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“Quando a velhice chegar, aceita-a, ama-a. Ela é abundante em prazeres se
souberes ama-la. Os anos que vao gradualmente declinando estédo entre 0s
mais doces da vida de um homem, mesmo quando tenhas alcangado o limite
extremo dos aos, estes ainda reservam prazeres”.

Séneca


http://pensador.uol.com.br/autor/seneca/

Com o advento da longevidade mundial, inclusive em paises em desenvolvimento, houve um
aumento no numero de estudos sobre os recursos terapéuticos para reducdo dos efeitos
deletérios do envelhecimento, e sua interacdo com a melhoria da autonomia e desempenho
nas atividades da vida diéria do idoso. O objetivo desta pesquisa foi investigar na literatura
cientifica os principais efeitos do exercicio fisico na capacidade funcional e atividade da vida
diaria em idosos. Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura nos ultimos cinco anos
(abril de 2009 a abril de 2013), publicada nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude,
a partir das palavras chaves: capacidade funcional, exercicios fisicos, atividades da vida
diéria, efeito da atividade fisica, capacidade funcional. A andlise dos dados foi realizada
primeiramente por fichamentos depois delimitacdo das principais informagbes através de
quadros tedricos. Obtivemos como principais resultados, o efeito do exercicio para ganho de
forca e poténcia muscular principalmente nos membros inferiores, por ser de extrema
importancia para a autonomia funcional do idoso e desempenho nas atividades da vida diaria.
Observou-se que diferentes testes fisicos sdo utilizados para mensuracdo da capacidade
funcional, com destaque para o teste de levantar e sentar da cadeira e de caminhada. As
recomendacdes de exercicios fisicos envolveram principalmente sessdes multicomponentes,
ou seja, englobando o desenvolvimento de multiplas capacidades fisicas (capacidade aerdbia,
resisténcia muscular, flexibilidade, etc.). A partir dos resultados, pode-se concluir que uma
pratica regular de atividade fisica promove independéncia fisica e funcional para que o idoso

realize suas atividades da vida diaria.

Palavras — Chave: Atividade da Vida Diaria, Exercicio Fisica, Capacidade Funcional, Idoso.



With the advent of global longevity, even in developing countries, there was an increase in the
number of studies on the therapeutic resources to reduce the deleterious effects of aging, and
its interaction with the improvement of autonomy and performance in activities of daily living
of the elderly. The objective of this research was to investigate the scientific literature the
main effects of exercise training on functional capacity and activity of daily living in the
elderly. Functional capacity, exercise, activities of daily living, effect: a systematic review of
the literature in the last five years (April 2009 to April 2013), published in the databases of
the Virtual Health Library, from of key words was performed physical activity, functional
capacity. Data analysis was performed first by record keeping after delimitation of key
information through theoretical frameworks. The main results obtained, the effect of exercise
to gain muscle strength and power especially in the lower limbs, being extremely important
for the functional independence of older people and performance in activities of daily living.
It was observed that different physical tests are used to measure functional capacity,
especially for the get up and down from the chair and walk test. Recommendations for
exercise sessions mainly involved multicomponent, ie encompassing the development of
multiple physical capacity (aerobic capacity, muscular endurance, flexibility, etc..). From the
results, it can be concluded that regular physical activity promotes physical and functional

independence for the elderly perform their activities of daily living.

Activity of Daily Living, Physical Exercise, Functional Capacity, Elderly: Key - words.
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1. INTRODUCAO

1.1. Situacdo Problema

O envelhecimento da populacdo é um fendmeno de cardter mundial, que vem
ocorrendo em todas as regides e paises do mundo em desenvolvimento e desenvolvido. Este
crescimento decorre do aumento gradual de longevidade, acompanhado da diminuicdo da
natalidade e mortalidade ao longo da década.

No Brasil, o envelhecimento é crescente, entretanto as condi¢Ges de salde em
relacdo ao idoso ainda se encontra com restricdes, envelhecer é um processo natural que
caracteriza uma etapa da vida do homem e da-se por mudangas fisicas, psicoldgicas e sociais
gue acometem de forma particular cada individuo com sobrevida prolongada (MENDES, et
al, 2005). De acordo o Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio (PNAD), a expectativa
de vida tem aumentado, inclusive na faixa etaria de 80 anos ou mais. Em 2006 a populacao de
idosos era de aproximadamente de 19 milhdes de pessoas, sendo 55,9% sexo feminino e
44,1% sexo masculino, apresentando uma expectativa de vida maior entre as mulheres
(PNAD, 2008).

Dias (2007) aponta que o envelhecimento é uma agdo multifatorial e subjetiva, cada
individuo ira construir no de correr da vida, sua maneira propria de envelhecer. Sendo assim o
processo de envelhecimento € um conjunto de fatores que vai além do fato de ter mais de 60
anos, deve-se levar em consideracdo também as condicdes biologicas, que estd intimamente
relacionada com a idade cronologica, traduzindo-se por um declinio harménico de todo
conjunto organico, mais acelerado quanto maior a idade. As condic¢des sociais variam de
acordo com o momento histérico e cultural; as condi¢bes econémicas sdo marcadas pela

aposentadoria; a intelectual é quando suas faculdades cognitivas comecam a falhar,
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apresentando problemas de memoria, atencdo, orientacdo e concentracdo; e a funcional é
quando ha perda da independéncia e autonomia, precisando de ajuda para desempenhar suas
atividades basicas do dia-a-dia (PASCHOAL, 1996; Dias, 2007).

O estudo longitudinal HALE, realizado na Finlandia, Italia e Paises Baixos (FINE) e
Europa (SENECA) demonstra que a capacidade fisica dos idosos diminuiu com a idade a
partir dos 70 anos (SINIKKA, 2005). Tais evidéncias corroboram com o0s resultados de
projeto Salud, Bienestar y Envejecimiento (SABE), realizado nos paises da América Latina e
Caribe, onde um terco das pessoas com 75 anos ou mais relatara ter dificuldade em pelo
menos uma das AIVDs (Atividades instrumentais da vida diaria) ou AVD (atividades da vida
diaria), sendo que os idosos entrevistados em Santiago e S&do Paulo apresentaram as maiores
taxas de prevaléncia (REYES-ORTIZ et al., 2006).

As alterac6es fisicas que debilitam o organismo durante o envelhecimento podem ser
reduzidas com a adocao de habitos de vida mais saudaveis. Sabe-se que a pratica de atividade
fisica € um dos principais recursos para o retardamento e/ou recuperacdo dessas perdas
funcionais e metabdlicas do organismo. De acordo com as diretrizes e recomendacfes para
salde do idoso (NELSON et al., 2207; USDHHS, 2008; NOBREGA et al., 1999) os
programas de atividades fisicas regulares possui notaveis alteracdes positivas na salde, na
reducdo de fatores de risco associados as doencgas crénicas e capacidade funcional, porém tais
recomendacdes indicam ainda evidéncias inconsistentes sobre a relacdo dose-resposta de
intensidade do exercicio para melhoria na capacidade funcional e atividade da vida diaria do
idoso.

Logo, o presente estudo visa investigar a relacdo entre o exercicio fisico e a
capacidade funcional dos idosos, por meio de uma revisao sistematica da literatura. Espera-se

a partir destes resultados, estabelecer um panorama das principais evidéncias na populacao
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idosa sobre os tipos de exercicios, intensidade e duracdo necessaria para garantir melhorias na

capacidade funcional.

1.2. Objetivo

1.2.1. Objetivo Geral

Investigar na literatura cientifica os principais efeitos do exercicio fisico na

capacidade funcional e atividade da vida diaria em idosos.

1.2.2. Objetivo Especifico

Identificar os estudos experimentais publicados que apresentam resultados
conclusivos quanto ao efeito do exercicio fisico na capacidade funcional e atividade da vida
diaria dos idosos;

Descrever os principais beneficios apontados para a manutencdo ou melhoria da
capacidade funcional e atividade da vida diaria;

Detalhar os procedimentos metodoldgicos, quanto ao tipo de pesquisa, tipo de
treinamento, intensidade, duracdo e frequéncia das intervengdes selecionadas na literatura
consultada;

Apontar as principais limitagdes identificadas na literatura sobre os estudos

experimentais publicados e selecionadas para consulta.
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1.3. Definicdo de Termos

Idoso: Pessoa idosa é aquela pessoa com 60 anos ou mais, em paises em desenvolvimento e
com 65 anos ou mais em paises desenvolvidos (WHO, 2005). O Estatuto do Idoso define

idoso por pessoas com 60 anos ou mais (BRASIL, 2003).

Atividade Fisica: E definida como qualquer movimento corporal produzido pelos musculos

esqueléticos que requer gasto de energia (CARSPERSEN, 1985).

Exercicio Fisico: Sdo atividades fisicas planejadas, estruturadas e repetitivas que tem como

propdsito a manutencéo ou a otimizacdo do condicionamento fisico (CARSPERSEN, 1985).

Capacidade Funcional: Segundo a Classificacdo Internacional de Comprometimento,
Incapacidades e Desvantagens (ICIDH) as atividades da vida diaria sdo compreendidas como
a “auséncia de dificuldades no desempenho de certos gestos e de certas atividades da vida

cotidiana” (WHO, 2002).

1.4. Delimitacéo do Estudo

O estudo pretende analisar a literatura cientifica dos ultimos cinco anos a cerca da
interacdo entre o exercicio fisico e a capacidade funcional do idoso. Serdo analisados os
estudos experimentais sobre o tema, visando identificar a relagdo dose-resposta de exercicio
fisico para o idoso adquirir beneficios na melhoria da capacidade funcional e desempenho nas

atividades da vida diria.
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2. REVISAO DE LITERATURA

O envelhecimento populacional é um fendmeno mundial, observado tanto em paises
desenvolvidos como nos paises em desenvolvimento. Tal aumento torna-se evidente,
principalmente quando comparado a propor¢do de jovens, pois estima-se que a proporcao de
criancas ird reduzir em mais de um quarto, em 2050, enquanto que as pessoas com mais de 60
anos sera superior a populacédo de criancas em 20% (UN, 2009). O crescimento da populagédo
idosa em todo mundo vem sendo um desafio principalmente em paises em desenvolvimento.
Nesse sentido, a implantacdo de estudos e politicas publicas para esta faixa etaria visa
contribuir para a promocgdo, prevencdo e tratamento em saude para que as acGes sejam
capazes de atender satisfatoriamente a populacdo idosa, com qualidade de vida.

Segundo Rigo et al. (2005), a sociedade ocidental classifica 0 idoso como um ser
improdutivo, apesar deste ter contribuido socialmente durante sua vida, muitas vezes,
considera-se que ele ndo tem uma funcdo a exercer. Com a interferéncia dos meios de
comunicacdo e do perfil do idoso moderno a sociedade busca uma nova conceituacdo de
velhice, interpretando-a como uma fase produtiva pela sabedoria e experiéncia adquirida. A
capacidade funcional, quando comprometida, impede a independéncia do idoso em realizar as
atividades basicas e instrumentais da vida diaria, cabendo a familia e ao sistema de satde uma
carga muito grande, requerendo a necessidade de ajuda parcial ou total em suas atividades
diérias.

Além de patologias, no envelhecimento, a perda da massa e forga muscular, vem
sendo indicada como responsaveis pela deterioragdo na mobilidade e capacidade funcional do
individuo em processo de envelhecimento. A sarcopenia e a fragilidade muscular séo

caracteristicas decorrentes do avanco da idade, e a atividade fisica pode ser uma importante
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estratégia de prevencao e minimizacdo dos efeitos deletérios do envelhecimento (PENHA et
al, 2012).

O declinio dessas capacidades funcionais decorrentes da idade cronoldgica determina
sua participacdo tanto em atividades sociais, ambientais e pessoais. Portanto, a manutencéo da
capacidade funcional é um elemento fundamental para a autonomia e qualidade de vida do
idoso. Estudos apontam que a capacidade fisica dos idosos diminuiu com a idade a partir dos
70 anos (SINIKKA, 2005). Por outro lado a literatura documenta que o exercicio fisico,
praticado de forma regular, pode retardar e/ou minimizar este processo.

Observou-se durante a pesquisa que os estudos sobre a capacidade funcional foram
realizados em sua maioria mulheres acima de 60 anos de idade participantes de projetos
comunitarios (PENHA, 2012; LUSTOSA et al, 2011; BARROS, CALDAS e BATISTA,
2013; SILVA JUNIOR et al,2011), pacientes portadores de doencas cronicas (CORREA et
al., 2009) e fibromialgia (BERSSANET]I,2010) que acomete principalmente mulheres com
fragilidade associada a perda de forga muscular dos membros inferiores. Esse fator repercute
numa maior incidéncia de quedas ocasionando fraturas dsseas devido a fraqueza muscular,
fadiga precoce e precérias condi¢des de equilibrio corporal (PENHA, 2012).

Corréa et al,(2009), realizou estudo sobre os efeitos do treinamento muscular na
capacidade funcional e na qualidade de vida em 18 pacientes renais cronicos em hemodialise
com idades entre 29 e 84 anos. Tal patologia apresenta sintomas que afetam a estrutura e
funcdo muscular manifestado pela atrofia, fraqueza muscular proximal nos membros
inferiores, dificuldade na marcha, cadimbras, astenia e diminuicdo da capacidade aerobica.
Fatores associados a essa patologia dificultam ainda mais a capacidade funcional desses
pacientes, comprometendo a sensibilidade e disfuncdo muscular, alteragcbes na circulacdo

periférica e saide mental (Corréa et al., 2009).
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No estudo supracitado, para avaliar a capacidade funcional foi aplicado o teste de
caminhada de 6 minutos (TC6M), teste de 1RM para extensores de joelho e exercicio para
fortalecimento para todos os grupos musculares do membro inferior duracdo de cinco meses.
A atividade fisica para o treinamento muscular periférico trouxe beneficios aos pacientes com
ganho e forca muscular, além de melhora nos sintomas secundarios como “dor em membros
inferiores, caimbras, fadiga, e diminuicdo na medicacdo para essas consequéncias” (Corréa et
al., 2009, p. 10).

A pesquisa de Barros, Caldas e Batista (2013) realizou teste para diagnosticar a
capacidade de geracdo de poténcia muscular através de um programa de treinamento contra
resisténcia em velocidade (PTCRV) sobre a poténcia muscular dos membros inferiores,
mensurada na execucdo de duas tarefas motoras distintas: extensdo de joelho e sentar e
levantar da cadeira; e sobre a velocidade de deslocamento integrantes da bateria de testes de
Willians & Greene no desempenho funcional das idosas. A amostra foi composta de
58voluntarias acima de 60anos de idade fisicamente independentes submetidas a testes
realizados em 24 sessdes de exercicios com frequéncia de trés vezes semanais em dias
alternados, por dois meses e divididas em dois grupos: grupo controle (GC) e grupo de
intervencéo (Gl).

Os resultados apos analise descritiva foi feito em comparacdo aos dois grupos GC e
GIl. No GI, houve resultado significativo de resisténcia apds o treinamento de extensdo do
joelho; no teste motor de sentar e levantar da cadeira houveram resultados significativos na
diminuicdo do tempo e aumento da velocidade de execucdo; o PTCRV provocou redugédo
significativa no tempo de execucdo das tarefas no Gl e maior ainda no GC (BARROS;
CALDAS; BATISTA, 2013).

Penha (2012) analisou o comportamento das variaveis metabodlicas e neuromotoras

da aptiddo fisica, capacidade funcional e densidade mineral dssea durante um ano em



18

mulheres fisicamente ativas de 50 a 79 anos de acordo com a idade cronoldgica comparando
as faixas etarias e 0s grupos participantes. A amostra foi composta por 78 mulheres de 50 a 79
anos de idade participantes do projeto de longitudinal de envelhecimento e aptidao fisica,
duas vezes por semana, sendo dividido em trés grupos de acordo com a idade cronoldgica.
Grupo A: 50 a 59 anos; B: 60 a 69 anos e C: 70 a 79 anos, comparando a aptiddo fisica de
cada grupo etario.

As variaveis da aptiddo fisica foram: a forca muscular dos membros superiores; forca
muscular dos membros inferiores sem o auxilio dos membros superiores; flexibilidade do
tronco; agilidade utilizando o teste Shuttle run e equilibrio. Foi observado que a aptidao fisica
e das capacidades funcional e metabdlica tem um comportamento similar em mulheres
fisicamente ativas dos 50 aos 79 anos, independentemente da idade cronoldgica além de
ganho significativo de massa 0ssea demonstrando que apesar das inevitaveis consequéncias
do envelhecimento, existe a possibilidade de modificar fisiologicamente o processo através de
um programa de exercicios preventivos e regulares como medidas preventivas de salde
(PENHA, 2012).

LUSTOSA et al (2011), em sua pesquisa verificou o efeito do treinamento com forga
muscular e capacidade funcional dos musculos extensores do joelho e sua associacdo apos
treinamento com mulheres idosas pré frageis. Um total de 32 pessoas, com idade superior a 65
anos de idade foram divididas em grupo experimental (GE) e grupo controle (GC). As
participantes do GE participaram dos testes por dez semanas, enquanto que o GC foi
orientado a permanecer com as mesmas atividades diarias sem realizar nenhum treinamento,
apos esse periodo as atividades foram invertidas.

Neste programa de treinamento foram utilizados os testes de resisténcia maxima
(1RM) com intensidade de 75%, com frequéncia e duracdo de trés vezes por semana durante

dez dias com oito repeticGes em trés séries. O desempenho funcional foi avaliado peles testes
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Timed up and go (TUG) e teste de caminhada de dez metros (TC10), ja a forca muscular dos
extensores do joelho foi mensurada pela variavel de trabalho maximo no modo concéntrico
normalizado apenas pelo peso corporal com treino de trés repeticGes e na avaliacdo
isocinética, por meio da medida de cinco e 15 repeticdes em esforco maximo, motivadas por
meio de palmas e frases de incentivo (LUSTOSA et al., (2011).

O GE demonstrou melhora significativa no trabalho normalizado e na poténcia a
180°s indicando maior capacidade de gerar forca muscular havendo melhora em relacdo as
fibras do tipo Il. Na velocidade angular de 60° foi observado um pequeno aumento percentual,
na correlacdo entre as varidveis funcionais e medidas de desempenho muscular, indicando
uma boa correlacdo negativa do TUG, notando-se que a melhora da forca muscular reduziu o
tempo de realizacdo do teste melhorando a execucdo da tarefa. Contudo, os resultados
demonstraram que dez semanas de treinamento com 75% da resisténcia maxima aplicada em
velocidade baixa trés vezes por semana, ndo foram suficientes para produzir ganho de forga,
mas melhoras no desempenho funcional e poténcia muscular em idosas pré frageis da
comunidade (LUSTOSA et al., 2011).

Dessa forma, com base na revisdo literaria deve-se levar em consideracdo que
programas de exercicios fisicos promovem ganho de poténcia, resisténcia e forca muscular na
populacdo adulta e principalmente na populacdo idosa melhorando o desempenho funcional

positivamente, atendendo a necessidade das atividades da vida diaria.

3. METODOS

3.1. Caracterizacao da Pesquisa
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Trata-se de uma pesquisa de natureza basica e descritiva que se utilizou dos
procedimentos técnicos tedricos de revisdo bibliografica e sistematica da literatura. Estudos
desta natureza visam sistematizar os achados presentes na literatura para identificacdo do
estado da arte sobre esta tematica. Quanto a abordagem serd do tipo qualitativo, pois esta
permite que o pesquisador compreenda questdes particulares e o carater social das relacdes e
ambientes, explorando um nivel de realidade que ndo alcancado na abordagem quantificada
(MINAYO, 2004).

O método de revisdo sistematica de literatura tem sido utilizado para reconhecer o
estado da arte sobre uma tematica. No campo da Educacdo Fisica e também na salde esta
ferramenta é utilizada como um guia para recomendacdes para orientacdes em salde e

verificacdo de efeitos e qualidade de um determinado tratamento ou programa de saude.

3.2.  Procedimentos de Coleta de Dados

Inicialmente foi realizada a busca dos artigos publicados nos Gltimos cinco anos
(abril de 2009 a abril de 2013), considerando as bases de dados da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), sendo também consultadas as dissertacBes e teses, disponiveis no Portal da
Coordenagéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Os descritores e suas combinagdes em portugués e inglés que foram utilizados séo:
capacidade funcional, atividade de vida diaria, idoso, exercicio fisico, atividade fisica. Os
critérios de selecé@o dos estudos foram: (i) artigos, dissertacdes e teses publicados nos altimos
cinco anos disponiveis nas bases de dados pesquisadas; (ii) amostra contendo populagédo
acima de 60 anos; e (iii) estudos caso-controle ou de base experimental. Os estudos no qual a

populagéo investigada era composta por idosos e outras faixas etarias no qual a média de
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idade foi inferior a 65 anos, bem como as pesquisas de natureza bibliografica ou descritiva
foram excluidos da triagem de selecdo dos artigos para analise.

A delimitacdo dos artigos ocorreu seguindo trés etapas distintas. Primeiramente foi
realizada a leitura do titulo dos trabalhos para identificacdo de estudos quais ndo atendessem
0s critérios pré-estabelecidos. A segunda etapa correspondia na leitura do resumo do trabalho
para identificacdo dos aspectos metodoldgicos e confirmacdo do seu alinhamento com a
tematica da pesquisa e os critérios de inclusdo. Os artigos selecionados apos tais etapas foram
realizadas leituras sistematicas e registro das informacGes por meio do fichamento

bibliogréaficos.

3.3.  Andlise dos Dados

As informacOes sobre o resultado de cada estratégia de busca foram registradas no
documento Microsoft Word, versdo 2010, para descricdo, interpretacdo e andlise critica dos
resultados.

Para caracterizacdo das pesquisas selecionadas para analise de dados foi
desenvolvido o quadro tedrico, estratificando as intervencgdes selecionadas pelo ano, local e
primeiro autor, em ordem alfabética. As varidveis selecionadas para analise descri¢cdo das
publicacbes selecionadas foram: (i) caracterizacdo da pesquisa; (ii) caracterizacdo da
intervencdo de exercicio fisico; (iii) principais resultados, (iv) limitacdes do estudo e (v)
principais recomendacdes. A sintese das informagdes coletadas foi registrada em forma de

quadros teoricos para melhor visualizacdo dos resultados encontrados.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO
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O processo de selecdo/triagem das publicacbes da revisdo sistematica sobre a
interacdo exercicio fisico e capacidade funcional ocorreram em janeiro de 2014, nas bases de
dados da BVS. A partir dos critérios de selecdo e busca, um total de 29 trabalhos foram
excluidos (Figura 1), pois o objetivo central do trabalho néo estava relacionado a capacidade
funcional (n=8); a populacédo investigada apresentou média de idade inferior a 65 anos (n=6);
o0 estudo foi do tipo descritivo, ou seja, sem intervencdo (n=4) ou eram estudos publicados a

mais de cinco anos (n=11).

Artigos publicados nos tiltimos 5 anos
CRITERIOS Populagdo acima de 50 anos/preferencialmente 60 anos ou mais
Estudo de campo do tipo experimental
Biblioteca Virtual em Saude
BASE DE DADOS
BVS
1
| P 1 |
PALA S CHAVE Capacida.d.e Fu'nn.cional Atividade da Vida Diaria Ati.vidade ﬁsif:a
Exercicio Fisico Exercicio Fisico capacidade funcional
5 19 resultados 3 resultados 15 resultados

PUBLICACOES SELECIONADAS 3 selecionados 1 selecionado 4 selecionados

Figura 1. Caracterizacdo geral do fluxo da estratégia de busca, 2014.

A maioria das pesquisas experimentais foi publicada no ano de 2012, com a
populacgéo brasileira residente em cidades da regido sudeste. Os efeitos dos exercicios fisicos
sobre a capacidade funcional da vida diaria foram investigados em populacdes idosas ou
portadores de patologias como hipertensdo (MORAES et al, 2012), insuficiéncia cardiaca
cronica (MORAES et al, 2012) e Alzheimer (NASCIMENTO et al 2012). As pesquisas
tiveram como publico alvos, em sua maioria, idosos (MORAES et al,2012; RYDWEKET et

al, 2010; NASCIMENTO et al, 2012; BARROS,CALDAS E BATISTA, 2013; LUSTOSA et
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al 2011); alguns pesquisaram adultos e idosas (MORAES et al, 2012; SILVA JUNIOR et al,
2011) e mulheres com a idade cronologica acima de 50 anos de idade (PENHA, 2012). Entre
0s principais fatores investigados destacou-se a avaliacdo da resisténcia aerdbia
(RYDWEKET et al, 2010) e a forca de membros inferiores (LUSTOSA et al, 2011),
principalmente por determinar a independéncia dos idosos durante a pratica das atividades da
vida diaria (Quadro 1).

Os estudos experimentais oferecem a possibilidade de clareza, precisdao e
objetividade as pesquisas, buscando o controle das variaveis de fatores que possam influenciar
0s resultados ao investigar varias areas do conhecimento. As mesmas deverdo ser organizadas
em duas categorias distintas de validade interna (controle de todas as variaveis, eliminando as
hipdteses concorrentes, a fim de servir de explicacdo para os resultados observados) e
validade externa (possibilidade de generalizacdo dos resultados pela confiabilidade dos
processos utilizados) (KARASIAK, 2011).

Ao analisar 0s temas centrais, observou-se que o0s estudos estdo direcionados a
avaliacdo da capacidade/poténcia muscular e o desempenho para realizar tarefas motoras
necessarias para a independéncia da vida diéria. Notou-se uma diferenciagdo entre os tipos de
estudos realizados em comunidades e em ambiente clinico. Nas pesquisas em idosas de
comunidade, os estudos foram de intervengdo sem grupo controle, direcionados a tematica da
capacidade funcional e forca muscular, normalmente com mulheres fisicamente
independentes aptas a realizarem os testes fisicos. Por outro lado, os estudos clinicos, a
populacdo investigada esteve associada a alguma patologias ou fragilidade como fator
deletério de independéncia dos idosos, aléem disso, as pesquisas eram experimentais com
grupo controle e com objetivos bem delimitados pelos pesquisadores.

De acordo com os estudos analisados na literatura, apenas dois estudos foram

descritos como longitudinais em design de séries temporais, demandando um periodo maior
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na testagem dos programas. Ambos foram estudos nao controlados. A dificuldade em realizar
um estudo longitudinal pode ocorrer pelo alto custo para execucgédo deste tipo de pesquisa, bem

como a dificuldade em mantar a mesma amostra, durante todas as avaliacbes da série

temporal.
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Quadro 1. Descricdo das publicacfes selecionadas na revisao sistematica de literatura sobre o efeito do exercicio fisico na capacidade funcional

do idoso, 2014.

Tema Central de interesse Autor Ano Local Pablico Tipo de estudo

Efeitos da frequéncia semanal minima de Idosos hipertensos (média de | Quasi-experimental néo
exercicio fisico na e aptidao fisica em idosos | Moraes et al. 2012 |Fortaleza

. 69,3 anos) controlado
hipertensos
Efeitos do exercicio fisico ndo supervisionado Portadores de Insuficiéncia
na capacidade funcional de portadores de cardiaca crénica de 18 a 85 anos | Ensaio clinico randomizado e
insuficiéncia cardiaca cronica Morais et al. 2012 | Goias na classe funcional 11 ou 11l controlado
Effects of physical training on aerobic Jarfalla, Idosos frageis com 75 anos ou | Ensaio clinico randomizado
capacity in frail elderly people (75+ years) Rydwik et al. 2010 | Suécia mais controlado
Effects of exercise on neuropsychiatric Mulheres idosas com Doenca de
disorders and instrumental activities in women Alzheimer nos estagios leve ou | Ensaio clinico ndo randomizado
with Alzheimer’s disease Nascimento et al. | 2012 | Rio Claro moderado controlado
Evolucdo da aptiddo fisica e capacidade Estudo de intervencdo néo
funcional de mulheres ativas de acordo com a Mulheres ativas acima de 50 |controlado (design de séries
idade cronoldgica Penha 2012 | Santos anos temporais)
Influéncia do treinamento da poténcia
muscular sobre a capacidade de execucdo de | Barros, Caldas e Estudo de intervencao
tarefas motoras em mulheres idosas Batista 2013 | Rio de Janeiro | Mulheres idosas controlado
Efeito de um programa de resisténcia
muscular na capacidade funcional e na forca
muscular dos extensores do joelho em idosas Belo Ensaio clinico randomizado
pré-frageis Lustosa et al. 2011 | Horizonte Mulheres idosas pré frageis mascarado, do tipo crossover
Estabilidade das varidveis de aptiddo fisica e Estudo de intervencdo ndo
capacidade funcional de mulheres fisicamente Mulheres Fisicamente Ativas de | controlado (design de séries
ativas de 50 a 89 anos Silva Junior et al. | 2011 | S&o Paulo 50 a 89 anos temporais)
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O quadro 2 apresenta a sistematizacdo dos programas de treinamento aplicados nos
estudos experimentais selecionados na revisdo sistematica da literatura. Em geral, os
treinamentos tiveram em média duracdo de 10 semanas, variando de oito semanas a 12 meses
de intervencdo. Quanto a frequéncia, os estudos variaram de 2 a 3 vezes na semana com
treinamentos de 20 a 30 minutos em exercicios de fortalecimento dos grandes grupos
musculares dos membros inferiores, em atividades diversificadas que irdo proporcionar ao
idoso a manutencdo ou a retomada da poténcia muscular perdida em decorréncia da
sarcopenia; a intensidade se manteve moderada auxiliando ao idoso no ganho de forca
muscular no decorrer do treinamento.

Os treinamentos fisicos variaram entre exercicios de deslocamento como a
caminhada e atividade ritmicas, além de exercicios de forca principalmente de resisténcia
muscular do joelho presentes em seis dos oito estudos selecionados. As capacidades fisicas
funcionais mensuradas nesses estudos demonstraram a necessidade de treinamento fisico
multicomponente principalmente, requerendo que o idoso exerca suas atividades normais da
vida diaria com autonomia, portanto a énfase na capacidade funcional e muscular do idoso.
Os treinos multicomponentes proporcionam ao idoso uma maior autonomia devido a
diversidade de valéncias fisicas envolvidas, sejam eles na &gua ou solo, proporcionando
prazer e adesdo aos treinamentos.

De acordo com o Colégio Americano de Medicina Esportiva, 0 niUmero de pessoas
com 85 anos ou mais crescera largamente, por isso, a importancia da ampliacéo de exercicios
e atividades fisicas que possam melhorar a saude, a capacidade funcional, qualidade de vida e
independéncia nessa populacdo (NELSON, 2007). Os programas de exercicios regulares
podem reduzir ou até mesmo prevenir os declinios funcionais decorrentes do envelhecimento,
ocorrendo adaptacéo e respostas em treinamentos de endurance, ajudando a manter e melhorar

I) varios aspectos da funcdo cardiovascular e incrementar a performance; Il) forca ajudando a
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recompensar a reducdo da massa e da forca muscular, 111) melhorando inclusive a salude
Ossea, 1V) a estabilidade da postura, flexibilidade e amplitude de movimentos (NELSON,
2007).

A flexibilidade, a agilidade, forca, equilibrio, resisténcia aerdbica, e aspectos
psicossociais proporcionam ao idoso a qualidade de vida por inteiro, e 0 idoso necessita desta
interacdo tanto em familia, quanto em sociedade. Para isso € necessario que suas capacidades
funcionais estejam em sintonia, principalmente para que possam realizar as atividades fisicas
gue mais gostam.

O presente estudo propiciou compreensao a cerca do declinio das capacidades fisicas
do idoso e no que esse declinio prejudica em sua independéncia em realizar as atividades da
vida diaria, servindo para que politicas de atendimento a saude do idoso sejam ampliadas e
qualificadas. O estudo de Alves et al. (2007) apontam uma forte interacdo entre a atividade

fisica e reducdo de custos com internagdes e medicamento em idosos.



Quadro 2. Caracterizacdo dos programas de treinamento aplicados nos estudos experimentais selecionados ap0s revisao sistematica da

literatura, 2014.
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Caracterizacdo do exercicio fisico

Autor Descricao do treinamento Frequéncia | Intensidade Tempo | Duracédo

Moraes et al. Treinamento fisico multicomponente (20 minutos de caminhada e

aproximadamente 20 minutos intercalando danca e exercicios de forca

com halteres e bastfes) 2x sem. Moderada. EPSE (4a6) |60 min. |12 sem.
Morais et al. I) Oficina educacional sobre a doenca, terapia medicamentosa e

controle de fatores de risco cardiovasculares.Il) Exercicio Fisico Recomendagdo  para

domiciliar ndo supervisionado (caminhadas de 30 minutos trés vezes atividade  moderada.

na semana) 3x sem. EPSE (4a6) 30 min. |10 sem.
Rydwiket al. * Grupol (treino fisico multicomponente: resisténcia aerébica, forca

muscular e equilibrio). Grupo2 (intervencdo nutricional com

aconselhamento e sessdes individuais). Grupo3 (combinacdo das 1°:3 meses

intervengdes dos grupos1e2)  |eeem e e 2°: 6 meses
Nascimento et al. | Programa multimodal de exercicios (terapia cognitiva estimulacdo ou Aerobio:  Baixa a

terapia ocupacional combinada com exercicio fisico). Treino: Moderada (aprox.70%

exercicios aerobicos de longa duracdo, alongamento, exercicios de FC  maéx.);anaerobio:

resisténcia muscular para grandes grupos musculares, atividades aumento  progressivo

ritmicas, jogos e atividades motoras recreativas com énfase no segundo o principio da

equilibrio. 3x sem. sobrecarga 60 min. | 6 meses
Penha Exercicios aer6bicos, de alongamento, flexibilidade e equilibrio 1°: 6 meses

realizados num centro comunitario. 2X sem. 50 min. |2° 12 meses
Barros; Caldas; | Programa de treinamento contra resisténcia em velocidade composto
Batista. por oito exercicios: legpress; flexdo de joelhos na posicdo de pé;

extensdo simultdnea de joelhos; abducdo de quadril; aducdo de

quadril; rosca triceps executado em maquina; rosca biceps e elevagdo 80% da poténcia

lateral dos membros superiores executados com pesos livres. 3x sem. muscular méxima 24 sessbes
Lustosa et al. Programa de Resisténcia muscular de 8 repeticdes em trés séries para

cada grande grupo muscular dos membros inferiores (flexores plantar,

extensores, flexores , adutores e abdutores da coxa) em cadeia cinética 75% da resisténcia

aberta e fechada. 3X sem. maxima (1RM) 60 min. |10 sem.

Continuagdo na proxima pagina
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Silva Junior et al. | Aulas de fortalecimento muscular localizado, flexibilidade,
alongamento, ritmo, lateralidade, jogos adaptados e hidroginastica.

3x sem.

Moderada. EPSE (4a6)

60 min.

1% 1 ano
29 2 anos

* Disponivel gratuitamente apenas o resumo do trabalho. EPSE: Escala de Percepg¢ao Subjetiva do Esforgo; x sem.: sessdes por semana; min.: minutos;

sem.: semanas; aprox.: aproximadamente; FC méax.: Frequéncia Cardiaca Maxima.
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Observando os testes fisicos realizados e os principais resultados alcancados nas
pesquisas selecionadas para andlise € possivel afirmar que os programas de intervencédo
contribuiram para melhoria da capacidade e aptiddo funcional dos idosos (Quadro 3). O
estudo de Moraes et al (2012 foi realizado o teste de Calcar as Meias; Sentar, Levantar-se da
cadeira e locomover-se pela casa (ANDREOTTI;OKUMA,1999).

O presente estudo verificou a utilizagdo em maior quantidade os testes de sentar e
levantar da cadeira e teste de caminhada, demandando a necessidade dos idosos em adquirir
ou manter a forca dos membros inferiores por necessitar se deslocar com independéncia.
Melhoras significativas ocorreram nos estudos de Penha (2012) na faixa etaria de 60 a 69 anos
e 70 a 79 anos para extensores do joelho. Aumento significativo na velocidade e poténcia nos
estudo de Barros, Caldas e Batista (2013) e menor indicios de ganho de forca em membros

superiores nas pesquisas de Silva Janior et al. (2011).
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Quadro 3. Testes Fisicos e principais resultados relacionados ao efeito do programa de exercicio e a capacidade funcional dos idosos, 2014.

Autor Teste de Capacidade Funcional Resultados

Moraes et al. Teste de Calcar as Meias; Sentar, Levantar-se da | Reduc¢éo do tempo em 16,3% no Teste de Calcar as Meias (p<0,001) e 2% no Teste de
cadeira e locomover-se pela  casa | Sentar Levantar-se da Cadeira e locomover-se pela casa (p<0,001)
(ANDREOTTI;OKUMA,1999)

Morais et al. Teste de Caminhada de 6 minutos da American | Ndo houve diferenga significativa entre os grupos controle e o grupo de treinamento
Toracic Societ (ATS, 2002). Escala de | (p=0,20). Houve uma correlacdo moderada entre a capacidade funcional e o Teste de
Capacidade Funcional do Brasil SF-36 | Caminhada de 6 minutos no pds-treinamento do grupo de treinamento (r=0,6, p=0,03)
(CICONELLLI; et al., 1999)

Rydwiket al.* Né&o houve efeitos observados sobre a capacidade aerdbica nos grupos de intervengdo. O

grupo que realizou o treinamento fisico aumentou significativamente a for¢a muscular
em comparagao ao grupo que recebeu orientacdo nutricional na primeira série temporal

Nascimento et al.

Questionario de Atividades Instrumentais de
Pfeffer

Houve melhora no desempenho funcional no grupo de intervencdo em relagdo ao grupo
controle (Z=2,67, p=0,008). Nado houve correlagdo significativa entre as funcdes
cognitivas e os distlrbios neuropsiquidtricos com o desempenho de atividades
instrumentais da vida diaria.

Penha

Levantar e Sentar da Cadeira; marcha em
velocidade de conforto e marcha em velocidade
maxima (MATSUDO, 2004)

Houve diferenca significativa (p<0,05) no resultado pré e pos teste para 0s grupos de
faixa etaria de 60 a 69 anos (1) e 70 a 79 anos (2) no teste de velocidade ao levantar-se
da cadeira (1: -14,3%; 2: -45,5%) e apenas para 0 grupo de 60 a 69 anos nos testes de
velocidade normal ao andar (-13,9%) e velocidade maxima ao andar (-18,5%).

Barros, Caldas e
Batista

Levantar e Sentar da Cadeira; marcha em
velocidade de conforto e marcha em velocidade
maxima (MATSUDO, 2000)

O treinamento provocou aumento significativo na velocidade (Gl: 0,108m/s; GC: -
0,057m/s; p=5,94 e -07) e producdo de poténcia muscular (GI: 68,8W; GC:-38,1W;
p=1,22 e -05) na execucdo do teste de levantar e sentar da cadeira e da marcha em
velocidade méxima (Gl: - 0,217s; GC: - 0,0354s) quando comparado 0 grupo
intervencado (GI) e o grupo controle (GC).

Lustosa et al.

Timed Up and Go - TUG (PODSIADLO;
RICHARDSON, 1991) e Teste de caminhada de
10 metros (SHINKAI et al., 2000).

O teste TUG apresentou correlacdo negativa em relagdo ao trabalho normalizado pelo
peso corporal a 60 (-0,65; p=0,01) e 180 (-0,72; p=0,01) graus por segundo. Logo, a
melhora da forga muscular resultou na diminui¢do do tempo de realizagdo no teste.

Silva Junior et al.

Levantar da cadeira em segundos, levantar e
Sentar da cadeira, flexdo de cotovelo, shuttle-
run, equilibrio estatico e dindmico; e marcha
estaciondria de 2 minutos (MATSUDO,2005).

A forca de membros superiores ( 42%) e o equilibrio estatico (14,1%) aumentou
significativamente (p<0,05) nos dois anos de observacdo (2005 a 2007). As variaveis de
desempenho funcional apresentaram uma baixa estabilidade, exceto a forga de membros
inferior cuja correlacdo foi moderada (0,60; p<0,05).

* Disponivel gratuitamente apenas o resumo do trabalho.
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Nos programas de treinamento para a capacidade funcional, houveram resultados
positivos nos estudos de Moraes et al (2012), Penha (2012), Lustosa et al. (2011), Silva Janior
et al.(2011). Moraes et al. (2012), apresentaram resultados positivos em treinamentos nao
supervisionados. Outros estudos obtiveram recomendac6es importantes como Moraes et al.
(2012) e Rydwiked et al.(2010), que destacam a necessidade de estudos com amostras
maiores e em periodos maiores de treinamento, principalmente em relacdo ao treino aerdbio.

O estudo de Lustosa et al. (2011) sugere que futuras investigagdes necessitam aprofundar a analise da
relacdo entre volume de trabalho e tempo de recuperacédo para o idoso.

Algumas limitagbes foram apontadas pelos estudos selecionados, sendo estas
principalmente o nimero reduzido de sujeitos da amostra (Silva Janior, 2011; Nascimento et
al., 2012); a auséncia de grupo controle (Moraes et al., 2012 e Penha, 2012) e a auséncia de
equipamentos com precisdo para analise dos resultados, a exemplo, 0 testes

ergoespirométricos no estudo de Barros, Caldas e Batista (2013).
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Quadro 4. Apresentacdo das principais conclusdes, recomendacdes e limitagdes dos estudos sobre o efeito do exercicio fisico na capacidade
funcional dos idosos, 2014.

Autor Conclusao/recomendactes LimitacOes

Moraes et al. Treinamentos com frequéncia de duas vezes na semana sugerem | Auséncia de grupo controle e a ndo utilizacdo de testes
melhoras na capacidade funcional, podendo ser recomendados como | ergoespirométricos para prescri¢ao de exercicio fisico.
possibilidade terapéutica na area da reabilitacdo.

Morais et al. O treinamento nado supervisionado se mostrou efetivo para melhora da | A aderéncia ao treinamento considerou 0 monitoramento por
capacidade funcional. Recomenda estudos com amostra maior e com | telefone, ou seja, o relato do participante.
periodos maiores de treinamento para verificar o impacto do exercicio
ndo supervisionado na capacidade funcional dos portadores de
insuficiéncia cardiaca crénica.

Rydwiket al.* Novos estudos com amostras maiores e com um programa de| -

treinamento especificamente aerébio sdo necessarios para garantir
respostas conclusivas

Nascimento et al.

O programa contribuiu para atenuacdo do comprometimento no
desempenho das atividades instrumentais da vida diaria em mulheres
idosas com doenca de Alzheimer, porém fazem-se necessarios novos
estudos de ensaio clinico controlado e randomizado

Amostra auto selecionada e com ndmero reduzido de
individuos, auséncia de um grupo de pacientes com deméncia
grave para comparacdo dos resultados segundo o nivel de
comprometimento da doenca.

Penha +

Os ganhos pds um ano na capacidade funcional das mulheres de 50 a
79 anos apresentou comportamento similar.

Selecdo da amostra por conveniéncia, mulheres fisicamente
ativa e por um tempo de préatica diversificado (2 a 6 anos),
namero reduzido de sujeitos por grupos de faixa etaria, ndo
houve o controle sobre o protocolo de intervencdo e a
intensidade do exercicio fisico, ndo houve grupo controle.

Barros, Caldas e
Batista

O treinamento contribuiu para a melhora no desempenho das tarefas
motoras das idosas pesquisadas.

Auséncia de equipamento de uniformizagdo da velocidade
durante as sessbes de treinamento e protocolo validado para
poténcia muscular

Lustosa et al.

O programa de treinamento com duracdo de 10 semanas, 75% da IRM
e aplicado em baixa velocidade néo foi suficiente para produzir ganho
de for¢a muscular , mas oferece melhoras no desempenho funcional e
potencia muscular em idosas pré frageis. Futuros estudos sao
necessarios para investigar a relagéo entre volume de trabalho e tempo
de recuperacao neste grupo populacional.

AlteracGes musculares especificas (sarcopenia) ndo foram
controladas neste estudo

Continuagdo na proxima pagina
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Continuacdo Quadro 4. Apresentagdo das principais conclusdes, recomendaces e limitacdes dos estudos sobre o efeito do exercicio fisico na capacidade
funcional dos idosos, 2014.

Silva Junior et al.

Os resultados de forca e equilibrio foram positivos, comparando os
anos de 2005 e 2007, porém houve uma diminuigdo no desempenho
da locomocdo. Houve uma grande variabilidade na estabilidade das
variaveis de aptiddo fisica e funcional das idosas avaliadas. Foi

recomendada a pratica regular de atividade fisica apds o0s 50 anos.

N&o analisou a amostra por década etaria devido ao ndmero
reduzido de sujeitos selecionados. Necessidade de um maior
tempo de séries temporais para avaliar a influéncia do
treinamento proposto e uma melhor estabilidade das variaveis
investigadas.

* Disponivel gratuitamente apenas o resumo do trabalho.+ As limitagdes do estudo foram identificadas pelo pesquisador do presente estudo e ndo foram
mencionadas pelo autor da publicacéo.
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CONCLUSAO

Os estudos experimentais sobre a capacidade funcional de idosos e os efeitos que 0s
exercicios fisicos resultam nas atividades da vida diaria apresentaram resultados conclusivos
na melhoria em gerar forca nos membros inferiores. Os testes de sentar e levantar da cadeira e
teste de caminhada tiveram os melhores resultados. A necessidade de independéncia nas
atividades diarias foram levadas em consideracdo nos testes realizados, indicando ganhos
significativos na velocidade de execucdo, poténcia muscular e aumento na velocidade da
marcha. Os programas apresentaram uma duracdo de em média 30 a 60 minutos, com
frequéncia de 2 a 3 vezes por semana, com variacao de tempo de intervencdo de 8 semanas a
12 meses.

A partir da revisdo da literatura selecionada, podemos concluir que os efeitos das
atividades fisicas sobre a capacidade funcional em idosos € benéfico para a manutencdo e
recomposicao da forca e poténcia muscular que o0 idoso necessita para manter-se independente
nas atividades da vida diaria. Os musculos extensores do joelho tiveram maior referéncia na
aplicacdo dos testes, por serem os mais prejudicados pelo declinio das capacidades funcionais
basicas. Durante a realizacdo dos testes a reducdo da amostra foram as maiores limitacGes,
seguidas de tempo de intervencdo reduzido para se obter dados mais conclusivos.

Enfim, é fato que a pratica regular de atividades e exercicios fisicos durante o decorrer
da vida se faz necessario pela prevencdo e manutencéo da capacidade funcional. Deste modo,
no decorrer da velhice, o individuo tera mais autonomia para realizar as atividades da vida

diaria com saude.
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