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Resumo: A atividade fisica € um importante meio de prevencdo e promocgao da saude dos
idosos através de seus inumeros beneficios, pois a préatica regular de atividades fisicas na
terceira idade tem se revelado como um fator determinante no que diz respeito a qualidade de
vida, pois a realizacdo destas atividades é de fundamental importancia para uma vida ativa ao
longo do processo de envelhecimento humano. Objetivo: Identificar o nivel de atividade
fisica habitual do idoso no municipio de Coari-AM- Brasil. Metodologia: A coleta de dados
foi realizada em 66 idosos, com idade média de com média 71,74+7,62 anos considerados
independentes funcionais, residentes na area urbana do Municipio de Coari, onde foi aplicado
0 questionario Internacional de Atividade Fisica — IPAQ, classificando como ativos 0s
individuos que praticaram pelo menos 150 minutos por semana (min/sem) de atividade fisica
e pouco ativos aqueles que praticaram abaixo de 150 (min/sem). Resultados: Participaram
desta pesquisa 66 idosos com faixa etéria de 60 a 93 anos, sendo que esta obteve uma maior
prevaléncia de individuos do sexo feminino (60%), onde 60% das mulheres foram
consideradas fisicamente ativas. Dos idosos 64% foram considerados fisicamente ativos nos
dominios trabalho, transporte, tarefas domeésticas, recreacdo, esporte, exercicio e lazer,
separadamente, o dominio tarefas domésticas apresentou um percentual maior de idosos
fisicamente ativos (52%) em relacdo aos demais dominios. No dominio trabalho 98% dos
idosos ndo realizam atividade fisica no trabalho. Em relacdo a prética de atividade fisica
vigorosa, moderada, e continua no trabalho, 98% dos idosos afirmaram em todos os dominios
ndo realizar atividade fisica acima de 10 minutos. Na secdo transporte, 98% dos idosos
afirmaram ndo realizar atividade fisica utilizando a bicicleta, no entanto 58% afirmaram
serem ativos utilizando a caminhada como meio de transporte. Na secdo tarefas domésticas
55% dos idosos afirmaram ndo realizar AF vigorosa, no entanto observou-se que 59% destes
idosos afirmaram realizar AF moderada no quintal e dentro de casa. Na secdo recreacdo,
esporte, exercicio e lazer, 95% dos idosos afirmaram nao realizar atividade fisica moderada.
Dentre os entrevistados de 60 a 69 anos, 55% eram fisicamente ativos, com o avangar da
idade, esses valores foram aumentando. Os idosos apresentaram maior gasto energético na
realizacdo de atividade fisica no dominio tarefas domeésticas, com média
1735,70+3932,55METmin/sem, e o menor gasto energético foi apresentado no dominio
trabalno com média 9,86+80,13METmin/sem. Conclusdo: A partir dos resultados
apresentados foi possivel verificar que os idosos independentes funcionais, foram
considerados fisicamente ativos, portanto, é importante que o idoso incorpore, em seu modo
de vida, habitos saudaveis através de informacdes e conteldos que sejam capazes de
modificar e acrescentar atitudes favoraveis para a manutencdo e prevencdo de sua salde em
seu significado mais abrangente (fisica, mental, emocional, social e espiritual).

Palavras Chaves: ldoso, Atividade Fisica, Independéncia.



Abstract: Physical activity is an important means of prevention and health promotion of the
elderly through its numerous benefits as regular physical activity in old age has been shown to
be a determining factor with regard to quality of life, as performing these activities is crucial
for an active life throughout the human aging process. Objective: To identify the level of
habitual physical activity of the elderly in the city of Coari-AM-Brazil. Methodology: Data
collection was performed in 66 elderly patients, mean age of 71.74 mean = 7.62 years
considered functional, independent living in the urban area of the Municipality of Coari-AM,
where the International Physical Activity Questionnaire was applied - IPAQ and classified as
active individuals who practiced at least 150 minutes per week (min / wk) of physical activity
and active little ones who practiced under 150 (min / wk). Results: We analyzed 66 elderly
aged between 60-93 years, and this got a higher prevalence of females (60%), where 60% of
women were considered physically active. 64% of the elderly were considered physically
active work in the fields, transportation, housekeeping, recreation, sport, exercise and leisure
separately the field housework showed a higher percentage of elderly physically active (52%)
compared to other areas. In the field work 98% of the elderly do not perform physical activity
at work. Regarding practice, moderate, and continuing at work, vigorous physical activity
98% of the elderly reported in all areas not doing physical activity over 10 minutes. In the
transport section, 98% of seniors said they did not perform physical activity using bike,
however 58% reported being active using the walk as a means of transport. Housekeeping
section in 55% of seniors said they did not perform vigorous AF, however it was observed
that 59% of seniors reported performing moderate AF in the yard and indoors. Section on
recreation, sport, exercise and leisure, 95% of seniors said they did not perform moderate
physical activity. Among respondents 60-69 years old, 55% were physically active with
advancing age, these values were increasing. The elderly had higher energy expenditure in
physical activities in housekeeping area, mean 1735.70 + 3932.55 METMIN / wk, and less
energy expenditure was made in the field working with average 80.13 + 9.86 METMIN / wk.
Conclusion: Based on the presented results we found that the functional independent elderly
were considered physically active, so it is important that the elderly incorporate in their
lifestyle, healthy habits through information and content that are able to modify and add
favorable for the maintenance of their health and prevention in its broadest meaning (physical,
mental, emotional, social and spiritual) attitudes.

Key Words: Elderly, Physical Activity, Independence.
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1. INTRODUCAO

No Brasil, em 1970, as pessoas com idade de 65 anos ou mais representavam 3,1%
da populacdo, e estima-se que em 2050 corresponda a, aproximadamente, 19% da populacao
brasileira (WUP, 2012). Nas ultimas décadas o aumento da populacéo idosa € uma realidade
demografica cada vez mais significativa em termos mundiais (CARVALHO; SOARES, 2004;
SIQUEIRA; BOTELHO; COELHO, 2002). A transi¢cdo demografica — aumento da proporcéao
de idosos em detrimento da diminuicdo de faixas-etarias mais jovens, devido a diminuicao
nas taxas de mortalidade e, sobretudo, a queda na taxa de fecundidade, com aumento da
expectativa de vida — teve inicio nos paises desenvolvidos ha séculos passados e tem ocorrido
de maneira gradual.

Apesar da Organizacdo Panamericana da Saude (2005) afirmar que existe uma
grande desinformacdo sobre a salde do idoso e as particularidades e desafios do
envelhecimento populacional, epidemiologicamente ja é destacada a importancia do nivel de
atividade fisica na prevencdo e tratamento de incapacidades funcionais em idosos (NELSON
etal., 2004).

Para que os idosos vivam de maneira mais independente, é necessario que haja
cuidados preventivos. A atividade fisica contribui de forma significativa na prevencdo, pois a
pratica de atividades fisicas pode promover a melhora na capacidade funcional e na aptidao
fisica. Os beneficios oriundos do aumento do nivel de atividade fisica habitual se estendem
desde a melhora da capacidade funcional, regulacdo da pressdo arterial, reducdo do risco de
doencas cardiovasculares, osteoporose, diabetes e certos tipos de cancer, entre outros
(VIDMAR et al., 2011).

E importante destacar que no Brasil o nimero de estudos que abordam o nivel de
atividade fisica e a capacidade funcional vem aumentando (FARINASSO et al., 2006;
OLIVEIRA et al., 2009), entretanto ainda sdo necessarias investigacdes sobre as necessidades
reais da populacéo idosa com relacéo ao nivel de atividade fisica e suas limitagcdes funcionais,
principalmente em grupos diferenciados para se destacar quais suas reais necessidades a fim
de se obter um melhor resultado em intervencgoes.

A presente pesquisa apresenta dados da real situacdo dos niveis de atividade fisica
dos idosos independentes funcionalmente do municipio de Coari-AM, portanto, o trabalho

apresentado, pode ajudar de forma facil e objetiva o diagnostico dos fatores de risco,



possibilitando a diminuigcdo das mortes ocasionadas na populacdo de idosos, e contribuindo

dessa forma a um aumento de agdes preventivas para que isto ndo acontega.

2.0BJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Identificar o nivel de atividade fisica habitual do idoso no municipio de Coari-AM-
Brasil.
2.2 Objetivos especificos:

Investigar se existe associacdo entre o nivel de atividade fisica e varidveis sécio-
demograficas na populagéo idosa de Coari-AM.

Investigar por faixa etaria e sexo 0s niveis de atividade fisica habituais na populagédo
idosa de Coari-AM.

3. REVISAO BIBLIOGRAFICA

3.1. Atividade Fisica e Envelhecimento

Segundo a Organizagdo Mundial da Salde, em paises em desenvolvimento é
considerada idosa, a pessoa com 60 anos ou mais, ja em paises desenvolvidos essa idade é de
65 anos. O crescimento da populacdo idosa € um processo que ocorre em diversos paises,
incluso o Brasil, no qual o ultimo Censo registra um percentual de 8,6% da populacéo total.
Tem-se ainda uma projecdo de cerca de 30,9 milhdes de individuos que terdo mais de 60 anos
de idade para 0 ano de 2020 (BELTRAO; CAMARANO; KANSO, 2004).

De acordo com MEIRELLES (1997), envelhecimento é a consequéncia de
alteracdes, que os individuos demonstram, de forma caracteristica, com progresso do tempo,
da idade adulta até o fim da vida. O processo de envelhecimento tras consigo varias alteracdes
fisioldgicas, como a progressiva atrofia muscular, fraqueza funcional, descalcificagdo Gssea,
aumento da espessura da parede de vasos, aumento do nivel de gordura, diminuicdo da
capacidade coordenativa, dentre outras. Problemas esses que, em sua maioria, tém seus efeitos
minimizados pela assimilacdo de um estilo de vida ativo (CASAGRANDE, 2006). Ao
contrario do que a sociedade pensa, 0 envelhecimento estd associado ndo somente a fatores
negativos, mas também a uma série de aspectos positivos que enriquecem a vida do individuo
em diversas areas. Dessa forma, o idoso ndo pode ser mais visto como um ser que ndo tem
mais nada a oferecer, ou associado a imagem de doenca, incapacidade e dependéncia
(MATSUDO, 2001).

Segundo CASPERSEN, POWELL & CHRISTENSEN (1985) a atividade fisica ¢

definida como qualquer movimento corporal, produzida pela musculatura esquelética, que



resulta em um gasto maior de reservas energéticas do que se 0 COrpo estivesse em repouso.
N&o se pode confundir a atividade fisica como a pratica de exercicios fisicos, pois este é
conceituado como toda e qualquer atividade fisica planejada, estruturada e repetitiva que tem
como objetivo a manutencdo e a melhoria de alguns componentes da atividade fisica
(MACIEL, 2010).

A atividade fisica ¢ um comportamento complexo influenciado por vérios fatores,
dentre eles: idade, nivel socioecondmico, educacdo e sexo. Contudo, existem controvérsias
sobre a influéncia desses fatores nos niveis de atividade fisica da populacdo brasileira,
sobretudo pelo fato de a atividade fisica estar presente basicamente em quatro dominios
(lazer, trabalho, servicos domésticos e deslocamentos). Os fatores associados a pratica de
atividade fisica em cada dominio sdo diferentes (AZEVEDO & BARRETA, 2007). Essa
pratica contribui para a manutencdo da satde 6ssea, muscular e articular; diminui 0s sintomas
de depressdo e ansiedade, estando, ainda, associada a prevencdo de enfermidades como
diabetes mellitus, doencas cardiovasculares, osteoporose e alguns tipos de cancer, como os de
colon e mama. A pratica de atividade fisica também promove a diminuicdo de dores
articulares, a melhora da utilizacdo de glicose, a melhora do perfil lipidico, o aumento da
capacidade aerdbia, a melhora de forca e de flexibilidade, melhorar a capacidade funcional,
pode reduzir também o uso de analgésicos e melhorar a qualidade de vida de individuos com
osteoporose e como beneficios psicossociais 0 aumento da auto-confianga, a melhora da auto-
estima (NERI, 2001; VIDMAR et al., 2001). Além de beneficiar a capacidade funcional, a
atividade fisica promove melhora na aptidao fisica. No idoso os componentes da aptidao
fisica sofrem um declinio que pode comprometer sua saude. A aptidao fisica relacionada a
salde pode ser definida como a capacidade de realizar as atividades do cotidiano com vigor e
energia e demonstrar menor risco de desenvolver doencas ou condi¢des cronico
degenerativas, associadas a baixos niveis de atividade fisica (NAHAS, 2001).

Dessa forma, a atividade fisica, além de poder contribuir para a melhoria da
qualidade de vida dos individuos, gera economia de recursos financeiros com tratamentos
médico, é possivel também encorajar a adocdo de um estilo de vida ativo durante o
envelhecimento, sensibilizando a populacdo sobre a possibilidade de ser fisicamente ativo
sem precisar ter muito tempo e habilidades, conhecimentos ou equipamentos especificos
(MATSUDO, 2001; MINISTERIO DA SAUDE, 2002).

Atualmente, em estudos populacionais relacionados ao nivel de atividade fisica do
idoso, tem-se utilizado principalmente por entrevista frente a frente como melhor

procedimento para a aplicagdo de questionarios, 0 questionario que mais tem sido utilizado e



pesquisado é o Questionario Internacional de Atividades Fisicas- IPAQ, que conta com uma
versao especifica para idosos (BENEDETTI & MAZO, 2010).
4, METODOLOGIA

O projeto de iniciacdo cientifica faz parte de uma pesquisa maior intitulada
Estudo da Saude e Fragilidade do Idoso da Amazonia Brasileira- ESFRIA- COARI, que esta
sendo realizado pelo Nucleo de Epidemiologia e Saude Coletiva do Médio Solimdes (NESC-
SOL). O projeto encontra-se homologado na Camara de Pesquisa e P0s- Graduagdo da
Universidade Federal do Estado do Amazonas (N. processo 117/2013-CPPG). Atualmente
conta com o financiamento concedido pelo edital Universal do CNPg/2013. O projeto foi
aprovado no Comité de Etica em pesquisa (UFAM) em abril de 2013 sob o nimero do parecer
249.098 e CAAE 15327413.0.0000.5020 (ANEXO 1).
4.1. Tipo de Estudo

O presente trabalho tratou-se de um estudo transversal de base populacional. Este
tipo de desenho permite: alto grau de descricdo; construcdo de hipoteses, e uso de associacbes
com possiveis fatores de exposicdo sem ter, no entanto, o intuito de inferéncias causais
(LOTUFO; BENSENOR, 2011).

4.2. Sujeitos e Causistica

A amostra estudada foi de individuos que possuiam 60 anos ou mais no momento da
coleta dos dados, residentes na area urbana do municipio de Coari-AM e que concordaram em
participar da pesquisa, por meio da assinatura no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) da referente pesquisa (ANEXO 2).

O municipio de Coari esta localizado na regido central do estado do Amazonas
(Brasil), nas margens do rio Solimdes, distando 363 km da capital do estado, Manaus). De
acordo com o censo de 2010, o municipio de Coari tem uma area geogréafica de 57.921,914
km?. Apesar da grande area territorial, sua densidade populacional é baixa — 1,3 pessoas/km?.
O acesso a cidade de Coari se da por via aérea ou fluvial, sendo o barco o meio de transporte
mais comumente usado pela populagdo. A populagéo total em 2010 era de 75.965 habitantes,
com 49.651 (65,4%) no cluster urbano e 26.314 (34,6%) em comunidades ribeirinhas (area
rural). Do total, 3.443, 4,5% da populacgéo total, sdo de individuos acima de 60 anos de idade,
sendo 2.913 da area urbana (IBGE, 2011). A cidade apresentava um IDH de 0,627 em 2000,
enguanto o Brasil teve um IDH médio de 0,757.

Para célculo do tamanho da amostra foram considerados os seguintes parametros:

tamanho da populagio idosa (> 60 anos) da area urbana do municipio (N = 2.913) (IBGE,
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2011); utilizou-se a prevaléncia de fragilidade em idosos brasileiros mais alta registrada até o
momento, que é de 22% no municipio de Belo Horizonte (CREGO e BATISTA, 2010); erro
a igual a 5% e intervalo de 95% de confianca (1C95%). O tamanho da amostra obtido apos
correcdo pela populacdo (n = 243) foi corrigido em 1,4 devido ao efeito do desenho e
acrescido de 10% devido a eventuais perdas e/ou recusas, totalizando 375 individuos. A
selecdo da amostra foi realizada pelo método de amostragem por conglomerados, a partir dos
setores censitarios urbanos do municipio, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2011). Os setores censitarios foram considerados o primeiro estagio para o
sorteio e os domicilios o segundo estagio.

Até o momento foi realizada a coleta de dados com 66 idosos, com faixa etéria entre
60 a 93 anos, com média 71,74+ 7,62 anos, de ambos os sexos, que foram considerados como
independentes funcionais pela medida da independéncia funcional.

4.3. Coleta de Dados e Instrumentos

O Estudo da Saude e Fragilidade do Idosos da Amazénia Brasileira-ESFRIA
COARI, foi realizado em dois (2) momentos. Inicialmente os idosos foram elencados para a
pesquisa em suas casas e, mediante a anuéncia em participacdo, foi aplicado o questionario
geral. Os idosos foram, entdo, convidados a participar da segunda fase, a qual constou de
avaliacOes especificas em laboratérios do Instituto de Salde e Biotecnologia (ISB-Coari) da
Universidade Federal do Amazonas (UFAM) em dias previamente agendados.

No primeiro momento, os participantes receberam explicacdes dos procedimentos
que foram realizados, preencheram o termo de consentimento e responderam ao questionario
geral propostos nessa pesquisa. Este versou sobre aspectos socioecondémicos e demogréaficos
dos idosos e também sobre o nivel de atividade fisica habitual (IPAQ, conforme RABACOW
et al. (2006)) (ANEXO3).

O IPAQ/Versdo 8 (BENEDETTI; MAZO; BARRQOS, 2004) - para idosos divide-se
em 13 questdes distribuidas por cinco secdes:

a) Secdo I: Atividade fisica no trabalho

b) Secdo Il: Atividade fisica como meio de transporte

c) Secdo IlI: Atividade fisica em casa, tarefas domésticas e atencdo a familia

d) Secéo IV: Atividade fisica de recreacéo, esporte, exercicio e lazer

e) Secdo V: Tempo que passa sentado.
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4.3.1 Recomendacdes para aplicacdo do IPAQ para idosos
4.3.1.1. O entrevistador

O entrevistador deveria realizar as etapas da entrevista, seguindo as normas e padrdes
éticos, desde 0 momento para a preparacdo para a entrevista, contato com o0s idosos, a
entrevista propriamente dita e 0 encerramento desta.
4.3.1.2. Treinamento dos entrevistadores

Os entrevistadores foram capacitados e preparados para realizar as entrevistas, por
meio de um treinamento que buscou homogeneizar a forma de aplicagcdo do IPAQ adaptado
para idosos.
4.3.1.3 Aplicacdo do IPAQ adaptado para idosos

Para o presente estudo foi utilizada a forma longa do IPAQ para idosos, pois esta
consegue discriminar melhor as atividades fisicas em cada dominio, ajudando no recordatdrio
das atividades realizadas pelos idosos numa semana normal/habitual. No IPAQ adaptado,
foram agrupadas, na mesma questdo, as perguntas referentes “aos dias” e “ao tempo” dos
diferentes dominios da atividade fisica (quais os dias e qual o tempo numa semana normal e
por 10 minutos continuos). Para resposta, foi construido um quadro com os dias da semana e
turnos. No quadro, o entrevistador anotou o tempo (minutos e horas) gasto em atividade fisica
moderada e/ou vigorosa em cada dia da semana e turnos (manha, tarde e noite). No final da
entrevista, o entrevistador somou os tempos (minutos e horas/dia) e anotou em cada questao o
valor total em minutos e horas e dos dias da semana (MAZZO, 2003; BENADETT]I, 2004). O
entrevistador questionou sobre todas as atividades fisicas realizadas pelo idoso nos diferentes
dominios do IPAQ, quanto ao tempo (em minutos e horas por dia), auxiliado com que ele
recordasse 0 que fez durante os turnos (manhd, tarde e noite) nos dias de sua semana
normal/habitual. No recordatério das atividades durante o dia, o idoso deveria relatar sobre as
atividades realizadas desde o acordar até o dormir. Durante este relato, o entrevistador
guestionou e anotou o tempo (minutos e horas) dispendido com estas atividades e a sua
intensidade (moderada ou vigorosa). O entrevistador procurou prestar atencdo em algumas
dificuldades que os idosos poderia apresentar, como de diferenciar as atividades de
intensidade leve, moderada e vigorosa. Como exemplo, os idosos, geralmente, colocam que
lavar a louca, estender a roupa sdo atividades moderadas, mas sé@o classificadas como leve
(BENEDETTI, 2007; BENEDETTI; 2004). Foi tomada atencdo quanto ao questionamento
sobre o tempo sentado numa semana normal e um dia do final de semana, pois muitas vezes,

0s idosos costumam relatar que ndo ficam muito tempo sentados durante o dia, pois
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desconsideram o tempo sentado durante as refeigdes, fazendo trabalhos manuais e o tempo
sentado assistindo televiséo.
4.3.1.4. Classificacdo dos idosos em ativos e pouco ativos

Para classificagdo dos idosos como “ativos”, foram verificados os individuos que
praticam, pelo menos, 150 minutos por semana (min/sem) de atividade fisica, no minimo
moderada, (MARSHA & BAUMAN, 2001). O resultado do IPAQ em minutos/semana e sua
classificacdo possibilitam uma melhor visualizacéo e entendimento do idoso sobre o seu nivel
de atividade fisica. Para os idosos adquirirem beneficios a saude, eles devem realizar em
adicdo as atividades de rotina diarias, pelo menos 150 minutos por semana, de atividade fisica
aerobica com intensidade moderada praticada por pelo menos 10 minutos continuos e, de
preferéncia, realizada moderadamente cinco vezes por semana, com duracdo de 30 minutos,
(DUTRA et al., 2007).

Para estimar o nivel de atividade fisica dos idosos utilizou-se o critério de
Classificacdo para Nivel de Atividade Fisica Habitual (NAFH). Para calcular os METs
min/sem necessarios para a classificacdo do NAFH, utilizou-se a férmula sugerida pelo IPAQ
Research Committee (2004):

METs min/sem AF Questdo = dias/semana X minutos/dia X MET estimado por
intensidade da AF METs min/sem AF por Se¢do = MET min/sem AF_Q.a + Q.b +Q.c+Q.d

METs min/sem AF Total = MET min/sem AF Ocupacional + Deslocamento +
Quintal/Jardim+ Casa + Exercicio/Lazer.

O gasto energético estimado em MET, indicado para cada secdo de atividade fisica
do IPAQ versdo longa, foi sugerido por Craig et al., (2003). Para as atividades de caminhada
e andar de bicicleta, utilizou-se o ritmo moderado para 0 MET estimado. Os MET’s
estimados foram baseados no Compendium of Physical Activities (AINSWORTH et al.,
2000).

O tempo sentado foi analisado separadamente (Craig et al., 2003). Para a
classificagdo do nivel de atividade fisica também foi adotado o consenso obtido entre o
Centro de Estudos do Laboratorio de Aptiddo Fisica de Sdo Caetano do Sul (CELAFISCS) e
o0 Centers for Disease Control and Prevention (CDC) em 2002. Considerando o0s critérios de
frequéncia, duracdo e tipo de atividade fisica (caminhada, moderada e vigorosa), 0S
individuos foram classificados em muito ativos, irregularmente ativos e sedentarios
(MATSUDO et al., 2002).

4.4. Processamento e Anélise dos Dados
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Os dados foram representados por percentual, médias e desvios padrdo e
apresentados na forma de tabelas. Todas as informagdes coletadas no estudo foram tabuladas
em um banco de dados distribuido em planilhas eletrnicas do EXCEL. Os dados foram
tabulados também utilizando o software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS),

versdo 20.0 para MAC.
5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da amostra 66 idosos, com faixa etéaria entre 60 a 93 anos, com média
de 71,74+ 7,62 anos, de ambos os sexos, sendo que houve uma maior prevaléncia de
individuos do sexo feminino (60%). Em relacdo aos demais dados da amostra o peso dos
idosos obteve média 60,94+13,17kg, indice de massa corporal (IMC) 26,82+4,95kg/m?,
estatura 1,50+0,07m.

Classificagéo N° (%)
Ativos 42(64)
Pouco Ativos 24(36)
Total 66(100)

Tabela 1 - Frequéncia e porcentagem (%) da classificacdo do nivel de atividade fisica Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) dos idosos do municipio de Coari- AM (N=66).

Foram considerados ativos os idosos que praticaram pelo menos 150 min/sem.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

A tabela 1 descreve que 64% dos idosos da amostra do presente estudo, segundo o
IPAQ, foram considerados fisicamente ativos, isso quando somado o tempo gasto nos
diferentes dominios do questionario que sdo: trabalho, transporte, tarefas domésticas,
recreacdo, esporte, exercicio e lazer. Esses dados sdo um pouco superiores aos encontrados
por BENADETTI et al. (2012), em estudo com idosas de grupos de convivéncia de
Floriandpolis — SC, os quais constataram que 60,6% das participantes desses grupos
classificavam-se como ativos, é importante lembrar que em ambos estudos, foram realizados

com idosos independentes.

Sexo Ativos Pouco Ativos Total
N(%) N(%) N(%)
Feminino 25(60) 17(40) 42(100)
Masculino 17(71) 07(29) 24(100)

Tabela 2 - Frequéncia e porcentagem (%) da classificacdo do nivel de atividade fisica (IPAQ), de acordo com o
sexo, dos idosos do municipio de Coari- AM (N=66).

Foram considerados ativos os idosos que praticaram pelo menos 150 min/sem.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

A tabela 2 descreve que 60% das mulheres foram classificadas como fisicamente

ativas e 17% dos homens foram considerados ativos segundo o IPAQ. Em geral, o nivel mais
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alto de atividade fisica encontrado entre o sexo feminino, isso pode estar relacionado a
participagdo de forma mais intensa em atividades fisicas domésticas de acordo ROGATTO et
al., (2011). Por outro lado, os homens gquando se aposentam de suas atividades laborais
sofrem uma maior perda funcional devido ao rapido declinio de suas atividades fisicas,
independente do dominio que se analisa, e com isso acabam com maior dependéncia para as
atividades fisicas (TRIBESS et al., 2012). Cardoso et al., (2008) também verificou que as

mulheres idosas da cidade de Sdo José/SC sdo mais ativas fisicamente que 0s homens.

Dominios do IPAQ Ativos Pouco Ativos Total/ N°©
N(%0) N(%0) (%)
Trabalho 01(2) 65(98) 66(100)
Transporte 06(9) 60(91) 66(100)
Tarefas domeésticas 34(52) 32(48) 66(100)
Recreacdo, esporte,  exercicio e lazer 06(9) 60(91) 66(100)

Tabela 3 - Frequéncia e porcentagem (%) da classificacdo do nivel de atividade fisica de idosos do municipio de
Coari segundo o Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) (N=66).

Foram considerados ativos os idosos que gastaram mais de 150 min/sem em cada categoria separadamente.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

A tabela 3 descreve, segundo o IPAQ, que somente no dominio tarefas domesticas,
os idosos foram considerados fisicamente ativos com 52% do ndmero total de idosos. Nos
demais dominios, que foram analisados separadamente, como trabalho, transporte, recreacao,
esporte, exercicio e laser, os idosos foram considerados pouco ativos.

O maior percentual de idosos ativos, no dominio tarefas domésticas, se deve a maior
exposicdo das mulheres, o qual constitui a maior parte da nossa amostra, a esse tipo de
atividade, sendo considerada positiva devido ao aumento no dispéndio energético, entretanto,
por outro lado essas mulheres ainda pertencem a uma geracdo com restricbes em espacos
relacionados ao lazer e ao trabalho, pois estas ainda ficam vinculadas as responsabilidades
dos cuidados domeésticos, portanto, as participacdes nos demais dominios ficariam reduzidos
(BIASOLI, 2000). Nosso achado corrobora com a pesquisa realizada por BENEDETT] et al.

(2012) com idosos do municipio de Florianépolis-SC.

Dominios do IPAQ Sim/N(%o) N&o/N(%0) Total/N(%0)
Trabalho 01(2) 78(98) 66(100)
Transporte 32(48) 34(52) 66(100)
Tarefas domésticas 30(45) 36(55) 66(100)
Recreacdo, esporte, exercicio e lazer. 16(24) 50(76) 66(100)

Tabela 4 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos que afirmaram realizar atividade fisica no nos dominios do
Questionério Internacional de Atividade Fisica (IPAQ), trabalho, no transporte, nas tarefas
Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.
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A tabela 4 descreve que segundo o IPAQ, 98% dos idosos ndo realizam atividade
fisica no dominio trabalho e 52% afirmaram n&o realizar atividade fisica como meio de
transporte. Quanto ao nivel de atividade fisica realizada no dominio trabalho, nosso estudo
vem de encontro com o estudo realizado em Santa Catarina por KRUG, et al. (2011) onde
74% do idosos ndo realizam atividade fisica no trabalho. Benedetti, et al. (2008), ao
estudarem idosos de Floriandpolis- SC, também constataram que 93% destes néo
trabalhavam. De acordo com JARDIM (2007) o mercado de trabalho € o primeiro a excluir o

idoso por considera-lo defasado e com menor capacidade produtiva.

Dominio Trabalho Sim/N(%o) N&o/N(%o) Total/N(%)
AF Vigorosa 01(2) 65(98) 66(100)
AF Moderada 01(2) 65(98) 66(100)
AF Caminhada 01(2) 65(98) 66(100)

Tabela 5 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos que afirmaram realizar atividade fisica no
trabalho de acordo com a intensidade e atividade.
AF- Atividade Fisica.
Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.
Em relacdo a pratica de atividade fisica vigorosa, moderada, e continua no trabalho,

98% dos idosos afirmaram em todos os dominios ndo realizar atividade fisica acima de 10
minutos, segundo descreve a tabela 5, isso deve-se ao fato de que os participantes deste

estudo em sua maioria ndo trabalhavam

Dominio Transporte Sim/N(%o) N&ao/N(%o) Total/N(%0)

Carro, moto 32(48) 34(52) 66(100)
Bicicleta 01(2) 65(98) 66(100)
Caminhada 38(58) 28(42) 66(100)

Tabela 6 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos que afirmaram realizar atividade fisica como meio de
transporte.
Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

Na secdo transporte, 98% dos idosos afirmaram ndo realizar atividade fisica
utilizando a bicicleta, no entanto 58% afirmaram serem ativos utilizando a caminhada como
meio de transporte, como apresentado na tabela 6. Diferente deste achado, a pesquisa de
KRUG (2011) apresentou valores relativamente baixos em relagdo a pratica da caminhada
como meio de transporte, e ndo apresentou idosos que se desloquem utilizando a bicicleta,

sendo que em nossa pesquisa apenas um idoso afirmou fazer uso da bicicleta.
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Dominio Tarefas Domésticas Sim/N(%o) N&o/(%) Total/N(%)
AF vigorosa no quintal 30(45) 36(55) 66(100)
AF moderada no quintal 39(59) 27(41) 66(100)
AF moderada dentro de casa 39(59) 27(41) 66(100)

Tabela 7 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos que afirmaram realizar atividade fisica em casa, tarefas
domeésticas e atencdo a familia, de acordo com a intensidade.

AF- Atividade Fisica.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

A tabela 7 descreve que na se¢do tarefas domésticas 55% dos idosos, afirmaram néo
realizar AF vigorosa, no entanto observou-se que 59% destes idosos afirmaram realizar AF
moderada no quintal e dentro de casa. Grande parte dos idosos realiza atividade com
intensidade moderada, mantendo-se, desta forma, ativos em seu cotidiano. Os resultados
coincidem com diversas pesquisas que abordaram o tema (MAZO et al., 2005; CARDOSO et
al., 2008).

Secao Recreacdo, esporte, exercicio e Sim/N(%o) Nao/(%) Total/N(%0)
lazer.

Caminhada 16(24) 50(76) 66/100
AF vigorosa 04(6) 62(94) 66/100
AF moderada 03(5) 63(95) 66/100

Tabela 8 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos que afirmaram realizar atividade fisica de recreacao,
esporte, exercicio e lazer, de acordo com a intensidade e atividade.

AF- Atividade Fisica.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

Na secdo recreacdo, esporte, exercicio e lazer, 95% dos idosos afirmaram ndo
realizar atividade fisica moderada, 94% afirmaram néo realizar atividade fisica vigorosa, e
somente 76% afirmaram ndo realizar a caminhada como atividade fisica como recreacéo,
exercicio e lazer, conforme descreve a tabela 8. Esses dados de certo modo reforcam os
comentarios sobre a reducéo fisica nos homens em todos os dominios dos niveis de atividade,
destacando-se as atividades fisicas de lazer (TRIBESS; VIRTUOSO JUNIOR & OLIVEIRA,
2012).

Com relacédo a questdo do IPAQ, sobre o tempo que o idoso gastou sentado em casa,
no trabalho, lendo, visitando amigos, 100% respondeu gastar em meédia 2726,36 +£10767,33
horas nesse tipo de atividade.

Ao estudar os idosos que residem em Floriandpolis-SC, BENEDETTI (2004)

analisou que os idosos pouco ativos ficam mais tempo por semana sentados, assistindo
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televisdo, ouvindo radio e recebendo visitas quando comparados aos ativos. Este fato se
explica pela relagdo dos idosos com mais idade serem mais ativos nas atividades de lazer que
os idosos mais jovens. Os idosos mais jovens estudados permanecem mais tempo sentados

que os idosos com mais idade.

Cor/raga N(%) Ativos N(%) Pouco Ativos Total/N(%)
Parda 26(68) 12(32) 38/100
Branca 06(46) 07(54) 13/100
Negra/Preta 10(67) 05(33) 15/100

Tabela 9 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos (N=66) que foram considerados ativos e pouco ativos de
acordo com sua cor/raga.

Foram considerados ativos os idosos que praticaram pelo menos 150 minutos por semana (min/sem).

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

A tabela 9, descreve que 68% dos idosos de cor/raca parda foram considerados
fisicamente ativos e 54% de idosos de cor/raca branca foram considerados pouco ativos de

acordo com o IPAQ.

Idade (anos) Ativos N(%0) Pouco ativos N/(%0) Total/N(%)
60 a 69 17(55) 14(45) 31/100
70a79 18(78) 05(22) 23/100
80 ou mais 07(58) 05(42) 12/100

Tabela 10 - Frequéncia e porcentagem (%) dos idosos considerados ativos e pouco ativos de acordo com a
idade.

Foram considerados ativos os idosos que praticaram pelo menos 150 min/sem.

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.

Dentre os entrevistados de 60 a 69 anos, 55% eram fisicamente ativos, com o
avancar da idade, esses valores foram aumentando, atingindo 78% naqueles com idade entre
70 a 79 anos. Resultados de outras pesquisas que evidenciam um declinio do nivel de
atividade fisica relacionado a idade s&o encontrados na literatura, sendo contrarios aos
resultados deste estudo (ROGATTO, CANDOLO & BRETAS, 2011).

Dominios do IPAQ Média e Desvio Padréo
Trabalho 9,86+80,13
Transporte 200,54+438,24
Tarefas domésticas 1735,70+£3932,55
Recreacdo, esporte, exercicio e lazer. 200,28+509,17
Total 2149,29+4026,80

Tabela 12 — Média e Desvio Padrdo do equivalente metabdlico (MET) da atividade fisica nos dominios do
Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ), trabalho, no transporte, nas tarefas domésticas, na
recreacao, esporte, exercicio e lazer.

1 MET= 3,5 ml/Kg/min ~*

Fonte: Pesquisa de Campo, 2014.
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De acordo com os resultados encontrados, os idosos apresentaram maior gasto
energético na realizacdo de atividade fisica no dominio tarefas domésticas, com média
1735,70£3932,55METmin/sem, e 0 menor gasto energetico foi apresentado no dominio
trabalho com média 9,86+£80,13METmin/sem.

6. CONCLUSAO

O presente estudo mostrou que a maioria dos idosos independentes, que foram
entrevistados, foram classificados como fisicamente ativos, demonstraram um bom
desempenho nos diferentes dominios. Ao ser analisado separadamente cada dominio do IPAQ
de acordo com o0 género dos entrevistados, a principal diferenca que foi observada
encontrava-se na pratica de atividades domesticas, visto que o tempo de préatica para as
mulheres idosas supera em muito o observado para 0s homens idosos. Essa diferenca reflete o
fato de as mulheres idosas, durante a semana normal, realizaram, no geral, mais atividades
fisicas domésticas do que os homens. Entretanto, ha a necessidade em se estimular mais a
pratica de atividade fisica devidamente orientada por profissionais da area para ambos os
sexos, bem como o desenvolvimento de novas pesquisas que abordem o nivel de atividade
fisica em idosos, visto que este fator tem um papel importante para um envelhecimento
saudavel. As atividades que devem ser mais estimuladas s&o as atividades aerdébicas de baixo
impacto, mas preferencialmente o exercicio com pesos, para estimular a manutencédo da forca
muscular dos membros superiores e inferiores, deve ser a prioridade o idoso. Da mesma
forma, o equilibrio e os movimentos corporais totais devem fazer parte dos programas de
atividade fisica na terceira idade. E importante enfatizar, que tdo importante quanto estimular
a pratica regular da atividade fisica aerdbica ou de fortalecimento muscular, as mudancas para
a adocdo de um estilo de vida ativo no dia-a-dia do individuo séo parte fundamental de um
envelhecer com saude e qualidade, pois a pratica da atividade fisica indica ser uma medida
favoravel para minimizar os efeitos das alteragdes fisiologicas decorrentes do processo de
envelhecimento, pois séo estas alteragdes estruturais e funcionais progressivas do organismo
gue diminuem a autonomia do idoso e pioram a qualidade de vida. Nesse sentido, é de
fundamental importancia propor programas de promoc¢do de atividades fisicas voltados a
populacdo de idosos, incentivando a adesdo um estilo de vida fisicamente ativo. E importante
que o idoso incorpore, em seu modo de vida, habitos saudaveis através de informacdes e
conteddos que sejam capazes de modificar e acrescentar atitudes favoraveis para a
manutencdo e prevencdo de sua salde em seu significado mais abrangente (fisica, mental,

emocional, social e espiritual).
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Cabe, aos profissionais da salde e gestores publicos, engajarem-se de maneira
efetiva e eficaz na mobilizacdo de recursos, na construcdo e viabilizagdo de projetos, que
atinjam a meta de uma populacéo idosa cada vez mais ativa e consequentemente com maior

qualidade de vida.
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ANEXO 1

FUNDACAO UNIVERSIDADE £~ Plataforma
DO AMAZONAS - FUA (UFAM) %orl

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Estudo da Satde e Fragilidade do ldoso da Amazoénia brasileira (ESFRIA)
Pesquisador: Tiotrefis Gomes Fernandes

Area Temitica:

Versdo: 1

CAAE: 15327413.0.0000.5020

Instituicdo Proponente: Instituto de Saide e Biotecnologia - ISB

Patrocinador Principal: Instituto de Salde e Biotecnologia - ISB

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 249.098
Data da Relatoria: 17/04/2013

Apresentagdo do Projeto:

Em paises em desenvolvimento e, particularmente, no Brasil tem havido um acelerado processo de
transicdo demografica e epidemiologica. Neste cenario tem crescido a necessidade de maior conhecimento
e atengdo a salude de populagdes idosas, sobretudo em regides amazdnicas pouco urbanizadas. A
sindrome da fragilidade em idosos tem sido estudada na Ultima década e sua epidemiologia e alguns fatores
associados precisam de maiores investigagdes. Objetivo: Identificar a prevaléncia de fragilidade na
populagéo idosa do municipio de Coari-AM e possiveis associagdes com seu contexto sdcio demografico,
capacidade fisico-funcional, e caracteristicas do controle postural e marcha. Métodos:

Sera realizado um estudo transversal de base populacional com residentes do municipio de Coari-AM com
idade igual ou superior a 60 anos,mediante consentimento livre e esclarecido. A amostra calculada foi de
450 individuos, e o método de amostragem sera por conglomerados em dois estagios. O estudo sera
realizado em dois momentos: o primeiro constara de visita s casas dos idosos elencados para o estudo e
versara sobre entrevistas abordando aspectos sécio-demogréficos, salide em geral, atividade fisica,
capacidade cognitivo-funcional, controle postural, teste de for¢ca de preensédo palmar e estado nutricional. No
segundo momento os idosos serdo avaliados em laboratérios do Instituto de Satde e Biotecnologia quanto a
sinais vitais, medidas antropométricas, recordatério alimentar, medida de independéncia funcional,
avaliagdes de marcha,testes de forca de membros inferiores e caminhada de 6 minutos, espirometria e

Enderego: Rua Teresina, 4950

Bairro: Adriandpolis CEP: 69.057-070

UF: AM Municipio: MANAUS

Telefone: (92)3305-5130 Fax: (92)3305-5130 E-mail: cep@ufam.edu.br
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manovacuometria. O criténos de exclusio para participar da ssgunda etapa 880: idosos gue apresentarem
comprometimento cognitivo, identiicados pelo mini-examse do estado mental. que impega a realizagio dos
testes propostos. ou apresantarsm score infarior a 7 pontos pelo Short Physical Performace Battery, poasuir
doanga cardiovascular, neurologica ou milsculo-asquslatica que prajudigue a transfaréncia & locomogao ou
com restrigio abaoluta a esforgos fizsicos. Os= dados serfo analizsadas utilizando o software Statistical
Package for the Social Sciences (SPS5). versdo 17.0 & o software A (verzdo 15.1.1). Serda adotado para o=
testea um nivel de significincia de 57%. O projeto esta previsto para iniciar em abril de 2013 com t&rmino em
margo de 2015,

Objative da Peaquiza:

Ohbjstivo Prriméario:

Identificar a prevaléncia de fragilidade na populagio idosa do municipio de Coari-AM & possiveiz
associagples com 88U contexto socio demografico, capacidade fisico-funcional, & caracteristicas do controle
postural @ marcha.

Ohjstive Secundario:

- ldentificar a prevaléncia de fragilidade na populag&o idosa do municipio de Goari-AM; - Descrever o
histrico de quedas & o medo da cair & possiveis associagdes com fatores ambisntaiz entre oz idosos de
Coari- AM;

- Ayraliar o nivel de atividade fisica habitual dos idosos;

- Awaliar o controle postural dos idoaos:

- Inwestigar habitoe alimentares dos idosos:- Avaliar a marcha em 3 situagdes diferentas: marcha habitual,
marcha associada a uma tarefa cognitiva @ marcha associada a uma tarefa motora;

- Avaliar forga muscular de preens&o palmar & de membro inferor;

- Avaliar o nivel de independancia e desempenho funcional dos idosos;

- Mensurar a capacidade respiratona funcional dos idosoa;

-Inveastigar asspciaghes antre fatores de exposipbies supracitados e fragilidade na populagao idosa de Coari.

Awvaliagio dos Riecos e Beneficios:

Riscos:

D= principais riscos presumiveiz do presente estudo estho na segunda fase do estudo. A execugao dos
testas que envolvemn esforgo fisico pode suscitar nos participantes sensagac de fadiga ou respostas
figioldgicas indessjadas. Porém durante tais testes serao avaliadas a freqliéncia cardiaca(FC) antes, durante
a depoiz dos teates & pressio aresrnal (PA) antez & apde o= testes. Se houver quaizquer alteragio que
incorra em rigco & sadde do ido=o ofs) teste(s) seralao) interrompido(s) e sera prestada assisténcia e, 28
necassario, o participants sara levado ao Hospital Regional de Coari.Ma ocasiao de suspeita da patologia
ameargents durante as avaliagdes & nao conhecida pelo

Endensgo:  FAua Teresing, 4350
Bairro: Adriandpoalis CEP: 800057070

Telefone: (02j3305-5130 Fac:  (B2)3305-5130 E-mail: cop@utam adu b
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participante, o masmo sera encaminhado para avaliagao 8 acompanhamento dentro da rede de atengaoc
priméria (programa de saide da familia). Outro risco atribuido ao estudo =6 encontra na eventualidade de
perguntas concernantes & salde & historico de vida do participante promoveram alteragtes do estado de
humor, principalmente se houver labilidade emocional. Caso haja tal situagio o= entrevistadores sarao
orientados a parar momentaneameants com a entravista e, conforme

decisdo do paricipants, havera continuagio ou intemupgio do protocolo.

Bansficioa:

O presente estudo proporcionara um mealhor conhecimento da sadde fisica-cognitivo-funcional de idosos em
cidade com baixo nivel de urbanizagio na Amazdnia brasileira. bem como levantar hipoteses sobre a
influéncia de fatores de exposigbes gerais e especificos desta populagao nos diferentes agravos a pessoa
idosa na regiao. O meamo pode servir como base para plansjamento de politicas piblicas woltadas a esta
populagio na regiao amazbnica com perfil demografico similar ao de Coari.

Comentarios e Gonsideragtes sobre a Pesquisa:

Sujeitoz 8 Casuistica A populagio a ser estudada serda de individuos que possuam 60 anos ou mais no
momento da colsta dos dados, residentss na drea urbana do municipio de Coarn-AM e que concordem em
participar da pesquiza, por meio da assinatura no Termo de Consentimento Livre e Eaclarecido (TCLE)
(ANEXO) da referente peaquisa Para caleulo do tamanho da amosira foram considerados oz ssguintes
parimetros: tamanho da populagio idoza (; 60 ancs) da area urbana do municipio (N = 2.913) (IBGE.
2010); utilizou-ae a prevaléncia de 50%, para maior ndmere amostral; eme ; igual a 5% e intervalo de 85%
de confianga (IG85%). O tamanho da amoatra obtido apoe cormegao pela populagao (n = 341) fioi corrigido
am

1.2 devido ao efeito do desenho e acrescido de 10% devido a eventuaiz perdas a/ou recusas, totalizando
450 individuos. A selegio da amostra sera realizada pelo matodo de amostragem por conglomerados, a
partir doe setores censitanios urbanos do municipio, segundo o Inetituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2010). O= astores censitarios serfo considerados o primeire estégio para o sorteio & o3 domicilios o
segundo estagio.Coleta de dados e Instrumentos 0 estudo sera realizado em doiz (2) momentos.
Inicialmente o= idoeoe ser&o elencados para a pesquisa em suas casas conforme aleatorizagao e, mediants
4 anuancia em participagao, serd aplicado o questionario geral. Os idosos serao, entao, convidados a
participar da segunda fase, a gual constara de avaliagbes especificas em laboratorios do Instituto de Sadde
@ Biotecnologia (1SB-Ceari) da Universidade Federal do Amazonas (UFAM) em dias previaments
agendados Mo primeiro momento, og paricipantes receberao explicagtes dos procedimentos que sarao
reqlizados, preencherao o termo de consentimento & responderdao ao questionario geral (ANEXO) proposio

Enderaga: FAua Taresing, 4950
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ANEXO 2

UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS
INSTITUTO DE SAUDE E BIOTECNOLOGIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Convidamos o (a) Sr (a) para participar da Pesquisa: Estudo da Salde e Fragilidade
do Idoso da Amazbnia brasileira (ESFRIA), sob a responsabilidade do pesquisador Dr.
Tidtrefis Gomes Fernandes, a qual pretende identificar a prevaléncia de fragilidade e seus
fatores associados na populagéo idosa do municipio de Coari-AM.

Sua participacéo & voluntéaria e se dara por meio de repostas a uma entrevista com um
conjunto de perguntas, apds essa entrevista, e caso seja selecionado o Sr (a) sera convidado
a participar da segunda fase, a qual constard de avaliacies especificas de salde em
laboratérios do Instituto de Salde e Biotecnologia (ISB-Coari) da Universidade Federal do
Amazonas (UFAM) em dias previamente agendados.

Os principais riscos decorrentes de sua participago na pesquisa estdo na segunda
fase. A execug&o dos testes que envolvem esforgo fisico pode suscitar sensacéo de fadiga
ou respostas fisioldgicas indesejadas; caso isso acontega os testes serfo interrompidos e
o(a) Sr(a) recebera devido atendimento. Se vocé aceitar participar, estara contribuindo para
um melhor conhecimento da satide dos idosos da regido e que pode servir como base para o
planejamento de politicas publicas voltadas a esta populagao.

Se depois de consentir em sua participagdo o(a) Sr(a) desistir de continuar
participando, tem o direito e a liberdade de desistir em qualquer fase da pesquisa,
independente do motivo e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. O(a) Sr(a) ndo terd nenhuma
despesa e também n&o recebera nenhuma remunerag&o. Os resultados da pesquisa serdo
analisados e publicados, mas sua identidade n&o serd divulgada, sendo guardada em sigilo.

Para qualquer outra informacdo, o(a) Sr(a) podera entrar em contato com o
pesquisador no enderego no Instituto de Satde e Biotecnologia da Universidade Federal do
Amazonas-UFAM na estrada Coari-Mamia, n°® 305, Espirito Santo, Coari-Amazonas- CEP:
69460-000, pelo telefone (97) 3561-2363, ou poderd entrar em contato com o Comité de
Etica em Pesquisa — CEP/UFAM, na Rua Teresina, 495, Adriandpolis, Manaus-AM, telefone
(92) 3305-5130.

Consentimento Pés—Informagao

Eu, , fui informado
sobre o que o pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboragéo, e entendi a
explicagdo. Por isso, eu concordo em participar do projeto, sabendo gque nao vou ganhar
nada e que posso sair quando quiser. Este documento &€ emitido em duas vias que seréo
ambas assinadas por mim e pelo pesquisador, ficando uma via com cada um de nés.

r Responsavel

Impressé&o do dedo polegar (caso nao saiba assinar)



QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE Fisica
Versao 8 (formalongag, semana usual)

%Nome: : Data: /[ Idade: anos ’

Nesta entravista estou interessado em saber que fipo de atividades fisicas ola)
senhor{a) faz em uma semana normal {tioica}. Suas respostas cjudardo o
entender quanto ativos s&o as pessoas de sua idade.

| As pergunias que irel fazer esido relacionadas co tempo que vocé gasta
fazendo atividades fisicas no frabalhe, em casa (nalar, nos deslocamentos b pé
cu de bicicleta e no seu tempo de lazer {esportes, exercicios, efc.).

Portanto, considere como atividades fisicas todo movimento corporal que
envolve algum esforgo fisico. Lembre que-as atividades VIGOROSAS sGio aquelas
que precisam de um grande esforgo flsico e que fazem o(a] senhor(a) respirar
MUITO mais forte qué o normal. As atividades fisicas MODERADAS sao aguelas
que exigem algum esforgo fisico e que fazem ofa) senhor(a) respirar um pouco
rmais forte que onormal.

SECAO 1 - ATIVIDADE FISICA NO TRABALHO

Esta secdo inclui as atividades que vocé faz no seu trabalho. seja ele remunerado ou

volunidrio. Inclua as atividades que vocé faz na universidade, faculdade ou escola. Vocé

ndo deve incluir as taretas domésticas, cuidar do jardim e da casa ou.tomar conta da sua
" familia, Estas serdo incluidas na secdo 3.

1a. Atudimente vaca tem ocupagdoremunerada ou faztrabaiho volunidrio fora de sud casa?
O sm O NEO = V6 para segdo 2 - Transporte

» As proximas questdes sdo em relagdo ao fempo que vOCé passa no
frabatho {fora de casa) seja ele remunerado oy voluntdrio.

=ty —porfavor, NAO-INELUA-o-ransperte-para-o-frabalho.

32

ANEXO 3

| Oflenfagdes do  » Pense apenas naquelas afividades que durern pelo menos 10 minufos
Entrevistador continuos. ’ N

1, Em quantas dias de uma semana normal vocé parficipa {realiza} atividades fisicas
vigorosas, de forma continud por pelo menos 10 minutos {exemplo: frabalho de
construcdo pesada, levantar  fransportar objetos pesados, cortar lenha, serar madeira,
cortar grama, pintar casa, cavar valas ou buracos, efc.)?

\ DIAS por semana Ndo faz AF vigorosds — Vd para questdo 1e

i DIA | Segunda i Terga Quarta | Quinta Sexta sabadae. Domingo |
i Tempo

Tempo em
cada dia?

. Em guantos dias de uma semana normal vocé participa {realiza) atfividades fisicas
MODERADAS, de forma continua par pelo menos 10 minutos {exemplo: levantar &

fransportar pegquenos objetos, impar vidros, varrer ou limpar o chdo, carregar criangas no
colo, lavar roupas com as mdos, etc.)?

)

DIAS por semana | Na@o faz AF moderadas =¥ v para questdo Td

i DIA 'Segundcf Terca Quarta Quinta | Sexta

Tempo em
cada dia?

Sdbado ' Doming
Tempo !
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3b. Em guantos dias de uma semana normal voca faz atividades fisicas moderadas no jardim
ou quintdl, por pelo menos 10 minutos continuosg [Exemplo: levantar e carregar pequenaos
pietos, impar a garagem, jardinagerm, caminhar ou brincar com criangas, etc.).

IAS por semana ;j Nao faz AF moderadas no quintal —¥ V& pora questdo 3¢

OIA Segunda | Terga ' Quarta | Quinta Sexta Sdbado Domingoi
1

|

Tempo em
cada dia?

Tempo

3c. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades fisicas moderadas deniro da
sua casd, por pelo menos 10 minutos confinuos? (Exemplo: , limpar vidros ou janelas, lavar
roupas & mao, limpar banheiro, esfregar o chéo, carregar criangas pequenas no colo, etc).

i DIAS por semana j Nao faz AF moderadas em casa —p Vd para asegdo 4

Ternpo em
cada dia?

DIA Segunda Terca ‘ Quarta Quinta Sexta Sébado. Domingo{
Tempo 1

SECAO 4 - ATIVIDADE FIS)CA DE RECREAGAO, ESPORTE, EXERCICIO E LAZER

emn uma semana normal (habitual) unicamente por recreagao, esporte, exercicio ou
lazer. Pense somente nas afividades fisicas que vocé faz por pelo menos 10 minutos
continuos. Por favor NAO inclua atividades que vocé jd tenha citado.nas segdes

4a. No seu tempa livre, sem incluir qualquer caminhada que vocé & tenha citado nas
perguntas anteriores, em quantos dias de uma semana normal vocé caminha, por pelo
menos 10 minutos continuos?

. || DIAS por semana S:] Nao faz caminhadas no lazer —) V& para questdo 4b

Qé As perguntas desta seqdo estao relacionadas &s atividades que ola) senhor(a) realiza

DIA | Segunda | Terga Quarta | Quinta i Sexta Sabado Domingo§
i
j

Tempo em
cada dia?

Tempo

4b. No seu tempo fivre, durante uma semana normal em quantos dias vocé participa de
atividades fisicas vigorosas, por pelo menos 10 minutos continuos? {Exemplo: cormrer, nadar
répido, pedalar rdpido, canoagem; remao, musculacdo; esportes em geral, etc).

| N&o faz AF vigorosas no fazer = VdrparaquestGode -

1

DiA Segunda Terca Quaria Quinta | Sexta Sébado | Domingo

Tempo em
cada dia?

i Tempo

4c. No seu fernpo livre, durante uma semana normal em quantos dias vocé participa’de
atividades fisicas moderadas por pelo menos 10 minutos continues? (Exemplo: pedalar em
ritmo moderado, voleibol recreativo, natacdo, hidrogindstica, gindstica e danga, etc.

£ || DIAS por semana ] Naw faz AF moderadas no lazer —» Vd para Secho 5 |

22 DIA - | Segunda | Terga | Quarta | Quintg Sexta. | sabado | Eomingo
£3 7
&8 Tempo | |

SEGAO 5 - TEMPO QUE VOCE PASSA SENTADO

Esta & a Ultimo pergunta. Preciso saber quanto fempo em meédia ofa) senhor(a) passa
sentado em cdda dia da semana. Inclua todo o fempo que vocé passa sentado em
casa, no trabalho, lendo, assistindo TV, visitando amigos, sentado no &nibus, etc.

! DiA ! Segunda ! Terca Quarta Quintal Sexta Sdbade | Demingo
f : i
| Tempo '

Tempo em
cada dia?

R. dras. Ci. ¢ Mov, Srasifia v. 12 n. 1 p.25-34  jan./mar. 20604 3



