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Abstract: It is common to find in institutions for the elderly, the frail elderly, because
this environment mobility and daily tasks of these people are even smaller
compromising their functionality and their psychological state. In addition, most
institutions for the elderly, does not offer recreational programs and regular
physical activity for these inmates. In this context, the aim of this study was to verify,
by means of a literature review, the benefits of exercise programs on functional
abilities and psychological state of institutionalized elderly. It could be seen from
this review that institutionalization can be highly debilitating for the elderly and that
the exercise would be of utmost importance within the environment asylum. Different
types of exercises have shown benefits for seniors, for both motor functions as for
cognition and psychological states, especially depression. However, it seems that the
dance would be an option recommended activity for this population, as well as
working on socialization and psychological aspects engines, results in high
motivation and adherence by this population.
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Resumo: E comum encontrar, em instituicdes para idosos, o idoso fragilizado, pois
nesse ambiente a mobilidade e as tarefas diarias dessas pessoas sdo ainda mais
reduzidas, comprometendo sua funcionalidade e seu estado psicoldgico. Além disso,
a maioria das instituicGes para idosos, ndo oferece programas de lazer e atividades
fisicas sistematizadas para esses internos. Nesse contexto, o objetivo do presente
estudo foi verificar, por meio de uma revisdo de literatura, os beneficios de
programas de exercicios fisicos nas capacidades funcionais e nos estados
psicologicos de idosos institucionalizados. Pode-se perceber com essa revisdo que a
institucionalizacdo pode ser altamente debilitante para o idoso e que o exercicio
fisico seria de extrema importancia dentro do ambiente asilar. Diferentes tipos de
exercicios ttm mostrado beneficios para idosos, tanto para as fungdes motoras
quanto para a cogni¢do e os estados psicolégicos, especialmente a depressao.
Entretanto, parece que a danca seria uma opcao de atividade recomendada para
essa populacdo, pois além de trabalhar a socializacdo, os aspectos psicologicos e
motores, apresenta alto indice motivacional e de adesdo por parte dessa populagao.

Palavras-chave: ldosos Institucionalizados, Estados Psicoldgicos, Exercicios
Fisicos.
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1. INTRODUCAO

Nos ultimos tempos o envelhecimento populacional de idosos, vem aumentando
devido as modificagcbes socioecondmicas e de salde da populagdo mundial (FERREIRA,
2010). A ONU (Organizagdes das Nacgdes Unidas) considera os anos de 1975 a 2025, como a
era onde havera o crescimento marcante de idosos com idade equivalente ou superior a 60
anos (SANTOS, 2005). Nesse contexto é importante buscar estratégias e habitos de vida que
garantam que as pessoas envelhecam com dignidade, satde e qualidade de vida.

Durante o processo de envelhecimento o individuo passa por muitas mudancas
fisioldgicas, psicoldgicas e sociais que podem comprometer a sua salde e independéncia para
a realizacdo das atividades da vida didria (RAMOS, 2003; OLIVEIRA & TEIXEIRA-
ARROYO, 2012). Entre essas mudancgas decorrentes do envelhecimento estdo a perda das
capacidades funcionais, como a forca, a coordenagdo motora, o equilibrio e a resisténcia
cardiorrespiratoria, que podem ser agravadas pelos fatores ambientais e pelo estilo de vida do
individuo. (RAMOS, 2003). Além disso, é importante ressaltar e considerar, na avaliacdo das
perdas decorrentes do envelhecimento, a variacdo em que cada individuo apresenta os sinais
do envelhecimento. O ritmo e as consequéncias do envelhecimento sdo altamente
influenciados por fatores ambientais, sociais e individuais como condi¢es de higiene,
conforto, tratamento de salde, nivel de atividade fisica, tabagismo, aposentadoria, estresse,
preconceito, entre outros fatores, que podem significar tanto quanto a idade do individuo
(THOMAZ & CARVALHO, 2002; OLIVEIRA; GORETTI; PEREIRA, 2006).

Com essas perdas os idosos sofrem rejeicGes que, na maioria das vezes, vém de
pessoas da propria familia. Esse preconceito ou rejeicdo, associada a queda na independéncia,
leva os familiares a optarem pela institucionaliza¢do do idoso. Além disso, como agravante, a
maior parte das instituicdes asilares ndo oferecem atividades recreativas, fisicas ou
ocupacionais para que sejam supridas as necessidades de seus internos, 0 que compromete a
qualidade de vida dos mesmos (SILVA et al., 2011).

As atividades fisicas por sua vez, podem proporcionar ao idoso a sensacdo de
sucesso, de bem estar e reforcar a autoestima positiva, como consequéncia dos ganhos
motores e funcionais decorrentes das respostas fisioldgicas ao exercicio (MAZO; CARDOSO;
AGUIAR, 2006). Principalmente em relacdo as capacidades funcionais, diferentes estudos
tém mostrado resultados positivos em populagdes de idosos (ZAGO et al., 2000; KURA et al.,
2004; MAZINI FILHO et al., 2010;

Desta forma o presente estudo procura reunir informacgdes por meio de uma reviséo
bibliografica visando colocar em evidencia a importancia da pratica das atividades fisicas para
idosos em ambientes asilares, através da analise de estudos que realizaram pesquisas com essa
tematica.

2. MATERIAIS E METODO

Essa pesquisa é de natureza bibliografica, visou reunir informacdes sobre o0s
beneficios da préatica de atividades fisicas para os idosos institucionalizados.
2.1 Procedimentos

Para essa revisdo foram realizadas buscas nos bancos de dados cientificos (Sciello e

Google Académico) no periodo de 2002 & 2013 com as palavras-chave: idosos
institucionalizados, estados psicoldgicos, exercicios fisicos, capacidade funcional.
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Foram avaliados os primeiros 50 artigos que tinham pelo menos trés das palavras chaves
determinadas em seu titulo. Apds essa primeira analise os resumos de cada artigo foram
analisados e foram selecionados 26 artigos que possuiam conteldos necessarios para a
conclusdo dessa pesquisa.

3. O ENVELHECIMENTO

O numero de pessoas acima de 60 anos, vem se elevando a cada ano. Hoje o Brasil
possui 15 milhdes de idosos e pesquisas realizadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), mostra que em 2025 o Brasil estara entre os 10 paises que possui 0 maior
numero de pessoas com 60 anos ou mais (OLIVEIRA & TEIXEIRA-ARROYO, 2012).

O envelhecimento é uma consequéncia natural da nossa vida, desde inicio da
civilizacdo, a incapacidade funcional de pessoas no periodo da velhice vem se tornando
preocupante (THOMAZ; CARVALHO FILHO, 2002).

O processo do envelhecimento se caracteriza, pela mudanca na estrutura etaria da
populacdo, indicando um aumento no nimero relativo de pessoas com determinada idade,
sendo considerado um fendbmeno natural, irreversivel e mundial. Essa fase da vida é
considerada um processo dinamico e progressivo de alteracbes morfologicas, fisiologicas,
bioquimicas e psicoldgicas, que podem vir a se agravar devido as condi¢es de vida dos
idosos, isso acaba gerando as perdas nas habilidades motoras, no mau funcionamento dos
6rgéos e a falha nos sistemas corporais (PRADO et al., 2013).

Na tentativa de definir a pessoa idosa, Camarano et al., (1999) levam em conta seus
aspectos bioldgicos e dizem que ha um declinio de determinadas capacidades fisicas, assim
podendo classifica-las idosas ou ndo. Desta forma, pode-se dizer que o envelhecimento
humano ndo esta diretamente relacionado nimeros de anos que o individuo possui, mas
também esta ligada com as perdas de suas fung¢Ges orgénicas, funcionais, entre outros. O
namero de perdas das capacidades e habilidade decorrente da velhice é descrito como um
processo gradual que ocorre por volta dos 20 e 30 anos que acompanha o curso de toda a
vida. Acrescentando que, aos 30 anos ocorre a perda de 1% ao ano da nossa eficiéncia,
representada pela perda de milhares de neurénios (SANTOS, 2005).

Com a perda significativa de um numero grande de neurénios no decorrer do
processo de envelhecimento, ocorre a reducdo da forga muscular e, consequentemente, a
perda da capacidade funcional de realizar tarefas de uma forma simples (COELHO, et al.,
2011).

As capacidades cardiorrespiratérias e aerdbicas ndo se livi.am do processo de
envelhecimento, o desempenho cardiovascular sofre uma queda, sendo involuntério devido a
falta de habito na prética de atividades fisicas, tdo significativa quanto em relac&o ao proprio
envelhecimento (KURA, et al., 2004).

Com o processo de envelhecimento, o sistema musculoesquelético se torna fragil. Os
0ssos perdem densidade mineral e a cartilagem perde a resiliéncia. A movimentacdo e
sustentacdo mecanica ficam sobre responsabilidade das articulagGes, que no envelhecimento
sofre diminuicdo da capacidade reparadora e da sintese de matriz cartilaginosa, vindo assim
a surgir rachaduras e fendas na superficie da cartilagem tornando-se frageis. Os ligamentos
que sdo responsaveis por absorver determinadas cargas, com a idade apresentam
modificagOes estruturais no colageno, vindo a causar redugdo da elasticidade dos ligamentos.
Os musculos perdem capacidade de forca e poténcia (PRADO et al., 2013). O conjunto
desses fatores compromete a realizacdo de atividades simples do dia a dia do idoso.

Nao sdo somente as perdas fisiologicas e psicoldgicas que influenciam o processo de
envelhecimento, o estilo de vida do individuo junto a fatores ambientais sociais e
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individuais, as condi¢Bes de vida como: higiene, conforto, tabagismo, niveis de atividade
fisica, também influenciam a qualidade de vida do idoso (OLIVEIRA & TEIXEIRA-
ARROYO, 2012).

Nesse contexto, a associacdo dessas perdas morfoldgicas, fisiologicas e bioquimicas,
faz com que o idoso necessite de auxilio constante, influenciando cada vez mais na escolha
da institucionalizagéo.

4. O IDOSO INSTITUCIONALIZADO

Nas décadas passadas, o cuidado com o individuo idoso era um dever familiar, onde
mulheres tinham a responsabilidade de cuidar dos familiares que necessitavam de
assisténcias. Devido as mudangas sociais, podem-se observar mudancas nas estruturas
familiares e no tamanho das familias de hoje, em consequéncia da entrada da mulher para o
mercado de trabalho. As politicas puablicas em vigor (Lei n°® 10741 e n° 8842) vem reforcar o
papel da familia no dever de cuidado aos idosos, mantendo sua permanéncia na comunidade.
Entretanto, em muitos casos isso ndo vem a acontecer. As baixas condig¢des financeiras da
familia e do idoso e a auséncia de suportes sociais associadas as perdas de independéncia do
individuo, que requerem cuidado constante da familia, podem ser fatores determinantes para a
institucionalizagédo (TUBERO, et al., 2013)

Alguns dos maiores indicadores que levam os idosos a residirem nas instituices de
longa permanéncia, sdo fatores demograficos, sociais e de saude. O processo de
envelhecimento por si s, j& é o declinio das aptiddes fisicas e das capacidades funcionais,
transformando o idoso em um ser dependente, necessitando de auxilia para realizar suas
atividades simples, obtendo uma grande influencia na decisdo de manter o idoso em uma casa
de repouso (GOLCALVES et al., 2010).

A institucionalizagdo deve ser o ultimo recurso a ser considerado pelos familiares,
pois as instituicdes diminuem as oportunidades de locomogéo do idoso, devido aos fatores de
risco de quedas, pois o0s sistemas sensoriais dos idosos recebem poucos estimulos e ndo se
encontram em situacdes de risco como: subir e descer escadas desviar-se de obstéaculos, entre
outros (OLIVEIRA, 2010).

A mobilidade do individuo estd relacionada a capacidade de deslocar-se de um
ambiente para o outro, sendo um componente importante para uma vida ativa, porém seu
prejuizo gera incapacidade e dependéncia, tanto que estudos mostram que no processo de
senescéncia, o0 maior fator a ser afetado € o equilibrio, produzindo assim mudancas no nivel
de controle postural, gerando uma desordem nas principais fungdes: sensoriais, executivas e
cognitivas (OLIVEIRA; GORETTI; PEREIRA, 2006).

Fatores como incapacidade e dependéncia, sdo contribuintes importantes para a perda
de autonomia e 0 maior risco a institucionalizacdo, quando o idoso perde toda sua capacidade
funcional e tem dificuldades de realizar atividades simples, apresentando um baixo nivel de
atividade fisica contribuindo para o mesmo (GOBBI, et al., 2008).

O risco de incapacidade dobra a cada década, além do aumento de doencgas cronicas e
internacbes  hospitalares, consideravelmente  aumentando a  probabilidade de
institucionalizacdo. Pesquisas tem mostrado que 0 maior numero de pessoas
institucionalizadas é do sexo feminino, onde a maior parte sdo vilvas e ndo possuem
escolaridade formal, ponderando que antigamente elas ndo tinham um papel no mercado de
trabalho e sim cuidavam do lar (DUCA, et al., 2012)

Uma pesquisa realizada por Carneiro et al. (2007) relata numa comparagdo na
depressdo e nivel de ansiedade entre idosos institucionalizados e ativos, o resultado
evidenciou que idosos residentes apresentam um baixo repertério de habilidade social e QV,
quando comparado a idosos que possuem uma vida ativa. Considerando esse quadro, além das
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perdas funcionais, o estado psicolégico do idoso também tende a apresentar
comprometimentos.

5. ESTADOS PSICOLOGICOS NO ENVELHECIMENTO

AlteracGes nos estados psicolégicos de idosos sdo proporcionais ao aumento da
idade. A ansiedade e o transtorno depressivo sdo fatores que mais aparecem com O
envelhecimento. Os tratamentos para esses distUrbios incluem medicamento como
antidepressivos, hormonais, psicofarmacoldgicos, entre outros. Pesquisas revelam que a
pratica de atividades fisicas tém sido eficaz no tratamento de ansiedade e depressdo
(ANDREATTO et al., 2013).

Segundo uma pesquisa realizada pela Organizacdo Mundial da Salude a depressdo é
uma problema grave, estimasse que cerca de 154 milhGes de pessoas em todo mundo sejam
afetados pela depressdo, porém por motivos diferentes. A depressdo na fase do
envelhecimento pode variar de acordo com o instrumento ou a gravidade utilizada, é relatado
que 15% dos idosos apresentam sintomas depressivos, sendo mais frequentes em idosos
hospitalizados (5 a 13%) e idosos institucionalizados (12 a 16%). A depressdo é um
transtorno frequente na maioria dos idosos, pois esta diretamente ligada ao grau de sofrimento
que o individuo sofreu no decorrer de sua vida, devido a perdas, abandonos, doencas e
institucionalizacdo (SILVA et al.,2012).

A depressdo é uma desordem psiquiatrica comum em idosos, levando-os a perda da
autonomia e agravando patologias preexistentes. O rastreamento dos sintomas da depresséo
em idosos é relevante, pois permitem o diagndstico precoce, possibilitando a intervencéo e a
prevencdo dos fatores de risco. Os sintomas da depressdo costumam ser acompanhados por
queixas fisicas frequentes, como insbnia, dores, parestesias, vertigens, suor excessivo e
taquicardia (SILVA, et al., 2012).

Algumas pesquisas, sobre o estado depressivo, mostraram que ha uma perda
significativa da Memoria de Trabalho, especialmente em idosos sedentarios com baixo nivel
de atividade fisica. Quando ha dificuldade na Memoria de Trabalho, a capacidade funcional
do idoso encontra-se limitada, prejudicando a aprendizagem, o raciocinio e as decisfes
(ANDREATTO et al.; 2013; NARDI, et al.; 2013).

Com a institucionalizacdo esses comprometimentos psicolégicos e cognitivos sao
agravados. O idoso institucionalizado sofre declinio na memoria e fungbes executivas.
Estudos apontam que a maioria das queixas de memorias podem estar associadas a fatores
psicoldgicos, como ansiedade depressdo e um alto nivel de exigéncia pessoal (PAULO;
YASSUDA, 2008). Pensando em estratégias para a redugdo dessas perdas, o exercicio fisico
tem sido um grande aliado no processo de envelhecimento.

6. EXERCICIO FISICO E A CAPACIDADE FUNCIONAL DO IDOSO
INSTITUCIONALIZADO

Idosos praticantes de programas de atividades fisicas mostram melhora significativa
no nivel de forga, influenciando a independéncia e a qualidade de vida desses individuos
(OLIVEIRA; GORETTI; PEREIRA, 2006).

Estudos ressaltam também, que o exercicio fisico para idosos traz melhora nas
atividades em grupos, com observagéo para a melhoria da mobilidade e habilidade manual,
além de coordenacdo OAculo-manual e resisténcia aerobia, facilitando a realizacdo das
atividades simples do cotidiano. Atividades de curta duracdo podem melhorar
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significativamente a capacidade funcional dos idosos institucionalizados. Além disso,
programas que visem treinamento de forga, flexibilidade, equilibrio e mobilidade, mostram
aspectos positivos na mobilidade dos residentes. O simples fato da realizacdo de uma
atividade demonstra uma melhora na saude, resultando em pontos positivos no periodo pds-
intervengdo. Apesar de varios estudos mostrarem que ha beneficios na pratica de atividades
fisicas nas capacidades funcionais de idosos institucionalizados, ndo ha implantacdo de
programas de atividades nas rotinas desses internos, o que reforga ainda mais a importancia
destas (OLIVEIRA; GORETTI; PEREIRA, 2006).

Atividades como hidroginastica, auxiliam na independéncia social dos idosos, pois
diferente das outras atividades, trabalha a musculatura agonista e antagonista em alternancia
para vencer a resisténcia da 4gua. Ela tem uma grande influéncia na melhora da qualidade de
vida, melhorando flexibilidades e forga. Entretanto, a hidroginastica é uma atividade néo
praticada por idosos institucionalizados, por ndo ter a disponibilidade de piscinas nesses
lugares (MAZO; CARDOSO; AGUIAR, 2006). Nesse caso, uma sugestdo poderia ser o
convénio com universidades ou academias de ginastica para oportunizar a pratica da
hidroginastica por idosos institucionalizados.

A danca vem mostrando uma reducdo na angustia, medo e inseguranga, além de ser
altamente motivadora para o idoso. Tralhando a coordenacéo, o equilibrio, o deslocamento e o
movimento de locomocéo, a danga pode fortalecer também os membros inferiores, alem de
diminuir o risco de quedas, dando maior confianca e independéncia ao idoso. Além disso,
com a danga, a dindmica ventilatdria tem uma melhora significativa, trazendo bem estar ao
idoso (PARCIAS, 2011).

7. EXERCICIO FISICO E OS ASPECTOS PSICOLOGICOS DO IDOSO
INSTITUCIONALIZADO

Com a institucionalizacdo e o envelhecimento, as fungbes cognitivas ficam
comprometidas, a depressdo tem uma influéncia forte no desempenho cognitivo de varios
idosos. Pesquisas mostram que um treinamento de caminhada melhora a comunicagédo em
grupo, a linguagem comunicativa, colocando em evidéncia o0 quanto é importante a
conversacao e a caminhada em grupo. Foi observada melhora nos estados cognitivos apos
sessdes de um programa de treinamento, baseando-se em atividades, como caminhada, 0s
exercicios de equilibrio e resisténcia. As atividades também tém que despertar o interesse do
aluno como a danga, que é uma maneira divertida de trabalhar o equilibrio e a meméria, entre
outras funcdes cognitivas e psicologicas (OLIVEIRA; GORETTI; PEREIRA, 2006)

A prética de atividade fisica esta diretamente associada a alegria e auto eficécia, pois
d& uma sensacdo de sucesso, refor¢cando a autoimagem e a autoestima positiva, melhorando
sua convivéncia familiar, com os amigos e a integragdo novamente na sociedade. Estudo feito
sobre a implantacdo de um programa de atividade fisica para idosos institucionalizados
mostrou que houve uma influéncia positiva nos aspectos psicologicos que envolvem a
autoimagem do idoso, passando a utilizarem roupas mais coloridas, unhas pintadas, entre
outros (MAZO; CARDOSO; AGUIAR, 2006).

A pratica de atividade fisica tem sido benéfica também para o estado depressivo.
Estudo mostrou que a pratica regular de atividade fisica vem reduzindo os sintomas
depressivos, especialmente os programas de exercicios de mobilidade, exercicios resistidos e
a caminhada. As atividades ladicas, funcionais e de interagdo social, tém mostrado
diminuicdo nos sintomas depressivos entre outros fatores (OLIVEIRA & TEIXEIRA-
ARROYO, 2012). Esses programas sdo eficientes, pois além de diminuir os sintomas
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depressivos, aumentam o nivel de atividade fisica do participante. Os exercicios de
flexibilidade, resisténcia de forga localizada, condicionamento cardiovascular (caminhada
com intensidade moderada) e equilibrio, também mostram beneficios para o0s aspectos
psicologicos desses idosos (PEREIRA; TEIXEIRA; JUNIOR, 2013). Esses resultados
reforcam a importancia da implantagdo de programas de exercicios fisicos em institui¢do
asilar.

8. CONSIDERACOES FINAIS

Desta forma, pode-se dizer que as atividades fisica praticada regularmente em
instituicOes asilares, promove melhora significativa relacionada a qualidade de vida do idoso
nos aspectos funcionais e psicoldgicos. Os principais programas desenvolvidos enfatizam o
equilibrio, a flexibilidade, a resisténcia cardiorrespiratoria, a mobilidade, a forca, entre outras
variaveis.

A atividade fisica sistematizada, realizada com frequéncia minima de 2 vezes por
semana, gera aumento importante na forca, auxiliando o idoso na realizagdo de atividades da
vida diaria. Exercicios praticados em grupos, como a caminhada, a hidroginastica, a dangas
entre outros, proporcionam melhora efetiva na habilidade manual, a mobilidade e na
coordenacdo motora, vindo a ser importantes para o convivio e integracdo social.

Exercicios resistidos, ludicos ou de mobilidade, trabalhos em grupos, provoca
melhora nos sintomas depressivos, diminuindo a soliddo, a tristeza, melhorando o entusiasmo
e proporcionando um bem estar geral. Apos certo periodo de atividades, vem a se notar uma
melhora significativa nos sintomas depressivos. Por mais simples que seja a atividade, ja é
notado efeito positivo na qualidade de vida. A danca, em questdo de motivacéo, € a atividade
mais indicada para um programa de atividades sociais, pois estimula a memoria, a
coordenagdo motora, a mobilidade e a resisténcia, proporcionando momento de alegria e
descontragdo. A implantacdo de um programa de atividade fisica é a maneira mais saudavel
tornar a vida do institucionalizado ativa, trazendo de volta a saude e a vontade de viver dessas
pessoas.
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