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RESUMO

Esta pesquisa aborda praticas saudaveis para longevidade da pessoa idosa, com foco no
exercicio fisica e dos habitos alimentares na qualidade de vida. Quando se fala em praticas
saudaveis, refere-se a necessidade de integrar hébitos como a alimentacdo equilibrada e a
pratica regular de exercicio fisico, que contribuem diretamente para o bem-estar ¢ a longevidade
da pessoa idosa. Dessa forma, a ado¢@o de um estilo de vida saudavel tem se tornado um critério
fundamental na promogao da qualidade de vida, sendo essencial para a prevencdo de doengas,
manuten¢do da autonomia e melhoria da satude fisica e mental dos idosos. Desse modo, surge
o problema de pesquisa: como as praticas saudaveis, especialmente a pratica regular de
exercicios fisicos, contribuem para a promoc¢ao da longevidade e da qualidade de vida da pessoa
idosa? O objetivo ¢ analisar a importincia das praticas sauddveis para a promocdo da
longevidade e melhoria da qualidade de vida da pessoa idosa. Metodologia utilizada foi a
pesquisa de campo realizada em Picos — PI, com 20 idosos, como instrumento um questiondrio
estruturado para coletar informagdes sobre praticas saudaveis, atividade fisica, habitos
alimentares e percepc¢do da qualidade de vida. Os resultados mostraram que grande parte dos
idosos mantém rotinas regulares de exercicios, especialmente caminhadas e atividades ao ar
livre, o que favorece a autonomia, a mobilidade, a for¢ca muscular e aspectos emocionais, como
humor e disposi¢do. Observou-se também que os participantes reconhecem a importancia de
uma alimentagdo equilibrada, embora parte deles utilize suplementos sem orientagao
profissional, indicando a necessidade de maior educacgao nutricional. De modo geral, o estudo
evidenciou que praticas saudaveis integradas incluindo exercicios, alimenta¢do adequada e
convivéncia social desempenham papel fundamental para um envelhecimento ativo e funcional.
Conclui-se que incentivar esses habitos, por meio de agdes educativas e politicas publicas, é

essencial para promover dignidade, autonomia e qualidade de vida na velhice.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Longevidade. Pessoa Idosa. Praticas Saudaveis, Qualidade
de Vida.
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho abordar as praticas saudaveis para a longevidade da pessoa idosa,
visando compreender como a pratica de atividades fisicas ¢ fundamental para o aumento da
longevidade. Além disso, busca-se destacar a importancia de proporcionar ao idoso uma vida
mais ativa, favorecendo o bem-estar fisico, mental e social. A medida que a populagio
envelhece, torna-se cada vez mais relevante promover agdes que incentivem habitos saudaveis,
como a alimentagdo balanceada, a suplementagao adequada, o controle do estresse, o convivio
social e, principalmente, a inclusdo de exercicios fisicos regulares na rotina (Cunha et al., 2019).

O envelhecimento populacional ¢ um fendomeno global que exige atengao especial para
garantir a qualidade de vida dos idosos (Souza ef al., 2021). No Brasil, o Estatuto da Pessoa
Idosa assegura direitos fundamentais a pessoa com 60 anos ou mais, incluindo acesso a saude,
alimentacdo, educagdo, cultura, esporte, lazer, trabalho, cidadania, liberdade, dignidade,
respeito, convivéncia familiar e comunitaria (Brasil, 2003).

O envelhecimento ¢ um processo multifacetado, marcado por transformagdes
biolodgicas, psicoldgicas e sociais que ocorrem ao longo do tempo. Embora natural e esperado,
o envelhecimento traz consigo a diminui¢ao progressiva da capacidade funcional e cognitiva,
exigindo adaptagdes por parte do individuo e da sociedade (Souza et al, 2021). De acordo com
Lima et al. (2014), essa fase da vida estd associada a mudancas fisicas e emocionais que
impactam diretamente o equilibrio do organismo humano. Tais transformagdes exigem
intervengdes que contemplem ndo apenas a atengdo a saude fisica, mas também o bem-estar
mental e emocional dos idosos.

Em nivel internacional, a defini¢do de pessoa idosa varia conforme os critérios
socioecondmicos adotados por cada pais. Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS),
em paises desenvolvidos, onde os niveis de industrializa¢do e renda per capita sdo mais
elevados, considera-se idosa a pessoa com 65 anos ou mais. Em contrapartida, em paises em
desenvolvimento, como o Brasil, adota-se o marco de 60 anos para essa classificacdo (OMS,
2015).

O crescimento da populacdo idosa no Brasil representa, ao mesmo tempo, uma
conquista social e um desafio estrutural. O aumento da expectativa de vida ¢ resultado direto
de melhorias nas condigdes sanitarias, no acesso a saude, na ampliacdo da rede de protecao
social e no avanco de politicas publicas voltadas a promogao do bem-estar coletivo, de acordo

com o Ministério da Saude (Brasil, 2018), esses avancos permitiram que um nimero crescente



de brasileiros alcangasse a terceira idade com mais qualidade de vida. No entanto, essa mudanca
no perfil demografico exige uma reorganizagao dos servigos de satude, previdéncia, transporte
e habitagdo, entre outros (Brasil, 2020).

De acordo com Pillatt, Nielsson e Schneider (2019), a pratica de exercicio fisicas ¢ um
dos principais recursos para a promocdao da satde entre a populagdo idosa. Evidéncias
cientificas demonstram que o exercicio fisico regular ¢ capaz de prevenir ou retardar o
surgimento de diversas doencas cronicas, como hipertensdo, diabetes e osteoporose, além de
melhorar o condicionamento fisico, a forca muscular, o equilibrio e a coordenagdo motora.
Esses fatores sao fundamentais para a preservagao da autonomia e da capacidade funcional dos
idosos, favorecendo a realizagdo das atividades da vida diaria e reduzindo o risco de quedas e
internagoes.

Desse modo, surge o problema de pesquisa: como as praticas sauddveis, especialmente
a pratica regular de exercicio fisico, contribuem para a promoc¢ao da longevidade e da qualidade
de vida da pessoa idosa?

A escolha desta tematica se deve a experiéncia do autor com a pratica de exercicios
fisicos e ao trabalho em academia, onde observa-se diariamente os beneficios que o exercicio
fisico traz para a saude e a qualidade de vida, principalmente dos idosos. Além disso, o contato
frequente com suplementos alimentares refor¢ou a importancia das praticas saudaveis para a
promocao da longevidade e do bem-estar.

Diante disso, a pesquisa buscara compreender de forma mais aprofundada como praticas
saudaveis, especialmente o exercicio fisico regular pode contribuir para o envelhecimento ativo
e com qualidade. Além de apresentar os principais beneficios dessas praticas para a saude
integral da pessoa idosa, pretende-se também discutir estratégias de promocao da longevidade

com bem-estar fisico, mental e social.



2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Analisar a importancia das praticas saudaveis para a promoc¢do da longevidade e

melhoria da qualidade de vida da pessoa idosa.

2.2 Objetivos especificos

e Descrever as caracteristicas sociodemograficas da populagao idosa;

e Identificar o envelhecimento populacional e suas implica¢des na qualidade de vida e na
saude do idoso;

e Investigar a pratica de suplementagao alimentar e a atividade fisica como fatores que

contribuem para o envelhecimento ativo.

2.3 Hipotese

Considera-se que a adogao de praticas saudaveis, como a realizagao regular de exercicio
fisico, desempenha um papel fundamental na promog¢ao da longevidade da pessoa idosa. Essas
praticas ndo apenas auxiliam na prevencao e controle de doengas cronicas, como hipertensao,
diabetes e osteoporose, mas também contribuem para a manutengao da autonomia funcional,
da saude mental e do bem-estar social dos idosos. Além disso, acredita-se que a combinagdo de
exercicio fisico com outros hébitos saudaveis, como alimentacdo equilibrada, controle do
estresse ¢ o fortalecimento das relagdes sociais, potencializam os efeitos positivos sobre a

qualidade de vida na terceira idade



3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Envelhecimento populacional e suas implicagdes para a saude do idoso

O envelhecimento populacional ¢ um fendmeno mundial e irreversivel que impacta
profundamente as estruturas sociais, politicas, economicas e culturais. Esse processo traz uma
diversidade de necessidades sociais, pois, com a idade, as capacidades fisicas tendem a
diminuir, o sistema imunologico enfraquece e a pessoa torna-se mais vulneravel, demandando
maior ateng¢ao, cuidados e politicas publicas que promovam sua autonomia e uma velhice ativa
(Fernandes; Soares, 2012).

O envelhecimento ¢ um processo natural, gradual, multifacetado e irreversivel, que
envolve mudangas fisicas, psicologicas e sociais especificas para cada pessoa (Mendes et al.,
2005). Trata-se de uma transformagdo continua, na qual ocorre a diminui¢do progressiva da
eficiéncia das fungdes organicas, afetando a qualidade de vida e a funcionalidade do sujeito ao
longo do tempo (Guterres, 2019).

Além disso, o envelhecimento ¢ caracterizado por alteragdes estruturais e funcionais
inerentes a todos os seres vivos, que reduzem a capacidade adaptativa € aumentam a
suscetibilidade a doengas cronicas ndo transmissiveis, além de disfuncdes osteomusculares,
cardiovasculares e metabolicas (ACSM, 2009; Hunter et al., 2016, p. 21).

A Organizacdo Pan-Americana de Saide (OPAS) define envelhecimento como “um
processo sequencial, individual, acumulativo, irreversivel, universal, ndo patoldgico, de
deterioragdo de um organismo maduro, proprio a todos os membros de uma espécie, de maneira
que o tempo o torne menos capaz de fazer frente ao estresse do meio-ambiente e, portanto,
aumente sua possibilidade de morte” (OPAS, 2003, p. 09).

Dessa forma, o envelhecimento humano pode ser compreendido como uma série de
modificagdes morfologicas, fisiologicas, bioquimicas e psicolégicas que ocorrem em
consequéncia do tempo, manifestando-se gradualmente e de forma universal (Almeida et al.,
2012). Assim, a pessoa idosa passa por transformacdes fisicas e psicoldgicas que exigem a
implementacdo de politicas publicas e sociais especificas, reforcando a necessidade de
valorizacao da velhice e da promocgao de sua qualidade de vida.

A pessoa idosa ¢ classificada conforme cada pais, de acordo com a Organizacao das
Nacodes Unidas - ONU (2020) a pessoa idosa ¢ considerada conforme o nivel social-econdmico
de cada pais, os paises que sao desenvolvidos sdo de 65 ou mais, paises em desenvolvimento

sdo de 60 anos ou mais.



O Brasil ¢ um pais em desenvolvimento, caracterizado por um nivel de vida, renda e
desenvolvimento econdmico e industrial abaixo da média global. Enquanto os paises
desenvolvidos possuem alto grau de industrializagcao e renda per capita elevada, definindo a
pessoa idosa a partir dos 65 anos, no Brasil considera-se idosa a pessoa com 60 anos ou mais
(Mundial, 2020).

Como destacam Silva e Borges (2014), o envelhecimento da populacao brasileira tem
ocorrido em ritmo acelerado nos tltimos anos. O crescimento da propor¢ao de pessoas com 60
anos ou mais ¢ uma tendéncia global, decorrente da redu¢do das taxas de fecundidade e
mortalidade, aliada ao aumento da expectativa de vida.

Segundo a Organizacao das Na¢des Unidas (ONU, 2020), a populagdo idosa mundial
¢ atualmente de aproximadamente 962 milhdes e a projecdo indica que, até 2050, esse nimero
pode alcangar 2,1 bilhdes. Esse crescimento ¢ explicado principalmente pelas baixas taxas de

natalidade e pela melhoria na qualidade de vida.

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa. Segundo o IBGE, a populagdo idosa
brasileira ¢ composta por 29.374 milhdes de pessoas, totalizando 14,3% da populagao
total do pais. A expectativa de vida em 2016, para ambos os sexos, aumentou para
75,72 anos, sendo 79,31 anos para a mulher e 72,18 para o homem (Brasil, 2018, p.
02).

Atualmente no Brasil existem mais de 29 milhdes de idosos, corresponde um aumento
significativo, comparado com 2012 o ultimo dados fornecidos pelo IBGE, sendo de 29,5% o
aumento da populagdo idosa, ou seja, sao 7,5 milhdes de idosos novos diante desses 7 anos,
além disso, estima-se que em 2043 chegue a 60 milhdes de idosos, ocorrendo aumento da
expectativa de vida chegando em média no Brasil a 76,3 anos de idade (IBGE, 2020).

Conforme destaca Silveira (2022), o IBGE revela que a populacao brasileira esta
envelhecendo progressivamente, com mais de 10% dos brasileiros tendo 60 anos ou mais. O
aumento continuo do numero de idosos deve-se a diversos fatores que contribuem para o
crescimento dessa faixa etaria.

A dinamica grafica sobre como ocorre esse envelhecimento refere-se a dois pontos
importantes, sendo o aumento da expectativa de vida e a queda da taxa de fecundidade, segundo
o Banco Nacional do Desenvolvimento BNDES (2017) esse aumento da expectativa de vida ao
nascer ¢ causado conjuntamente pela reducao da mortalidade infantil e pela maior sobrevivéncia
em idades mais avangadas. Na maior parte do mundo que ainda passa pela primeira transi¢ao
demografica, a reducdo da mortalidade infantil foi o fator preponderante para elevar a

expectativa de vida.



O idoso representa uma conquista social, o aumento da perspectiva de vida foi possivel
devido as melhorias das condigdes de vida, incluindo maior acesso a servigos de saude
preventivos e curativos através das politicas publicas de saude, avangos na tecnologia,
saneamento bésico, aumento de renda, entre outros determinantes (Brasil, 2018).

O aumento do nimero de idosos na pirdmide populacional foi um dos fatores que
desencadearam a visibilidade social da velhice, assim como o impacto desta alteragao
demografica. Além do aspecto demografico, o processo de envelhecimento ¢ um fendmeno
complexo, cujos impactos estdo também associados a questdes do sistema de saude,
previdenciario, familiar, sociocultural, educacional, etc. (Justos et al 2010).

Segundo Cunha et al. (2019, p. 179), “longevidade ¢ uma conquista da humanidade
nos ultimos séculos, resultante das descobertas cientificas e tecnologicas que celebram o avango
da sociedade do conhecimento”. De fato, os avangos na medicina, as inovagdes em
equipamentos para exames de imagem e laboratoriais, a realizagdo de procedimentos cirurgicos
menos invasivos, o aumento do conhecimento sobre doengas e prevencdo, a rapidez nos
diagnosticos e o acesso ampliado a medicamentos sdo alguns dos fatores que desse aumento da

longevidade.

Atualmente, as pessoas idosas desempenham um papel fundamental na transmissao
de valores e na preservacdo de tradi¢des, pois, sdo eles os guardides de uma rica
heranga cultural. As politicas que visam melhorar a inclusdo dos idosos numa
sociedade em constante mudanga ¢ com ritmo acelerado. Tornar o ambiente mais
amavel ¢ mais acessivel para os idosos deve ser uma preocupagdo de todos os
governos, especialmente quando se trata de proporcionar ambientes seguros (Stannah,
2023, p. 02).

E compreensivel que a medida que a idade de uma pessoa evolui, ha alteracdes
psicologicas, bioldgicas e sociais que requerem cuidados diferenciados, os idosos necessita de
mais aten¢do, cuidado que visem seus envelhecimentos digno, as politicas publicas sdo
fundamentais para que a velhice possa ocorrer da melhor forma (Cunha; Cunha; Barbosa,
2016).

O envelhecimento deve ser entendido como parte integrante e fundamental do curso de
vida de cada pessoa. E nesta fase que emergem experiéncias e caracteristicas unicas e
peculiares, fruto de trajetérias de vida, algumas maiores e mais complexas que outras,

integrando-se assim na formag¢ao do individuo mais velho (Mendes et al, 2005).

3.2 Atividade Fisica e Exercicio Fisicos: ferramentas para a longevidade



3.2.1 Atividade Fisica: conceito e beneficios para os idosos

A atividade fisica ¢ definida como qualquer movimento corporal produzido pelos
musculos esqueléticos que resulta em gasto energético acima dos niveis de repouso. Ela abrange
acoes realizadas no cotidiano, como no trabalho, nas tarefas domésticas, nos deslocamentos
diarios e nas praticas de lazer, essa definicdo ¢ amplamente aceita e reforcada pela Organizagao
Mundial da Sauade (2020), que destaca a importancia da atividade fisica em diversos contextos
da vida (OMS, 2020).

A pratica regular de atividade fisica desempenha papel essencial no envelhecimento
saudavel, pois contribui para a preservagdo da capacidade funcional e a preven¢ao de doencas
cronicas comuns na populacdo idosa, tais como diabetes, hipertensdo e problemas
cardiovasculares (Silva; Souza, 2018). Além dos beneficios fisicos, a atividade fisica
proporciona ganhos no ambito mental e social, ajudando a reduzir sintomas de ansiedade e
depressao e promovendo maior interagdo social (Ferreira; Pereira, 2017).

Adotar um estilo de vida ativo estd associado a melhora das fungdes cognitivas, o que
auxilia na prevenc¢dao ou minimizac¢ao de transtornos relacionados ao envelhecimento, como a
deméncia (Alves; Lima, 2020). Ainda, atividades como a danga tém sido apontadas como
eficazes para a promog¢ao da satde entre os idosos, favorecendo o bem-estar fisico e social
(Amaral et al., 2014).

Além disso, a atividade fisica ¢ fundamental para retardar o declinio funcional natural
do envelhecimento, contribuindo para a manutengdo do equilibrio, da flexibilidade e da
resisténcia, fatores importantes para reduzir o risco de quedas e incapacidades (Costa et al.,
2019). Warburton e Bredin (2017) destacam que os beneficios da atividade fisica sdo
amplamente comprovados, incluindo a redugao significativa da mortalidade por todas as causas,
bem como o aumento da expectativa de vida, independentemente do sexo ou faixa etaria

(Reimers; Knapp; Reimers, 2012).

3.2.2 Exercicio Fisico: defini¢do e principais contribui¢oes para os idosos

O exercicio fisico ¢ uma subcategoria da atividade fisica, caracterizado por ser uma
pratica planejada, estruturada, repetitiva e com o objetivo de melhorar ou manter um ou mais
componentes da aptidao fisica, tais como forga, resisténcia, flexibilidade e composi¢ao corporal

(OMS, 2023; Brasil, 2021). Segundo Powers e Howley (2014), o exercicio fisico atua



sistematicamente na melhora das capacidades fisioldgicas do corpo, sendo recomendado tanto
para promocao da satde quanto para prevengao e tratamento de doengas cronicas.

Para as pessoas idosas, a pratica regular de exercicios fisicos deve enfatizar atividades
de flexibilidade e for¢a, que promovem beneficios psicologicos como redugdo do estresse e da
ansiedade, melhora do humor e aumento do engajamento social em curto prazo. A longo prazo,
contribuem para o aprimoramento do controle motor e cognitivo, da saide mental e da inser¢ao
social, favorecendo também a formag¢ao de novas amizades (Amaral et al., 2014).

Dessa forma, o exercicio fisico ¢ uma ferramenta fundamental para a promocao da
autonomia ¢ independéncia do idoso, favorecendo um envelhecimento mais saudavel e com
melhor qualidade de vida. A adocgdo regular do exercicio também esta associada a diminui¢ao
do risco de quedas, melhor equilibrio e resisténcia, além de contribuir para o controle de
doengas cronicas e manutencao da funcionalidade fisica (Costa et al., 2019).

Assim, segundo Alves; Lima (2020) a promoc¢ao do exercicio fisico para a populagdo
idosa deve ser prioridade nas politicas publicas de saude, com foco na garantia de um

envelhecimento ativo, digno e com mais qualidade de vida.

3.3 Alimentacdo Saudavel e Suplementagdo Nutricional para a Longevidade da Pessoa Idosa

A alimentacao desempenha um papel fundamental na promocgao da satde e da qualidade
de vida na velhice, sendo considerada um dos principais determinantes do envelhecimento
saudavel. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2025), manter uma dieta
equilibrada e rica em nutrientes ¢ essencial para reduzir o risco de doengas cronicas ndo
transmissiveis, como diabetes, doengas cardiovasculares e osteoporose, altamente prevalentes
na populagao idosa.

Segundo Freitas et al. (2020), a adequagao nutricional € crucial para preservar a massa
muscular, a densidade Ossea e a fun¢do imunologica dos idosos, prevenindo quadros de
sarcopenia e fragilidade. Os autores destacam, ainda que o envelhecimento estd associado a
diversas mudangas fisiologicas, como a reducdo do apetite, alteracdes no paladar e diminuicao
da eficiéncia metabolica, fatores que podem comprometer a ingestdo e a absor¢ao adequadas
de nutrientes.

Diversos estudos apontam que intervengdes nutricionais especificas podem contribuir
significativamente para a promoc¢ao da longevidade e para a melhoria do bem-estar na terceira
idade. De acordo com Morais et al. (2019), a suplementagdo de nutrientes como vitamina D,

calcio, d6mega-3 e proteinas desempenha um papel protetor, ajudando a prevenir doengas



osteomusculares, inflamagdes cronicas e o declinio cognitivo. Entretanto, tais intervengdes
devem ser realizadas com cautela e sempre com acompanhamento profissional, a fim de evitar
riscos a saude.

Um estudo realizado por Silva et al. (2021) evidenciou que idosos que mantém uma
alimentacdo baseada em padroes saudaveis, como a dieta mediterranea, apresentam menor risco
de mortalidade por todas as causas, além de melhor desempenho funcional e cognitivo. A dieta
mediterranea, rica em frutas, vegetais, azeite de oliva, graos integrais e peixes, ¢ amplamente
recomendada por institui¢des internacionais de satude e pela literatura cientifica devido as suas
propriedades antioxidantes e anti-inflamatérias (Martinez-Gonzalez et al., 2017).

No contexto brasileiro, as diretrizes alimentares para a populacdo idosa reforcam a
importancia de escolhas alimentares saudaveis e da atencao aos riscos nutricionais especificos.
Conforme o Ministério da Saude (Brasil, 2021), é essencial garantir a ingestdo adequada de
micronutrientes como ferro, zinco, vitamina B12 e 4cido folico, cujas deficiéncias sdo comuns
entre os idosos e podem agravar quadros de anemia, debilidade muscular € comprometimento
cognitivo.

Por outro lado, a utiliza¢do indiscriminada de suplementos deve ser evitada, uma vez
que pode acarretar riscos a saude, como toxicidade e interagdo medicamentosa. Segundo a
Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG, 2019), a suplementacdo deve ser
recomendada apenas ap0ds avaliagdo nutricional criteriosa e baseada em evidéncias cientificas.

Outro aspecto relevante ¢ a hidratagdo adequada, frequentemente negligenciada pelos
idosos, mas essencial para o funcionamento renal, a regulacdo da temperatura corporal e a
prevencao de infec¢des urinarias. De acordo com a European Society for Clinical Nutrition and
Metabolism (ESPEN, 2019), a desidratagdo ¢ uma das principais causas de morbidade entre
idosos institucionalizados, devendo ser prevenida com estratégias que estimulem o consumo
regular de liquidos.

A promocao da alimentacdo saudédvel e a orientagdo sobre suplementagdo adequada sdo
pilares fundamentais para a manutencdo da saude e da longevidade da pessoa idosa. Conforme
destaca Cruz et al. (2022), politicas publicas que incentivem a educacdo nutricional e a
seguranga alimentar sdo indispensaveis para garantir o envelhecimento com qualidade de vida,
autonomia e bem-estar.

A suplementagdo com proteinas de alto valor bioldgico, como o whey protein, tem sido
amplamente recomendada como uma estratégia eficaz para melhorar a composi¢ao corporal e
preservar a massa muscular em idosos. O consumo de whey protein, quando associado ao

treinamento de resisténcia, potencializa a sintese proteica muscular e melhora a forga,



contribuindo para a prevencao da sarcopenia e para a manuten¢ao da funcionalidade (Devries;
Phillips, 2015).

De forma complementar, a suplementagdo com creatina monohidratada também
apresenta efeitos positivos na fun¢do muscular e no desempenho fisico de pessoas idosas. A
creatina pode atenuar a perda de massa magra, aumentar a for¢a muscular e melhorar
parametros funcionais, configurando-se como uma intervengao segura e eficaz para promover

o envelhecimento saudavel (Candow et al., 2019).

3.4 A Importancia do Equilibrio entre Alimentagdo, Exercicio Fisico e Suplementagao no

Processo de Envelhecimento

Manter o equilibrio entre alimentacdo saudavel, pratica regular de exercicios fisicos e
suplementagdo adequada ¢é essencial para um envelhecimento saudavel e funcional. Estudos
apontam que a associagdo de dieta equilibrada e atividade fisica ¢ capaz de contrabalancar os
efeitos do envelhecimento, preservando a saude geral e a capacidade funcional de adultos mais
velhos (Moreno; Vicente-Rodriguez, 2025). A pratica regular de exercicios, por si so, apresenta
resultados consistentes na manutengao e ganho de massa muscular, além de melhora da forca e
da mobilidade, sendo considerada uma das intervengdes mais eficazes para prevenir a perda
funcional associada a idade (Denison ef al., 2017).

Além disso, a suplementacdo nutricional, especialmente com proteinas e vitamina D,
pode contribuir para a melhora do desempenho fisico e da composi¢ao corporal, apresentando
resultados ainda mais expressivos quando combinada a habitos alimentares saudaveis e
atividades fisicas (Ren et al., 2024). Pesquisas mais recentes indicam que intervengdes
multicomponentes que unem alimentacao adequada, suplementagdo e programas de exercicios
podem reduzir significativamente marcadores de fragilidade em idosos, com uma média de 28%
de redugdo no risco, demonstrando que a integracdo desses trés fatores potencializa seus
beneficios (Bmc Geriatrics, 2024).

Assim, a literatura cientifica evidencia que a estratégia mais eficaz para promover um
envelhecimento ativo e com qualidade de vida ndo estd no uso isolado de suplementos ou
apenas na pratica de exercicios, mas sim na ado¢ao conjunta e equilibrada de uma dieta rica em
nutrientes, exercicios regulares e suplementa¢do direcionada conforme necessidades

individuais.



4 MATERIAIS E METODOS

4.1 O local de realizagao da pesquisa

A presente pesquisa foi realizada em uma academia localizada no municipio de Picos -
PI, voltada ao atendimento de adultos e idosos que praticam exercicio fisico regularmente. O
local foi escolhido por oferecer atividades direcionadas ao publico idoso, o que contribui
diretamente para a andlise dos efeitos da pratica corporal sobre a qualidade de vida dessa

populagao.

4.2 Caracteristicas da pesquisa

A pesquisa foi conduzida por meio de uma abordagem metodoldgica mista, integrando
métodos quantitativos e qualitativos, com carater descritivo e exploratdrio. Inicialmente, foi
realizada uma pesquisa bibliografica, com andlise de obras cientificas, artigos e documentos
oficiais relacionados ao envelhecimento, exercicio fisico e qualidade de vida. Conforme Gil
(2019), a pesquisa bibliografica ¢ essencial para fundamentar teoricamente o problema de
pesquisa e a formulagdo dos objetivos, permitindo o exame das contribui¢des cientificas ja
consolidadas sobre o tema.

Complementarmente, a pesquisa de campo adota métodos quantitativos e qualitativos,
por meio da aplicacdo de questiondrios a idosos praticantes de atividades fisicas na academia
selecionada. Essa etapa visa compreender os impactos das praticas corporais no bem-estar
fisico, psicologico e social dos participantes, possibilitando uma andalise mais abrangente e

aprofundada dos resultados (Gil, 2019).

4.3 Caracterizagdo da amostra

A amostra desta pesquisa foi composta por 20 idosos praticantes de atividades fisicas
na academia selecionada. Os participantes possuem idade entre 60 e 79 anos, distribuidos da
seguinte forma: 15% tém 60 anos, 15% possuem 61 anos, 10% tém 62 anos, 15% tém 65 anos,
10% tém 67 anos, 15% possuem 68 anos, e as idades de 70, 72, 78 e 79 anos representam,
individualmente, 5% da amostra cada.

Em relagdo ao género, a amostra ¢ composta majoritariamente por mulheres,

representando 65% dos participantes, enquanto os homens correspondem a 35%. Quanto ao



estado civil, observou-se que 40% sdo casados(as) ou vivem em unido estavel, 25% sao
separados(as) ou divorciados(as), 35% sao viuvos(as), e nenhum participante declarou ser
solteiro(a).

No que se refere a escolaridade, 30% possuem Ensino Fundamental incompleto e 30%
Ensino Fundamental completo, totalizando 60% com escolarizacdo basica. Participantes com
Ensino Médio correspondem a 30% do grupo, sendo 10% com nivel médio incompleto e 20%
com o nivel completo. Apenas 10% possuem formagdo superior, sendo 5% com Ensino
Superior incompleto e 5% Superior completo.

A caracterizagdo da amostra permite compreender o perfil sociodemografico dos
participantes, oferecendo subsidios importantes para analisar como fatores como idade, género,
escolaridade e condigdes pessoais podem influenciar a relagao dos idosos com a pratica regular

de exercicios fisicos e sua percep¢ao de qualidade de vida.

4.3 Critérios de inclusdo e exclusao dos participantes da pesquisa

4.3.1 Critérios de Inclusdo:

e Idosos com idade igual ou superior a 60 anos;

¢ Que participem regularmente (pelo menos uma vez por semana) de exercicio fisico em
academias;

¢ Que estejam em condigdes cognitivas e fisicas de compreender e responder ao questionario;

e Que aceitem participar da pesquisa de forma voluntaria, mediante assinatura do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

4.3.2 Critérios de exclusdo:

e Idosos que estejam afastados de exercicio fisico hd mais de um més no momento da coleta

dos dados;

e Formularios incompletos.

4.4 Método a ser utilizado

A pesquisa adotou o método misto, com abordagem quantitativa e qualitativa, de
natureza aplicada, com carater descritivo e exploratorio. A etapa quantitativa foi realizada por

meio da aplicacdo de questionarios estruturados, compostos por perguntas objetivas, com o



objetivo de levantar dados sobre o perfil dos participantes e os efeitos percebidos da pratica de
exercicio fisico.

A etapa qualitativa buscou compreender, mediante perguntas abertas, aspectos
subjetivos relacionados a percepcdo dos idosos sobre a pratica de exercicios fisicos,

alimentacdo e qualidade de vida.

4.4.1 Coleta de dados

A coleta de dados ocorreu de forma presencial, com idosos praticantes de exercicios
fisicos em academias do municipio de Picos — PI. Os dados quantitativos foram analisados por
meio de estatisticas descritivas simples, como frequéncia e porcentagem.

as respostas qualitativas foram examinadas com base na analise de contetido, permitindo

identificar categorias tematicas relacionadas as percepgdes dos participantes.
4.5 Garantias éticas aos participantes da pesquisa

A pesquisa foi conduzida conforme os principios €ticos previstos na Resolucdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Satde, que regulamenta pesquisas envolvendo seres
humanos.

Todos os participantes foram informados sobre os objetivos, procedimentos, riscos e
beneficios do estudo e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foi
assegurado o anonimato dos participantes, garantindo que todas as informagdes coletadas

fossem utilizadas exclusivamente para fins académicos. A participacao foi voluntaria.

4.6 Critérios de encerramento ou suspensao de pesquisa

A pesquisa poderia ser encerrada ou suspensa nos seguintes casos: recusa dos
participantes em continuar, comprometendo a amostra minima necessaria; ocorréncia de
situagdes que coloquem em risco a integridade fisica ou emocional dos participantes;
determinagao de 6rgaos reguladores ou do comité de ética; problemas operacionais ou logisticos
que inviabilizem a continuidade da coleta de dados. Em qualquer uma dessas situagdes, a
interrupcdo da pesquisa seria comunicada formalmente as instituigdes envolvidas, aos
participantes ¢ ao Comité de Etica, quando necessario, com justificativas devidamente

documentadas.



4.7 Divulgagdo dos resultados

Os resultados obtidos por meio desta pesquisa serao divulgados em formato de Trabalho
de Conclusao de Curso (TCC), apresentado a Universidade Estadual do Piaui (UESPI) como
requisito para obtencdo do grau de Licenciado(a) em Educacdo Fisica. Além disso, os dados
poderdo subsidiar futuras producdes académicas, como artigos cientificos, apresentagdes em
eventos e agdes de extensdo universitaria. A divulgagdo seguira rigorosamente os principios
¢éticos da pesquisa, garantindo o anonimato e a confidencialidade das informag¢des fornecidas

pelos participantes.

4.8 Analise de dados

A andlise dos dados foi realizada a partir de uma abordagem mista, contemplando
aspectos quantitativos e qualitativos. Os dados quantitativos, obtidos por meio de questionarios
estruturados, foram organizados em planilhas eletronicas no Excel e analisados por meio de
estatisticas descritivas simples, em graficos, tabelas. J4 os dados qualitativos, provenientes de
respostas abertas, foram examinados por meio da analise de conteudo, permitindo identificar

os padroes conforme Bardin 2016.

4.9 Riscos e beneficios

4.9.1 Riscos

Os riscos envolvidos na pesquisa foram minimos e estdo relacionados ao possivel
desconforto emocional dos participantes ao responderem perguntas sobre saude,
envelhecimento e bem-estar. No entanto, os participantes tiveram a liberdade de ndo responder
as perguntas que considerassem sensiveis € podiam se retirar da pesquisa a qualquer momento,

sem qualquer prejuizo.
4.9.2 Beneficios
Entre os beneficios, destaca-se a valorizagdo da participacdo dos idosos como sujeitos

ativos no processo de envelhecimento saudavel, além da oportunidade de reflexdo sobre seus

habitos e rotinas. Os resultados da pesquisa também contribuirdo para o desenvolvimento de



acoes voltadas a promogao da saude e qualidade de vida de pessoas idosas, especialmente no

contexto do exercicio fisico regular.



5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Dados Demograficos e Analise de Qualidade De Vida

Esta secdo apresenta os resultados obtidos a partir da coleta de dados com os idosos

participantes da pesquisa, oferecendo uma visao geral sobre o perfil sociodemografico, habitos

relacionados a pratica de atividades fisicas e percep¢do de qualidade de vida. O objetivo €

compreender de forma integrada como caracteristicas como idade, género, estado civil e

escolaridade e seus habitos de saude e o bem-estar na terceira idade.

Os resultados permitem identificar tendéncias gerais da popula¢do idosa estudada,

fornecendo subsidios para a analise da adesdo a praticas de atividades fisicas, dos desafios e

barreiras enfrentados, bem como dos fatores que contribuem para uma vida mais ativa e

saudavel. A seguir, a Tabela 1 apresenta o perfil sociodemografico dos participantes,

contemplando idade, género, estado civil e escolaridade.

Tabela 1 — Perfil dos respondentes e uso das redes sociais n° 20

VARIAVEIS ALTERNATIVAS FREQUENCIA PORCENTAGEM
60 anos 3 15%
61 anos 3 15%
62 anos 2 10%
Idade 65 anos 3 15%
67 anos 2 10%
68 anos 3 15%
70 anos 1 5%
72 anos 1 5%
78 anos 1 5%
79 anos 1 5%
Género Masculino 7 35%
Feminino 13 65%
Solteiro 0 0%
. Casado(a)/Unido estavel 8 40%
Estado Civil —
Separado(a)/Divorciado(a) 5 25%
Vitvo(a) 7 35%
Ensino Fundamental incompleto | 6 30%
Ensino Fundamental completo 6 30%
Escolaridade Ensino Médio incompleto 2 10%
Ensino Médio completo 4 20%
Ensino Superior incompleto 1 5%
Ensino Superior completo 1 5%

Fonte: dados da pesquisa, (2025).




Pela tabela 1 apresenta o perfil sociodemografico dos idosos participantes da pesquisa.
As idades variaram entre 60 e 79 anos, contemplando diferentes fases do envelhecimento.
Observou-se distribuicdo equilibrada entre alguns grupos etarios, como 60, 61, 62, 65 e 68 anos,
todos com niimero similar de participantes, o que demonstra diversidade dentro do préprio
processo de envelhecimento. Embora haja uma leve concentragao entre 60 e 68 anos, o estudo
também inclui idosos mais longevos, como aqueles com 78 e 79 anos, o que amplia a
representatividade das vivéncias e percepgdes sobre qualidade de vida (Costa et al., 2024).

Em relagao ao género, identificou-se uma predominancia feminina, com 13 mulheres e
7 homens. Esse resultado refor¢a o fendmeno conhecido como feminizacdo da velhice, no qual
mulheres idosas tendem a procurar mais servigos de satde e a adotar comportamentos de
autocuidado e prevenc¢do, o que pode interferir positivamente na percep¢ao de bem-estar.
Ademais, pesquisas recentes indicam que idosas apresentam maior adesdo a praticas de
atividade fisica leve e moderada quando comparadas aos homens, contribuindo para melhor
qualidade de vida e manutencao da funcionalidade fisica (Socoloski ef al., 2021; Silva., 2019).

Quanto ao estado civil, observou-se predominancia de participantes casados(as) ou em
unido estavel (8), seguidos por viuvos(as) (7) e por separados(as)/divorciados(as) (5). Nao
houve nenhum respondente solteiro. Esses dados refletem caracteristicas tipicas da populacdo
idosa brasileira, como a maior presenca de mulheres vitivas, em razdo da maior longevidade
feminina, e a tendéncia dos homens a manterem-se casados por mais tempo (Siqueira ef al.,
2008).

No que se refere a escolaridade, a maior parte dos entrevistados possui baixa
escolaridade formal, com predominédncia de ensino fundamental incompleto ou completo (12
participantes no total). Apenas dois possuem ensino superior, sendo um completo e um
incompleto. Essa caracteristica ¢ comum entre geragdes que tiveram menor acesso a educagao
formal ao longo do século XX, sobretudo em 4reas rurais e regides com menor investimento
publico (Brasil, 2021).

Para a andlise da qualidade de vida, utilizou-se variando de 1 (discordo totalmente) a
5 (concordo totalmente), no mesmo sentido de satisfagcdo a insatisfagdo. A Tabela 2 apresenta
as médias das respostas obtidas, permitindo observar a percepcgao geral dos idosos sobre saude,

bem-estar, dor e capacidade funcional.

Tabela 2 - Estatisticas descritiva das variaveis Qualidade de Vida



Questao 1 2 3 4 5

Como vocé avaliaria sua 1 5 3 6
qualidade de vida? 5
Quado satisfeito(a) vocé esta 1 4 3 9
com sua saude? 3
Em que medida vocé acha 6 7 2 2 3

que sua dor (fisica) impede
vocé de fazer o que precisa?
Quao satisfeito(a) vocé esta 1 3 3 5 8
com sua capacidade para
realizar as suas atividades
diarias?

Com que frequéncia vocé 3 7 3 4 3
sente sentimentos
negativos, como mau
humor, desespero,
ansiedade ou depressdo?

Fonte: dados da pesquisa, (2025).

A qualidade de vida € um conceito multidimensional, por aspectos fisicos, psicologicos
e sociais, ¢ que o WHOQOL-BREF possibilita avaliar esses dominios de forma ampla no
contexto da Atencdo Primaria a Saude (Almeida-Brazil ef al. (2017).

A andlise das respostas referentes a qualidade de vida dos participantes permite
compreender como os idosos percebem seu bem-estar fisico, emocional e funcional, bem como
identificar possiveis relagdes com habitos de atividade fisica.

Almeida-Brazil et al., (2017) afirmam que a qualidade de vida esta relacionada a
multiplos fatores, incluindo aspectos fisicos e psicologicos, e que escores mais elevados tendem
a refletir melhor percepgao subjetiva de bem-estar. Os autores destacam que “a qualidade de
vida envolve uma percepg¢ao subjetiva do individuo sobre sua posi¢ao na vida” (p. 1706), o que
reforga a interpretagdo positiva apresentada pelos participantes.

Observa-se que a média geral da percep¢ao de qualidade de vida foi 3,47, indicando
uma avaliacdo moderada a positiva dos idosos. Este resultado corrobora estudos que mostram
que a pratica de atividades fisicas estd associada a melhora na percepcdo de bem-estar e
satisfacao com a vida na terceira idade (Silva et al., 2024; Costa et al., 2024).

Quanto a satisfacdo com a saude, a média foi 3,59, evidenciando que os idosos se
percebem relativamente saudaveis. Este dado estd em consonancia com os achados de
Socoloski ef al. (2021), que destacam que idosos ativos apresentam melhor percepgao de satude
e maior disposicao para realizar atividades diarias.

Em relagdo a dor fisica, a média de 2,45 indica que, embora alguns idosos enfrentem

limitagdes ocasionadas por dor ou doengas cronicas, estes efeitos ndo sdo predominantes na



amostra. Ainda assim, a literatura aponta que dor, lesdes ou condi¢des cronicas podem ser
barreiras significativas a adesao a atividade fisica, sendo um fator importante a ser considerado
na elaboracao de programas de exercicios para idosos (Socoloski et al., 2021).

A satisfagdo com a capacidade funcional para realizar atividades didrias apresentou
média 3,8, sugerindo que a maioria dos participantes mantém autonomia e capacidade funcional
satisfatoria. Esta percepcao positiva esta associada a pratica de atividades fisicas regulares, que
contribuem para manuten¢do da forca, equilibrio e mobilidade (Costa et al., 2024; Silva et al.,
2019).

Além disso, a frequéncia de sentimentos negativos, como mau humor, desespero,
ansiedade ou depressdo, teve média 2,85, indicando que esses sintomas sio percebidos de forma
moderada pelos idosos. Estudos demonstram que a pratica de atividade fisica esta diretamente
relacionada a reducdo de sintomas depressivos e a melhora do bem-estar psicologico, sendo um
fator importante na preven¢ao do isolamento e promog¢ao de socializacdo entre idosos (Silva et

al.,2019; Costa et al., 2025).

5.2 Praticas saudaveis, alimentacao e qualidade de vida na pessoa idosa

A adogdo de praticas saudaveis desempenha um papel essencial na promogdo da
qualidade de vida da pessoa idosa, pois contribui para o bem-estar fisico, emocional e social,
além de favorecer a manuten¢do da autonomia. Entre essas praticas, a atividade fisica regular
se destaca como um dos fatores mais relevantes para o envelhecimento saudéavel (Silva et al.,
2024). Evidéncias cientificas recentes mostram que a pratica de exercicios estd diretamente
associada a melhora da disposi¢do, da mobilidade e da capacidade funcional, elementos
fundamentais para que os idosos mantenham independéncia em suas atividades cotidianas. Em
pesquisa realizada com idosos entre 60 e 89 anos, Hurskainen et al. (2024) concluiram que “a
atividade fisica melhora a qualidade de vida entre pessoas idosas”, destacando que individuos
fisicamente ativos apresentam maior bem-estar global.

Diante da pesquisa realizada, a questdo “Vocé pratica exercicios fisicos regularmente?”
permitiu identificar a frequéncia com que os idosos participantes mantém habitos de atividade
fisica. Observa-se, a partir do grafico, que as respostas foram diversificadas entre os 20

participantes, revelando diferentes niveis de pratica de exercicios.

Grafico 1 - Pratica exercicios fisicos regularmente
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Fonte: dados da pesquisa, (2025).

Entre os participantes, observou-se que a maioria pratica exercicios fisicos com
regularidade, respondendo “Sempre” ou “Frequentemente”. Isso indica que grande parte da
amostra mantém habitos ativos, o que pode contribuir positivamente aspectos como autonomia,
disposi¢io e bem-estar. Parte dos idosos relatou praticar exercicios apenas “As vezes”,
mostrando uma pratica irregular, enquanto um grupo menor afirmou praticar “Raramente”. No
total, 7 participantes responderam “Sempre”, 5 “Frequentemente”, 5 “As vezes” e 3
“Raramente”.

De forma geral, os resultados mostram uma predominancia de idosos que realizam
atividades fisicas de maneira regular, o que estéd alinhado a estudos que destacam os beneficios
do exercicio para a mobilidade, saude cardiovascular, redu¢do de sintomas depressivos e
manuten¢do da autonomia. Assim, percebe-se que a maioria da amostra apresenta habitos
saudaveis relacionados a pratica de exercicios, contribuindo para uma melhor percepgao de

saude e bem-estar na terceira idade.

Grifico 2 - Quanto tempo, em média, vocé dedica por sessao de exercicios fisicos
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Fonte: dados da pesquisa, (2025).



A pesquisa revelou variacdes significativas no tempo dedicado pelos idosos as sessoes
de exercicios fisicos. Entre os 20 participantes, observou-se que a maioria dedica mais de 60
minutos por sessdo, totalizando 7 respondentes, o que demonstra um grupo com alta
permanéncia na atividade fisica. Em seguida, 4 participantes informaram treinar entre 31 e 45
minutos, enquanto 3 idosos afirmaram praticar exercicios por menos de 15 minutos. Outros 3
participantes relataram permanecer entre 15 ¢ 30 minutos, e 3 indicaram realizar sessoes de 46
a 60 minutos.

Esses dados mostram que, embora exista diversidade no tempo de pratica, ha um nimero
expressivo de idosos que permanecem por periodos prolongados de exercicio, o que pode
contribuir positivamente para a manutencdo da saude e da qualidade de vida, considerando os
beneficios ja reconhecidos da atividade fisica regular nessa faixa etaria.

A Tabela 3 apresenta a frequéncia de diferentes praticas de exercicio fisico entre os
idosos participantes da pesquisa. Observa-se que a caminhada ¢ a atividade mais presente no
cotidiano dos entrevistados: 8 afirmaram pratica-la “Frequentemente” e 3 “Sempre”, enquanto
5 declararam realiza-la “Raramente” e nenhum respondeu “Nunca”, evidenciando ser a pratica
mais consolidada no grupo. Em relagdo as atividades ao ar livre (caminhada, corrida, ciclismo),
nota-se que 3 participantes afirmaram nunca realizar esse tipo de pratica, ao passo que a maioria
distribui-se entre as categorias intermediarias sobretudo “As vezes” e “Frequentemente”.

No que diz respeito a pratica de danca, a adesdo mostrou-se menor. Embora 3 idosos
tenham relatado dancar “Sempre” e 1 “Frequentemente”, prevaleceram as respostas
“Raramente” (5) e “Nunca” (6), sugerindo que essa modalidade ndo faz parte da rotina da maior
parte dos participantes. Ja a participagao em grupos de atividades fisicas coletivas apresentou
maior diversidade de respostas: 4 idosos afirmaram participar “Sempre”, 3 “Frequentemente”
e 4 “As vezes”, enquanto 6 declararam nunca participar dessas atividades.

Quanto ao nivel de satisfacdo, destaca-se um predominio de percepgdes positivas: 7
participantes afirmaram estar “Satisfeitos” e 5 “Muito satisfeitos” com sua participacdo em
praticas variadas de exercicio fisico. Apenas dois relataram insatisfacdo, enquanto 6
permaneceram neutros.

De forma geral, os resultados indicam que os idosos mantém algum nivel de
envolvimento com atividades fisicas sobretudo caminhadas e praticas ao ar livre e apresentam
um grau elevado de satisfagdo com sua propria participagdo. Esses achados sinalizam impactos
positivos na percepcao de bem-estar e qualidade de vida, conforme apontam Alves e Quirino

(2020).



O Gréfico 3 apresenta a distribui¢ao dos idosos quanto ao uso de suplementagao e aos
tipos de orientacdo que recebem para esse consumo. A visualizagdo permite identificar quais
categorias de suplementos sao mais utilizadas e se 0 acompanhamento ocorre por profissionais
de satde, por indicagdo propria ou pela familia e amigos. Esses dados contribuem para

compreender os cuidados adotados pelos participantes em relagdo a saude e ao envelhecimento.

Grifico 3 — Categoria de suplementagio e orientacao
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Fonte: dados da pesquisa, (2025).

Quanto a orientacao para o uso de suplementos alimentares, observou-se que a maior
parte dos participantes (40%, sendo 8 idosos) afirmou receber orienta¢do de um profissional de
saude, como nutricionista ou médico. Em seguida, 25% (5 idosos) relataram utiliza-los por
conta propria, sem acompanhamento profissional, enquanto 20% (4 idosos) indicaram seguir
recomendacdes de amigos ou familiares. J4 15% (3 idosos) mencionaram ser orientados por
instrutores de academia.

Esses resultados evidenciam que uma parcela significativa da amostra utiliza
suplementos sem orientagdo adequada, o que pode representar riscos a saude, uma vez que o
consumo indevido pode provocar interagdes medicamentosas, sobrecarga metabdlica e efeitos
adversos. Por outro lado, o percentual que busca acompanhamento profissional demonstra
maior cuidado com o uso seguro e adequado desses produtos.

A Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia destaca que a suplementagdo se
torna necessaria em situagdes de reducao de apetite, perda de massa muscular ou dificuldade
de absor¢ao de nutrientes, contribuindo diretamente para a prevencdo da fragilidade e o

fortalecimento do organismo (SBGG, 2019).



Pesquisas nacionais mostram que padrdes alimentares inadequados aumentam o risco
de morbidade e mortalidade nessa faixa etaria, e que intervengdes nutricionais, incluindo
suplementos, ajudam a manter a funcionalidade e a qualidade de vida (Silva et al., 2021).
Estudos também apontam que a suplementacdo, quando devidamente orientada, auxilia na
manuten¢do da massa magra, melhora o sistema imunolédgico e favorece maior autonomia fisica

entre os idosos (Costa et al., 2022)

Tabela 4 — Importancia da Alimentagdo

Questao Nada Pouco / Moderadamente Muito / Extremamente
/ Raramente / As vezes Frequentemente / Sempre
Nunca
Quao importante 0 1 5 5 9
vocé considera a
alimentagdo
saudavel para sua
qualidade de
vida?
Com que 0 1 1 10 8
frequéncia vocé
segue uma
alimentacao
equilibrada?
Quao satisfeito(a) 0 2 7 6 5

vocé esta com
seus habitos
alimentares
atuais?
Fonte: dados da pesquisa, (2025).

Os resultados da pesquisa mostram que a maioria dos participantes considera a
alimentacao saudavel como um elemento essencial para a qualidade de vida, uma vez que 9
deles classificaram essa importancia como “extremamente importante” e 5 como “muito
importante”. Essa percepcao esta alinhada ao que afirmam Santos e Reis (2019), ao destacarem
que a alimentagdo equilibrada ¢ um dos pilares para a promog¢ao da saude e prevengdo de
agravos. Da mesma forma, Silva e Lima (2021, p. 112) enfatizam que “a adog@o de praticas
alimentares saudaveis contribui para a melhoria global da saude fisica e mental”, refor¢ando a
compreensao demonstrada pelos respondentes.

Em relacdo a frequéncia com que seguem uma alimentacdo equilibrada, observa-se que
grande parte afirmou fazé-lo “frequentemente” (10 respostas) ou “sempre” (8 respostas). Essa
tendéncia encontra respaldo na literatura, pois, conforme apontam Carvalho e Nascimento

(2020), a adogao regular de héabitos alimentares equilibrados estd associada a redugdo de riscos



de doengas cronicas e ao aumento da longevidade. De forma ainda mais direta, os autores
ressaltam que “uma rotina alimentar balanceada auxilia na regulacdo do metabolismo e no
funcionamento adequado do corpo” (Carvalho; Nascimento, 2020, p. 45), o que demonstra a
relevancia de manter uma dieta variada e nutritiva.

Além disso, quanto ao nivel de satisfacdo com os proprios habitos alimentares, embora
haja um equilibrio entre respostas moderadas e positivas, nota-se que 7 participantes afirmaram
estar “moderadamente satisfeitos”, enquanto 11 se dividiram entre “muito satisfeitos” e
“extremamente satisfeitos”. Essa percepc¢ado corresponde ao que apontam Ferreira e Magalhaes
(2017), ao analisarem que a satisfacao alimentar esta diretamente relacionada ao conhecimento
nutricional, as condi¢des de acesso e a capacidade de fazer escolhas conscientes. Os autores
reforgam essa ideia ao afirmarem que “a satisfagdo com os hébitos alimentares envolve escolhas
conscientes que refletem diretamente no bem-estar fisico e emocional”.

Para compreender os beneficios percebidos pelos participantes da pesquisa decorrentes
da pratica de atividades fisicas, foi solicitada a seguinte questao aberta: ‘Na sua opinido, quais
sdo os principais beneficios que a pratica de atividades fisicas trouxe para a sua qualidade de

vida?’. Participaram 20 individuos, cujas respostas foram tabuladas a seguir (Quadro 1)

Quadro 1 — Beneficios da pratica de atividades fisicas percebidos pelos participantes

1 Minha rotina de exercicio transformou minha vida completamente, me trouxe energia e
consigo manter meu peso, além do equilibrio emocional

‘Ajuda a ficar no peso certo ‘
‘Traz mais for¢a e saude ‘
‘E importante para a dor e deixar mais forte ‘
‘Traz for¢a e consigo me movimentar melhor ‘
|
|

Resposta do participante ‘

E‘Muitos, fico mais disposta, meu humor fica melhor também e durmo bem a noite

‘Um sistema cognitivo adaptado, fortalecimento muscular e socializa¢ao

Me transformou completamente a rotina de exercicios fisicos em minha vida, dando mais
energia € consigo manter meu peso, além do equilibrio emocional

[l

‘Melhorou meu humor e qualidade do sono ‘

Melhoria no bem-estar, passei a ter mais energia para realizar minha atividade e reduzir o
cansaco

10

‘Socializagﬁo, melhor qualidade de vida, condicionamento fisico ‘
‘Fortalece 0 corpo e controla o peso |
‘Muitos, desde melhora a coordenagio motora, tenho coragem e durmo bem a noite |

‘Muitos, desde quando comecei a pratica nunca mais senti dores e insonia

‘Beneﬁcios ¢ baixar o peso, porque estava forcando meu joelho e melhor para dormir




‘Me sinto mais disposta ao praticar atividades

|
|
‘Desde dormir bem, ter disposi¢ao e conseguir ter mais paciéncia |
|
|
|

Resposta do participante

‘Muitos, apesar de fazer pouco, sempre achei que traz beneficios como for¢a e coragem
‘Melhorar a musculatura e disciplina

‘Facilidade na realizagdo de tarefas do dia a dia e aumento da mobilidade
Fonte: dados da pesquisa, (2025).

Observa-se que as respostas dos participantes apontam beneficios principalmente em
trés dimensodes: fisica, incluindo forca, condicionamento e controle de peso; emocional, como
melhora do humor, disposi¢do e sono; e social, como interacao e participacdo em atividades.
Essas percepcdes reforcam a importancia da pratica regular de atividades fisicas para a
qualidade de vida.

As percepgoes relatadas pelos participantes dialogam diretamente com a literatura
recente sobre envelhecimento ativo, que destaca a atividade fisica como um dos principais
fatores de promocgao da saude na velhice.

De acordo com Costa et al. (2022), a pratica regular de exercicios melhora a mobilidade,
aumenta a forca muscular e contribui para o controle do peso corporal, aspectos que aparecem
com frequéncia nas respostas do quadro. Além disso, o Ministério da Satide (2021) enfatiza que
a atividade fisica favorece o equilibrio emocional, melhora o humor e regula o ciclo do sono, o
que também foi citado por grande parte dos idosos entrevistados (Brasil, 2021). Estudos como
de Alves e Aquino (2020) mais amplos confirmam que a pratica de exercicios estd associada a
maior autonomia funcional e melhor desempenho nas atividades cotidianas, reduzindo dores e
prevenindo declinio fisico. Outro ponto relevante ¢ que os exercicios favorecem a socializagao,
fator ressaltado por véarios participantes, e que segundo Silva Sousa et al. (2019), desempenha
papel central no bem-estar e na qualidade de vida na terceira idade.

Ademais, revisdes recentes reforgam que beneficios fisicos, psicoldgicos e sociais
tendem a ocorrer de forma integrada, ja que a atividade fisica atua simultaneamente na melhora
da forga, do humor e da participagdo social (Socoloski et al., 2021). Assim, os resultados
encontrados no quadro convergem com o que a literatura cientifica aponta: a atividade fisica,
mesmo quando realizada de forma leve ou moderada, contribui de maneira ampla para a saude

e para a qualidade de vida da pessoa idosa.



6 CONCLUSAO

A realizagdo deste trabalho possibilitou compreender com mais clareza como
determinados habitos no processo de envelhecer. Ficou evidente que praticas simples do
cotidiano, como a atividade fisica realizada com regularidade e uma alimenta¢do organizada e
equilibrada, fazem diferenca concreta na saide e no bem-estar da pessoa idosa. Tanto a leitura
dos autores estudados quanto as informacdes obtidas na pesquisa mostraram que o
envelhecimento pode ocorrer de forma mais ativa e funcional quando o individuo procura
cuidar do proprio corpo e da propria mente.

Os dados revelaram que muitos dos idosos entrevistados mantém uma rotina de
exercicios, especialmente caminhadas, treinos leves de resisténcia, atividades ao ar livre e
praticas coletivas. Esses habitos se refletem em maior autonomia, melhor mobilidade, aumento
da forga, controle do peso e redugdo de dores, além de contribuirem positivamente para aspectos
emocionais, como humor, disposi¢ao e qualidade do sono. Tais resultados conversam com o
que ja vem sendo discutido pela literatura, que aponta o exercicio como um dos pilares para
evitar quedas, fragilidade e o avanco de doencas cronicas.

Outro aspecto que chamou atengdo foi a percepgdo positiva que os participantes
demonstraram sobre a propria saude e qualidade de vida. Mesmo quando relatam doencas
cronicas ou episodios de dor, essas questdes nao parecem comprometer de forma significativa
o desempenho nas atividades diarias, o que reforca a presenga de um bom nivel de
funcionalidade.

Em relacao a alimentacdo, grande parte dos idosos reconhece a importancia de manter
héabitos saudaveis e tenta organizar suas refeicdes de maneira mais equilibrada. O uso de
suplementos também apareceu entre os participantes, embora nem sempre acompanhado por
orientacdo profissional, fato que evidencia a necessidade de ampliar agdes educativas para
prevenir riscos e garantir escolhas mais informadas.

No conjunto, a pesquisa refor¢a que cuidar da satide na velhice envolve uma combinagdo
de fatores. Alimentacdo adequada, atividade fisica constante, acompanhamento profissional e
convivéncia social se complementam e contribuem para uma vida mais longa, ativa e com
melhor qualidade. Esses elementos fortalecem o corpo, preservam a autonomia e impactam de
forma positiva na saude mental.

Assim, conclui-se que manter praticas saudaveis ao longo do tempo ¢ fundamental para
que a pessoa idosa vivencie o envelhecimento com dignidade e independéncia. Além disso,

destaca-se a importancia de que servigos publicos, profissionais da saude e projetos



comunitarios ampliem iniciativas voltadas a promog¢ao da saude, criando espagos e condi¢des
que incentivem a adog¢do desses habitos. Em um pais onde a populacdo idosa cresce
rapidamente, investir em acgoes desse tipo ¢ essencial para garantir ndo apenas mais anos de

vida, mas anos vividos com qualidade, funcionalidade e bem-estar.
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APENDICES



APENDICE A - FORMULARIO DE COLETA

QUESTIONARIO PARA PESQUISA: PRATICAS SAUDAVEIS PARA
LONGEVIDADE DA PESSOA IDOSA

QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

I — Perfil do Participante

1. Sexo:
() Masculino
() Feminino

2. Idade:  anos

3. Estado Civil:
() Solteiro(a)
() Casado(a)/Unido estavel
() Separado(a)/Divorciado(a)
() Viavo(a)

4. Escolaridade:
() Ensino Fundamental incompleto
() Ensino Fundamental completo
() Ensino Médio incompleto
() Ensino Médio completo
() Ensino Superior incompleto

() Ensino Superior completo



APENDICE A - FORMULARIO DE COLETA ELABORADO PELO AUTOR,
EMBASADO NO WHOQOL - BREF

IT WHOQOL - BREF

Ele tem 5 questdes

(Responda cada pergunta considerando de 1 a 5 pontos, conforme: 1 = muito ruim /
nada; 5 = muito bom / completamente)
1. Como vocé avaliaria sua qualidade de vida?
(1) Muito ruim
(2) Ruim
(3) Nem ruim nem boa
(4) Boa
(5) Muito boa
2. Quao satisfeito(a) vocé esta com sua saude?
(1) Muito insatisfeito
(2) Insatisfeito
(3) Nem insatisfeito nem satisfeito
(4) Satisfeito
(5) Muito satisfeito
3. Em que medida vocé acha que sua dor (fisica) impede vocé de fazer o que precisa?
(1) Nada
(2) Um pouco
(3) Moderadamente
(4) Muito
(5) Completamente
4. Quao satisfeito(a) vocé estd com sua capacidade para realizar as suas atividades
diarias?
(1) Muito insatisfeito
(2) Insatisfeito
(3) Nem insatisfeito nem satisfeito
(4) Satisfeito
(5) Muito satisfeito
5. Com que frequéncia vocé sente sentimentos negativos, como mau humor, desespero,

ansiedade ou depressao?



(1) Nunca

(2) Raramente

3) As vezes

(4) Frequentemente

(5) Sempre



APENDICE A - FORMULARIO DE COLETA

III - QUESTIONARIO SOBRE PRATICAS SAUDAVEIS E QUALIDADE DE VIDA
NA PESSOA IDOSA ELABORADO PELO PROPRIO AUTOR

Ele tem 18 questoes

Parte 1: Pratica de Exercicios Fisicos
1. Vocé pratica exercicios fisicos regularmente?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
2. Com que frequéncia vocé frequenta a academia?
(1) Nunca
(2) Menos de 1 vez por semana
(3) 1 a 2 vezes por semana
(4) 3 a4 vezes por semana
(5) 5 ou mais vezes por semana
3. Quanto tempo, em média, vocé dedica por sessdo de exercicios fisicos?
(1) Menos de 15 minutos
(2) De 15 a 30 minutos
(3) De 31 a 45 minutos
(4) De 46 a 60 minutos
(5) Mais de 60 minutos
4. Quao satisfeito(a) vocé esta com sua rotina de atividades fisicas?
(1) Muito insatisfeito
(2) Insatisfeito
(3) Nem insatisfeito nem satisfeito
(4) Satisfeito
(5) Muito satisfeito
5. Quao motivado(a) voce se sente para manter a pratica regular de exercicios fisicos?

(1) Nada motivado



(2) Pouco motivado
(3) Moderadamente motivado
(4) Muito motivado

(5) Extremamente motivado

Parte 2: Tipos de Atividades Fisicas
6. Vocé pratica caminhada regularmente?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
7. Vocé pratica danga (como zumba, capoterapia, danca de saldo, etc.)?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
8. Com que frequéncia vocé realiza atividades fisicas ao ar livre (como caminhada,
corrida, ciclismo, etc.)?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
9. Vocé participa de grupos de atividades fisicas coletivas (como aulas de gindstica,
danga ou capoterapia)?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
10. Quao importante vocé considera as atividades fisicas recreativas (como danca ou

caminhada) para o seu bem-estar?



(1) Nada importante
(2) Pouco importante
(3) Moderadamente importante
(4) Muito importante
(5) Extremamente importante
11. Vocé sente prazer ao praticar atividades como danga, caminhada ou esportes?
(1) Nunca sinto prazer
(2) Raramente sinto prazer
(3) As vezes sinto prazer
(4) Frequentemente sinto prazer
(5) Sempre sinto prazer
12. Quao satisfeito(a) vocé estd com sua participagdo em atividades fisicas variadas
(danga, caminhada, academia, etc.)?
(1) Muito insatisfeito
(2) Insatisfeito
(3) Nem insatisfeito nem satisfeito
(4) Satisfeito
(5) Muito satisfeito

Parte 3: Alimenta¢io e Suplementacao

13. Vocé utiliza suplementos alimentares para complementar sua dieta?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre

14. Quem orienta o uso de suplementos alimentares?
() Profissional de saude (nutricionista, médico)
() Instrutor de academia
() Amigos ou familiares
() Por conta propria

15. Quao importante vocé considera a alimentacao saudavel para sua qualidade de vida?
(1) Nada importante

(2) Pouco importante



(3) Moderadamente importante
(4) Muito importante
(5) Extremamente importante
16. Com que frequéncia vocé segue uma alimentacao equilibrada (com frutas, verduras,
proteinas, carboidratos saudaveis)?
(1) Nunca
(2) Raramente
(3) As vezes
(4) Frequentemente
(5) Sempre
17. Quao satisfeito(a) voce€ estd com seus habitos alimentares atuais?
(1) Muito insatisfeito
(2) Insatisfeito
(3) Nem insatisfeito nem satisfeito
(4) Satisfeito
(5) Muito satisfeito

Parte 4: Questao Aberta

18. Na sua opinido, quais sdo os principais beneficios que a pratica de atividades fisicas trouxe

para a sua qualidade de vida?




APENDICE B - TCLE

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do projeto: PRATICAS SAUDAVEIS PARA LONGEVIDADE DA PESSOA
IDOSA

Pesquisador responsavel: Patricia Ribeiro Vicente Email: patriciaribeiro@pcs.uespi.br

Pesquisador assistente: Erivan Pedro de Lima Filho Contato: 98804-5365 Email:

erivanpedrodelf@aluno.uespi.br

Instituicao/Departamento: Uespi - Campus

Local da coleta de dados: Picos - PI

Prezado voluntario: Gostaria de convida-lo para participar da pesquisa que tem como titulo:

Préticas saudaveis para longevidade da pessoa idosa.

Objetivo: Compreender a importancia das praticas saudaveis para a promog¢ao da longevidade

e melhoria da qualidade de vida da pessoa idosa

Riscos: Os riscos envolvidos na pesquisa sdo minimos e estdo relacionados ao possivel
desconforto emocional dos participantes ao responderem perguntas sobre saude,
envelhecimento e bem-estar. No entanto, os participantes terdo a liberdade de nao responder a
perguntas que considerarem sensiveis e poderdo se retirar da pesquisa a qualquer momento,

sem qualquer prejuizo.

Beneficios: Entre os beneficios, destaca-se a valorizacdo da participagdo dos idosos como
sujeitos ativos no processo de envelhecimento saudavel, além da oportunidade de reflexdo sobre
seus habitos e rotinas. Os resultados da pesquisa também poderdao contribuir para o
desenvolvimento de agdes voltadas a promog¢ao da satide e qualidade de vida de pessoas idosas,

especialmente no contexto do exercicio fisico regular.

E importante frisar que a sua participagdo € voluntaria e que esse consentimento podera
ser retirado a qualquer tempo, sem prejuizos a continuidade do estudo e que serao preservados

a sua privacidade.


mailto:patriciaribeiro@pcs.uespi.br
mailto:erivanpedrodelf@aluno.uespi.br

Confirmo que todos os pesquisadores envolvidos nesta pesquisa realizaram a leitura e
estdo cientes do contetido normativo da Resolucao 466/12 do CNS, que as normas ali constantes
devem ser cumpridas incondicionalmente.

Assinatura do voluntéario da Pesquisa

Assinatura digital do voluntério da Pesquisa
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