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Resumo

O presente artigo teve como objetivo avaliar a influéncia das préaticas de
atividades fisicas e de lazer na qualidade de vida de idosos. A amostra foi
composta por 113 idosos, que integravam um projeto para pessoas de 60
anos ou mais, no interior do estado do Rio Grande do Sul. Os resultados
indicam que existe correlagcdo entre as praticas realizadas com o grau de
instrucdo. Verificou-se, ainda, que os idosos que adotaram um estilo de vida
mais ativo utilizaram menos medicamentos, percebem sua salde de forma
positiva e apresentaram escores superiores na maioria dos dominios do
Whoqol.

Palavras-chave: envelhecimento; qualidade de vida; atividades fisicas;
atividades de lazer.

Abstract

This article aimed to evaluate the influence of physical and leisure activities
practice on quality of life of the elderly. The sample was composed by 113
seniors that were part of a project for people over 60 years old in Rio Grande
do Sul countryside. Results point out that there is correlation between the
activities and the education level. It was also noticed that elderly who had
adopted an active lifestyle used less medication, perceive their health
condition on a positive form and present upper scores on most of Whoqol
domains.

Keywords: aging, quality of life, physical activities, leisure activities.
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Os estudos relacionados ao envelhecimento tém ocupado espaco importante
dentro das mais diversas areas. A partir da década de 70, constata-se um crescimento
populacional significativo do contingente de idosos, sendo que a expectativa de vida
prevista para os brasileiros no ano de 2025 sera de 72 anos (KNORST et al., 2001).
Tendo em vista o exposto, torna-se necessario um amplo aperfeicoamento dos
profissionais das areas de saude, para que haja maiores recursos para essa
populacéao.

Envelhecer pressupfe alteracdes biopsicossociais. As mudancas oriundas dessas
dimensbes ocorrem em ritmos diferenciados, sédo alteragbes graduais e naturais e
variam conforme as caracteristicas genéticas e estilo de vida de cada pessoa
(ARGIMON e STEIN, 2005; STUART-HAMILTON, 2002).

Terra e Dornelles (2002) referem que viver mais é importante desde que se
consiga agregar qualidade aos anos adicionais de vida. A velhice é a ultima etapa do
ciclo normal de vida, e compreender esse processo de maneira abrangente implica em
considerar aspectos ndo apenas individuais, mas também coletivos da vida.

Em meio as modificacbes decorrentes do processo do envelhecimento, as
atividades fisicas e de lazer constituem-se como um importante meio de prevencao,
promocdo da saude na terceira idade. Isto decorre em razdo de diversos fatores,
como o retardo de prejuizos funcionais, que podem comprometer significativamente a
qualidade de vida na velhice (BUSSE e BLAZER, 1999). Estudos tém comprovado que
0 sentimento de controle sobre a proépria vida favorece com que o idoso avalie sua
qualidade de vida de forma positiva (RAMOS, ROSA, OLIVEIRA, MEDINA e SANTOS,
1993).

Uma concepc¢do de qualidade de vida incorpora um estilo de vida ativo. Nas
ultimas décadas tém-se observado uma crescente preocupacao em relacdo ao cuidado
com a qualidade de vida, e o estilo de vida ativo passou a ser considerado na
promocéo da saude e reducdo da mortalidade. Quando nos referimos em expectativa
de vida e envelhecimento, nos deparamos com o tema relacionado a qualidade dos
anos vividos. Esse mesmo autor salienta que a qualidade de vida pode ser referida
como uma habilidade ou capacidade de desempenhar atividades do dia-a-dia, obtendo
satisfacdo (TERRA, 2001; KNORST et al., 2001).

Em um estudo com 218 idosos realizado por Almeida et al. (2005), de uma area
urbana de Feira de Santana, Bahia, constatou-se que, entre as mulheres, apenas 39,4
% e, entre os homens, 50,7 % participavam regularmente de alguma atividade de
lazer. Sendo que, quanto maior a escolaridade e a renda, maior o percentual de

participacdo nessas atividades. A visita a amigos foi a atividade sociocultural mais
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referida pelos participantes (80,2%). Entre os homens, a participacdo em festas foi
maior que entre as mulheres, 31,6% e 19,6%, respectivamente. Este mesmo estudo
revela ainda que, entre as atividades fisicas realizadas, a caminhada foi a mais
frequente, 31,9%. Considerando os aspectos de saude, disturbios do sono foram
menos freguentes entre os idosos que participavam regularmente de atividades de
lazer. Dessa maneira, pode-se perceber que a realizacdo de atividades fisicas e de
lazer pbde repercutir positivamente na salde desse grupo populacional.

Dessa maneira, a importancia da atividade fisica para o idoso é imprescindivel
e, muitas vezes, urgente. Estudos recentes evidenciam que as pessoas idosas ficam
mais susceptiveis as doencas e fraguezas quando nao praticam atividades fisicas.
Borges e Rauchbach (2004) verificaram a tendéncia a estados depressivos em idosos
e sua relacdo com a pratica de atividades fisicas. Nessa pesquisa foram avaliados 125
os idosos, com idade minima de 65 anos. Dos resultados foram considerados todos
aqueles que apresentaram mais de 40% de respostas que tendem a estados
depressivos, dividindo a populacdo estudada em ativos e ndo ativos. Da analise das
respostas o grupo dos néo ativos destacou-se: 87,69% sentem que sua situacido nao
tem esperanga e, 86,15% n&o tém motivos para levantar-se pela manha. Observou-
se que os idosos que ndo tem o hébito da préatica de uma atividade fisica apresentam
uma maior tendéncia a estados depressivos em todas as categorias.

As atividades de lazer, praticas fisicas e mentais sdo alicerces importantes do
processo preventivo, uma vez que tais cuidados podem modificar a patologia,
suavizando a expressdo de doencas (NAKASATO e CARNES, 2006). Para isso, é
necessario adquirir alguns habitos e uma maneira de viver que se relacione com uma
vida saudavel e, sobretudo, gratificante.

A literatura especializada e a pratica profissional mostram que existe associacao
entre bem-estar fisico, género, idade e pratica de atividade fisica. Um estudo de De
Vitta et al. (2005) objetivou comparar homens e mulheres, adultos jovens e idosos,
sedentérios e ativos em relacao a propor¢cao de ocorréncia de doencas relatadas. Esse
estudo revela que as mulheres, independentemente da idade e do envolvimento com
atividades fisicas, juntamente com os idosos sedentarios, apresentaram maior numero
de doencas relatadas. Assim, avaliacbfes de saude sdo importantes mediadores da
qualidade de vida, sendo afetada pela pratica de atividades fisicas. Neste sentido,
incentiva-las é promover desenvolvimento e envelhecimento bem-sucedido.

Em um artigo de revisdo, Faria et al. (2003) acreditam que n&o é correto
atribuir-se déficits de equilibrio e alteragdes na marcha que predispdem a ocorréncia

de quedas como consequéncia inevitavel do envelhecimento. Entretanto, esti claro
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que, muito dessa deterioracdo pode ser atribuida a niveis reduzidos de atividade
fisica. Isso significa que a implementacdo de um programa de exercicios, mesmo em
idades extremas, € capaz de minimizar ou mesmo evitar o declinio funcional
acentuado, amenizando os efeitos das doengas, ou mesmo prevenindo-as.

Assim, Rebelatto et al. (2006) realizou um estudo com o objetivo de verificar a
influéncia de um programa controlado e de longa duracdo (dois anos) sobre a forca
muscular e a flexibilidade de mulheres idosas. Participaram do presente estudo, 32
idosos do sexo feminino, com idade entre 60 e 80 anos, nado institucionalizados e
residentes na cidade de Salamanca, com frequéncia superior a 74% nas atividades do
programa de atividade fisica, denominado Programa de Revitalizacdo Geriatrica. O
programa foi composto por uma série exercicios fisicos, onde as medidas foram
tomadas antes do inicio do programa, apdés 29 semanas de intervencao, apds um
periodo intermediario de 18 semanas de descanso e, novamente, apés 29 semanas de
intervencdo. Os dados obtidos no estudo ndo apresentaram resultados significativos
estatisticamente, assim sendo necessario uma reprogramacao da série de exercicios.
Porém, considerando as caracteristicas fisiolégicas dessa faixa etaria, é possivel
afirmar que o programa regular de exercitacao fisica contribuiu para a manutencao
dos valores iniciais, evitando os prejuizos decorrentes da perda fisiolégica natural da
idade. O que ndo pode ser desconsiderado quando se pensa na qualidade de vida e na
independéncia funcional do individuo.

A melhora fisica nesta idade pode ficar evidenciada no estudo realizado por
Matsudo et al. (2003), onde o objetivo foi comparar a evolucao do perfil neuromotor e
capacidade funcional de mulheres ativas no periodo de um ano, de acordo com a
idade cronoldgica. A amostra foi composta por 117 mulheres de 50 a 79 anos de
idade, sendo divididas pela idade em: 50-59 (n=23); 60-69 (n=60); 70-79 (n=34).
As mesmas sao participantes de um programa de exercicios aerébios, duas vezes por
semana, 50 minutos por sessdo, durante um ano. Os resultados ndo demonstraram
nenhuma alteracdo no desempenho neuromotor, jA a velocidade de levantar da
cadeira e a velocidade de andar evidenciaram diferencas significativas. A evolucdo da
aptidao fisica e capacidade funcional apresentaram resultados semelhantes
independente da idade. Comportamento que fortalece a hipotese de um efeito
favoravel da atividade fisica regular na promocao da saude, aspecto fundamental para
um envelhecimento saudavel.

Dessa maneira a incidéncia e as repercussfes da atividade fisica para o
organismo sao significativas. Nesse sentido, em um estudo realizado por Oliveira

(2005) com 30 pacientes ambulatoriais, visou comparar os efeitos de um programa de
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atividade fisica com os da medicacdo antidepressiva em idosos com depressdo maior.
A pesquisa demonstrou que a pratica regular de exercicio aerdbio produz resultado
semelhante aos observados com medicacdo antidepressiva no que diz respeito a
reducdo dos sintomas e melhora da qualidade de vida nesses idosos.

Dentre os varios beneficios da atividade fisica, podemos destacar aspectos
fisioloégicos e psicologicos como os mais evidenciados. Nesse sentido, a atividade
fisica proporciona aumento dos niveis de endorfina, que sao substancias que agem no
cérebro proporcionando sensacdo de bem-estar e diminuicdo do estresse fisico e
mental (TERRA e DORNELLES, 2002). Cabe ressaltar que a qualidade de vida pode ser
afetada por tanto por estados de salude, como também por condicdes
socioecondmicas. Fatores relacionados com o meio podem repercutir de maneira
substancial na qualidade de vida do idoso. Nesse sentido, Knorst et al. (2001)
assinalam que a atividade fisica e as praticas de lazer podem produzir efeitos
benéficos em nivel bioldgico, preservando e estimulando a constituicdo dos 0ssos,
fortalecendo a coordenacdo motora ampla e, ainda, aumentando a resisténcia
muscular. No nivel psicol6égico pode-se observar um aumento a auto-estima, rede de
amigos, entre outros aspectos. Os mesmos autores ressaltam ainda que um estilo de
vida ativo pode minimizar os efeitos de alguns transtornos psicolégicos como
depressao e ansiedade.

A ociosidade gerada pela mudanca nos habitos de trabalho, a terceira idade
também chega, para muitas pessoas, acompanhada de frustracfes pessoais, perda de
pessoas queridas e fragilidades de saude (SANCHEZ, 2000). Ao mesmo tempo, muitas
vezes é também nessa hora que o lazer volta a fazer parte da vida para, assim,
contribuir para um aumento na qualidade de vida fisica e mental desses idosos.

Geis (2003) refere que o0s beneficios da pratica da atividade fisica séo
inimeros, desde que observados os cuidados necessarios para a sua realizacdo. E
importante ressaltar seu aspecto ludico de bem-estar, que por consequéncia traz
melhorias significativas no ambito psicofisico. Dessa maneira, a pratica regular de
atividades fisicas, quando bem orientadas podem contribuir de maneira significativa
para a saude do idoso, lhe assegurando qualidade de vida e disposicdo, além de
sentimento subjetivo de autonomia, enriquecimento das relagcdes interpessoais e
melhora do condicionamento fisico.

Desta forma, o presente estudo buscou verificar a correlagcdo entre praticas de

lazer e qualidade de vida em uma populacdo de idosos de Verandpolis.

Método
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Delineamento

Estudo quantitativo transversal.

Amostra

Este estudo selecionou uma amostra aleatéria de 113 integrantes do projeto
Longevidade, acima dos 60 anos, de ambos 0s sexos, residentes na comunidade de
Veranoépolis (RS). Tal projeto é resultado de uma parceria da Prefeitura Municipal do
Municipio com o Instituto de Geriatria e Gerontologia do Hospital Sao Lucas da PUC-
RS, existente ha mais de dez anos. Todos os participantes concordaram livremente
em participar da pesquisa, e assinaram um termo de consentimento livre e
esclarecido. Asseguramos que a presente investigacdo foi aprovada pelo Comité de

Etica da PUCRS.

Instrumentos

Os instrumentos utilizados neste estudo foram: uma ficha de dados
biopsicossociais e o WHOQOL-Brief. O primeiro se propds a coleta de informacdes
referentes as variaveis independentes aqui investigadas bem como do desfecho
niamero de atividades fisicas e de lazer, além de outros dados como: idade,
escolaridade, sexo, estado civil, percepcdo do estado de saude, uso de &lcool, tabaco
e outras medicacbes. Portanto, neste questionario constaram duas questdes
referentes a praticas fisicas e de lazer do individuo. A primeira procurou identificar a
existéncia de alguma pratica de lazer possuindo alternativas de resposta dicotbmica
em Nao/Sim. A segunda pergunta disponibilizava 14 possiveis préticas fisicas e de
lazer ao respondente (Leitura; Musica; Palavras cruzadas; Bingo; Novelas; Futebol;
Bocha; Cartas; Cinema; Damas; Atividades manuais; Caminhada; Baile e Atividades
na igreja). Desta forma, para analise dos resultados, foi elaborado um desfecho
continuo denominado praticas fisicas e de lazer que consiste no niumero de atividades
assinaladas pelo idoso, que variou de O a 14.

O WHOQOL-Brief é uma escala que considera como carater primordial a
percepcéo subjetiva da qualidade da prépria vida, em um aspecto multidimensional. E
composta por 26 questbes e direcionada ao publico adulto, e revelam quatro
dominios: fisico, psicoldgico, relacdes sociais e com o meio (FLECK et al., 2000). O
dominio fisico avalia dor e desconforto, energia e fadiga, sono e repouso; o dominio
psicolégico avalia sentimentos positivos, pensar, aprender, memoria e concentracéao,

auto-estima, imagem corporal e aparéncia, sentimentos negativos; o dominio relacfes
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sociais avalia relacdes pessoais, suporte (apoio) social e atividade sexual e o dominio
meio ambiente avalia seguranca fisica e protecdo, ambiente no lar, recursos
financeiros, cuidados de salude e sociais, oportunidade de adquirir informacdes e
habilidades, oportunidades de recreacdo e lazer, ambiente fisico e transporte.

Procedimentos

A coleta foi realizada por graduandos e mestrandos em Psicologia.

Os dados foram tabulados e analisados a partir do SPSS, versdo 11.5. Nestas
analises foram utilizadas estatisticas descritivas dos dados, bem como, realizados
testes de correlacdo de Pearson entre o desfecho praticas fisicas e de lazer e os
quatro dominios da qualidade de vida, além e dos testes ANOVA e t de student para
verificacdo de associa¢gdes na andlise bivariadas entre os desfechos em questdo e as
variaveis independentes do estudo. Devido a associacdo encontrada do numero de
anos de estudo (escolaridade) com os desfechos da pesquisa (nUmero de atividades
de lazer e dominios da qualidade de vida), também foi realizado o teste de correlacao
de Pearson entre tais desfechos estratificando-se a amostra a partir da mediana
apresentada para variavel escolaridade (4 anos). Desta forma, possibilitou-se a
verificagdo das correlagcdes entre o niumero de atividades fisicas e de lazer e os
dominios do WHOQOL-Brief em separado para a populagdo com 4 anos ou menos de

estudo e para a populacdo com 5 anos ou mais de escolaridade.

Resultados

A amostra desta pesquisa se caracterizou por ser do sexo feminino (84,1%),
em sua maioria eram casados (58,4%), com média de idade de 69 anos e de
escolaridade de 4 anos. No que se refere a percepcado quanto a sua saude, 47,8% dos
participantes consideraram seu estado de saude regular enquanto 41,6% a

consideraram boa.

Tabela 1 — Caracterizacdo dos idosos entrevistados

Variavel Média (d.p) n %
Sexo

Masculino 18 15,9
Feminino 95 84,1
Idade 69,42 (6,45)

De 60 a 64 anos 29 25,7
De 65 a 69 anos 34 30,1
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De 70 a 74 anos 32 28,3

75 anos ou mais 18 15,9
Estado Civil

Casados 66 58,4
N&o casados 47 41,6

Escolaridade

Até 2 anos 27 23,9
De 3 a 4 anos 31 27,4
5 ou mais anos 55 48,7

Uso de Medicacao

Nao 20 18,0
Sim 91 82,0
Uso de Tabaco

Néao 108 95,6
Sim 5 4,4
Uso de Alcool

Néao 43 38,1
Sim 70 64,9

Percepcéao de saude do idoso

Boa 47 41,6
Regular 54 47,8
Ruim 12 10,6

Dominios da qualidade de vida

Ambiente Fisico 64,94 (17,06)

Ambiente Psicoldgico 72,19 (13,08)

Relacbes Sociais 77,14 (14,03)

Meio Ambiente 70,35 (12,94)

Atividades Fisicas e de Lazer 5,75 (2,52)

Leitura

Nao 62 54,9
Sim 51 45,1
Musica

Nao 48 42.5
Sim 65 57,5

Palavras cruzadas

Néo 93 82,3
Sim 20 17,7
Bingo

Néo 83 73,5
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Sim

Novelas

Né&o

Sim

Futebol

N&o

Sim

Bocha

Né&o

Sim

Cartas

N&o

Sim

Cinema

N&ao

Sim

Damas

N&o

Sim
Atividades manuais
N&o

Sim
Caminhadas
N&o

Sim

Baile

N&o

Sim
Atividade na igreja
Né&o

Sim

30

36
77

94
19

101
12

71
42

106

110

37

76

36
77

47
66

105

26,5

31,9
68,1

83,2
16,8

89,4
10,6

62,8
37,2

93,8
6,2

97,3
2,7

32,7
67,3

31,9
68,1

41,6
58,4

7,1
92,9

70

Dos idosos investigados, a grande maioria (82%), relatou utilizar algum tipo de

medicacdo. Quanto ao uso de outras substancias, apenas 4,4% da amostra afirmou

fazer uso de tabaco enquanto 38,1% consumiram alcool.

Quanto as praticas fisicas e de lazer, conforme apresentado na Tabela 1, a

média de atividades dos idosos foi 5,75 sendo que as mais frequentes entre a

populacdo investigada foram: atividades na igreja (92,9%), caminhada (68,1%o),

novelas (68,1%), atividades manuais (67,3%), baile (58,4%) e musica (57,5%).
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As médias de qualidade de vida apresentadas pelos individuos da terceira idade
foram para o dominio aspecto fisico 64,94; para aspecto psicolégico 72,20; para
relacdes sociais 77,14 e para meio ambiente 70,35.

Nas andlises bivariadas entre o niumero de atividades fisicas e de lazer e as
variaveis independentes investigadas, o desfecho apresentou-se correlacionado
positivamente com a escolaridade do idoso. Assim, aqueles com mais anos de estudo
relataram maior numero de atividades fisicas e de lazer. Os participantes que
relataram ndo fazer uso de qualquer tipo de medicacdo mostraram, em média, um
numero significativamente maior de atividades fisicas em relacdo aos idosos que
utilizaram medicacdo. Da mesma forma, o referido desfecho esteve associado a
percepcdo de saude dos individuos investigados, aqueles com uma melhor percepg¢éo
de saude apresentaram significativamente maior niumero de atividades de lazer.

Na mesma direcdo, a investigacdo bivariada referente aos dominios da
qualidade de vida na populacdo da terceira idade com as variaveis independentes
mostra que todos os dominios apresentaram-se associados significativamente a
percepc¢do de saude do idoso. A mesma analise evidencia correlacdo negativa de todos
os dominios da qualidade de vida mensurados, exceto a dimensdo relagdes sociais,
com a escolaridade dos entrevistados. O dominio aspecto fisico ainda mostrou
associacdo com o consumo de alcool sendo que os idosos que relataram o uso de tal
substancia apresentaram piores escores de qualidade de vida. Baixos escores no
dominio aspecto fisico assim como o0 aspecto psicolégico estiveram significativamente

associados com o uso de medicamentos.

Quadro 1 - Correlagdes entre o numero de atividades fisicas e de lazer e os dominios

da qualidade de vida

Aspecto Fisico Aspecto RelacBes Sociais | Meio Ambiente
Psicolégico
r p r p r p r p
Atividades 0,31 | 0,001* 0,35 0,000* 0,14 0,0717 0,31 0,000*
fisicas e de
lazer

* associacao estatisticamente significativa;
* tendéncia associativa.

No cruzamento entre os desfechos investigados neste estudo, o numero de
atividades fisicas e de lazer apresentou correlacdes moderadas, estatisticamente
significativas, com os dominios aspecto fisico (r=0,31), aspecto psicolégico (r=0,35) e

meio ambiente (r=0,31).
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Apds a analise estratificada por escolaridade, a correlacdo entre atividades
fisicas e de lazer e o dominio aspecto fisico se apresentou estatisticamente
significativa somente para o grupo de idosos com até 4 anos de escolaridade, sendo
moderada (r=0,37).

O dnico dominio da qualidade de vida que apresentou correlacdo
estatisticamente significativa para ambos os grupos foi o aspecto psicolégico. Este
mostrou correlacdo fraca (r=0,29) entre estes desfechos para os idosos de menor
escolaridade e moderada (r=0,44) para aqueles com maior escolaridade.

Para os idosos com 5 anos ou mais de escolaridade a relagdo entre o dominio
relacdes sociais e atividades fisicas e de lazer se manteve nao significativa. Porém,
para aqueles com menor escolaridade uma fraca correlacdo de 0,26 mostrou-se

significativa.

Quadro 2 — Correlacdes entre o numero de atividades fisicas e de lazer e os dominios

da qualidade de vida estratificada pela escolaridade do idoso

Aspecto Aspecto Relacbes Meio
Fisico Psicolégico Sociais Ambiente
Escolaridade r p r p r p r p
Atividades
) 0,002
Até 4 anos fisicas e de | 0,37 . 0,29 | 0,014* | 0,26 | 0,025* | 0,42 |0,001*
lazer
Atividades
5 anos ou . 0,056
_ fisicas e de | 0,22 . 0,44 | 0,000* | -0,02| 0,445 | 0,13 | 0,165
mais
lazer

* associacdo estatisticamente significativa;

* tendéncia associativa.

No mesmo sentido, a correlacdo entre lazer e meio ambiente ndo se mostrou
estatisticamente significativa no grupo de idosos com maior escolaridade. Ja para os
idosos que relataram até 4 anos de estudo, a correlacdo das atividades fisicas e de

lazer com o referido dominio foi de 0,42 (p<0,050).

Discussao

De acordo com os resultados, foi possivel observar que o niumero de atividades

de lazer realizadas pelos idosos tende a crescer conforme seu grau de instrucao.
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Esses dados corroboram com achados de Almeida et al (2005) que encontrou
correlacdo entre escolaridade e maior o percentual de participacdo em atividades de
lazer entre idosos.

De forma semelhante, esses mesmos idosos com maior grau de escolaridade
relataram um uso menos intenso de psicofarmacos. A esse respeito, Nomura et al.
(2006) assinala a importancia do uso racional de medicagbes, tendo em vista os
possiveis prejuizos que o uso indiscriminado pode trazer.

Outro fator que merece destaque diz respeito a uma melhor percepcédo de
saude por parte dos idosos que relataram um alto grau de envolvimento nas
atividades investigadas, além das contribuicGes inerentes a atividade fisica, como
melhor condicionamento corpdéreo, estabilidade do sono, etc., que sao problemas
comuns na velhice. A respeito disso, Rebelatto et al. (2006) verificaram os beneficios
de um programa de atividades fisicas no sentido de contribuir para manutencdo do
condicionamento fisico do idoso, mantendo, assim, a forca fisica e a flexibilidade
muscular. Os autores encerram o artigo salientando a importancia de ac¢des voltadas a
estas praticas, com o0 objetivo de promocédo de salde.

Além disto, atividades fisicas aliadas ao lazer estimulam a criatividade e o bem-
estar mental e fisico, deixando o idoso cada vez mais confiante no manejo de
possiveis situacbes de conflito desta etapa do ciclo vital. Neste estudo, o niumero de
atividades fisicas e de lazer e os dominios da qualidade de vida estiveram associados
a percepcdo de saude dos individuos investigados, ou seja, idosos com uma melhor
percepcdo de saude apresentaram maior numero de atividades de lazer. Esse achado
vem ao encontro com os dados de Jeckel (2005), que verificou que idosas que
praticam algum tipo de atividade fisica, referem com maior frequéncia ter uma
percepcdo positiva em relacdo a salde. A mesma autora ressalta, ainda, que as
idosas que referem percep¢do negativa quanto ao seu estado de saude justificam a
ndo adesao as praticas de atividades fisicas como decorrentes desta percepcao.

Deste modo, percebe-se que a pratica de atividades fisicas e de lazer
contribuem para a promocédo de qualidade de vida no envelhecimento, possibilitando
que o idoso tenha a oportunidade de realizar atividades que lhe tragam beneficios
tanto fisicos quanto mentais. Nesse sentido, Falsarella e Salve (2007) assinalam que
idosos que praticam regularmente algum tipo de atividade fisica, a mesma passa a ser
vista como uma atividade prazerosa, passando a constituir-se como parte do seu dia-
a-dia e ndo mais como uma pratica alheia a sua vida. Borges e Rauchbach (2004)

assinalam que idosos sedentarios apresentam maior tendéncia para estados
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depressivos e, incentivar praticas de lazer pode contribuir para minimizar alguns
efeitos do envelhecimento.

Portanto, os aspectos psicoldgicos da qualidade de vida dos idosos avaliados no
referido programa estiveram associados significativamente a pratica de atividades
fisicas e de lazer independente da escolaridade do idoso. Ou seja, mesmo que a
escolaridade tenha se mostrado associada tanto aos quatro dominios da qualidade de
vida como ao numero de atividades fisicas e de lazer praticadas pelo idoso, aqueles
com maior indice de qualidade de vida na dimensao aspecto psicolégico apresentaram
maior numero de atividades tanto na populagdo com até quatro anos de escolaridade
como entre aqueles com cinco anos ou mais de estudo.

Os programas sociais que incentivam as praticas de atividades fisicas e de
lazer, como o0 caso do projeto Longevidade, sdo de extrema relevancia nas
comunidades, na medida em que contribuem para a promocdo da saude e do bem-
estar, e ampliam as relacfes sociais dos participantes. Além disto, estas praticas sao
de facil execucdo, e ndo demandam altos investimentos dos setores ligados as
politicas publicas de saude. Assim, é importante ressaltar que a motivacdo é um

aspecto fundamental para a pratica de atividades, principalmente, de lazer.
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