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RESUMO: Nos ultimos anos foi possivel notar que a expectativa de vida acrescentou muito
na populacdo de idosos no Brasil e no mundo. E esse crescimento tem favorecido os cuidados
junto a esses individuos para uma vida mais saudavel e uma maior independéncia.A atividade
fisica possui uma funcdo chave para maior qualidade de vida, tendo em vista seus diversos
beneficios. Sem falar nas redugdes de custos aos cofres publicos, visando a satde ¢ o bem-
estar que a atividade fisica pode contribuir para abater.Portanto, este estudo objetiva analisar a
importancia da atividade fisicapara idosos com diabetes, investigando assim os beneficios
preventivos ¢ de promogdo a saude que esta pratica pode proporcionar a esses individuos
acometidos com a referida doenga. Para isso foram feitas pesquisas com bases de dados em
artigos cientificos ja publicados e livros a fim de conhecer os métodos aplicados, e a
importancia da atividade fisica em idosos com diabetes. Através das leituras verificou-se que
a atividade fisica promove aumento do controle da diabetes além de prevenir outras doengas,
melhora da composi¢ao, aumento da capacidade funcional, diminui o risco de mortalidade ¢
diversas doengas cronicas, melhorando também a realizacdo das tarefas diarias dos idosos.
Concluindo que os autores estudados chegaram a resultados satisfatorios, este estudo
confirma sobre a grande importancia quea atividade fisica tem para idosos diabéticos, lhe
proporcionando funcionalidade e independéncia. Apesar desse fato, ndo existe nenhum
treinamento especifico quanto a metodologia e cargas dessas atividades, pois observa-se na
literatura em geral que atividades com diferentes abordagens sdo utilizados trazendo
resultados satisfatorios para o idoso, desde que essas atividades fisica seja adaptado e
individualizado, obedecendo as necessidades e particularidades de cada individuo.

Palavras chave: atividade fisica,envelhecimento, idoso e diabetes.

ABSTRACT

In recent years it has been possible to note that life expectancy has added a lot in the elderly
population in Brazil and in the world. And this growth has favored the care with these
individuals for a healthier life and greater independence. Physical activity has a key function
for a better quality of life, given its various benefits. Not to mention the cost reductions to the
public coffers, aiming at the health and well-being that physical activity can contribute to
slaughter. Therefore, this study aims to analyze the importance of physical activity for the
elderly with diabetes, thus investigating the preventive and health promotion benefits that this
practice can provide to those individuals affected by said disease.In order to do this, research
was done with data bases on scientific articles already published and books in order to know
the methods applied, and the importance of physical activity in the elderly with diabetes.
Through the readings, it was verified that physical activity promotes an increase in diabetes
control in addition to preventing other diseases, improving composition, increasing functional
capacity, reducing mortality risk and several chronic diseases, and improving the daily tasks
of the elderly . Concluding that the studied authors reached satisfactory results, this study



Revista Didalogos em Saude 145
Volume 1 - Nimero 2 - jul/dez de 2018

confirms the great importance that physical activity has for diabetic elderly, providing it with
functionality and independence. Despite this fact, there is no specific training regarding the
methodology and loads of these activities, as it is observed in the literature in general that
activities with different approaches are used bringing satisfactory results to the elderly,
provided that these physical activities are adapted and individualized, obeying the needs and
particularities of each individual.

Keywords: physical activity, aging, elderly, and diabetes.

1 INTRODUCAO

O ato de envelhecer incide em um fendmeno de cunho fisiologico e cronologico.
Diante desse conceito, afirma-se que o envelhecimento consiste num processo biologico
humano e que suas consequéncias acarretam a perda de algumas capacidades funcionais no
decorrer da vida, seu estilo de vida e alteragcdes psicoldgicas e emocionais, além da
capacidade maior de adquirir possiveis doengas (MONTEIRO, 2008).

Dentre algumas doengas acometidas ao publico idoso, destaca-se a Diabetes Mellitus
(DM), que segundo a SBD (2009) ¢ entendida como uma sindrome de etiologia multipla, que
¢ causada pela auséncia de insulina no sangue. As consequéncia da doenga incluem alguns
danos como a faléncia de alguns 6rgdos do corpo humano, tais como os rins, olhos, nervos,
coracdo e vasos sanguineos. Portanto, a DM ¢ uma doenga cujos os sintomas vdo evoluindo
de maneira lenta, dificultando assim a sua descoberta com o intuito de um diagndstico
precoce. Assim, na maioria dos casos, o individuo s6 recebe o diagndstico apds complicagoes
manifestas através da doenca, como as cardiovasculares.

A atividade fisica ¢ de total importancia para prevencdo de doencas cronicas, de
acordo com Bertoldi (2012), sendo elas, diabetes, hipertensdo, obesidade dentre outros tipos
de doengas causadas pela falta de uma atividade fisica e at¢ mesmo pela auséncia de uma
alimentacdo saudavel. Nos dias de hoje ¢ muito comum ver pessoas com esses tipos de
doengas, pois ha muitas delas que ndo conseguem viver longe do sedentarismo.

Deste modo, as atividades fisicas contribuem com varios benéficos a satude, e a sua
pratica regular para idosos com doengas, no caso a diabetes, ¢ fortemente recomendada por
médicos, ao modo que essa agdo faga parte de seus cotidianos, na busca por um estilo de vida
mais saudavel e preventivo a outros tipos de doengas. Com isso, idosos diabéticos tem
buscado cada vez mais a atividade fisica, uma vez que procuram envelhecer de maneira

saudavel e ativa, e essas atividades acarretam além de beneficios fisicos, também intelectuais,
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quebrando assim o tabu de que a velhice € apenas sindnimo de inatividade, ou seja, pessoas da
terceira idade e acometidas com doencas devem ficar em casa, “repousando”, ¢ em
contraponto a isso, vemos crescer a cada dia a aptiddo da populagdo idosa com diabetes na
busca por uma melhor qualidade de vida (BRASIL, 2002).

Diante do exposto acima surge um questionamento: De que forma a atividade fisica
pode contribuir para o tratamento de idosos com diabetes? Acredita-se que a atividade fisica
colabora de forma positiva para o bem-estar, melhorando assim a qualidade de vida desses
individuos, uma vez que favorece no melhoramento de aspectos emocionais, aprimorando o
autoestima e aumentando a energia para outras atividades, e do ponto de vista da mobilidade,
a pratica constante da atividade fisica enriquece a flexibilidade, a postura e a resisténcia
muscular.

Portanto, este estudo objetiva analisar a importancia da atividade fisicapara idosos
com diabetes, investigando assim os beneficios preventivos e de promog¢ao a satde que esta
pratica pode proporcionar a esses individuos acometidos com a referida doenga.

A escolha do tema partiu da necessidade de se enfatizar a importancia da atividade
fisica, visto que essa pratica ndo deve ser apenas destinada aos jovens, mas também aos
idosos, e neste caso, os acometidos pela doenga da diabetes, melhorando assim sua aptidao
fisica, qualidade de vida, além de outros fatores contribuintes. Deste modo, pesquisas como
essas sdo totalmente relevante no ambito académico, uma vez que orientam e conscientizam a
sociedade a ter um olhar mais atento para com a comunidade idosa, principalmente quando

transportam a doenca da diabetes.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Processo do Envelhecimento

No processo de envelhecimento, em efeito da redugdo da eficacia de um conjunto de
processos fisiologicos, ocorre uma degradacdo do sistema neuromuscular e consequente perda
de massa muscular. Ha também diminuicdo da flexibilidade, forga, resisténcia, mobilidade
articular, equilibrio estdtico e dindmico, limitagdo da amplitude de movimento de grandes
articulagdes que ameagam o bem-estar do individuo e que interferem na realizagdo de suas

atividades da vida diaria. Outras alteragdes como na marcha, nos sistemas visuais,
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cardiorrespiratorio, viscerais, neuroldgicos e imunologicos, também limitam a interacdo do
idoso com o meio ambiente (REBELATTO, 2006; KIRKWOOD et al., 2007, MAZO, 2007).

Segundo Mazoet al. (2004) descreve que no envelhecimento ocorre a redugdo da
capacidade funcional de cada sistema, com surgimento de doengas degenerativas,
prevalecendo as incapacidades. E, ainda, que esta queda na capacidade funcional dos idosos
pode ser rapida ou lenta de acordo com fatores genéticos bem como com o estilo de vida e o
ambiente em que se vive.

Em relacdo ao processo de envelhecimento Frontera (2001) afirma que, com o passar
da idade, sdao notaveis as diferengas ocorridas na fisionomia do individuo. As modificagoes
avancam proporcionalmente ao envelhecimento, variando de pessoa para pessoa, e podem ser
diminuidas com uma boa alimentag@o, uma vida social tranquila, e pratica de atividade fisica.

Quanto ao acumulo de doengas cronicas Frontera (2001) afirma que, com o processo
de envelhecimento, as reservas fisiologicas sdo diminuidas. O idoso tem uma maior
propensdo para desenvolver doengas cronicas, que acaba contribuindo para o declinio da
fragilidade.

Ainda segundo Frontera (2001), alguns exemplos importantes sdo as doengas
cardiovasculares, tais como a insuficiéncia cardiaca, a hipertensdo, ¢ doencas neuroldgicas
como o mal de Parkinson e o derrame. E, quanto aos fatores do estilo de vida, ressalta que,
devido ao excesso de repouso, causado muitas vezes pelas mudangas fisiologicas ligadas ao
envelhecimento, o idoso torna-se um ser sedentario. E este ¢ conhecido como o principal

problema da vida diaria de um idoso.

2.2Atividade Fisica

Segundo Fechine e Trompieri (2011), aponta que com um nivel regular de atividade
fisica tem como fun¢do promover a saude durante o processo do envelhecimento, ja que o
mesmo atua no fortalecimento muscular, na conservacdo dos ossos, controlando os niveis
pressoricos ¢ de glicose sanguinea. Dessa forma ajuda a ter o controle de doengas cronicas
que sdo bastante comuns nessa fase da vida.

A pratica de atividade fisica para os idosos além de diminuir os danos causados pelo
sedentarismo, ainda ¢ vista como um método agradavel para conservacdo da saude, pois

fortalece as relagdes sociais, traz autoconfianca e favorece a manuten¢do da autonomia.
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Destaca-se ainda a importancia do acompanhamento por parte de um profissional habilitado
para avaliar a condi¢@o de cada um e prescrever o exercicio adequado (SPIRDUSO, 2005).

A atividade fisica ¢ entendida como todo e qualquer movimento corporal que resulta
num gasto energético acima dos niveis de repouso. Desta forma, a atividade fisica seja no
trabalho, no lazer e nas demais atividades diarias é apontada como importante aliada quando
se refere a manutengdo corporal e prevencdo de doengas cronicas degenerativas (GLANER,
2012).

Segundo Monteiro (2014), Exercicio Fisico ¢ uma atividade com repeticdes
sistematicas de movimentos orientados, com consequente aumento no consumo de oxigénio
devido a solicitagdo muscular, gerando, portanto, trabalho. O exercicio representa um
subgrupo de Atividade Fisica planejada com a finalidade de manter o condicionamento. Pode
ser também ser definido como qualquer atividade muscular que gere for¢a e interrompa a
homeostase. O Exercicio Fisico provoca uma serie de respostas fisiologicas nos sistemas
corporais e, em especial no sistema cardiovascular

Silva, et al., (2010) indica que para ter uma melhor qualidade de vida ¢ preciso
conhecer a importancia da atividade fisica regular e seus beneficios em relacdo a saude.
Atualmente, esses resultados sdo evidenciados em diversos estudos que apontam a atividade
fisica regular como importante aliada no combate do sedentarismo e seus maleficios. O
sedentarismo ¢ consequéncia da inatividade fisica e um dos principais fatores para
desenvolvimento ou agravamento de doenca coronariana e alteracdes cardiovasculares e

metabolicas.

2.2.1 Atividade Fisica no Idoso

Diante da estreita relagdo entre o idoso e a sociedade na qual est4 inserido, emerge de
forma como a imagem de si, a corporal e o meio estardo interligados. Contudo, a concepcao
do idoso na sociedade brasileira ainda €, geralmente, carregada pela negatividade e de termos
pejorativos, seja por parte dos proprios idosos e/ou também pela midia e populacdo em geral
(SOUTO & CAMINHA, 2015, p.26).

Existem varios fatores que provocam doengas e limitacdes nos idosos. Dentre os
principais fatores de risco estd o sedentarismo que ¢ a auséncia ou a insuficiéncia de atividade
fisica, que aumenta a probabilidade de doencas cronicas, como a hipertensdo arterial, o

diabetes, ave, infarto, etc.
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O que se destaca como objetivo principal da atividade fisica na terceira idade ¢ o
retardamento do processo de envelhecimento, através da manutencdo de um estado
suficientemente saudavel, sendo perfeitamente equilibrado, que possibilite a normalizagao da
vida do idoso e afaste os fatores de risco comuns na terceira idade (MEIRELLES, p.76, 2000).

Idosos que praticam atividade fisica regularmente apresentam menos casos
depressivos, principalmente quando realizada em grupo de pessoas com idade ou patologias
semelhantes, onde ocorre grande socializagdo e surgem novos interesses e novas amizades
(RODRIGUES et al., 2005).

Evidéncias destacam o impacto positivo da atividade fisica satisfatoria em aspectos
cognitivos, na saide mental e bem estar geral do individuo durante o envelhecimento. Alguns
destacam adecorréncia da atividade fisica, mais especificamente da caminhada, na redug¢do do
risco de deméncia vascular (RAVAGLIA et al., 2007) entre outros, assim com a existéncia de
menor decadéncia cognitiva naqueles com habitos saudaveis (BARNES et al., 2007).

E importante considerar que, embora o desempenho fisico seja modificado com o
decorrer dos anos, havendo pratica de atividades fisicas adequadas e regulares, respeitada a
individualidade biologica, essas modificagdes serdo restringidas, favorecendo o
prolongamento da vida, enriquecendo a qualidade de vida, contribuindo na reabilitagdo das
funcdes organicas independentes (MEIRELLES, p.78, 2000).

Segundo Meirelles(2000) a atividade fisica direcionada para a terceira idade, é um
exemplo que ird contribuir para o prolongamento do tempo de vida, fazendo com que o idoso
que estava em repouso, ndo permaneg¢a sedentdrio, inerte, mas sim uma pessoa ativa, em

progresso.

2.3 Diabetes Mellitus

Diabetes Mellitus (DM) sdo disturbios metabdlicos assinalados pela hiperglicemia,
que obtémvarios defeitos na secre¢do de insulina, ocasionando variascomplicagdes sendo elas:
como retinopatia, que pode levar a perda da visdo; nefropatia, com evolugdo até faléncia
renal; neuropatia periférica, que aumenta risco de ulceras nos pés que podem desenvolver a
amputacdo do mesmo (ISOSAKI; CARDOSO; OLIVEIRA, 2009).

O Diabetes Mellitus ¢ um distirbio metabdlico cronico e complexo caracterizado por

comprometerametabolizagdo da glicose entre outros produtores de energia, associado a uma
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variedade de complicagdes em oOrgdos essenciais para conservagdo da vida (LACERDA;
OLIVEIRA, 2004).

O indice glicémico pode ser considerado uma extensdo da hipotese da fibra dietética,
sugerindo que absor¢do lenta dos nutrientes de alguns alimentos seria benéfica a saude. “O
indice glicémico da dieta habitual, e um indicador da qualidade do carboidrato da dieta
consumida” (SARTORELLI; CARDOSO, 2006).

No Brasil hd um aumento na prevaléncia do Diabetes Mellitus tipo 2, principalmente
nas faixas etarias mais jovens, isto decorrente da ma qualidade alimentar. Outros fatores
determinantes sdo as mudancas no estilo de vida, os fatores culturais, geograficos
(urbanizacdo), posicdo socioecondmica e tecnologica, influenciam nos padrdes e nas escolhas
dos alimentos. Alimentos que s@o ricos em fibras e carboidratos complexos, tem o intuito de
combater as deficiéncias nutricionais e o Diabetes Mellitus tipo 2. (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DIABETES, 2006).

O DM tipo I ¢ caracterizado pela deficiéncia absoluta de secrecdo de insulina, devido,

principalmente, a destruicdo autoimune das células beta pancreaticas (SILVERTHORN,
2003).
O DM tipo 11, mais comum, abrange 85% a 90% do total de casos de diabetes e, geralmente, ¢
diagnosticado apos os 40 anos de idade, principalmente em individuos obesos. Neste caso, 0s
pacientes apresentam uma reducdo na resposta a insulina nos tecidos periféricos (resisténcia a
insulina) e, posteriormente, disfuncdo das células beta, que se manifesta pela secre¢do
inadequada da insulina diante da resisténcia a mesma e a hiperglicemia (MAITRA &
ABBAS, 2007).

O DM tipo 2 muitas das vezes tem inicio artificioso e sintomas mais brandos.
Manifesta-se, em geral, sendo esses adultos com historicos excessivo de peso e historico
familiar que carrega o DM tipo 2. No entanto com a epidemia de obesidade alcangando a
maioria das criangas, nota-se uma ampliacdo na incidéncia dessa epidemia em jovens,
criangas e adolescente. O termo “tipo 2” ¢ usado para indicar uma caréncia relativa de
insulina, isto é, ha um estado de resisténcia a acdo da insulina, associado a um defeito na sua
secrecdo, o qual ¢ menos intenso do que o observado no diabetes tipo 1. Apos o diagnostico, o
DM tipo 2 pode desenvolver-se por muitos anos antes de requerer insulina para controle. Seu
uso, nesses casos, ndo visa impedir a cetoacidose, mas conseguir o controle do quadro
hiperglicémico. A cetoacidose nesses acontecimentos é rara e, quando presente, em geral ¢

causada por infec¢do ou estresse muito grave. A hiperglicemia cresce vagarosamente,
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continuando assintomatica por diversos anos (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION,
2010).

Segundo Galhardo e Avila (2004), afirma que os idosos apresentam maior risco de
desenvolver as complicagdes da diabetes, tais como problemas renais, oftalmologicos
(cegueira), perda da sensibilidade nas extremidades que aumenta o risco de queda, fato este ja
tdo frequente e tdo preocupante no paciente idoso, disfungdo sexual (impoténcia), problemas
cardiovasculares (infarto do miocardio, angina e derrame cerebral), dentre outros, que muitas

vezes ja estdo presentes por ocasido do diagndstico da diabetes.

3 METODOLOGIA

3.1 Caracterizacao do estudo

Com base na abordagem do problema, objetivos do estudo e procedimentos técnicos,
este trabalho cientifico ¢ classificado como bibliografico e descritivo. Onde foi desenvolvida e
realizada uma pesquisa integrativa que fundamentara a construcdo dos beneficios da atividade
fisica em idosos com diabetes.

Segundo Marconi e Lakatos (1992), a pesquisa bibliografica ¢ o levantamento de toda
a bibliografia ja publicada, em forma de livros, revistas, publicacdes avulsas e imprensa
escrita. A sua finalidade ¢ fazer com que o pesquisador entre em contato direto com todo o
material escrito sobre um determinado assunto, auxiliando o cientista na analise de suas
pesquisas ou na manipulagdo de suas informagdes. Ela pode ser considerada como o primeiro

passo de toda a pesquisa cientifica.

3.2 Procedimento metodoldgico

Foi realizada pesquisa eletronica nas bases de dados da biblioteca virtual em saude
(BVS), e Google Académico, utilizando-se os seguintes descritores constantes no DECS
(Descritores em Ciéncias da Saude): atividade fisica, idoso e diabetes, o estudo foi realizado
com abordagem observacional, do tipo indireta por meio da andlise de artigos de revistas
publicados no periodo de 2008 a 2018. O tratamento literario se baseou na descri¢do ¢
discussdo de resultados obtidos por varios autores. Foram incluidos na pesquisa artigos de
revistas que apresentavam especificidade com o tema, a problematica do estudo, que

contivessem os descritores selecionados.



Revista Didalogos em Saude 152
Volume 1 - Nimero 2 - jul/dez de 2018

Para a execucdo desta revisdo integrativa da literatura, foram seguidas seis etapas, cujas
sdo descritas por Mendes, Silveira e Galvao (2013), destacadas logo abaixo:
Primeira etapa: Assimilagdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa para a
elaboracdo da revisdo integrativa.
Segunda etapa:Se inicia a busca nas bases de dados para identifica¢do dos estudos que serdo
incluidos na revisdo de acordo com os descritores.
Terceira etapa: Comumente as informagdes devem abranger a amostra do estudo (sujeitos),
o0s objetivos, a metodologia utilizada, resultados e as principais conclusdes de cada estudo.
Quarta etapa: Esta etapa ¢ equivalente a analise dos dados em uma pesquisa experimental.
Quinta etapa: Esta etapa corresponde a fase de discussdo dos resultados na pesquisa
convencional. O revisor fundamentado nos resultados da avaliacdo critica dos estudos
incluidos realiza a comparacdo com o conhecimento tedrico, a identificacdo de conclusdes e
implicagdes resultantes da revisdo da literatura.
Sexta etapa: Esta etapa consiste na elaboracdo do documento que deve contemplar a
descrigdo das etapas percorridas pelo revisor e os principais resultados evidenciados da
analise dos artigos incluidos.

As etapas que direcionaram esta revisdo foram: estabelecimento da questdo de

pesquisa, coleta de dados, avaliacdo, analise e interpretacdo dos dados; apresentacdo e

discussao dos resultados e conclusdes (MENDES et al., 2012).

3.3 Critérios de inclusio e exclusao

Os critérios estabelecidos para inclusdo foram artigos em portugués, que estardo
onlinena integra, que abordaram a tematica proposta e artigos publicados dentro do periodo
delimitado de 2000 a 2018.

Foram adotados, como critério de inclusdo, aqueles artigos que apresentavam
especificidade com o tema, a problematica do estudo estivesse condizente com o objetivo
desta revisdo, que tivessem os descritores selecionados, que respeitassem o periodo
supracitado. Foram excluidos os artigos que ndo tinham relagdo com o objetivo do estudo e

aqueles trabalhos que ndo foram encontrados na integra.

RESULTADOS E DISCUSSOES
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Figura 1: Fluxograma dos artigos selecionados

Artigos inicialmente BVS: 34
identificados (N= 144) Google académico: 110

Artigos excluidos pelo titulo ou
resumo, e por estarem repetidos na
base de dados, e/ou utilizarem
outros tipos de treinamento

diferentes do treinamento de forca
(N=134)

Arti leci d Artigos excluidos (N= 6)
rtgos se_ eciona (_)S Por nao apresentar o Diabetes
para avaliagao mais como tema principal de

detalhada (N=10) intervengdo para fazer relagdo
com o treinamento de idosos.

Artigos incluidos para revisao
(N=3)
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A tabela 1 apresenta as publicagdes selecionadas para esta revisdo, identificando os

autores, ano de publicacdo, objetivos e caracteristicas da amostra.

Tabela 1: Caracteristicas dos estudos selecionados nesta revisao.

AUTOR

ANO

OBIJETIVOS

AMOSTRAS

MOLENAet al.

2005

Neste trabalho foi avaliada a
importancia de uma dieta
saudavel e da pratica regular de
atividade fisica na prevengdo e
controle da diabetes.

Os sujeitos desta
pesquisa foram, idosos
com média de idade
55 anos a 73anos .

FRANCHIet al.

2009

Avaliar a capacidade funcional de
idosos  diabéticos  tipo 2
comparando-os com idosos nao-
diabéticos. comparar o nivel da
capacidade funcional com a
pratica de atividade fisica.

A amostra foi
constituida por 114
idosos, sendo 70
diabéticos, com média
de idade de 67,67 =+
5,3 anos e 44 nao-
diabéticos, com média
de idade de 72,84 =+
6,2

anos.

CORRALESet al.

2013

O objetivo do presente estudo foi
avaliar o efeito do nivel de
atividade fisica sobre a aptiddo
fisica ¢ QVRS ¢ determinar se
existem diferengas quando
individuos com e sem
diabetes mellitus tipo2 sd0
comparados.

Cinquenta e quatro
participantes com
diabetes tipo 2 e 54
participantes pareados
por idade sem diabetes
foram voluntarios para
participar deste
estudo.

Segundo Franchiet al., (2009), diante dos resultados de sua pesquisa observou que os
idosos diabéticos praticante da atividade fisica mostrou independéncia e facilidade em realizar
as atividades diarias. Ja os idosos que ndo praticavam a atividade fisica mostrou dificuldade
diante das tarefas diarias tendo a dependéncia de ajuda de outras pessoas. Com isso € possivel
afirmar que idosos que praticam atividade fisica tem uma capacidade funcional elevada
comparada ao que nao pratica a atividade fisica.

De acordo com Corraleset al., (2013), mostrou em seus resultados que ndo houveram

muitas diferencas entre idosos praticantes da atividade fisica ou ndo praticantes, mas o mesmo
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relatou que o praticante da atividade fisica, tem o nivel de sua capacidade funcional superior
ao ndo praticante da atividade fisica. Com isso observou que a pratica das atividades fisicas
sdo eficaz para o controle da doenga, possibilitando a independéncia por mais tempo.

Molenaet al., (2005), afirma que com a mudanga no estilo de vida com a adocao da
pratica de exercicios fisicos regularmente e uma dieta adequada diminuem o risco das pessoas
adquirirem o diabetes e oferece uma boa qualidade de vida ao paciente ja diabético. No
entanto, a mudanca no estilo de vida depende de fatores psicologicos, sociais e econdmicos.
Observa-se que através dessa adocdo € possivel notar que existe uma importancia em relagdo
a atividade fisica em idosos obtendo assim varios beneficios diante de uma boa alimentacao
associada com a pratica de atividade fisica.

Corroborando com os autores ja citados, a partir dos resultados obtidos no estudo de
Corraleset al.,(2013) conclui-se que apesar de tais limitagdes, aparentemente niveis mais altos
de atividade fisica foram associados com escores de qualidade de vida relacionada a saude
(QVRS) mais altos. A importancia do exercicio fisico na prevencao e tratamento do diabetes ¢
contrastada e fornecedores de satde deveriam advogar exercicio para pacientes com T2DM
devido a seus varios beneficios, inclusive melhoria na aptidao fisica e QVRS mais alta.

Ainda segundo Molenaet al., (2005) no tocante a atividade fisica, estudos
epidemiologicos demonstram que sua pratica regular € eficaz para a prevencdo e controle do
DM tipo 2. No entanto, a dose 6tima para alcangar este objetivo ainda ndo esta esclarecida.
Preconiza-se que exercicios de intensidade moderada realizados por pelo menos trinta
minutos, de 3 a 5 vezes por semana, sejam o suficiente para promover alteragdes organicas
preventivas e terapéuticas em relacdo ao DM tipo 2.

De acordo com Franchi etal.,(2009) aponta que os resultados do presente estudo
demostraram que tanto os idosos diabéticos como ndo diabéticos eram independentes nas
AVDs e nas AIVDs, o nivel de capacidade funcional ndo foi diferente entre os participantes e
os idosos que praticavam alguma atividade fisica apresentaram uma melhor capacidade
funcional. Com isso afirma que idosos praticantes de atividades fisica mostra superioridade
em relacdo a sua capacidade fisica.

Corraleset al., (2013),Franchi et al., (2009) e Molenaet al., (2005) corroboram no
sentido de compreender a atividade fisica como fator essencial para a prevengdo e para o
tratamento de diabetes em idosos.

Molenaet al., (2005), ressalta a importancia da flexibilidade para manter uma total

amplitude de movimento em portadores de DM, o que nos faz compreender o pensamento de
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Franchi et al., (2009) sobre a importancia do profissional de Educagdo Fisica inserido em
equipes da area de saude nos seus varios niveis de aten¢do, incluindo a atengdo com os idosos.

CONCLUSAO

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou uma pesquisa de quio grande ¢ a
importancia da atividade fisica em idosos com diabetes. Além disso, também permitiu fazer
uma revisao bibliografica para obter dados mais consistentes sobre o tema apresentado.

Esse estudo partiu da necessidade de se enfatizar a importancia da atividade fisica,
visto que essa pratica ndo deve ser apenas destinada aos jovens, mas também aos idosos, €
neste caso, os acometidos pela doenga da diabetes, melhorando assim sua aptiddo fisica,
qualidade de vida, além de outros fatores contribuintes. Deste modo, pesquisas como essas
sdo totalmente relevantes no ambito académico, uma vez que orientam e conscientizam a
sociedade a ter um olhar mais atento para com a comunidade idosa, principalmente quando
transportam a doenga da diabetes.

Durante o processo da pesquisa verificou-se, que atividade fisica ¢ de total
importancia para prevengdo e controle sobre as doencas cronicas especificamente a diabetes
em idosos.com isso permitiu que os objetivos propostos foram realmente alcangados.

O presente estudo realizado através de uma revisdo bibliografica constatou resultados
positivos relacionado a atividade fisica em idosos com diabetes, a pesquisa mostrou que
atividade fisica tem a grande importancia para os idosos acometidos dessa doenga crénica, por
sua eficacia no controle sobre a doengas, proporcionando assim uma qualidade de vida maior
por meio desta pratica. Com isso, os idosos praticantes da atividade fisica sentem-se mais
confiantes durante suas atividades individuais, ou seja, mais autonomia, melhoria da aptidao
cardiorrespiratoria e da destreza para realizar as atividades da vida diéria e retardamento ou
até reversdo de diversos fatores fisiologicos. A realizacdo de possiveis estudos posteriores
com o aprofundamento dessa tematica, se apresenta de extrema importancia para a
disseminagdo de meios que venham a contribuir com o aumento da expectativa de vida

mundial, com mais satde e qualidade vida para a terceira idade.
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