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resumo

Evidencia-se a atividade fisica como recurso importante para ame-
nizar a degeneragao provocada pelo envelhecimento, bem como
possibilitar ao idoso manter uma qualidade de vida ativa. O objetivo
do estudo foi conhecer e descrever o significado da atividade fisica
para a terceira idade. Ele consistiu em um estudo transversal com
base na Teoria das Representacdes Sociais, cuja forma de conheci-
mento socialmente elaborado e partihado tem um objetivo pratico e
contribui para a construcao de uma realidade comum a um conjunto
social. A amostra fol ndo-probabilistica e por conveniéncia. Partici-
param do estudo 70 pessoas, do sexo masculino e do feminino,
com média de idade de 62 anos, integrantes do Programa Saude e
Cidadania na Terceira Idade, do CEFET/RN, Brasil, que ensina pes-
soas a fazer atividade fisica, visando o auto-cuidado com a salde a
partir dos 50 anos. Na coleta de dados, foi utilizada a técnica da en-
trevista estruturada em situac&o individual contendo questées sdcio-
demogréficas sobre a percepcéo da importancia da atividade fisica
para a salde e uma questéo aberta. Constataram-se os diferentes
entendimentos compartihados dos individuos do estudo sobre os
beneficios da atividade fisica, representados pelos campos seman-
ticos fuga dos problemas, auto-estima, felicidade, qualidade de vida
e integracéo social. O fendmeno, identificado no &mbito psicosso-
cial, foi capaz de esclarecer aspectos importantes da necessidade
da atividade fisica para as praticas de salde em geral para idosos.

palavras-chave
Qualidade de vida. Satde do idoso. Psicologia Social.

1 Educadora Fisica. Mestre em Ciéncias da Saude pela UFRN. Doutoranda (aluna especial)
em Ciéncias da Salude pela UFRN. Departamento de Psicologia- Desenvolvimento humano.
E-mail: mariasilvasantana@gmail.com

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

239



ARTIGOS

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

240

1 Introducéao

O crescimento da populacgao idosa é um fenomeno mundial e no Brasil,
as modifica¢des se dao de forma radical e bastante acelerada. As projecoes
mais conservadoras indicam que em 2020, ja seremos o sexto pais do mundo
em namero de idosos, com um contingente superior a 30 milhdes de pesso-
as (CARVALHO; GARCIA, 2003). Esse envelhecimento progressivo atinge
também o estado do Rio Grande do Norte. No tultimo censo, segundo o IBGE
(2001), a populagao do estado passou para 2.776.782 e o universo de idosos
com mais de 60 anos saltou para 250 mil ou 9,0% do total.

Ao mesmo tempo em que essas mudangas tanto demografica como
epidemiolégica provocam um aumento bastante significativo nas despesas
com tratamentos médicos e hospitalares em todo o territdrio brasileiro, elas
também impdem desafios para o governo e para a iniciativa privada. Aponta
para a urgéncia de mudangas e inovagao nos paradigmas de atencado a satide
da populagao idosa e reclama estruturas criativas, com propostas de acdes
diferenciadas a fim de que o sistema ganhe efetividade e o idoso possa usu-
fruir integralmente os anos proporcionados pelo avango da ciéncia. Sabe-se,
atualmente, que os modelos vigentes se mostram ineficientes e de alto custo
(LOURENCO et al., 2005).

Essa nova realidade demogréfica e epidemioldgica, conforme Veras
(2007) aponta para a urgéncia de mudangas e inovagao nos paradigmas de
atencdo a saude da populagao idosa. Em vista disso, reclama por estruturas
criativas, com propostas de agdes diferenciadas a fim de que o sistema ganhe
efetividade e o idoso possa usufruir integralmente os anos proporcionados
pelo avango da ciéncia.

Diante de tais informacgdes, sabe-se que esse viver mais ¢ importante,
na medida em que se agregue qualidade aos anos adicionais de vida. Au-
tonomia, participacao, cuidado, auto-satisfacdo, possibilidade de atuar em
variados contextos sociais e elaboragao de novos significados para a vida na
idade avancada sao, hoje, conceitos-chave para qualquer politica destinada
aos idosos (LOURENCO et al, 2005).

Evidencia-se a necessidade do estabelecimento de condutas que mini-
mizem as perdas fisioldgicas e as complica¢des relacionadas as limitagoes
que surgem desse processo (MATSUDO, 2001). A promogao do estilo de vida
mais ativo na terceira idade, por exemplo, tem sido utilizada como estraté-
gia para desenvolver uma melhora nos padroes de satide e na qualidade de
vida (Ferreira, 2005), onde a pratica de atividade fisica tem sido amplamente



incentivada tendo em vista seus beneficios fisicos e psicossociais (TEIXEIRA;
OKUMA, 2004).

Apesar de a velhice constituir uma tematica recente no ambito da Psi-
cologia, de um modo geral, e na Psicologia Social, em particular, nas tltimas
décadas tem crescido significativamente as pesquisas junto a este grupo so-
cial. Isso demonstra a importancia da compreensao deste objeto a partir da
otica biopsicossocial (TEIXEIRA; OKUMA, 2004).

Estudos psicossocioldgicos comprovam que a representagao social do
idoso é influenciada pela ordem socio-cultural vigente, sendo ele percebido,
geralmente, como indtil, invalido, ndo-produtivo economicamente, peso so-
cial e individuo que necessita de cuidados essenciais ligados mais a satude,
alimentacdo e seguranca (VELOZ; NASCIMENTO-SCHULZE; CAMAR-
GO,1999; ARAU]O; CARVALHOQ, 2005). O envelhecimento também, é comu-
mente associado ao bindmio velhice-doenga, salientando-se a importancia de
intervengodes psicossociais que priorizem a melhoria na qualidade de vida do
idoso (ARAUJO; COUTINHO; SANTOS, 2006).

Neste estudo, define-se representagdes sociais como um sistema de va-
lores, de nogoes e de praticas sociais relativas a objetos sociais (MOSCOVICI,
1978). Segundo Guarechi (2000), as representagdes sociais sao saberes prati-
cos e devem ser buscados nas praticas cotidianas dos diversos grupos sociais;
a relacdo entre a fala e a acdo é fundamental para compreendermos o campo
representacional. Para Teixeira, Schulze e Camargo (2002), as representagoes
sociais sao um conjunto de idéias, conceitos que surgem entre os individuos
para explicar fendmenos que nao lhes sao familiares.

A atividade fisica foi entendida como qualquer movimento corporal,
produzido pela musculatura esquelética, que resulta em gasto energético
maior que os niveis de repouso. Possui componentes e determinantes de or-
dem biopsicossocial, cultural e comportamental, podendo ser exemplificada
por jogos, lutas, dangas, esportes, exercicios fisicos, atividades laborais e des-
locamentos (PITANGA, 2002).

Estudar as representa¢des da atividade fisica na terceira idade na pers-
pectiva da Teoria de Representagdes Sociais passa necessariamente pela apre-
ensao de um conhecimento compartilhado, viabilizado na interagao entre o
saber do senso comum e o saber cientifico. Assim, o presente estudo tem
como objetivo conhecer e descrever essas representacoes com o intuito de
compreender como as necessidades e valor social da atividade fisica na per-
cepgao do idoso se propde para as praticas de satide em geral em beneficio
proprio.

ARTIGOS

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

N
~
=



ARTIGOS

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

242

2 Metodo

Este estudo foi realizado com idosos do Programa “Satde e Cidadania
na Terceira Idade”- PSCTI, em funcionamento desde 2000, com sede no Cen-
tro de Educacao Federal e Tecnologica do Rio Grande do Norte- CEFET/RN,
no municipio de Natal-RN, nordeste do Brasil. O programa orienta pessoas
a fazer atividade fisica, visando o auto-cuidado com a satide a partir dos 50
anos. Antecedendo a aplicagdo dos instrumentos, fez-se contato com a co-
ordenadora do programa, a fim de conseguir permissao para ir até um de
seus encontros, explicar os objetivos da pesquisa e pedir autorizacdao para
que ela fosse realizada. Durante os encontros foi informado adequadamen-
te aos individuos sobre os objetivos da pesquisa, aplicagao do instrumento,
privacidade, e destino dos dados obtidos. Obteve-seo consentimento livre e
esclarecido dos participantes da pesquisa.

A amostra foi espontanea, composta por aqueles que concordaram em
participar da pesquisa, chegando ao percentual desejado. Trata-se de um es-
tudo de natureza quanti-qualitativa, de corte transversal, apoiado no referen-
cial tedrico das Representagdes Sociais (MOSCOVICI, 1978). O instrumento
utilizado foi um questionario semi-estruturado, composto de trés partes: a
primeira constou de dados sdcio-demograficos (idade, sexo, estado civil e
escolaridade); a segunda de questdes fechadas para averiguar percepgoes so-
bre a importancia da atividade fisica (DOMINGUES; ARAUJO; GIGANTE,
2004); e a terceira, de uma questao aberta, por escrito, a partir da seguin-
te pergunta: “Por que vocé resolveu fazer parte de um projeto de atividade
fisica?”.

Para a coleta dos dados da Questao Aberta, utilizou-se o critério estabe-
lecido por Camargo (2005), para definicao do nimero de entrevistas a serem
realizadas entre os participantes desta pesquisa. Quando se trata de grupos
homogeéneos, tal critério € estabelecido a partir de 20 unidades de contexto
inicial (UCI) ou respostas a questao aberta para ser analisado no programa
de dados textual ALCESTE.

Desta forma, as entrevistas foram realizadas de forma individual, fican-
do a cargo dos entrevistados o local e o tempo necessario para responder
as questdes. Todos os entrevistados apresentaram boa vontade e condi¢oes
de escrever suas respostas. O critério de inclusao estipulado foi que o parti-
cipante nao tivesse menos de um més de freqiiéncia no referido programa
(CRAFT, 2004).

Os dados coletados nas duas primeiras etapas foram processados pelo
programa SPSS for Windows, versao 10.0, para as informagdes estatistico-



descritivas. Para a analise dos dados da questao aberta, utilizou-se o sofware
ALCESTE 4.5 - Analise Lexical por Contexto de um Conjunto de Segmentos
de Texto (REINERT, 1990).

O ALCESTE é uma técnica de andlise de dados textuais que possibilita
a exploragao da estrutura e organizacao do discurso dos atores sociais, bem
como permite o acesso as relagdes entre os universos lexicais que, possivel-
mente, seriam dificeis de identificar com o uso da analise de contetido tra-
dicional (ALBA, 2004). O referido programa, além de permitir uma andlise
lexical quantitativa que considera a palavra como unidade, também oferece
sua contextualiza¢do no corpus ou entrevistas (REINERT, 1990). Cada entre-
vista é composta por contetidos semanticos, que formam o banco de dados
ou corpus analisado pelo ALCESTE. A partir de uma Analise Hierarquica
Descendente, permite a analise das raizes lexicais e oferece os contextos em
que as classes estao inseridas de acordo com o segmento de textos do corpus
da pesquisa (CAMARGO, 2005).

Inicialmente, foi formatado o banco de dados das respostas a questao
aberta seguindo o modelo proposto por Camargo (2005), com o roteiro das
etapas operacionais do software. Cada entrevista € composta por contetidos
semanticos, de acordo com o banco de dados ou corpus a ser analisado pelo
ALCESTE. Para formatagao do corpus, foi realizado um tinico arquivo. Para
isso, as linhas de comando devem ser digitadas sempre antes de cada conte-
udo semantico da entrevista, como intuito de separar cada Unidade de Con-
texto Inicial (UCI), que diz respeito as respostas que os atores sociais mencio-
naram frente a questao aberta.

Nas linhas de asteriscos ou de comando foram digitadas as variaveis
descritivas do estudo (sexo, idade, estado civil e escolaridade). Apds formata-
¢ao do corpus, seguiu a andlise no software Alceste, que envolve quatro eta-
pas operacionais: Etapa A: Leitura do Texto e Calculo dos Dicionarios; Etapa
B: Calculo das Matrizes de Dados e Classificacao das Unidades de Contexto
Elementar (UCE); Etapa C: Descricao das Classes de UCE; Etapa D: Célculos
Complementares (CAMARGO, 2005).

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com seres hu-
manos do Centro de Ciéncias da Saude da UFRN (Protocolo n. 194/06), com
base nas resolugdes no. 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

3 Resultados

Na amostra estudada, pode-se observar muitos aspectos da vida e do
comportamento dos sujeitos, descritos com a freqiiéncia (em percentagem)
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de respostas e em forma textual. A amostra foi composta por 65 sujeitos do
sexo feminino e 5 sujeitos do sexo masculino, perfazendo um total de 70 pes-
quisados. Conforme os dados acima, pode-se verificar que a maioria (92,2%) é
do sexo feminino, o que é representativo do que ocorre em alguns grupos de
convivéncia (AREOSA; BEVILACQUA; WERNER, 2003).

Quanto a idade neste estudo, considerou-se como idosos, pessoas com
mais de 60 anos de idade, conforme a defini¢do da Organizagao Mundial da
Satide (OMS) para paises em desenvolvimento. Contudo, encontraram-se par-
ticipantes do grupo com idade inferior a essa.

Analisando os dados, encontrou-se 18,6% na faixa etaria entre 50 a 55
anos, 37,1% entre 56 a 60 anos, 25,7% entre 61 a 69 anos e 18,6% entre 70 a 78
anos, somando, assim, um percentual de 44,3% com idade superior a 60 anos.
Esse critério cronoloégico é adotado na maioria das instituicdes que procuram
dar aos idosos, atengao a satide fisica, psicolégica e social (PAPALEO NETTO,
2006). No caso de nosso estudo o critério cronologico adotado € a partir dos 50
anos o que justifica o elevado niimero de participantes com idade até 60 anos.

Quanto ao estado civil, encontrou-se que 31,4% sao viavos e 45,7% sdo
casados. Quanto a escolaridade, 32,9% possuem o ensino fundamental, 45,7%,
o ensino médio e 21,4%, o ensino superior. Nao se encontrou homens nem mu-
lheres analfabetas neste estudo.

Na identificagdo da atividade fisica (AF) como protetor contra doengas:
50% acharam a pratica da AF indispensavel para a satude geral; 60% acharam
que esta diretamente vinculada a prevengao de certas doengas, tipos pressao
alta, colesterol e osteoporose. Quanto a autopercepgao do conhecimento sobre
a AF, 93% afirmaram que gostariam de aprender mais sobre os seus beneficios.

Quanto a fonte de informacao sobre a pratica da atividade fisica, 62% foi
por recomendacao médica; 23% pelos Meios de Comunicacao (TV, radio, revis-
ta, jornal etc); 10% por Parente/Amigos; 8% pelo Professor/Instrutor. Importan-
te notar que nenhum idoso respondeu que nao se informa. Quanto a preferéncia
por atividades: Hidroginastica (77%), Danga (50%), Ginastica (32%) e Natagao
(31%).

Na analise pelo ALCESTE, no que se refere ao ‘porqué’ dos sujeitos da
pesquisa de participar de um programa de atividades fisica (AF), verificou-se
os seguintes resultados:

O corpus analisado no presente estudo foi composto de setenta (70) uni-
dades de contexto inicial (UCI) ou respostas da questao aberta do questionario.
Foi dividido em 96 segmentos ou Unidades de Contexto Elementar (UCE), que
continham 735 palavras diferentes. Apos a reducao dos vocabulos as suas ra-
izes obteve-se 647 formas analisaveis e 213 instrumentais. Apos Classificagdo



Descendente Hierdrquica cinco classes tematicas foram determinadas com seg-
mentos de textos diferentes entre si (Dendrograma 1). Somando-se as UCE por
classe obteve-se um total de 80 UCE.

Dendrograma 1 - Classification Descendante Hiérarchique :

O oo 100%
Cl. 1 ( 10uce) |----------- +
16 R +
Cl. 2 ( 11uce) |----------- + |
17 |--e------ +
Cl. 3 ( 25UcE) |---------=----=-mmmemmeenn- + |
18 |-=--emeee +
Cl. 5 ( 17UCE) |---------=-mmmemmemmmmmmeomcceoneeeee + |
19 +
Cl 4 ( 17UCE) |------mmmmmmemmmmmom oo +

Dendrogramme des classes stable(@partir de B3_rcdh?2).

Esse Dendrograma (1) diz respeito a distribuicdo e apresenta o alto nivel
de interligacdo intercalasses das cinco classes das Representacdes Sociais da
Atividade Fisica apreendida no grupo. A classe 4 segue discriminada das outras
classes desde o inicio. Cada classe apresenta um perfil especifico (nimero de
UCE, porcentagem, varidveis descritivas e palavras mais significativas associa-
das a classe) que estrutura o Dendrograma (1). Pode-se observar a presenga dos
sentidos, verificados na seqiiéncia dos extratos das UCE associadas em todas
as classes.

A Classe 1 contém 10 UCE (12,50% do total) sendo destacados, nessa clas-
se, idosas casadas, na faixa etaria de 50 a 69 anos e com ensino médio. Salienta-
se que a mesma é considerada a classe com menor poder explicativo desse den-
drograma (menor nimero de UCE), e representa Fuga dos problemas gerais
de satide. Trés palavras estao associadas a classe: ‘Porque’ (x2 = 24,26); ‘Estou’
(x2=20.61) e ‘Problemas’ (x2=8.36).

Na Classe 2, evidenciam-se 11 UCE (13,75% do total) que estao ligadas
diretamente a classe precedente, ela organiza-se em torno dos elementos sig-
nificativos: ‘Amizade’ (x2=9.62); ‘Atividade Fisica’ (x2=7.36); ‘Saude’ (x2=5.48) e
‘Conhecimento’ (x2=19.55). Caracteriza-se por pessoas com ensino médio, com
idade de 56 a 70 anos. Essa classe é representada pelo elemento Resgate da
auto-estima.

A Classe 3 com 25 UCE (31,25% do total) é considerada a classe com maior
poder explicativo desse dendrograma (1) quanto ao niumeros de UCE, com des-
taque para idosas solteiras e vitivas, com idade de 61 a 69 anos e com o ensino
médio. As trés palavras mais significativas que contextualizam a classe foram:
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‘Aqui’ (x2=31.06); ‘Sou’ (x2=10.59) e ‘Feliz’ (x2=6.86). Nesse contexto, a AF é
representada pelo elemento Felicidade, permitindo perceber que seus benefi-
cios tém relacao intrinseca com a satide psicossocial.

Na Classe 4, observa-se a presenca de 17 UCE, com destaque para mu-
lheres casadas, com idade de 50 a 59 anos. Essa classe, desde o inicio, segue
discriminada das demais. A tematica organiza-se em torno das trés palavras
mais significativas a classe: ‘Melhorar’ (x2=42.35); ‘Qualidade’ (x2=29.93); e
‘Vida" (x2=28.66) e representam a AF como Melhorar a qualidade de vida.

Na Classe 5, evidencia-se a presenca de 17 UCE, composta por pessoas
com ensino fundamental e superior, estado civil divorciado (separado), com
idade entre 50 a 69 anos que contextualizam a dimensao social da ativida-
de fisica. Organiza-se em torno dos seguintes elementos: ‘Social’ (x2=28.43);
‘Sentir’ (x2=11.00); ‘Importante’ (x2=11.55); ‘Soliddo” (x2=7.27). A atividade
fisica pode ser representada como Integragao Social.

Os participantes do Programa Satide e Cidadania na Terceira Idade -
PSCTI mostraram percepcao positiva relacionada a atividade fisica quanto a
obtencao de beneficios fisicos, psicoldgicos e sociais, ao prazer na participa-
cao (felicidade), fuga da rotina caseira, qualidade de vida e integragao social
ou ainda a necessidade de auto-eficiéncia. O motivo da busca pela atividade
fisica variou em funcao do elemento felicidade, representado pela classe com
maior poder argumentativo do dendrograma (1) - Classe C (25 UCE 31,25%
do total).

E valido salientar que o software ALCESTE tem contribuido de forma
significativa nos estudos das Representagdes Sociais na realidade brasileira,
tendo em vista que possibilita uma interpretacao de um volume consideravel
de dados textuais, bem como a possibilidade da triangulagao de dados quali-
tativos e quantitativos (ARAIj]O; COUTINHO; SANTOS, 2006). Bem como,
possibilita a exploracdo da estrutura e organizacdo do discurso dos atores
sociais e permite o acesso as relagdes entre os universos lexicais.

4 Discusséao

Com base nas respostas da questao aberta e no referencial tedrico uti-
lizado, foi possivel contextualizar as mais diversas representa¢oes da ativi-
dade fisica para os idosos, presentes nas classes analisadas, como: Fuga de
problemas gerais de satide (Classe 1); Resgate da auto-estima (Classe 2); Feli-
cidade (Classe 3); Melhorar a qualidade de vida (Classe 4) e Integragao social
(Classe 5).



Os temas indicaram a preocupacao dos participantes do Programa Sau-
de e Cidadania na Terceira Idade-PSCTI com a satide geral ou com os demais
problemas que possam ocorrer na velhice. Tais inquietagdes induziu-os a res-
saltar a AF como uma possibilidade de viver uma velhice mais saudavel.

Na Classe 1, Fuga de problemas gerais de satide, os elementos significa-
tivos: “porque’, ‘estou’ e “problemas’, denotam percepgao positiva na nogao
de prevencao e de instrumentalizacdo para lidar com a prdpria satide, no
sentido de manté-la ou de lidar com situagdes provenientes do processo de
envelhecimento . Ao mesmo tempo em que contribui na acepgao de parame-
tros importantes para a avaliagao de suas vidas em relacao aos aspectos: bem-
estar, felicidade, satisfagao, estado de espirito, afeto positivo, desempenho
fisico etc. como se pode observar no seguinte depoimento: “porque me en-
contrava cheia de problemas e muito ociosa me sentindo muito doente [...]".

No caso de individuos idosos, a atividade fisica se reveste de impor-
tancia, visto que diversos declinios funcionais decorrentes do aumento da
idade sao devidos a um estilo de vida sedentério e a uma dinamica psicos-
social diferenciada. Contudo, uma vez que esses fatores sao extrinsecos ao
envelhecimento, eles sao passiveis de modificacdo. Entdo, a ado¢do de um
estilo de vida mais saudavel com a inclusdo de uma atividade fisica regular
podera ser eficaz para um envelhecimento bem sucedido, visto que minimi-
zara o declinio do desempenho fisico (AMORIM; DANTAS, 2003).

Admite-se que na forma de envelhecimento comum os fatores extrinse-
cos (tipo de dieta, sedentarismo, causas psicossociais etc.) intensificariam os
efeitos adversos que ocorrem com o passar dos anos. Enquanto isso, na forma
de envelhecimento saudavel tais efeitos ndo estariam presentes ou, quando
existentes, seriam de pequena importancia.

A crenga sobre a importancia desses fatores se acha expressa na énfase
que atualmente tem sido dada para a agao benéfica potencial dos exercicios
fisicos, para a moderacao da ingestao de bebidas alcodlicas, para a cessacao
do habito de fumar, para a observancia de dieta adequada, entre outras me-
didas (PAPALEO NETTO; BRITO, 2001). As principais condicdes associadas
a velhice bem-sucedida, segundo os dois autores citados, seriam: baixo risco
de doengas e de incapacidades funcionais relacionadas as doengas; funciona-
mento mental e fisico excelentes; e envolvimento ativo com a vida.

A literatura mostra que avaliagdes subjetivas de satide tém forte impac-
to sobre o bem-estar percebido e sobre o progndstico de satide. Ha evidéncias
de que avalia¢Oes subjetivas de eficacia desempenham papel mediador nessa
relacdo. Elas também, sdao preditivas do controle percebido e do fortalecimen-
to de estratégias de controle para lidar com mudancas associadas a idade.
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Na Classe 2, Resgate da auto-estima, os elementos ‘amizade’, “atividade
fisica’, ‘satde’ e ‘conhecimento’ contextualizam os beneficios da atividade
fisica ndo s6 na dimensao fisica e psiquica, mas também na dimensao cogni-
tiva, na medida em que os provera de informagoes importantes (conhecimen-
to) para suas vidas, para a satde, favorecendo positivamente na auto-estima
(AMORIM; DANTAS, 2003). Como se vé nas falas dos entrevistados: “por-
que aumenta a minha auto-estima, me da satide, aumenta os meus conhe-
cimentos”. “Por isso que digo que a atividade fisica faz bem, faz a gente ser
independente, faz a gente perder o medo da rua, e o nosso orgulho nao cai,
pois é muito ruim pedir tudo para os outros fazer pra nos, afinal, ndo somos
intteis”.

Boas condig¢bes de satide fisica tém um efeito direto e significativo sobre
a diminui¢do da angustia e estdo relacionadas a altos niveis de integracao
social e de auto-estima. Dai a importancia da atividade fisica regular para
idosos, pois ela é fator importante na determinagao das condi¢des que pro-
movem o aumento de sua capacidade geral de adaptacao fisica e psicoldgica.
Concomitantemente, ajuda a combater os efeitos de condi¢des sociais e pes-
soais que tendem a gerar mudangas no senso de controle, na atividade e no
envolvimento, como a aposentadoria, desemprego, diminui¢ao da capacida-
de fisica (AMORIM; DANTAS, 2003).

Estudos apresentam melhora da auto-imagem e da auto-estima asso-
ciado a pratica de atividades fisicas (SAFONS, 2000; MC AULEY et al., 2000;
HASSE, 2000). A atividade fisica, por constituir uma forma de envelhecer
ativo, favorece aos idosos ter melhor autonomia e independéncia por mais
tempo com melhor auto-estima. Ou, talvez recuperar um tempo considerado
perdido quando outros compromissos nao lhes deixavam alternativas de re-
alizar atividades consideradas prazerosas em beneficio préprio, como se vé
nas seguintes falas da Classe 3: “Agora, que os filhos estao crescidos, resolvi
cuidar de mim. Isso aqui é meu paraiso, aqui sou muito, demais feliz, viro
uma crianca”. “Resolvi cuidar de mim, sou vitiva ha quinze anos e durante a
minha mocidade criei trés filhos e 0 marido era muito ranzinza e me prendia
muito”.

A classe acima citada, representada pelo elemento Felicidade, é a mais
importante das classes quanto ao numero de UCE e denota um idoso com
potencial para mudar as situagdes de sua vida e a si mesmo. Os elementos
‘aqui’ ‘sou’ “feliz’ constatam um idoso capaz de ajustar seus projetos de vida
segundo suas condig¢des presentes. Conforme estudo de Freire (2000), a satis-
facdo com a vida se mantém elevada quando ha empenho para o alcance de
metas significativas na manutengao ou restabelecimento do bem-estar.



Nota-se nesses entrevistados, a busca por aprendizado e atividades.
Tais atividades estao de acordo com suas condig¢des de vida, o que possibilita
satisfacdo e bem-estar. Para Zimerman (2000), é importante buscar a propria
felicidade, ter objetivos, projetos e continuar aproveitando a vida, pois isso
proporciona uma vida saudavel na velhice, com autonomia e independéncia.
Vitta (2000) afirma que boa satide fisica é um poderoso preditor de bem-estar
na velhice. Segundo o mesmo autor, satisfagdo com a vida, satide visivelmen-
te boa e senso de auto-eficacia sdo, também, importantes indicadores para
um velhice bem-sucedida e feliz.

Os depoimentos da Classe 4 - Melhorar a qualidade de vida revelaram
que o envelhecimento pode ser vivido de forma positiva e com qualidade de
vida, como vé-se na seguinte fala: ‘Foi indicacdo médica para melhorar minha
sauide, a minha vida”.

A classe acima seguiu discriminada das demais desde o inicio da clas-
sificagdo descendente hierarquica, talvez por incluir em sua categoria o con-
senso sobre os beneficios da atividade fisica para a satide global. De acordo
com seus elementos ‘melhorar qualidade vida’, pode ser contextualizado
como a percepc¢ao de bem-estar, que deriva da avaliagao do quanto se rea-
lizou daquilo que foi idealizado como importante para uma boa vida e do
grau de satisfagdo com o que foi possivel concretizar até o momento presente
(PASCHOAL, 2004).

Se, por um lado, a pratica de exercicios ndo evita os efeitos do envelhe-
cimento normal e nao permite a recuperagao da juventude, por outro, nao
se pode deixar de admitir que ela torna mais lento e menos prejudicial o
processo de perdas evolutivas que se da na velhice. Sobretudo, os exercicios
facultam ao ser humano uma velhice com melhor qualidade geral de vida
(FREIRE; RESENDE 2001).

A Classe E - Integracao Social organiza-se em torno dos quatro elemen-
tos significativos ‘social’, “sentir’, “importante” e ‘solidao’. Essa classe mostra
um significado recorrente na literatura cientifica sobre a importancia dos pro-
gramas de atividade fisica para idosos, que é o da integracao social. Nesse as-
pecto, a atividade fisica conforme os sujeitos da pesquisa leva a refletir sobre
a satide como uma forma de ter companhia e fugir da soliddo, como vé-se no
depoimento abaixo: “Foi a forma que encontrei para me sentir inserida no
contexto social da vida, nessa altura da idade, cuja tendéncia e nos levar ao
ostracismo e ao envelhecimento sem sentido”.

Os sujeitos dessa classe dao énfase as relagdes interpessoais de cunho
afetivo surgidas a partir das atividades fisicas praticadas em grupo, como
mecanismo de garantir qualidade de vida e psiquica, onde os amigos sao re-
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forcadores para que eles continuem motivados e ampliem cada vez mais sua
rede de amizades. Para diversos autores como Stathi, Fox e McKenna (2002);
McAuley et al. (2002) e Kaplan et al. (2001) a atividade fisica parece contri-
buir para a satide mental de idosos, por intermédio da manutengao de uma
vida ocupada e ativa, atitudes positivas frente a vida e auséncia de estresse
e isolamento.

No contexto das representagdes sociais dos idosos desse estudo, per-
cebe-se uma configuragao clara de que as atividades fisicas do PSCTI sao
tratadas por seus componentes, como uma meta a ser cumprida a partir de
um empenho pessoal, com muita dedicagao e coragem, como estratégias e/
ou ferramentas para vencer os desafios causados pelo preconceito ou pelas
dificuldades naturais do processo do envelhecimento.

5 Conclusao

Concluiu-se que os beneficios da atividade fisica para a terceira idade
sao constituidos por um sistema de representagdes que circulam entre os ido-
sos e que referem a uma fungao reguladora nas suas atitudes e comportamen-
tos, em relagao ao autocuidado com a sauide. Entretanto, tais representagdes
da atividade fisica estao relacionadas com um pensamento social mais amplo
e que se revelou muito mais como estratégia esclarecedora para a promogao
da saude do que como uma sistematizagao logica de exercitagdes corporais.

Tao importante quanto os dados obtidos a respeito dos beneficios fisio-
logicos e psicolégicos da atividade fisica, foi avaliar o significado da ativida-
de fisica para o idoso. Nao é somente o fato de fazer atividades fisicas que
permitam a melhora de algumas qualidades fisicas, o aumento de reservas
e a diminui¢ao das perdas que ¢ importante. O significado pessoal e social
da atividade fisica € relevante, porque o idoso, ao longo de sua vida, perde
alguns papéis sociais significativos, que representavam muitas vezes a razao
de suas vidas, e ao perder esses papéis, de mantenedor da familia, do signifi-
cado do trabalho, ele podera vir a se deprimir na perda dos grupos ou ao se
afastar das atividades de identificagao social.

As atividades do grupo e com o grupo, os estimulam a sentir-se segu-
ros e determinados, auto-suficientes até, na busca de uma interagdo com um
mundo peculiar e proprio. Os sentidos construidos a atividade fisica indu-
zem um idoso a descobrir a si préprio, atualizando suas potencialidades e
reconhecendo-se como um ser singular, na busca constante e motivadora de
inimeras possibilidades.



A construgao de um saber natural através das representagdes sociais
pode indicar elementos sobre os quais se pode atuar sobre uma realidade,
modificando-a ou aprimorando-a. O carater saudavel e social das atividades
fisicas do programa cria no grupo uma identidade social na qual os sujeitos
compartilham conhecimentos, crengas e imagens que tém papel fundamental
na dinamica das relag¢des sociais.

Diante das representagdes encontradas, sugere-se que os idosos apesar
de leigos, podem compreender o conhecimento cientifico disponivel, interfe-
rindo positivamente nas praticas do autocuidado com a satide a partir de um
estilo de vida mais ativo. Para esses idosos, o conhecimento cientifico sobre
os beneficios da atividade fisica deixou de fazer parte do dominio consensual
(nivel conceitual), e ja se encontra integrado a uma realidade social (adesao
ao programa).

Conforme Moscovici (1981) coexistem nas sociedades contemporaneas
duas classes distintas de universos de pensamento: os universos consensuais
e os universos reificados. Nos ultimos, bastante circunscritos, é que se produ-
zem e circulam as ciéncias e o pensamento erudito em geral. Aos universos
consensuais correspondem as atividades intelectuais da interagao social coti-
diana pelas quais sao produzidas as Representac¢des Sociais (RS).

Foi possivel constatar, também, com base nas seqiiéncias discursivas
dos idosos que através da representagdo social da atividade fisica é possivel
modificar a percepgao negativa da velhice a partir de um estilo de vida ativo.
Pressupondo-se que a construcdo das representagdes da-se a partir de uma
‘verdade’, de um saber amplamente difundido, este saber que se origina no
ambito dos discursos dos idosos, impregnado de ideologia sera, de tal forma,
disseminado por toda a comunidade.

Conforme Moscovici (1981), os individuos ndo sdo apenas processa-
dores de informagdes, nem meros portadores de ideologias, mas pensado-
res ativos que mediante iniimeros episddios cotidianos de interacdo social,
produzem e comunicam incessantemente suas proprias representagdes. Ao
mesmo tempo em que langam mao desse saber para a elaboracao de solugdes
especificas para as questdes que se colocam a si proprios.

A convergéncia representacional entre as concepgdes dos idosos do es-
tudo sobre os beneficios da atividade fisica para a satide global aponta para
modificagao da defasagem na assimilacao das mudancas que vém ocorrendo
na realidade do envelhecimento. Reafirma-se, por isso, a relevancia de que
os resultados encontrados contribuam para que o conhecimento adquirido
acompanhe a evolucdo da sociedade; como auxiliar no direcionamento de
politicas de educagao e satde, integrando o universo consensual e reificado.
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Do ponto de vista da contribuicao as pessoas, os resultados encontrados
neste estudo também sdo mais uma justificativa para investir em linhas de
investigacdo sistematicas envolvendo os topicos analisados.

THE SIGNIFICANCE OF PHYSICAL AC-
TIVITY FOR HEALTH PRACTICES IN OLD
AGE

abstract

The physical activity is evidenced as an important resource to al-
leviate the degeneration caused by aging, and enable the elderly
to maintain an active quality of life. This study aims to present and
describe the significance of physical activity for elderly. It consisted of
a cross sectional study based on the Theory of Social Representa-
tions, whose socially established and shared form of knowledge has
a practical objective and contributes to the construction of a com-
mon reality to a social conjunct. The sample was non-probabilistic
and for convenience. Study participants were 70 people, males and
females, with a mean age of 62 years old, all members of the Health
and Citizenship in the Third Age Program, of CEFET / RN, Brazil,
which teaches people to do physical activity, aiming the self-health
care starting from the 50 years old. In data collecting, it was used
the technique of individual structured interview containing socio-
demographic questions  about the importance of the perception
of physical activity to health and an opened question.  There are
different understandings about the individual components of the stu-
dy about the benefits of physical activity, which are represented by
the semantic fields of problems escapade, self-esteem, happiness,
quality of life and social integration. The phenomenon, identified in
thepsychosocial ambit, was able to clarify important aspects about
the necessity of physical activity for the general health practices for
elderly.

keywords
Quality of life. Elderly Health. Social Psychology.

referéncias

ALBA, Martha de. EI Método ALCESTE v su aplicacién al estudio de las Representa-
tiones Sociales del Espacio Urbano: El caso de la Ciudad de México. Fapers on Social
Representations, 2004, v.13, n.1, p. 1-20. Disponivel: http://Awww.psr.jku.at/.




AMORIM, Fatima de SantAnna; DANTAS, Estélio Henrique. M. Resisténcia Aerdbica e
Idosa. in: DANTAS, Estélio Henrigue M.; OLIVEIRA, R. J. Exercicio, Maturidade e Qual-
dade de Vida. 22, Ed. Rio de Janeiro: Shope, 2003.

ARAUJO, Ludgleydson F.; CARVALHO, Virginia Angela M. L. Aspectos Sécio-Histdricos
e Psicolégicos da Velhice. Mneme - Revista de Humanidades, Seridd, RN, 2005, V.6,
n13, p.1-9. Disponivel: www.cerescaico.ufrn.br/mneme

ARAUJO, Ludgleydson F.; COUTINHO, Maria da Penha, L.; SANTOS, Maria de Fatima
S. O idoso nas instituicdes gerontolégicas: Um estudo na perspectiva das representa-
¢Oes sociais. Fsicologia e Sociedade, Porto Alegre, 2006, v. 18, n. 2, p.89-98.

AREOSA, Silvia Virginia C.; BEVILACQUA, Patricia; WERNER, Juliana. Representagdes
socials do idoso que participa de grupos para terceira idade no municipio de Santa
Cruz do Sul. £studos Interdisciplinares Sobre o Envelhecimento, Porto Alegre, 2008, V.
5, p. 81-100.

CAMARGO, Brigido V. ALCESTE: um programa informatico de analise quantiiativa de da-
dos textuals. Floriandpolis: UFSC, 2005.

CARVALHO, José Alberto M.; GARCIA, Ricardo A. O envelnecimento da populagao
brasileira: um enfoque demografico. Cadermos de Saude Publica. Rio de Janeiro, 2003,
n.19, p.725-33.

CRAFT, Lynette. L. Psychology of Sport and Exercise, Michigan State University, East
Lansing, MI, USA, Volume 6, Issue 2, March 2005, Pages 151-171. Disponivel em:
http://www.sciencedirect.com. Acessado: 12.04.08.

DOMINGUES, Marlos R.; ARAUJO, Cora Luiza; GIGANTE, Denise P. Conhecimento
e percepgao sobre exercicio fisico em uma populagdo adulta urbana do sul do Brasil.
Cadermnos de Satide Publica, Rio de Janeiro, 2004, v. 20, n.1.

IBGE - INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Censo demografico:
Brasil, 2000. Rio de Janeiro. Disponivel em: <http://Awww.ibge. gov.br>.

FREIRE, Sueli Aparecida. Envelhecimento bem sucedido e bem-estar psicologico. in:
NERI, Anita L.; FREIRE, Sueli Aparecida. £ por falar em boa velhice. S&o Paulo: Papirus,
2000.

FERREIRA, Marcela et al. Efeitos de um programa de orientagéo de atividade Fisica e
nutricional sobre o nivel de atividade fisica de Mulheres fisicamente ativas de 50 a 72
anos de idade. Revista Brasileira de Medicina do Esporte, S&o Paulo, 2005, v. 11, n. 3.

FREIRE, Sueli Aparecida; RESENDE, Marinea C. Sentido de vida e envelhecimento. In:
NERI, Anita L. Maturicdade e vehice: trajetérias individuais e socioculturais. Sao Paulo:
Papirus, 2000.

GUARECHI, Pedrinho. (Org.). Comunicacdo e Controle Social. Petropolis: Vozes, 2000.

HASSE, Manuela. O corpo e o envelnecimento: imagens, conceitos e representagdes.
In: HASSE, Manuela. Fnvelhecer Melhor com a Actividade Fisica, Faculdade de Motrici-
dade Humana, 2000, Lisboa, p. 161-174.

KAPLAN, Mark S. et al. Demographic and psychosocial correlates of physical activity
in late life. Amercican Journal of Preventive Medicine, Washington DC, 2001, v.21, n. 4,
p. 306-312.

LOURENGCO, Roberto A. et al. Assisténcia ambulatorial geriatrica: hierarquizagéo da
demanda. Revista de Satide Fiblica, S&o Paulo, 2005, n. 39, p. 311-8.

MCcAULEY, Eward. et al. Physical activity, selfesteem, and self-efficacy relationships in
adults:a randomized controlled trial. Annals Behavioral Medicine, New York, 2000, 22
(2),p. 131-139.

MCcAULEY, Edward. et al. Physical activity and physique anxiety in older adults: fitness,
and efficay influences. Aging and Mental Health, London, 2002, v. 6, n. 3, p. 222-230.

ARTIGOS

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

253



MATSUDO, Sandra M. M. Atividade fisica e envelnecimento: aspectos epidemiold-
gicos. In: MATSUDO, Sandra M. M. (Editor). Fnvelhecimento e Atividade Fisica. Brasi,
Londrina, 2001; p. 60-70.

MOSCOVICI, Serge. Representagdo Social da FPsicanalise. Rio de Janeiro: Zahar, 1978.

ARTIGOS

MOSCOVICI, Serge. On social representation. in: FORGAS, J. P. (Org.). Social cognitions
perspectivas na everyday understanting, New York: Academic Press.1981, p. 181-209.

PAPALEO NETTO, Matheus; BRITO, Francisco Carlos. Aspectos multidimensionais das
urgéncias do idoso. /n: PAPALEO NETTO, Matheus; BRITO, Francisco Carlos. (Edits.)
Urgéncias em geratria: Epidemilogia, Fisiopatologia, quadro clinico e controle terapéuti-
co. S&o Paulo, Rio de Janeiro, Belo Horizonte: Atheneu, 2001, p. 23-34.

PAPALEO NETTO, Matheus. O estudo da velhice: Histérico, definicio do campo e
termos bésicos. in: FREITAS, E. V. et al. Tratado de Geriatria e Gerontologia, 2. ed. Rio de
Janeiro:Guanabara Koogan, 2006, cap 1, p. 2-34.

PASCHOAL, Sérgio Marcio P. Avallagéo de qualidade de vida. Mesa redonda apresen-
tada no XIV Congresso Nacional de Geriatria e Gerontologia, Salvador, Bahia, 2004.

PITANGA, Francisco José G. Epidemiologia, atividade fisica e salde. Revista Brasileira
De Ciéncia e Movimento, Brasflia, 2002, v.10, n. 3, p. 49 - 54,

REINERT, Max. ALCESTE, une méthodologie d’analyse des données textuelles et une
application: Aurélia de G. de Nerval. Bull. Méthodol. Sociol., 28, 24-54.

SAFONS, Mércio M. P. Contribui¢es da atividade fisica, para a melhoria da auto-ima-
gem e auto-estima de idosos. Revista Digital L ecturas: Educacion Fisica y Deportes.
Buenos Aires, 2000, Afio 5, n. 22.

STATHI, Aphrodite; FOX, Kenneth R.; McKENNA, James. Physical activity and dimen-
sions of subjective well-being in older adults. Journal of Aging and Fhysical Activity, Cham-
paign, 2002, v. 10, n. 1, 76-92.

TEXEIRA, Maria Cristina T. V.; NASCIMENTO-SCHULZE, Clélia Maria; CAMARGO,
Brigido. V. Representages Sociais Sobre a Salde na Velhice: um diagnostico psi-
cossocial na rede basica de salde. Estudos de Fsicologia — Revista do Programa de
P6s-Graduagdo em Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Natal,
2002, n. 2, p. 351-359.

TEIXEIRA, Denilson de C.; OKUMA, Silene. S. Efeitos de um programa de intervengéo
para idosos sobre a intengdo de estudantes de educagéo fisica de trabalhar com este
grupo etario. Revisia Brasileira de Faducacdo Fsica e Fsporte, Sdo Paulo, 2004, v. 18, n.
2,p. 137-149.

TEIXEIRA, Maria Cristina T. \V.; NASCIMENTO-SCHULZE, Clélia Maria; CAMARGO, B. V.
Representagdes sociais do envelhecimento. Fsicologia: Reflexao e Critica, Porto Alegre,
1999, v.12 n.2, p. 479-501.

VERAS, Renato P. Férum. Envelhecimento populacional e as informages de salide do
PNAD: demandas e desafios contemporaneos. Introdugao. Cacdermos de Sadde Pablica.
Rio de Janeiro, 2007, v.23, n.10, pp. 2463-2466. ISSN 0102-311X.

VITTA, Alberto de. Atividade fisica e bem-estar na velhice. in: NERI, Anita L.; FREIRE, S.
(Orgs.). £ por falar em boa velhice. Campinas: Papirus; 2000, p. 81-89.

ZIMERMAN, Guite I. VEhice aspectos biopsicossocials. Porto Alegre. Artes Médicas, 2000.

Recebido: 01-02-2010
12 Revisdo: 04-06-2010
Aceite Final: 02-08-2010

Estud. interdiscipl. envelhec., Porto Alegre, v. 15, n. 2, p.239-254, 2010.

254



