presséeriaf sistdlica (145,5 + 16,7 mmHg para 134,4 $81dmHg),

na forca explosiva de membros superiores (221,28 2m para 252,2 + 26,3 cm) e forcal/resisténcia de
membros inferiores (14,3 + 3,1 repeticdes para 24l repeticdes). Dessa forma, aponta-se quévidaales
recreativas proporciona beneficios funcionais guddidade de vida para essa faixa etaria.

Palavras-chave:Atividade recreativa. Doencas cardiovasculares@PaduaSUS.

INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural, progressigodanos moleculares e
celulares, que aumenta a possibilidade da incid&eidoencas cronico-degenerativas (OMS,
2015). As alteracdes causadas pelo envelhecimerdenp afetar a capacidade funcional,
levando a diminuicdo da qualidade e expectativadie(UENO, 1999).

O declinio de massa muscular evidencia-se prinoipatle a partir dos 55 anos de
idade (KAUFFMAN, 2001), tendo relagdo com a dimg@a da pratica de exercicios fisicos,
podendo resultar em aumento de gordura subcutamea@muscular, no processo conhecido
como sarcopenia (LACOURT, 2006; KAUFFMAN, 2001).

Entre as principais doencas cardiovasculares, ¢&acee a hipertensdo arterial
sistdlica, correspondente a cerca de 50% das mpadesloencas desse tipo (MIRANDA,

2002), sendo a doenca cronica mais recorrente meltmtimento (GRAVINA, 2007).
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Mudangas no estilo de vida, como o inicio da paatle exercicios fisicos € recomendavel
para retardar e/ou diminuir o impacto da hipertersséerial no envelhecimento (MIRANDA,
2002).

Outra doenca de alta incidéncia em idosos é o wiah®llitus tipo 2. Porém, nao
tém relacdo direta apenas com o envelhecimentdpaam processo patolégico que pode ser
evitado (CABRERA, 2001; SILVA, 2007). Entre as nmerés, os indices de prevaléncia sdo
superiores quando comparados ao homem (CABRERA,; 2086RQUES, 2004). A prética
regular de atividades fisicas colabora para magétela qualidade de vida e € um fator
importante para conter o desenvolvimento da obdsidgado diabeteslitus (MORAES,
2012).

Os exercicios recreativos além de ser um exeréisico tém também o aspecto
ludico, que para a populacéo idosa torna-se measivelt. O sedentarismo crescente nessa
faixa etaria faz com que seja necesséario haveepirante a préatica de atividades fisicas

para continuidade e alcancar os beneficios queersieios regulares proporcionam.

OBJETIVOS

Avaliar a influéncia da atividade recreativa solargresséo arterial, glicose em
jejum, forca explosiva em membros superiores eafoegisténcia de membros inferiores em
mulheres idosas frequentadoras de um grupo deladeifisica de uma unidade basica de

saude vinculada ao Projeto PET-GraduaSUS.

METODOS

Participaram do estudo 13 mulheres idosas (64,97tabos) que nao praticavam
atividade fisica regularmente. Essas participafttiesn convidadas a frequentar o grupo de
atividade fisica “Amigos da Saude” da unidade l@die saude Lubomir Urban, na cidade de
Ponta Grossa-PR. Todos os voluntarios foram infdowados métodos da pesquisa e

assinaram o termo de consentimento livre e esatlrec

Na primeira sessdo experimental, foi realizada wawaliacdo de composicao
corporal determinando a massa corporal, estatucanéeréncia abdominal, além de afericao
da pressao arterial e glicemia em jejum. Em segtndam avaliados a forca de exploséo para
membros superiores por meio do teste de arremesseditine ball e a for¢a/resisténcia dos

membros inferiores através de teste de sentaaatkvda cadeira por 30 segundos.
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Avaliaram-se a massa corporal através da balangi#galdiTanita UM-080 com
precisdo de 100 g. Foi solicitado que o individeonganecesse descalco e com o minimo de

roupas possivel.

A medida de estatura foi realizada através de umado-elastica com preciséo de 1

cm, sendo fixada na parede.

Para a medida da circunferéncia abdominal utilgeuima fita ndo-elastica com
precisdo de 1 cm. A medida utilizada foi do pontédio entre a Ultima costela e a crista

iliaca.
Os dados de caracterizagdo da amostra estao dpceseda tabela 1.

Tabela 1 — Caracteristicas dos sujeitos.

Idade (anos) Massa corporal Estatura (cm) Circunferéncia
(Kg) Abdominal (cm)
64,957 66,0 £ 10,1 154,7 £ 5,13 950+7,2

Através de um esfigmomandmetro manual foi aferigmessao arterial de repouso.
Foi utilizado um manguito padrdo para adultos (riferéncia de braco de 220 a 320 mm).

Os voluntarios permaneceram 10 minutos sentades datafericao.

Para avaliacdo da glicemia de jejum, utilizaranosequipamento digital On Call
Plus G113-111, sendo retirada uma amostra cajldedo indicador de uma das maos.

O arremesso denedicine ball foi realizado com uma bola de 2kg. Os individuos
permaneceram sentados, com as costas apoiaddiz@&aea 3 tentativas de arremesso, sendo

registrado o maior valor de arremesso.

O teste de sentar e levantar da cadeira foi remlizen uma cadeira com encosto,
com altura do assento de aproximadamente 43 cnanBuio periodo de 30 segundos, 0s
voluntarios foram encorajados a realizar o maxineorepeticbes possiveis, iniciando da

posi¢do sentada até a posicao vertical.



15.° CONEX — Resumo Expandido - ISSN 2238-9113 4

Apos as avaliages fisicas, foram realizadaselfianas de intervencao, através de
atividades recreativas com duracdo aproximada den@@itos, duas vezes por semana.

Posteriormente ao periodo de intervencao forammenwute realizadas as avaliagdes fisicas.

Para analise estatistica foi utilizado o teste kapBo-Wilk para normalidade dos
dados, e posteriormente para comparacao entre memas pré e pos o test t de Student para
dados paramétricos e teste de Wilcoxon para daimgparamétricos, estabelecendo o nivel

de significancia de p < 0,05.
RESULTADOS

Tabela 2 — Valores de pressdo arterial, glicemiajejiegm, desempenho nos testes de
arremesso deedicine ball e sentar e levantar de cadeira antes e apésreeintdo.

Pressao Pressao
_ _ _ _ Arremesso de Sentar e
arterial arterial Glicemia de -
Momento o L o medicine ball levantar
sistolica diastélica jejum (mg/dl)

(mmHg) (mmHg) (cm) (repeticoes)

Pré 1455+16,7 829+8,4 102,8+19,1 221,1+228 14,3+3,1

Poés 134,4+10,8* 793+7,6 939+116 252,2+26,3* 17,4+2,1*
* Diferenca significante em relagdo ao momento(pré 0,05).

A partir dos dados expostos, nota-se que a presteal sistolica, arremesso de

medicine ball e teste de sentar e levantar tiveram diferenggasifisativas (p < 0,05),
aumentando a capacidade de forca explosiva de menshiperiores e forca/resisténcia de
membros inferiores, além de adequacéo dos indiegsebsao arterial sistolica para valores
consideraveis limitrofes, enquanto que, no periodcial, eram valores de hipertensao

arterial.

CONSIDERACOES FINAIS

Esse estudo apontou que 12 semanas de atividanleatieas sendo realizadas duas
vezes por semana tem influéncia positiva no gaehfoita para idosos, além de diminuicédo
dos niveis de pressédo arterial. A partir disso,epsxl concluir que a pratica de exercicios
fisicos tem beneficios importantes nessa faixaiaetam relacdo a qualidade de vida e

capacidade funcional.

APOIO: PET- Saude — Ministério da Saude
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