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RESUMO: Este estudo teve por objetivo verificar os fatores associados a pratica de
atividade fisica de lazer em idosos com diabetes tipo 2. Realizou-se um estudo
transversal de base populacional, com 204 idosos com diabetes tipo 2, cadastrados em 4
unidades da saude da familia de Passo Fundo, Rio Grande do Sul. Utilizou-se
questionarios as variaveis sociodemograficas e de saude, e o nivel de atividade fisica o
questionario internacional de atividade fisica IPAQ. Foram realizadas analises brutas e
multivariadas por regressdo de Poisson, com intervalos de confianga de 95% a um
p<0.050. Apos andlise ajustada para a pratica de atividade fisica de lazer se manterdo
associadas significativamente as variaveis: faixa etaria de 60 a 69 anos (RP: 1,96;
1C95%: 1,06-3,62), ndo ter apresentador dor (RP: 7,20; 1C95%: 3,42-15,16) e ndo ter
sofrido quedas nos ultimos 6 meses (RP: 1,88; 1C95%: 1,01-3,52).

PALAVRAS CHAVE: Atividades de Lazer. Atividade Motora. Doenga Cronica.
Envelhecimento da Populagdo.

PHYSICAL ACTIVITY OF LEISURE IN ELDERLY TYPE 2 DIABETES:
POPULATION BASED STUDY

ABSTRACT: This study aimed to verify the factors associated witch the practice of
physical activity of leisure in elderly people with type 2 diabetes. A population-based
cross-sectional study was carried out with 204 elderly people with type 2 diabetes,
enrolled in 4 health units of the Family of Passo Fundo, Rio Grande do Sul. The
sociodemographic and health variables questionnaires were used, and the physical
activity level was the International IPAQ physical activity questionnaire. Gross and
multivariate analyses were performed by Poisson regresseion, with confidence intervals
of 95% at a p<0.050. After the adjusted analysis for the practice of leisure physical
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activity, the following variables will be significantly associated: age range from 60 to
69 yeras (RP: 1,96; 95%CI: 1,06-3,62), no presenter pain (RP: 7,20; 1C95%: 3,42-
15,16) and did not suffer falls in the last 6 months (RP: 1,88; 1C95%: 1,01-3,52).

KEYWORDS: Leisure Activities. Motor Activity. Chronic Disease. Population
Dynamics.

Introduciao

O envelhecimento populacional ¢ um fendmeno natural e real nos dias atuais, em
2017 estimou-se 962 milhdes de pessoas idosas com 60 anos ou mais no mundo,
compreendendo (13%) da populagdao global. O numero de pessoas idosas no mundo
devera ser de 1,4 bilhdo em 2030 e de 2,1 bilhdes em 2050, podendo ascender a 3,1
bilhdes em 2100. No Brasil, estima-se que atualmente vivem aproximadamente 13
milhdes de pessoas idosas, havendo a necessidade de maiores politicas publicas de
satide (UNITED NATIONS, 2017).

Diante da transicdo demografica na populagdo algumas doengas sdo recorrentes,
aumentando as doencas cronicas como a diabetes mellitus, os niveis de obesidade e o
sedentarismo em idades mais avangcadas (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2015).

Uma epidemia de diabetes mellitus estd em curso em consequéncia do alto
niamero de pessoas afetadas (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2015). A
diabetes ¢ uma das maiores emergéncias mundiais de satde do século 21, mais de 415
milhdes de adultos tem diabetes, e ha 318 milhdes de adultos com niveis de glicose
alterada, o que coloca em risco a desenvolver a doenca futuramente. Em paises de maior
renda per capita até 91% dos adultos possui diabetes tipo 2. A maior prevaléncia se
encontra em homens com (215,2 milhdes) comparado as mulheres (199,5 milhdes)

(INTERNATIONAL DIABETES FEDERATION, 2015).
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Os niveis de sedentarismo ¢ outro problema de satde publica prevalente no
Brasil, conforme o ultimo Diagnostico Nacional do Esporte — Diesporte, (45,9%) da
populacdo estd sedentaria, tendo como maior indice nas faixas etarias mais avangadas
com (64,4%) nas idades de 65 a 74 anos ¢ no sexo feminino com (50,4%) (BRASIL,
2016).

O sedentarismo no lazer destaca-se entre os idosos do sexo feminino, nos que
fumam e nos que apresentam transtorno mental comum e os que pertencem a segmentos
socioecondmicos menos favorecidos. Nesse contexto os profissionais de saude precisam
estar atentos em identificar a presenca de transtorno mental comum em idosos, pois
aqueles com o transtorno terdo maior dificuldade em aderir as praticas de exercicio e,
por outro lado, seriam os idosos que muito se beneficiariam, inclusive nos aspectos
emocionais, podendo levar a um envelhecimento saudavel (ZAITUNE et al., 2007).

Conforme Santos (2015a) o lazer pode se apresentar como possibilidade de
descanso e divertimento, mas também como elemento essencial para a formagao
humana, potencializador de transformagdes sociais. Como direito social e expressdo da
cidadania, o lazer deve integrar a vida cotidiana de todos os brasileiros, inclusive dos
idosos. Contudo, nem sempre estes individuos encontram espagos para desfrutar do
lazer.

O lazer e o processo de envelhecimento humano vém gradativamente ganhando
mais espago no campo de investigagdo cientifica, pelo fato de que chegando a terceira
idade com o beneficio da aposentadoria, os idosos tém um aumento do tempo livre para
usufruirem, isto ¢, o lazer implicitamente torna-se mais evidente. E justamente, nessa
etapa da vida que a pratica sistematizada de atividades fisicas se torna mais importante,

principalmente pelos beneficios que trazem ao idoso a niveis fisicos, psicologicos ou
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sociais que auxiliam a melhoria da qualidade de vida dos idosos nos seus anos
adicionais (OLIVEIRA et al., 2015).

Nesse contexto, manter um estilo de vida ativo através da pratica de atividade
fisica no lazer durante o processo de envelhecimento humano, pode potencializar fatores
biopsicossociais, fisiologicos, aumento da capacidade funcional e na melhora da
qualidade de vida (COSTA et al., 2017; LIMA e CARDOSO, 2014; LIMA e
CARDOSO, 2013; LIMA et al., 2011; LIMA; DELGADO, 2010). Também se devem
levar em considerag@o os fatores que podem interferir para a pratica da atividade fisica
como: idade avangada, presenga de dor cronica e aumento dos indices de quedas (LIMA
etal.,2015).-.

Dessa forma niveis mais elevados de tempo de pratica de atividade fisica no
lazer em individuos com diabetes estdo associados a um menor risco de obter diabetes.
Essas informagdes enfatizam a necessidade urgente de promover atividade fisica como
uma estratégia de preventiva contra o diabetes para compensar o impacto do
envelhecimento da populagdo e a epidemia da obesidade (LAO et al., 2018).

Portanto este estudo teve por objetivo verificar os fatores associados a pratica de

atividade fisica de lazer em idosos com diabetes tipo 2.

Métodos

Realizou-se um estudo quantitativo, transversal, de base populacional em 4
Unidades da Saude da Familia (USF) que tém programas de acompanhamento para
idosos com diabetes mellitus tipo 2.

Na satde publica do municipio de Passo Fundo, a Estratégia de Satde da

Familia (ESF) ¢ a principal reguladora do sistema de satde de atencdo bésica. Ela
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abrange uma populacdo de 2.500 a 4.000 pessoas por equipe, sendo delimitado pelo
mapeamento nas areas de maior vulnerabilidade. As equipes oferecem visitas
domiciliares, formagdo de grupos especificos como: hipertensos, diabéticos, gestantes,
idosos e outros, bem como atendimento médico ambulatorial de assisténcia basica,
efetuando encaminhamentos para especialidades conforme a necessidade. O municipio
de Passo Fundo conta com 15 USF localizadas em 15 diferentes bairros, como
apresentado na Figura 1 (PMPF, 2014).

Figura 1: Mapa do espac¢do urbano de Passo Fundo separado por 4 quadrantes com as 15
Unidades de Saude da Familia, adaptado pelo autor (PMPF, 2014).
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Legenda:
Unidades de satude da Familia que ndo possui programas de diabetes para idosos;
@ Unidades de saude da Familia que possuem programas de diabetes para idosos.
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O municipio de Passo Fundo esta localizado no planalto do Rio Grande do Sul a
690 metros do nivel do mar, possui uma area de unidade territorial de 783,421 Km?,
com densidade demogréfica de 235,92 habitantes/Km”. A populagdo foi estimada pelo
censo demografico de julho de 2015 em 196.749 (IBGE, 2015). A populagdo idosa do
municipio era de 23.352 correspondendo a 12,63% da populagdo, sendo cadastrados nas
USF, 3.542 idosos, ou seja, a maior parte dos idosos 16.521 nao utilizam os servigos de
saude do SUS (DATASUS, 2012).

Para a selecdo da amostra foi utilizado a divisdo territorial urbana demarcada
pela Coordenadoria de Protecdo Social Basica do municipio de Passo Fundo (PMPF,
2014). Esse orgao estipulou os quadrantes de atuacdo de cada Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS), divididos em quatro grandes setores: Setor 1 — Regido
Nordeste; Setor 2 — Regido Noroeste; Setor 3 — Regido Sudeste; Setor 4 — Regido
Sudoeste.

No primeiro quadrante (Regido Nordeste), compostos de bairros e distribuidos
em trés setores, ha uma populagdo de 31.081 pessoas, destes 3.250 idosos (DATASUS,
2012). Neste quadrante ndo ha USF, porém o ambulatério Sdo Jos¢ tem importancia,
pois atende em média 150 idosos por més, possui 12 funciondrios em uma equipe
composta por técnicos de enfermagem, enfermeiro, nutricionista, fisioterapeuta e
médicos, que prestam servigos ambulatoriais, imuniza¢do, acompanhamento nutricional,
fisioterapia, geriatria, ginecologico e obstétrico atendendo os seguintes publicos:
criangas, gestantes, idosos, hipertensos, diabéticos e outros. Cabe ressaltar que o
ambulatério Sdo José foi inserido nesse estudo pelos servigos prestados e por atender os

critérios exigidos nas USF como apresentar programa para idosos com diabetes.
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No segundo quadrante (Regido Noroeste) a populagdo ¢ de 35.402, sdo 1.142
idosos cadastrados nas USF (DATASUS, 2012). Neste quadrante ha 4 USF, em trés sdo
oferecidos programas para pessoas com diabetes e atendem 630 idosos com diabetes. Os
programas sdo realizados nessas USF pelo acompanhamento e controle da ESF,
oferecendo os seguintes servigos: controle nutricional, exames peridédicos e informagdes
sobre a diabetes para os cuidados a serem tomados no cotidiano, através de consultas
semanais agendadas nas unidades.

No terceiro quadrante (Regido Sudeste) a populacdo ¢ de 19.022 e o ntimero de
idosos ¢ de 2.017 cadastrados nas USF (DATASUS, 2012). Nesse setor ha 4 USF,
porém somente 1 USF tem programa para diabéticos. O programa ocorre por meio de
reunides semanais com intervengdes da equipe de satde da familia, com palestras e
controle dos niveis glicémicos.

E, no quarto quadrante (Regido Sudoeste) temos uma populacdo de 56.519 e
3.542 idosos cadastrados nas USF (DATASUS, 2012). Nessa regido temos o maior
nimero de USF, totalizando sete. Embora somente 1 tenha programa para diabéticos,
que ocorre por meio de acompanhamento dos profissionais da USF e por exames
laboratoriais de prevengdo com os médicos, bem como trabalho de educagdo em saude
através de reunides semanais, palestras, exames laboratoriais € 0 acompanhamento da
equipe.

Ressalta-se que Passo Fundo apresenta um total de 23.352 idosos, mas a soma
dos idosos cadastrados nas USF deste estudo foi de 3.542 idosos (DATASUS, 2012).
Esta diferenca ¢ explicada pelo nimero de idosos cadastrados nas USF, ou seja, o
restante da populagcdo idosa esta descoberta pelos programas de atencdo a saude da

familia.
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Apo6s todos os procedimentos de localizacdo e descricdo das USF e seus
respectivos trabalhos prestados a sociedade, fez parte da amostra uma USF por
quadrante. O ambulatorio Sdo José foi inserido no primeiro quadrante por ndo haver
USF, mas por ter atendimento aos idosos diabéticos. A partir desta estratégia somente o
segundo quadrante na regido noroeste necessitou de sorteio, por possuir trés USF que
tem atendimento aos idosos diabéticos. Foi realizado um sorteio aleatorio, € a USF
Hipica foi a contemplada para fazer parte do estudo.

Realizou-se o calculo amostral com erro aceitavel de 0.05, necessitando de uma
amostra total de 185 usuarios com DM. Foram acrescentados 10% para o caso de perdas
(ndo elegibilidade, recusas, entre outras) sendo necessario entrevistar 204 idosos com
diabetes mellitus tipo 2. Para o calculo amostral baseou-se na prevaléncia de 20% de
diabetes para idosos da PNS (IBGE, 2014).

Apods aprovagio pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo Seres Humanos
da Universidade de Passo Fundo — UPF sob o protocolo 804.654/2014 e apresentacdo
do estudo aos usuarios, eles assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido em
duas vias ficando uma de sua posse.

Iniciou-se a coleta de dados e foi aplicado um questionario para verificar os
dados sociodemograficos e as condigcdoes de saude. Dentre as variaveis
sociodemograficas foram incluidas: idade (60 a 69 anos, >70 anos), sexo (masculino e
feminino), estado civil (casado, solteiro, viivo e divorciado) ocupagdo (com ocupagdo e
sem ocupacdo), escolaridade (0 a 4 anos, >5 anos) e renda (aposentadoria,
pensdo/outros). Para as variaveis de condi¢des de satide incluiram: tabagismo (sim ou

ndo para o ultimo ano), etilismo (sim ou ndo para o Ultimo ano), queda (sim ou nao),
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outras doencas exceto a diabetes tipo 2 (sim ou ndo) e tempo de diagnostico da diabetes
(> 10 anos, 1 a 9 anos).

Para avaliar os niveis de atividade fisica utilizou-se o questiondrio internacional
de atividade fisica (IPAQ) forma longa, no dominio de lazer, testado e validado para a
populacdo de idosos brasileiros (BENEDETTI; MAZO; BARROS, 2004; BENEDETTI
et al. 2007). O questionario ¢ de facil aplicabilidade, econdomico e apresenta valores
aceitaveis de validade para esse tipo de avaliacdo. Para analise, os dados foram somados
em minutos por semana gasto em atividades fisicas de intensidade moderada ou
vigorosa (AFMYV). Foram classificados em insuficiente ativos os idosos que praticaram
menos de 150 minutos e ativos os que praticaram mais de 150 minutos em AFMV
(AMERICAN COLLEGE OF SPORTS MEDICINE, 2009).

Realizou-se analise descritiva e bivariada dos dados. Para testar a associagao
entre o desfecho pratica de atividade fisica de lazer e as variaveis independentes
sociodemograficas (Sexo, faixa etéria, escolaridade, estado civil, ocupacdo, renda e
residir) e as relacionadas 4 satde (Dor, etilismo, outras doengas, quedas, tabagismo e
tempo que possui DM2). Foram realizadas as andlises brutas e multivariadas mediante
regressao de Poisson, estimando-se as razdes de prevaléncia (RP) brutas e ajustadas e
calculadas os respectivos intervalos de confianca de 95% a um p<0.050. Entraram no
modelo multiplo todas as varidveis com p<0,20 (faixa etéria, residir, dor e quedas). Os
dados serdo tabulados no programa Statistical Package for the Social Sciences - SPSS,

versao 22 em portugues.
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Resultados

Participaram dessa pesquisa 204 idosos, 128 (62,7%) do sexo feminino, 131
(64,2%) com faixa etaria dos 60 aos 69 anos e 47 (23%) considerados como ativos
fisicamente no lazer. A partir da Tabela 1 se observa a associag¢do entre a AF de lazer e
as variaveis sociodemograficas, apresentou associagdo significativa apenas as variaveis:
faixa etdria de 60 a 69 anos e residir sozinho ou com cuidador.

Tabela 1: Andlise bruta dos idosos com DM2 quanto as variaveis sociodemograficas.
Passo Fundo, RS, Brasil, 2015 (n =204)

Atividade Fisica de Lazer

Insuficiente Ativo RP bruta p*

Variaveis ativo (IC 95%)
n (%) n (%)

Sexo
Feminino 95 (74,2) 33 (25,8) 1
Masculino 62 (81,6) 14 (18,4) 0,71 (0,41-1,25) 0,237
Faixa etaria
> 70 anos 65 (89,0) 8 (11,0) 1
60 a 69 anos 92 (70,2) 39 (29,8) 2,72 (1,34-5,50) 0,005
Escolaridade
> 5 anos 70 (76,9) 21 (23,1) 1
0 a4 anos 87 (77,0) 26 (23,0) 1,00 (0,60-1,65) 0,991
Estado civil
Solteiro/Viuvo 70 (81,4) 16 (18,6) 1
Casado 87 (73,7) 31 (26,3) 1,41 (0,83-2,41) 0,207
Ocupacio
Sem ocupacao 43 (78,2) 12 (21,8) 1
Com ocupagao 114 (76,5) 35 (23,5) 1,08 (0,60-1,92) 0,802
Renda
Pensdo/outros 41 (80,4) 10 (19,6) 1
Aposentadoria 116 (75,8) 37 (24,2) 1,23 (0,66-2,30) 0,509
Reside
Filhos/outros familiares 143 (80,8) 34 (19,2) 1
Sozinho/cuidador 14 (51,9) 13 (48,1) 2,51 (1,53-4,11) <0,001"

* p-valor obtido pelo teste de Wald da regressdo de Poisson.

Na Tabela 2 apresenta-se a associacao das varidveis relacionadas a satide com a
pratica de AF de lazer, foram significativas apenas as seguintes variaveis: ndo

apresentar dor e ndo sofrer quedas entre os idosos ativos.
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Tabela 2: Andlise bruta dos idosos com DM?2 quanto as variaveis relacionadas a saude.
Passo Fundo, RS, Brasil, 2015 (n =204)

Atividade Fisica de Lazer

Insuficiente Ativo RP bruta
Variaveis ativo (IC 95%) p*
n (%) n (%)
Dor
Sim 132 (93,6) 9 (6,4) 1
Nao 25 (39,7) 38 (60,3) 9,45 (4,87-18,34) <0,001"
Etilismo
Sim 33 (78,6) 9(21,4) 1
Nio 124 (76,5) 38 (23,5) 1,09 (0,58-2,08) 0,783
Outras doencas
Sim 131 (75,7) 42 (24,3) 1
Nao 26 (83,9) 5(16,1) 0,66 (0,28-1,55) 0,343
Quedas
Sim 89 (90,8) 9(9,2) 1
Nao 68 (64,2) 38 (35,8) 3,90 (1,99-7,65) <0,001"
Tabagismo
Sim 79 (79,0) 21 (21,0) 1
Nao 78 (75,0) 26 (25,0) 1,19 (0,72-1,97) 0,499
Tempo que possui DM2
> 10 anos 60 (77,9) 17 (22,1) 1
1 a9 anos 97 (76,4) 30 (23,6) 1,07 (0,63-1,81) 0,800

DM2: Diabetes Mellitus Tipo 2. * p-valor obtido pelo teste de Wald da regressdo de Poisson.

Apods andlise ajustada para a pratica de AF de lazer se manterdo associadas

significativamente as varidveis: faixa etaria de 60 a 69 anos, ndo ter apresentador dor e

ndo ter sofrido quedas nos ultimos 6 meses (Tabela 3).

Tabela 3: Razdes de prevaléncia (RP) ajustadas e intervalos de confianca (IC95%) para
a pratica de atividade fisica de lazer em idosos com DM2. Passo Fundo, RS, Brasil,
2015 (n=204)

RP ajustada

Variaveis

(IC 95%)

Faixa etaria

> 70 anos

60 a 69 anos

Reside

Filhos/outros familiares
Sozinho/cuidador

Dor

Sim

1,96 (1,06-3,62)

1,43 (0,98-2,10)

Nao 7,20 (3,42-15,16)

Quedas
Sim

Nio 1,88 (1,01-3,52)

0,031

0,062

<0,001"

0,047

* p-valor obtido pelo teste de Wald da regressdo de Poisson.
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Discussao

Os resultados desse estudo apontam que 77% dos idosos com diabetes tipo 2
estdo inativos fisicamente, ou seja, ndo possuem uma pratica constante ou ndo atingem
o recomendado de 150 minutos de atividade fisica por semana. Também apresentou
associacdo significativa entre ser ativo fisicamente no lazer com a faixa etdria de 60 a
69 anos, ndo apresentar dor e ndo sofrer quedas.

Essa alta prevaléncia de inativos fisicamente apresentados, € superior as taxas
apresentadas no Brasil para faixas etarias mais avancadas de 65 a 74 anos com 64,4%
(BRASIL, 2016). Maior também que as encontradas na Europa, como na populagdo
Espanhola que foi de 73% dos idosos inativos (FERNANDES-NAVARRO;
ARAGONES, 2018).

Os escores de associagdo da atividade fisica no lazer com a idade, dor e quedas
podem ser corroborados com a pesquisa de Lima et al. (2015) ao realizar um estudo de
base populacional em Estacdo-RS, avaliaram 419 idosos com média de idade de 69
anos. Os autores identificaram que quanto maior a idade (> 80 anos), maior presenca de
dor cronica e incidéncia de quedas, menor a propor¢do de idosos praticantes de
atividade fisica, ou seja, os escores confirmam que a associagdo encontrada na presente
pesquisa para os idosos ativos ndo foi ao acaso e sim pode ser explicado em partes pelos
efeitos benéficos dessa pratica.

A associagdo entre a pratica de atividade fisica de lazer com ndo sentir dor
cronica foi constato nesse estudo, os mesmos achados foram identificados na pesquisa
de Santos et al. (2015b) ao verificar que a atividade fisica no lazer se se associou com

menor prevaléncia de dor cronica em 1.705 idosos de Florianopolis-SC.
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Escores semelhantes a essa pesquisa para dor cronica foram diagnosticadas por
Coelho et al. (2011) ao identificarem que a pratica de atividade fisica diminuiu a queixa
de dor cronica, melhorando a capacidade funcional de 48 idosos, com média de idade de
70 anos, de Itatina-MG.

Quando se analisa os efeitos a qual a pratica constante de atividade fisica
sistematizada possui para a saude, fica evidente num corpo de estudos cientificos
robustos a comprovagdo dos seus beneficios, e na preven¢do de quedas ¢ uma das
melhores intervencdes ndo farmacologicas atualmente, por esses fatores que o presente
estudo encontrou escores positivos para os ativos fisicamente, ou seja, os que praticam
atividade fisica no lazer ndo sofreram quedas.

Segundo Hill ef al. (2018) ao realizar uma revisdo sistemadtica para verificar o
que funciona na prevencdo de quedas para idosos na Asia, a pratica constante de
atividades fisicas sistematizadas foi a que mais obteve resultados significativos, tanto no
nimero quanto nas lesdes acometidas pelas quedas.

Outro estudo que vem a contribuir com os escores achados nessa pesquisa € o de
Santos et al. (2015¢) ao analisar a prevaléncia de quedas de 280 idosos sem diabetes de
Natal-RN, constatou que 87,1% dos idosos que sofreram de duas ou mais quedas eram
inativos fisicamente, enquanto que esta pesquisa 90,8% dos idosos apresentaram-se
inativos.

Nesse contexto, a pratica de atividade fisica no lazer tem se associado a
diminui¢do da incidéncia de diabetes, o que nos leva a refletir sobre a necessidade de
novos programas de prevencdo e conscientizacdo da populacdo idosa que apresenta
diabetes. Essas informag¢des podem ser explicadas pelo estudo de Lao et al. (2018) ao

avaliarem uma coorte de 44.828 adultos Chineses com idade de 20 a 80 anos,
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diagnosticados com diabetes. Pelo menos 19,2% dos casos de diabetes incidentes
poderiam ser evitados nessa coorte se os individuos inativos fisicamente tivessem
participado dos niveis de recomendag¢do da Organizagdo Mundial de Saude de 150
minutos semanais para a pratica de atividade fisica (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2015).

Portanto, niveis acima do recomendado de atividade fisica no tempo de lazer
estdo associados com uma incidéncia substancialmente menor de diabetes do tipo 2 na
populacdao em geral (SMITH et al., 2016). Faz-se necessario o incentivo por parte de
instalacdes fisicas em combinacdo com divulgagdo dos beneficios da pratica de
atividade fisica no lazer como meio de conscientizar a populacdo a aumentar os niveis

de atividade fisica no tempo de lazer (HIGGERSON et al., 2018).

Conclusoes

Pode se concluir que quanto mais nova a faixa etaria, ndo possuir dor e ndo ter
sofrido quedas foram associados a pratica de atividade fisica no lazer, ou seja, esses
idosos sdo mais prevalentes a serem ativos fisicamente. Fato esse que pode ser
explicado em partes pelos beneficios proporcionados pela pratica de atividade fisica,
minimizando problemas de satde e favorecendo a um envelhecimento saudéavel.

Dessa forma, novos estudos que investiguem a pratica de atividade fisica no
lazer e seus fatores associados devem ser realizados, em populacdes maiores para que se

possam generalizar os resultados.
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