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RESUMO

O envelhecimento é um processo que atinge todos os seres humanos, independentemente. E
dentre as consequéncias deste processo se da as alteragdes fisicas, psicoldgicas, sociais e
emocionais, desencadeando uma serie de adversidades como: incapacidades funcionais e
cognitivas, aumento da ansiedade, diminuig¢do da autoestima, depressdo, entre muitos outros
fatores, podendo afetar diretamente a qualidade de vida do idoso. E para se obter um
envelhecimento saudavel, o exercicio fisico deve estar associado a rotina do idoso, e entre as
varias opgodes de exercicio fisico, a hidroginastica vem se destacando entre eles, conquistando-
os cada vez mais. O objetivo deste trabalho foi de avaliar a qualidade de vida de mulheres idosas
praticante de hidroginastica. Foi realizado uma pesquisa de revisdo bibliografica simples, para
busca de artigos cientificos atuais. Também foi realizado uma pesquisa de campo transversal,
com voluntarias praticantes de hidroginastica. Foi realizada uma comparagdo de dados entre
mulheres praticantes de hidroginastica a pelo menos seis meses ¢ mulheres ndo praticantes de
nenhuma atividade fisica (sedentdrias). Notou-se valores mais elevados para os individuos
praticantes da modalidade, constatando-se que a pratica da hidroginastica entre as mulheres
resulta em uma melhora de sua qualidade de vida, assim retardando o aparecimento de diversas
patologias, problemas psicologicos e sociais, resultantes do envelhecimento.

Palavras-chave: Hidroginastica. Qualidade de vida. Mulheres idosas. Avaliagdo.
1. INTRODUCAO

Para se obter um envelhecimento saudavel, o exercicio fisico deve estar associado a rotina
do idoso, tornando-o primordial, pois além de ser uma forma preventiva e de tratamento para a
vida, surge como oportunidade o convivo social (VALER et al., 2015).

Dentre as varias opgdes de exercicio fisico, a hidroginastica vem se destacando entre os
idosos, conquistando-os cada vez mais. E independentemente do objetivo, seja para ganho de
forca, recuperagdo motora e etc., a hidroginastica promove também a ludicidade, diversdo e

socializagdo (SIMOES; PORTE JUNIOR; MOREIRA, 2011).
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Embasado neste contexto, levantou-se a seguinte inquieta¢@o: qual o impacto da pratica
de hidroginastica na qualidade de vida de mulheres idosas?

A hidroginastica ¢ indicado para a populagdo idosa por proporcionar a melhoria em
diversos fatores da vida, sendo o de aspecto funcional um dos principais. A pratica dessa
atividade também resgata esse individuo que muitas vezes esta solitario em sua casa, at€¢ mesmo
se sentindo inutil, e o traz de volta para a vida, para a sociedade, assim proporcionando uma
melhora em sua autoestima e na satisfagdo em viver, além disso, o convivio lhe traz novas
amizades, proporcionando melhoras significativas em sua saiide mental e social.

Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi avaliar a qualidade de vida de mulheres idosas
praticantes de hidrogindstica.

Este estudo se torna importante no ambito cientifico e social, pois a procura por educagédo
fisica pela comunidade idosa tem aumentado nas ultimas décadas, devido aos efeitos na
capacidade funcional. A hidroginastica de maneira especifica, também promove um resgate do
individuo idoso para com a sociedade, e consequentemente lhe tira da soliddo, melhora a
autoestima, e lhe traz novas amizades, ocasionado assim a diminui¢cdo de doengas de fatores
fisicos e psicologicos, que o leva a depressdo ou até mesmo a morte, e também o aumento de
gastos na saude publica.

A fundamentagdo teorica deste trabalho estrutura-se da seguinte forma: primeiramente
sera abordado o processo de envelhecimento, sendo enfatizado as formas pela qual este ocorre.
Em seguida, sera descrito acerca do envelhecimento feminino, onde as mesmas precisam de um
cuidado diferenciado, pois passam por situagdes Unicas na vida, assim influenciando
diretamente na fase da velhice. Ja no segundo subcapitulo, serd indagado a respeito da qualidade
vida e quais fatores levam a diminui¢@o do mesmo. No terceiro e ultimo, seré tratado sobre

hidroginastica, e quais seus efeitos na terceira idade.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

O envelhecimento ¢ um processo que atinge todos os seres humanos, independentemente,
sendo caracterizado como um processo dinamico, progressivo e irreversivel, ligados
intimamente a fatores bioldgicos, psiquicos e sociais, que por consequéncia desencadeiam

diversas reagdes fisicas e psicologica no idoso (FECHINE E TROMPIERI, 2012).



O envelhecer ndo é apenas uma fase da nossa vida, mas sim varias etapas que se concretiza
no decorrer de nossa existéncia. Processo demarcado inicialmente pela concepgéo, o organismo
humano passa por diferentes fases em sua evolugdo, apds o nascimento a crianga se desenvolve,
atinge a puberdade, posteriormente a maturidade, chegando até o final deste processo da vida,
a velhice (KUZNIER, 2007).

Segundo Cancela (2007), o envelhecimento ndo € um estado, mas sim um processo natural
de degradagdo progressivo, que afeta todo e qualquer ser humano, sendo seu termino, a morte
do organismo. O envelhecimento € um processo que ¢ impossivel prever seu comego, pois de
acordo com o nivel no qual ele se situa (biologico, psicologico ou sociologico), a sua velocidade

e gravidade varia de individuo para individuo.

A descrigdo de envelhecimento se dd como um fendmeno inerente o processo da vida,
o qual é marcado por mudangas especificas voltada para o psicofisico no decorrer da
passagem do tempo, também definida como parte do relégio biolégico em que hd uma
diferenciagdo celular, tendo como fase final a morte[...] (NUNES; SILVA; ALVES
JUNIOR, 2018, pag. 3 ¢ 4).

Apesar deste processo atingir todo e qualquer ser humano, ele ndo atinge todos no mesmo
grau. Sendo assim, cada um envelhece de maneira diferente, em seu proprio tempo, pois sdo
cultura de cada ser (NUNES; SILVA; ALVES JUNIOR, 2018).

E a cada dia que passa a populagdo idosa aumenta no mundo todo, incluindo Brasil,
fazendo com que assim ocorra mudangas drasticas na dindmica demografica. Sendo assim
importantissimo se adaptar as novas demandas para manter ¢ melhorar a qualidade de vida

desses idosos (PICOLI; FIGUEIREDO; PATRIZZI, 2011).

2.1.2 Caracteristicas do envelhecimento feminino

Ao que diz respeito a populag@o idosa feminina, o ultimo senso do instituto Brasileiro de
geografia e estatistica, realizado em 2010, apontou que a expectativa de vida delas ultrapassa a
dos homens (MERIGHI et al., 2011). Ainda dentro do contexto do processo de envelhecimento
feminino, ALMEIDA et al., (2015) diz que a maioria da populagd@o idosa em todas as regides
do mundo € constituida por grande maioria de mulheres.

Epidemiologicamente, as mulheres desenvolvem caracteristicas importantes que as
tornam mais vulneraveis na fase da velhice, sendo elas, maior tendéncia as doengas e problemas

associados a adaptacdo as mudangas fisioldgicas consequente da idade, que sdo elevados com



a pobreza, gestagdes multiplas, desgaste fisico e psicologicas por auséncia de atividade fisica e
excessiva jornada de trabalho (FIGUEIREDO, 2017).

Segundo Merighi et al., (2011), observagdes realizadas, se evidencia que mulheres idosas
possuem necessidades proprias nesta faze da vida, pois sua realidade ¢ vivida de forma unica
em um universo subjetivo e intersubjetivo. Assim sendo necessario a compreensdo de como
elas vivenciam o processo de envelhecimento e suas demandas biopsicossociais, para entdo

haver a adaptagdo ¢ melhoramento do cuidado com essa clientela.
2.2 QUALIDADE DE VIDA NO ENVELHECIMENTO

Quando se fala sobre o assunto qualidade de vida, pode-se dizer que este esta relacionado
ao bem estar pessoal, autoestima, e também abrange uma serie de aspectos, tais como o nivel
socioecondmico, capacidade funcional, capacidade fisica, estado emocional, atividade
intelectual, auto cuidado. suporte familiar, ambiente em que se vive e o proprio estado de saude
(REDENTE; GRIGOLLO; MELLO, 2010).

A qualidade de vida no ambito psicologico do idoso, nota-se sucessivas crises pelas quais
este passa (lutos, perdas de papeis sociais, mudancgas de vida) que esgotam com 0s seus recursos
psicoldgicos no esforgo da adaptagdo, gerando problemas como a depressao, ansiedade e queda
da autoestima (SILVA, 2011).

Oliveira et al., (2017) também destaca que entre as consequéncias do envelhecimento, se
da as alteragdes psicossociais € emocionais, influenciando na diminui¢do da autoestima, bem-
estar psicolégico e ansiedade, podendo levar ao desenvolvimento da depressdo e também a
longo prazo influenciar negativamente nas realizagdes das capacidades funcionais e cognitivas,
e como consequeéncia, afetar na qualidade de vida dessa populagdo, podendo ser fatal.

Segundo Cancela (2007), de todas as modalidades perceptivas, o processo de
envelhecimento afeta de forma mais significativa o equilibrio, audi¢do e visdo, acarretando
graves consequéncias, principalmente no aspecto psicoldgico e social do idoso.

A boa qualidade nos aspecto cognitivo do idoso ¢ considerado um indicio importante de
envelhecimento ativo e de longevidade. Declinio nessas habilidades eleva o risco de
dificuldades nas atividades didrias e consequentemente na interag@o social (TIRYGARAY;
SCHNEIDER; GOMES, 2011).

Segundo Dawalib (2013), enfatiza haver evidencias de que grande parte dos idosos possui

alto nivel de comprometimento funcional, dependéncia e soliddo. Porém, envelhecer nio é
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sindnimo de doenca e inatividade. A velhice ¢ uma experiéncia que pode ser vivida com maior
ou menor qualidade de vida, s6 depende da atitude a ser tomada a respeito do autocuidado.

Portanto, para uma melhor qualidade de vida do idoso, a pratica de exercicios fisicos
continuos contribui de forma significativa, melhorando aspectos de saude, sociabilidade, e a
vitalidade do idoso, assim promovendo um estilo de vida independente para o mesmo
(TEIXEIRA; PEREIRA; ROSSI, 2007).

Consequentemente, o processo de envelhecimento acarreta em uma diminuigdo da
qualidade de vida do ser humano. assim sendo indispensavel a medi¢ao das capacidades. Posto
isso, se tem uma ampla gama de testes e medidas, sendo algum deles, a medida de
independéncia funcional (MIF), SF-36 (Short Form — 36), o teste de mobilidade, chamado O
Timed Up and Go (TUG), e o teste de caminhada de 6 minutos (TC6) (NUNCIATO;
PEREIRA;SILVA, 2012). Também pode ser utilizado o IPAQ (Questionario Internacional de
Atividade Fisica, sendo a versdo VIII adaptado (curta)) (MACEDO et al., 2015).

2.3 HIDROGINASTICA

A hidroginastica se originou de exercicios praticados de diversas formas na agua. Com o
passar dos anos, esta atividade aquatica obteve o seu nome atual (TEIXEIRA; PEREIRA;
ROSSI, 2007). E hoje se tornou uma atragdo universal, pois além de combater o sedentarismo,
¢ uma atividade contagiante, de convivio social prazeroso, oferecendo para o praticante um
ambiente descontraido e alegre, assim contribuindo para com o bem-estar psicolégico e ao
mesmo tempo promovendo um estilo de vida mais saudavel, consequentemente elevando

radicalmente a qualidade de vida (DUARTE et al., 2017).

A hidroginastica € constituida de exercicios aquaticos especificos, baseados no
aproveitamento da resisténcia da agua como sobrecarga, e do empuxo como redutor
de impacto, o que permite a pratica do exercicio, mesmo em intensidades altas, com
minimos riscos de lesdes[...] (TEIXEIRA; PEREIRA; ROSSI, 2007 pag. 2)
Segundo Souto et al., (2014) a hidroginastica proporciona beneficios como redugdo da
frequéncia cardiaca (FC), aumento do VO2 max., aumento da massa muscular, amplitude
articular, bem-estar fisico, psiquico e fun¢do cognitiva, assim causando um efeito positivo na
independéncia do individuo, influenciando indiretamente a melhora do convivio social.
Além de todos os beneficios causados pela hidroginastica, este também traz uma certa

segurang¢a para o individuo em sua realizag@o, se tornando popular no grupo dos idosos. Pois

com o decorrer dos anos, um dos processos mais afetados com o envelhecimento, é a



mobilidade, ocasionando quedas. assim dificultando a pratica de atividades fisicas. Sendo entdo
a hidroginastica, um “her6i” entre eles (BELLON, 2007).

Teixeira; Pereira; Rossi (2007), cita também, que a hidroginastica é destaque entre os
idosos, pois possui caracteristicas que os possibilitam praticar a atividade, sendo elas, o prazer
pela agua, tornando o ambiente tinico, juntamente com a musicalidade, a seguranga de trabalhar
grandes grupos musculares e alcangar um bom condicionamento sem risco de quedas. E
também, por sua pratica ser realizada em grupos, facilitando a socializagdo e assim melhorando

todos os aspectos da qualidade de vida.

3. MATERIAL E METODOS

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo transversal observacional analitico de abordagem quantitativa, com

uma amostragem ndo probabilistica (intencional).

3.2 AMOSTRA

O estudo foi realizado em uma academia da cidade de Avaré-SP, onde contou com a
participagdo de dezesseis (16) voluntarias idosas (oito (8) ativas e oito (8) sedentarias), com

idade minima de 60 e a maxima de 92 anos.

TABELA 1 — Idade e habitos de vida

HIDROGINASTICA SEDENTARIAS
MEDIA + DESVIO PADRAO MEDIA + DESVIO PADRAO
Idade 74 + 9,05 71,62 + 9,50
Refeicoes ao dia 3,75+ 0,70 3.3+0.5
Horas de sono 7,62 +1,18 6,43 + 0,82

TABELA 2 — Hébitos de vida e condi¢gdes de saude



HIDROGINASTICA SEDENTARIAS
SIM / NAO SIM / NAO

Dieta 14/ 7 P LT
Fuma 0/8 0/8

C. bebida alcooélica 1477 L
Colesterol elevado 8i/'5 6l 2
Alteracio cardiaca 1 /7 L&
Hipertensa 6./ 2 o
Diabética 903 Jui-9
Usa medicamentos 8/0 6l

Foram dotados critérios de inclusdo para individuos ativos: idosas apenas do sexo
feminino, com idade igual ou superior a 60 anos, ativas em hidroginasticas a pelo menos 6
meses.

Ja para o critério de inclusdo dos individuos sedentdrios: manteve-se idade igual ou
superior a 60 anos, porém ndo poderiam realizar nenhum tipo de exercicio fisico programado,
se disponibilizando a participar da pesquisa.

Para critérios de exclus@o, foram dotados as seguintes medidas: Pessoas com idades
inferior a 60 anos, individuos com transtornos fisico, psiquico ou emocional grave.

Todos os voluntarios assinaram um Termo de Consentimento de Livre e Esclarecido
(Apéndice A) em que relatou todos os testes realizado na pesquisa. Antes da assinatura do
termo, os voluntarios foram informados oralmente sobre os procedimentos adotados na

pesquisa.

3.3 INSTRUMENTACAO

Na avalia¢do da qualidade de vida, foi adotado os seguintes instrumentos: questionario
para anamnese (Apéndice B), e o questionario SF-36 (Anexo A). O SF-36, ou mais
precisamente Medical Outcomes Study 36 — Item Short-Form Health Survey, é composto por
onze questdes e trinta e seis itens, que englobam oito componentes (dominios), sendo
representado por capacidade funcional (dez itens), aspectos fisicos (quatro itens), dor (dois

itens), estado geral de satude (cinco itens), vitalidade (quatro itens), aspectos sociais (dois itens),



aspectos emocionais (trés itens), saude mental (cinco itens) e uma questdo comparativa sobre a
percepeio atual da saide ha um ano. O individuo recebe um escore em cada dominio, que varia
de zero a cem, sendo zero o pior escore € cem o melhor (CICONELLI et al., 1999).

Os individuos foram divididos em dois grupos: sendo o primeiro com mulheres idosas

ativas na hidroginastica a um dado tempo, e o segundo sendo de mulheres idosas sedentarias.

3.4 PROCEDIMENTO TRANSVERSAL

O questionario de qualidade de vida SF-36 foi aplicados apenas uma vez em cada
individuo em modelo de entrevista, sendo questdes fechadas.

Para as idosas ativas, a entrevista ocorreu em uma academia da cidade de Avaré SP,
porem primeiramente foi deixado um aviso, da existéncia do teste, onde os dados coletados
seria utilizado para elaborag¢@o de um trabalho de conclusdo de curso na faculdade. Apos um
dado tempo de anuncio, foi realizado o processo seletivo, e também a escolha do local e horéario
para a aplicagdo das questdes.

As entrevistas ocorreram na mesma academia onde as idosas praticam as sessdes de
treinamento. A bateria de perguntas ocorreu sempre antes de iniciarem o treinamento, mais
precisamente 40 minutos antes, onde uma a uma entrou em uma sala reservada junto ao
professor, sentou-se em uma cadeira a frente da mesa e passou pela entrevista. Primeiramente
foi aplicado a anamnese, logo em seguida a bateria de questdes do questionario.

As mulheres que ndo participaram do questionario naquele dia, acabou ficando para a
proxima sessdo de entrevista, € assim sucessivamente, tendo entdo cinco sessdes ao todo.

Ja com os individuos sedentarios, a divulgag@o ocorreu através de alunos da faculdade
Fira para com seus familiares em casa, e ap6s um dado tempo da divulgagdo, foi também
realizado o processo seletivo com aqueles que de imediato teriam aceitado fazer parte do
trabalho, e entdo combinado o horario e local do encontro, sendo decidido uma visita na casa
de cada participante do teste.

Portanto a entrevista ocorreu uma a uma, em suas respectivas casas, onde as mesmas
reservou uma sala, assim, sentando-se a frente também de uma mesa, e passando primeiramente

pela anamnese, em seguida, pela bateria de questdes do questionario SF-36.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO



Abaixo se encontram as tabelas de avalia¢do realizado com os individuos ativos em
hidroginastica e os individuos do grupo controle. Elas apresentam os resultados obtidos em seus

oito (8) dominios existente no questionario SF-36, para avaliagdo da qualidade de vida.

TABELA 3 — Hidroginastica (individuos ativos)

MEDIA + DESVIO PADRAO
Capacidade funcional 92,5 £4,62
Limitac¢io por aspectos 78,12 £ 20,86
fisicos
Dor 78.75+£ 19
Estado Geral de saude 79,31 £ 6,56
Vitalidade 80,62 + 8,63
Aspectos sociais 98.43 +4,41
Limita¢do por aspectos 79,16 + 24,80
emocionais
Saude mental 88 £ 9,31

Para os individuos praticantes de hidroginastica, nota-se numeros consideraveis, levando
em consideragdo que o score maximo sempre sera 100. Em todos os dominios foi obtido altos
valores, assim caracterizando uma boa qualidade de vida. Porem observou-se score ainda mais
elevado na capacidade funcional, vitalidade, aspectos sociais, limitagdes por aspectos

emocionais e saude mental.

TABELA 4 — Grupo controle (Sedentarios)

MEDIA + DESVIO PADRAO
Capacidade funcional 51.87 £ 24,77
Limitac¢do por aspectos 50 £ 48,18
fisicos
Dor 44+ 29,25
Estado Geral de saude ! 31,75+ 9,43
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Vitalidade 70+ 11 .01
Aspectos sociais St
Limitac¢io por aspectos 70,74 + 37,54

emocionais
Saude mental 7812 910

De acordo com Pimenta, et al (2008), os numeros finais do grupo controle foram
consideravelmente baixos, levando em consideragdo o score maximo do teste aplicado (exceto
nos aspectos sociais e saide mental, tendo numeros razoaveis). Porem os valores foram ainda
menores nos dominios de “capacidade funcional”, “limitagdo por aspectos fisicos” e
principalmente na “dor” e “estado geral de saude”. assim implicando diretamente no resultado
final de qualidade de vida, sendo estes, fatores de suma importancia para a mesma.

Segundo Ciconelli, et al (1999), o questionario SF-36, utilizado para a obtengdo do
resultado de qualidade de vida em valores, é um importante e valioso estudo no ambito da area.
Portanto, o grupo de individuos ativos, que por sua vez, eram praticantes de hidroginastica, teve
um resultado consideravelmente elevado em relagdo ao grupo controle, que eram somente
sedentarios. Se tratando de um procedimento transversal, os resultados poderiam ser ainda mais
significativos, se houvesse um trabalho de intervengdo, e ao final, combinar valores do
questionario com testes para medi¢do das capacidades envolvida. Ambos obtiveram valores
consideravelmente bom nos dominios de aspectos sociais e saide mental, mas ainda com um

diminuido resultado do grupo controle.
5. CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se ressaltar que o idoso em seu processo de envelhecimento, na sua grande maioria,
desenvolve diversos fatores naturais do decorrer da vida, que implicam em suas capacidades
funcionais, assim, prejudicando diretamente outros fatores importantissimos que compdem a
qualidade de vida de um ser humano, porem a implantacdo da hidroginéstica em sua rotina
diaria, podera trazer beneficios magnificos, muito além do que se espera em respaldo fisico e
psicologico.

Embasado do contetido retirado da pesquisa, pode-se concluir que a pratica de
hidroginastica na terceira idade traz como resultado, melhoras indiscutiveis em diversos fatores

da qualidade de vida, sendo evidenciado melhores resultados no aspecto da capacidade
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funcional e dor no idoso, assim influenciando diretamente para uma melhora significante da
vitalidade, aspectos emocionais, sociais ¢ mental.

Conclui-se que o resultado de se adicionar a rotina, o habito de praticar a hidroginastica
regularmente. como um exercicio fisico, proporciona para o individuo idoso uma melhor
qualidade de vida, sendo este, composta por diversos fatores, € 0 mesmo influenciando a
melhora de todos. Porem conforme as hipoteses. a falta de atividade didria ndo afetara
diretamente nos aspectos sociais do individuo, mas com o decorrer do tempo, a vida social e
todos os fatores que a englobam, iram entrar em declinio de qualidade, por conta das limitagdes
funcionais vinda junto com o sedentarismo. Assim. percebe-se que seja de suma importancia
para o idoso a pratica regular de hidroginastica, levando em considera¢do todas as suas
limitagdes e necessidades, que este mesmo traz consigo em resposta do decorrer da idade.

ApOs a pesquisa, o objetivo de avaliar os efeitos da hidroginastica na popula¢do de
mulheres idosas foram alcangados, comparando assim através de andlises quantitativas, os
resultados obtidos pelas amostras.

Justificado assim, o resultado obtido no presente estudo, julga-se importante o idoso
praticar regularmente a hidrogindstica, pois o uso deste recurso lhe proporcionard um retardo
consideravel em todas as patologias e limitagdes vindas junto do decorrer da idade, e
implicando diretamente nas capacidades funcionais e indiretamente na saide mental e social.
Portanto, a melhor idade se da pelo envelhecimento saudavel, sempre acompanhado consigo, a
atividade fisica, em especifico a hidroginastica, que demonstrado na literatura, ser um dos meios
mais seguros do idoso se exercitar e aproveitar a melhor idade com muita vitalidade e satde.
Segue recomendagdo que o estudo seja aplicado por meio de intervencéo, e tendo como busca
de resultados um maior nimero de testes das capacidades, assim consolidando ainda mais o
resultado esperado. A limitagdo do presente estudo pode ter sido influenciado por fatores
externos, frequéncia de treinamento, sendo assim. sugere-se que seja aplicado como modelo de

intervengdo, sendo mais eficaz no controle dos habitos e rotina.
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Eu ’
estou sendo convidado a participar de um estudo denominado “Avaliacdo da qualidade de vida
de mulheres idosas praticantes de hidroginastica: um estudo transversal” cujos objetivos e
justificativas sdo: coletar dados para analise em relagdo a qualidade de vida, para este ser
apresentado como artigo na faculdade FIRA de Avaré.

A minha participagdo no referido estudo sera no sentido de responder um questionario
referente a qualidade de vida, denominado SF-36.

Recebi os esclarecimentos necessarios sobre os possiveis desconfortos e do estudo,
levando-se em conta que € uma pesquisa, € os resultados positivos ou negativos somente serdo
obtidos apos a sua realizagdo. Assim, passando por uma bateria de perguntas, tornando a
pesquisa extensa.

Estou ciente de que minha privacidade sera respeitada, ou seja, meu nome ou qualquer
outro dado ou elemento que possa, de qualquer forma, me identificar, serd mantido em sigilo.

Também fui informado de que posso me recusar a participar do estudo, ou retirar meu
consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar, e de, por desejar sair da pesquisa,
ndo sofrerei qualquer prejuizo.

O pesquisador envolvido com o referido projeto: Alan Aparecido de Jesus Ferreira,
académico do curso de Educagédo Fisica da faculdade FIRA e com ele poderei manter contato
pelo telefone 14-99628.2942

E assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem como me é garantido o livre
acesso a todas as informagdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas conseqiiéncias,
enfim, tudo o que eu queira saber antes, durante e depois da minha participacao.

Enfim, tendo sido orientado quanto ao teor de todo o aqui mencionado e compreendido
a natureza e o objetivo do ja referido estudo, manifesto meu livre consentimento em participar,
estando totalmente ciente de que ndo hé nenhum valor econdmico, a receber ou a pagar, por
minha participagao.

No entanto, caso eu tenha qualquer despesa decorrente da participagdo na pesquisa,

havera ressarcimento na forma seguinte: deposito em conta bancaria.

APENDICE B



5. Consome bebidas alcodlicas? ( ) Sim; com que frequéncia:

. Faz dieta ou suplementagéao? () Sim; qual:

ANAMNESE

Voluntario n° Idade: anos

. Faz quantas refeicées por dia? refeicoes

Dorme quantas horas por noite? horas

Fuma? () Sim; quantos cigarros por dia:

6. Possui colesterol elevado? ( )Sim{ ) Nao

8

9

. Possui alguma alteragéo cardiaca? () Sim; qual:

. E hipertenso? () Sim ( ) Nao

. E diabético? () Sim ( ) Nao

10. Usa medicamentos? () Sim; qual:

ANEXO A
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Versiao Brasileira do Questionario de Qualidade de Vida -SF-36

1- Em geral vocé diria que sua saude ¢:

Excelente Muito Boa

Boa

Ruim

Muito Ruim

1 2

3

4

b

2- Comparada ha um ano atras, como vocé se classificaria sua idade em geral, agora?

Muito Melhor | Um Pouco Melhor

Quase a Mesma

Um Pouco Pior

Muito Pior

1 2

3

4

5

3- Os seguintes itens sdo sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente durante um
dia comum. Devido a sua saude, vocé teria dificuldade para fazer estas atividades? Neste

caso, quando?

: ; N3ao, nado
o i dificulta de
Atividades dificulta dificulta um o
muito pouco
algum

a) Atividades Rigorosas, que exigem
muito esforgo, tais como correr,

: i 1 2 3
levantar objetos pesados, participar
em esportes arduos.
b) Atividades moderadas, tais como
mover uma mesa, passar aspirador de 1 - 3
po, jogar bola, varrer a casa.
¢) Levantar ou carregar mantimentos 1 2 3
d) Subir varios lances de escada 1 2 3
e) Subir um lance de escada 1 2 3
f) Curvar-se, ajoelhar-se ou dobrar-se 1 2 3
g) Andar mais de 1 quildmetro 1 2 3
h) Andar varios quarteirdes 1 2 3
i) Andar um quarteirdo 1 2 3
j) Tomar banho ou vestir-se 1 2 3

4- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com seu
trabalho ou com alguma atividade regular, como conseqiiéncia de sua satde fisica?

Sim

Nao

a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava ao seu 1

trabalho ou a outras atividades?

2

16
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b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
¢) Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou a outras atividades. 1 2
d) Teve dificuldade de fazer seu trabalho ou outras atividades (p. 1 2
ex. necessitou de um esforgo extra).

5- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com seu
trabalho ou outra atividade regular diaria, como conseqiiéncia de algum problema
emocional (como se sentir deprimido ou ansioso)?

Sim Nao
a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava ao seu 1 2
trabalho ou a outras atividades?
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
¢) Nio realizou ou fez qualquer das atividades com tanto cuidado 1 2
como geralmente faz.

6- Durante as ultimas 4 semanas, de que maneira sua satde fisica ou problemas emocionais
interferiram nas suas atividades sociais normais, em relagdo a familia, amigos ou em

grupo?

De forma nenhuma Ligeiramente

Moderadamente

Bastante

Extremamente

1 2

4

7- Quanta dor no corpo vocé teve durante as Gitimas 4 semanas?

Nenhuma Muito Leve Moderada Grave Muito grave
leve
1 2 3 -+ 5 6
8- Durante as ultimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho normal
(incluindo o trabalho dentro de casa)?
De maneira alguma | Um pouco | Moderadamente Bastante Extremamente
1 ) 3 4 5

9- Estas questdes s@o sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido com vocé
durante as Gltimas 4 semanas. Para cada questdo, por favor dé uma resposta que mais se
aproxime de maneira como voceé se sente, em rela¢do as ultimas 4 semanas.
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Uma
Al
A maior Uma boa s gy i
Todo a parte na Nun
parte do parte do
Tempo it s do parte ca
P P tempo do
tempo

a) Quanto tempo vocé
tem.se sentindo cheio 1 ’ 3 a 5 6
de vigor, de vontade,
de forga?
b) Quanto tempo vocé
tem se sentido uma 1 2 3 4 5 6
pessoa muito nervosa?
¢) Quanto tempo vocé
tem ?e :sentldo tao 1 2 3 a 5 6
deprimido que nada
pode anima-lo?
d) Quanto tempo vocé
tem se sentido caimo 1 2 3 4 5 6
ou tranqiiilo?
e) Quanto tempo vocé
tem se sentido com 1 2 3 4 5 6
muita energia?
f) Quanto tempo vocé
tem sc.e sentido 1 » 3 4 5 6
desanimado ou
abatido?
g) Quanto tempo vocé
tem se sentido 1 2 3 4 5 6
esgotado?
h) Quanto tempo vocé
tem se sentido uma 1 2 3 4 5 6
pessoa feliz?
i) Quanto tempo vocé
tem se sentido 1 2 3 4 5 6

cansado?

10- Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua satde fisica ou problemas
emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar amigos, parentes,

etc)?
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Todo A maior parte Alguma parte do Uma pequena Nenhuma

Tempo do tempo tempo parte do parte do
tempo tempo
1 2 4 5
11- O quanto verdadeiro ou falso ¢ cada uma das afirmagdes para voce?
‘f\ : A : Definitiva
Definitivamente e Nao i i T
verdadeiro Ga3 e sel aai
verdadeir vezes mente
0 falso falso

a) Eu costumo
obe_decer. um pouco 1 ) 3 4 5
mais facilmente que
as outras pessoas
b) Eu sou téo
saudavel quanto 1 ) 3 4 5
qualquer pessoa que
eu conheco
¢) Euacho que a
minha saude vai 1 2 3 4 5
piorar
d) Minha saude ¢ 1 5 5 4 5
excelente

CALCULO DOS ESCORES DO QUESTIONARIO DE QUALIDADE DE VIDA

Fase 1: Ponderacdo dos dados

Q1~1est Pontuagdo

ao

01 Se a resposta for Pontuagido
1 50
2 4.4
3 3.4
4 2,0
5 1,0
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02 Manter o mesmo valor
03 Soma de todos os valores
04 Soma de todos os valores
05 Soma de todos os valores
06 Se a resposta for Pontuagio
1 5
2 4
3 3
4 2
5 1
07 Se a resposta for Pontuagdo
i 6.0
2 5.4
2 4.2
4 31
5 2,0
6 1,0
08 A resposta da questan R depende da nota da questdo 7

Se/=1e valor da questdo € (6)
Se7=2a6ese8 =1, o0 valor da questdo é (5)
Se7=2a6ese8 =2, o0 valorda questdo ¢ (4)
Se7=2a6ese 8 =23, 0 valor da questdo ¢ (3)
Se7=2a6ese8 =4, o valor da questdo ¢ (2)

Se7=2a6ese8=3, 0 valor da questdo é (1)

Se a questdo 7 ndo for respondida, o escorre da questdo 8 passa a ser o seguinte:

Se a resposta for (1), a pontuagdo sera (6)
Se a resposta for (2), a pontuagdo sera (4,75)
Se a resposta for (3), a pontuagao sera (3.5)
Se a resposta for (4), a pontuagdo sera (2,25)

Se a resposta for (5), a pontuagéo sera (1,0)
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09 Nesta questdo, a pontuagdo para os itens a, d, e ,h, deverd seguir a seguinte
orientacao:

Se a resposta for 1. o valor sera (6)
Se a resposta for 2, o valor sera (5)
Se a resposta for 3, o valor sera (4)
Se a resposta for 4, o valor sera (3)
. Se a resposta for 5, o valor seré (2)
Se a resposta for 6, o valor sera (1)

Para os demais itens (b, c.f,g. 1), o valor sera mantido o mesmo

10 - Considerar o mesmo valor.

11 Nesta questdo os itens deverdo ser somados, porém os itens b e d deverdo seguir a
seguinte pontuacio:

Se a resposta for 1, o valor sera (5)
Se a resposta for 2, o valor seré (4)
Se a resposta for 3, o valor sera (3)
Se a resposta for 4. o valor sera (2)

w Se a resposta for 5, o valor sera (1)

Fase 2: Calculo do Raw Scale

Nesta fase vocé ird transformar o valor das questdes anteriores em notas de 8 dominios que
variam de 0 (zero) a 100 (cem), onde 0 = pior e 100 = melhor para cada dominio. E
chamado de raw scale porque o valor final ndo apresenta nenhuma unidade de medida.

Dominio:

Capacidade funcional
Limitag¢do por aspectos fisicos
Dor

Estado geral de satde
Vitalidade

Aspectos sociais

Aspectos emocionais

Satde mental

Para isso vocé deverd aplicar a seguinte formula para o calculo de cada dominio:

Dominio:

Valor obtido nas questdes correspondentes — Limite inferior x 100

Variagdo (Score Range)
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Na férmula, os valores de limite inferior e variagao (Score Range) sdo fixos e estdo
estipulados na tabela abaixo.

Dominio Pontuagdo das questdes Limite inferior Variagdo
correspondidas

Capacidade funcional 03 10 20

Limitagdo por 04 4 4
aspectos fisicos :

Dor 07 + 08 2 10

Estado geral de saude 01+11 ( 5 20

Vitalidade 09 (somente os itens a + e -4 20

+g+1i)
Aspectos sociais 06+ 10 2 8
Limitagdo por 05 3 3
aspectos emocionais
Saude mental 09 (somente os itens b + ¢ 5 23
+*d+f+h)

Exemplos de célculos:

e C(Capacidade funcional: (ver tabela)

Dominio: Valor obtido nas questﬁés correspondentes — limite inferior x 100

Variagdo (Score Range)

Capacidade funcional: 21 — 10 x 100 =55
20

O valor para o dominio capacidade funcional é 55, em uma escala que varia de 0 a
100, onde o zero € o pior estado e cem é o melhor.

e Dor (ver tabela)

- Verificar a pontuacdo obtida nas qt : 08: por exemplo: 5.4 e 4, portanto
somando-se as duas, teremos: 9.4

- Aplicar formula:

Dominio: Valor obtido nas questdes correspondentes — limite inferior x 100

Variagdo (Score Range)
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Dor: 9.4 -2x 100 =74
10

O valor obtido para o dominio dor é 74, numa escala que varia de 0 a 100, onde zero
¢ o pior estado e cem é o melhor.

Assim, vocé devera fazer o calculo para os outros dominios, obtendo oito notas no
final, que serdo mantidas separadamente, ndo se podendo soma-las e fazer uma média.

Obs.: A questdo numero 02 ndo faz parte do calculo de nenhum dominio, sendo utilizada
somente para se avaliar o quanto o individuo estd melhor ou pior comparado a um ano
atras.

Se algum item néo for respondido, vocé podera considerar a questdo se esta tiver sido
respondida em 50% dos seus itens.



