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Resumo: O presente estudo investigou os fatores que
influenciam na adesao e desisténcia em um programa de
exercicio fisico para idosos implantado nas Unidades
Locais de Saude (ULS) de Florian6polis, SC. Para isso,
foram entrevistados 13 idosos, com idade média de 71,08
(DP=5,75) anos, por meio de uma entrevista semi-
estruturada aplicada via telefone. Concluiu-se que o prin-
cipal motivo para ades&o ao programa é o aspecto relacio-
namento (convite de amigos e/ou familiares) e dentre os
motivos de desisténcia estdo causas pessoais (proble-
mas de saude do cOnjuge, morte do mesmo ou demais
familiares) foram os mais frequentes.
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1 INTRODUGAO

O Brasil passa por um processo de envelhecimento populacional,
como em todos os locais do mundo. Contudo, o aumento na
expectativa média de vida do brasileiro ndo foi devidamente
acompanhado por melhorias ¢ incrementos significativos na
qualidade de vida da populag¢do, resultando em uma expectativa de
vida livre de incapacidades de apenas 54 anos (IBGE, 2000). Nesse
ponto, assumir um estilo de vida ativo ¢ fundamental para a manu-
tencdo da qualidade de vida do individuo (MAZO, 2003).

O envolvimento regular na pratica de atividades e exercicios
fisicos pode retardar o declinio normal relacionado a idade na fung@o
dos diferentes sistemas. Pode também, controlar e prevenir doengas
cronico-degenerativas (cardiovasculares, diabetes, cancer, hiperten-
sdo, etc.) que podem levar a debilidades (SHEPHARD, 2003; BIRD;
TARPENNING; MARINO, 2005). Warburton, Nicol ¢ Bredin
(2006), indicam que ha uma relagdo linear entre atividade fisica e o
estado de saude, sendo que o aumento nos niveis de atividade fisica
pode levar a incrementos e melhorias no estado de satide do individuo.

Porém, apesar da literatura evidenciar a importincia e os
beneficios do exercicio fisico para um envelhecimento ativo e
saudavel, os esfor¢os de autoridades e pesquisadores parecem ser
insuficientes para sensibilizar a maior parte da populagdo a partici-
par de maneira regular desses programas. De acordo com pesquisa
recente nas capitais brasileiras, a inatividade fisica atinge grande
parte da populacéo idosa, representado nos 50,3% das mulheres e
65,4% dos homens acima dos 65 anos sem atividade. (BRASIL...,
2007).

Nesse contexto, detectam-se altas taxas de inatividade e
conseqiientemente baixa porcentagem de idosos inseridos em
programas de atividade fisica sistematizada. A literatura aponta a
existéncia de fatores que influenciam essa pratica tanto de forma
positiva, quanto negativa. Os fatores que facilitam, oportunizam ou
viabilizam essa pratica, sdo chamados “facilitadores”, ¢ os que atra-
palham ou dificultam, sdo chamados de “barreiras”. As barreiras
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podem ser: internas: aquelas que dizem respeito ao pensamento indi-
vidual, ao sentimento do idoso, a forma como fazem a leitura de um
fendmeno ou fato; e externas: aquelas que se referem ao ambiente,
a situagdes e a sociedade em geral (MICHELI, 2007).

Portanto verifica-se que existem varios fatores que auxiliam
tanto a insercdo quanto a aderéncia do idoso em programas de exer-
cicios fisicos, e isso passa por aspectos da educacdo, do ambito
familiar e social, da area da saude e da economia, da quebra de
varios paradigmas, enfim, dos aspectos que permeiam a qualidade
de vida da populagdo (MICHELI, 2007).

Diante disso, faz-se necessario nao so reforcar os fatores
facilitadores para a inser¢do do idoso no programa de exercicio
fisico, mas também, conhecer e buscar diminuir as barreiras que
tém favorecido a desisténcia desses idosos no programa. Mazo
(2003) indica que a associagdo de barreiras com a atividade fisica ¢
altamente pertinente para as intervengdes, uma vez que o reconhe-
cimento destas pode guiar os programas ¢ suas agdes, de forma a
definir metodologias e estratégias mais eficientes. Cohen-Mansfield
(et al., 2004) ressalta ainda que os programas devem levar em conta
as necessidades e desejos dos subgrupos, bem como, explorar o
significado que os idosos conferem aos programas para adaptar
seu design para uma intervengdo mais efetiva.

Assim, o presente estudo teve por objetivo investigar os fatores
influentes na desisténcia de idosos em um programa de exercicio
fisico implantado nas Unidades Locais de Satde (ULS) de
Florianodpolis no Estado de Santa Catarina.

2 METODOLOGIA

Esta pesquisa foi encaminhada e aprovada pelo Comité de Etica
de Seres Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina,
projeto n® 011/06 da data de 06 de marco de 2006. Todos os idosos
foram informados sobre a pesquisa e assinaram o Termo de
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Consentimento Livre € Esclarecido — TCLE em duas vias, ficando
uma de posse dos idosos e outra dos pesquisadores.

2.1 Populagéo e Amostra

A populagdo do estudo foi composta por 16 idosos desistentes
do programa “Idoso Ativo”, entre os meses de julho e dezembro de
2006.

O programa de exercicio fisico teve seu inicio em junho de
2006, por meio de aulas de ginastica que eram realizadas trés vezes/
semana, com duracdo de 60 minutos/sessdo, enfatizando as
diferentes qualidades fisicas, principalmente a forca, equilibrio,
flexibilidade, coordenagio e resisténcia aerdbica; além de exercicios
especificos para reeducagido postural, fortalecimento da muscula-
tura pélvica e descontra¢do muscular por meio de relaxamento.

Os critérios de inclusdo na amostra foram: ter mais de 15 faltas
consecutivas (25% do total de aulas dadas) entre os meses de julho
e dezembro de 2006 - critério adotado pelos pesquisadores para
caracterizar a desisténcia do programa - ndo ter retornado as ativi-
dades do programa até a realizagdo da coleta de dados do presente
estudo; concordar e ter disponibilidade para participar da pesquisa,
respondendo individualmente a entrevista via telefone.

Atenderam aos critérios de inclusio 16 idosos, com idade entre
60 a 82 anos. Trés idosos foram excluidos, sendo um por problemas
mentais e dois por ndo terem sido localizados, o que impossibilitou a
realizagio da entrevista. Dessa forma, a amostra do presente estudo
foi composta por 13 idosos (11 do sexo feminino e dois do sexo
masculino), com idade média de 71,08 anos (DP=5,75), que respon-
deram a entrevista.

2.2 Instrumentos

Para averiguar os fatores contribuintes para a desisténcia do
programa “Idoso Ativo” foi elaborada uma entrevista semi-
estruturada, com oito perguntas relacionadas as tematicas
abordadas.

Miovimento, Porto Alegre, v. 14, n. 01, p. 225-239, janeiro/abril de 2008.



Fatores influentes na desisténcia de idosos... 229

Inicialmente as questdes abordadas na entrevista referiam-se
a lembranca da data de entrada, bem como os motivos que levaram
a sua participacdo no programa, para deste ponto em diante serem
abordadas as questdes relacionadas a desisténcia e a possibilidade
de retorno ao programa. Estas ultimas foram avaliadas por meio
das seguintes questdes: Qual(is) o(s) motivo(s) que levou (levaram)
a sair da ginastica?; O que o Sr.(a) achava das aulas de ginastica
(professora, aula, material, musicas, horario, local)?; O Sr.(a) sen-
tia-se bem quando participava da ginastica?; O Sr.(a) gostaria de
voltar a participar da ginastica?; O que teria que acontecer para
possibilitar a sua volta a ginastica?Acha que isso € possivel?

2.3 Coleta de Dados

Os dados foram coletados por meio de entrevista individual
via telefone, realizada no més de maio de 2007. Inicialmente os
pesquisadores se identificavam, em seguida apresentavam o objeti-
vo do contato. As entrevistas duraram entre seis ¢ 13 minutos, sendo
o tempo médio de entrevista de 9min53 s.

2.4 Analise de Dados

Os dados coletados foram organizados armazenados e tratados
com auxilio do programa Microsoft Excel. A analise adotada para
o tratamento dos dados foi a estatistica descritiva (percentagem).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Quanto ao perfil s6cio-demografico dos idosos, detectou-se
que 84,6% sdo do sexo feminino, sendo que a idade média obtida foi
de 71,08 anos (DP=5,75). Em relacdo ao estado civil, 69,2% sdo
casados; 23,1% viuvos e 7,7% sio divorciados ou separados. Quanto
a escolaridade 35,2% tem de um a trés anos de estudo formal, sendo
o mesmo percentual encontrado para aqueles que tém entre quatro
a oito anos; 15,4% tém mais de oito anos de estudo e o percentual
de analfabetos encontrado foi de 7,7%.
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O tempo de permanéncia no programa foi de 84,6% dos idosos
entrevistados, sendo que, variou de um a seis meses, € a maior
freqiiéncia observada na categoria de trés a cinco meses (38,5%),
seguido da categoria até dois meses (30,8%). Contudo apenas 69,2%
afirmaram lembrar a data de inser¢@o no programa, o que nos faz
questionar e repensar sobre os dados obtidos a respeito do tempo
de permanéncia. Como o idoso pode se lembrar do tempo que per-
maneceu no programa, se ndo lembra a data de seu ingresso?

Dentre os motivos que levaram a participa¢do no programa, o
relacionamento foi o que apresentou maior freqiiéncia (Grafico 1),
salientando que o convite de outras pessoas (amigos, vizinhos, cole-
gas de grupo de convivéncia e familia), pode ser efetivo para
engajamento dessa populacdo em programas de exercicio fisico.

O resultado obtido confronta-se com resultados apresentados
por Freitas et al. (2007), em um estudo recente que avaliou os
motivos de aderéncia e permanéncia de praticantes de dois progra-
mas de exercicio fisico em Recife, onde foram entrevistados 120
idosos com mais de 60 anos que haviam permanecido por mais de
seis meses nos programas. Nesse estudo, a influéncia de familiares
e amigos foi apontada por 28,3% como “sem importancia”’, bem
como 23,3% dos entrevistados citaram a companhia de colegas com
a mesma classificagdo. No mesmo estudo, os aspectos relaciona-
dos a melhora da satide, desempenho fisico e adogido de um estilo
de vida saudavel, dentre outros, foram apontados como causas de
aderéncia “importantissimas” pelos idosos entrevistados (FREITAS
et al., 2007). Cohen-Mansfield et al. (2004) analisaram 324 idosos
com idades entre 74 e 85 anos, concluindo que, para quase 70% dos
participantes, causas como: aconselhamento médico para a pratica
de exercicio fisico; ser monitorado por um profissional da satude; a
qualidade do instrutor e a avaliagdo dos efeitos do exercicio por um
profissional eram importantes ou muito importantes para os idosos
se engajarem no programa. Os autores citam ainda outras causas
como muito importantes: facil acesso ao local das aulas (preferen-
cialmente perto de casa), tipo de exercicio realizado, custo, questdes
sociais (grupo sendo da mesma idade).
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No presente estudo observou-se que as respostas pertinentes
a aderéncia ao programa deveu-se: 23,5% das melhora da saude
como causa principal, e também, 23,5% indicaram a orientagio
médica.
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Grafico 1: Aspectos que levaram os idosos a iniciarem a participagdo no programa
de ginastica. Para esses aspectos uma ou mais op¢des foram referendadas e por
isso existe discrepancia quanto ao total das freqliéncias e a amostragem.

A motivagdo pode ser definida como alguma forca interior,
impulso ou uma inteng¢éo, que leva uma pessoa a fazer algo ou agir
de certa forma, ou seja, como a causa de um comportamento
(MAGILL, 1984). Schutzer e Graves (2004), em um estudo de
revisdo, apontam como aspectos motivacionais para o exercicio
fisico em idosos: a auto-eficacia, a recepcéo de alertas informativos,
a musica no ambiente e questdes demograficas. Mazo (2003) res-
salta ainda fatores que podem interferir na pratica de atividades e
exercicios fisicos: a historia, a socializagio, a discriminacdo da idade,
fatores sociais e ambientais, beneficios percebidos e expectativas
dos resultados, bem como atitudes e conhecimento.

A auto-eficacia — definida como uma crenga pessoal do indivi-
duo em seu sucesso ao realizar alguma tarefa (BANDURA, 1977)
— ¢ consistentemente identificada como um fator para a adesdo e
manutengdo da pratica do exercicio fisico em diversas popula¢des,
inclusive em idosos. Receber contatos informativos via telefone,
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correio ou pessoalmente também parecem serem fatores
motivadores. Outro facilitador da pratica de exercicio ¢ ter presente
no ambiente uma musica apropriada, pois parece diminuir a percepcédo
de dificuldade, monotonia e desconfortos associados ao exercicio
fisico. As caracteristicas demograficas mais associadas a motivagao
para manter-se em programas de exercicios fisicos relacionam-se
a individuos mais aptos no inicio do programa, com menos doengas
cronicas e dores, ndo fumantes, dentre outras (SCHUTZER; GRA-
VES, 2004).

Cabe ressaltar, que a orientacdo médica para a pratica de
exercicio fisico ¢ apontada como um fator chave para que o idoso
assuma um comportamento ativo (COHEN-MANSFIELD et al.,
2004), em virtude do respeito que os idosos tém acerca dos conselhos
dados pelo seu médico (SCHUTZER; GRAVES, 2004). Um estudo
realizado na cidade de Baltimore — EUA, com 2507 idosos
beneficidrios do sistema de satude por quatro anos, indicou que dos
301 idosos que iniciaram um estilo de vida ativo, durante o periodo do
estudo, 40% apontaram a influéncia do médico como muito impor-
tante (BURTON; SHAPIRO; GERMAN, 1999). Também Calfas
et al. (1996) indicaram que o aconselhamento do médico para a
adog¢do de um estilo de vida ativo € eficiente para individuos previa-
mente sedentarios.

Contudo, a orientacdo médica pode também ser considerada
uma barreira para a ado¢@o de um estilo de vida ativo, visto que,
como citam Schutzer e Graves (2004), uma vez que estes podem
ndo aconselhar regular e corretamente os idosos para a pratica de
atividades e exercicios fisicos.

Um fator que pode contribuir para a ndo ado¢do ou ndo
manuten¢do de um estilo de vida ativo pelos idosos, ¢ se acredita
relevante, refere-se a falta de conhecimento, ou entendimento, acer-
ca da relagdo entre exercicio fisico moderado e saude (MAZO,
2003; SCHUTZER; GRAVES, 2004). Para Schutzer e Graves
(2004), esta ¢ uma barreira importante, pois muitos idosos viveram
em épocas em que o exercicio fisico ndo estava relacionado a saude,
ndo sendo valorizado nem considerado necessario, tendendo assim
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a perceberem o exercicio por um vi€s recreacional (CHAO et al.,
2000).

Todavia, a relago entre atividade, exercicio fisico e saude ja
esta confirmada por diversos estudos (SHEPHARD, 2003; BIRD;
TARPENNING; MARINO, 2005; WARBURTON; NICOL;
BREDIN, 2006), cabendo aos profissionais que lidam com essa
populacgdo a transmissdo e o correto aconselhamento. Infelizmente,
como citam Chao et al. (2000), muitos profissionais responsaveis
pela satde do idoso freqlientemente ndo informam com clareza a
respeito dos exercicios fisicos. Acostumaram-se a aconselhar aos
idosos que sejam mais ativos, mas ndo oferecem condutas especifi-
cas e maiores esclarecimentos. Acredita-se que uma das possiveis
causas para isso € a ndo indicacéo de um profissional de Educagdo
Fisica, que tem dentre as suas especificidades de interveng¢@o pro-
fissional, a prescricdo, orientac@o e planejamento do programa de
exercicio fisico.

Outras barreiras apresentadas pelos idosos para a pratica das
atividades e exercicios fisicos sdo freqiientemente associadas a um
estado de saude debilitado, ao ambiente fisico onde ocorre a pratica
da atividade (como calgadas, parques, centros recreativos, € outros
fatores facilitadores presentes, bem como vizinhangas tranqiiilas) e
também, apesar de apresentar fraca relacéo, as influéncias da ati-
vidade fisica na infancia e adolescéncia do idoso (SCHUTZER;
GRAVES, 2004). Os problemas de satde sdo apontados por diver-
sos autores (SANTARIANO et al., 2000; DERGANCE et al., 2003;
MAZO, 2003) como sendo uma das barreiras mais freqiientes para
a pratica de atividades ou exercicios fisicos nos idosos. Em um
estudo com 199 idosos, O’Neil e Reid (1996) indicaram que 87%
dos entrevistados apresentavam pelo menos uma barreira para a
pratica de exercicio fisico.

Quanto aos motivos de desisténcia observados no presente
estudo, os principais motivos destacados pelos idosos foram
agrupados em trés categorias principais, sendo elas: 1) pessoais:
problemas de saude ou morte do conjuge ou de outros familiares; 2)
saude: cirurgias, tratamentos de doengas como labirintite ¢ hérnia
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de estomago; 3) exercicio fisico: dores articulares sentidas apos as
aulas realizadas com exercicios realizados nas posi¢des sentada e
deitada. Esses resultados podem ser visualizados no Gréfico 2.

Exarcicy Fisico

Salde

Fessoals

[i] 2 4 5] 8

Grafico 2. Aspectos que levaram os idosos a desistirem do programa de ginastica.
Para esses aspectos uma ou mais opgdes foram referendadas e por isso existe
discrepancia quanto ao total das freqiéncias e a amostragem.

Estudo realizado por Santariano et al. (2000), com 2.046 pes-
soas acima de 55 anos, verificou que as mulheres apontaram maior
nimero de barreiras que os homens. Entre as barreiras mais cita-
das estavam: a falta de companhia, a falta de interesse, a fadiga e
os problemas de saude. Os mesmos autores observaram que as
razdes médicas aumentaram com a idade, e que nas pessoas mais
idosas (>75 anos) os problemas de satide e medo de quedas foram
as barreiras mais citadas. J4 Mazo (2003) cita: o estado de satude; o
medo de quedas e das suas conseqiiéncias; a falta de motivagio ou
de “forca de vontade”. Em outro estudo, Dergance ef al. (2003),
avaliaram a percepcéo de idosos sedentarios de diferentes etnias
(mexicano-americanos e europeu-americanos), € observaram que
a falta de interesse, disciplina, companhia, conhecimento e nio gostar
de fazer atividades fisicas foram as barreiras que apresentaram
diferenca significativa entre as etnias.

No presente estudo, dos idosos que foram indagados sobre as
aulas (horario, local, musicas, material, professora, exercicios), 92,3%
afirmaram gostar muito das atividades desenvolvidas, sendo que
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deste percentual, 30,8% afirmaram gostar, embora nio pudessem
realizar alguns exercicios, ou a aula era muito forcada ou as
mudancas de professores ndo lhes agradavam. Neste ponto, cabe
ressaltar que a atuagdo do professor e a criagdo de vinculo com os
alunos ¢ um aspecto essencial para a manuten¢do dos idosos em
programas de exercicio fisico. No estudo de Freitas ef al. (2007)
fatores como receber incentivos e receber a ateng¢do do professor
foram apontados por 62,5% e 57,5% respectivamente, como sendo
causas importantissimas para se manterem no programa. Dos en-
trevistados, no presente estudo, somente uma idosa afirmou néo
gostar das aulas, salientando que a aula era fraca para o seu ritmo.

Em relagfo a sensag@o de bem-estar 84,6% afirmaram sentir-se
bem quando praticavam exercicio fisico; e destes, 15,4% sentiam-se
bem num primeiro momento, mas depois sentiam dores. O restante
da amostra (15,4%) assegurou ndo se sentir bem com as aulas de
ginastica. A importancia da sensacdo de bem-estar propiciada pelo
exercicio fisico para a manuten¢do de idosos em programas foi
destacada por Freitas ef al. (2007), em estudo no qual 74,2% dos
idosos entrevistados indicaram-na como sendo importante.

Entretanto, mesmo verificando problemas decorrentes do exer-
cicio fisico propriamente dito e problemas de satude, constatou-se
que 84,6% tém vontade de voltar para o grupo, acreditando que
seja possivel sua volta, no entanto para isso, algumas situagdes tém
que ser modificadas ¢ muitas ndo dependem exclusivamente de
suas agdes como: melhora da satide do conjuge, diminuigio da fre-
qiiéncia semanal do programa e outros aspectos que dependem das
suas proprias a¢des como: recuperagdo de cirurgia e aceitagdo da
finitude do esposo e/ou filhos.

4 CONSIDERAGOES FINAIS E RECOMENDAGOES

Concluiu-se que os principais motivos para adesdo ao progra-
ma foram aspectos vinculados aos relacionamentos sociais, como
por exemplo, convite de amigos e/ou familiares, sendo este mais
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significativo que a indicacdo médica, apesar de ser um fator chave
para a adesdo de idosos a programas de exercicios fisicos.

Dentre os motivos de desisténcia, as principais causas obser-
vadas vinculam-se a motivos pessoais, destacando-se problemas
de satde e/ou morte do conjuge ou de demais familiares. As outras
causas que levaram os idosos a desistirem do programa foram
motivos de satude e inadequagdo do exercicio fisico as suas limitacdes
e potencialidades. Destacando-se o exercicio fisico propriamente
dito, este fato merece ateng@o dos profissionais envolvidos, em
especial, o profissional de Educacio Fisica, o qual compete a inter-
vencéo por meio do exercicio fisico, e o devido reconhecimento das
atividades a serem desenvolvidas de acordo com as necessidades
com a populacdo em questdo.

Pesquisas que avaliam aos fatores de influéncia da pratica de
atividade fisica regular, ou sejam, os fatores que podem influenciar
mais expressivamente a op¢io por dado comportamento, como os
facilitadores e as barreiras, sdo fundamentais, pois este conheci-
mento permite estabelecer e propor programas de intervengdes como
meio de promogdo da atividade fisica, que detectem, ultrapassem
as barreiras e proporcionem a manutengdo em niveis adequados.
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Influential factors in the desistance of aged
people in a physical exercise program
Abstract: This study aimed to investigate the
influential factors in the adherence and desistance
of aged people in a physical exercise program
implanted in Local Health Units (ULS) of Florianopolis,
SC. To reach this, 13 elderly, with mean age of 71,08
(SD=5,75), were interviewed by a semi-structured
interview applied by telephone. It was concluded that
the main adherence motive to the program was
relationships aspects (friends and/or families
invitation) and the mostly frequent desistance moti-
ves were personal causes (spouse’s health
problems, death of the spouse or other relatives).
Keywords: Exercise. Adherence. Patient dropouts.
Aged.

Factores influyentes en la renuncia de
ancianos en un programa del ejercicio fisico
Resumen : Este estudio viso a investigar los factores
influyentes en la aderencia e renuncia de ancianos
en un programa de ejercicio fisico implantado en las
Unidades del Local de Salud (ULS)de Florianépolis,
SC. Para eso, se entrevistd 13 ancianos, con edad
media de 71,08 (DP=5,75), por medio de una entre-
vista semi-estructurada aplicada via teléfono. Se
concluy6 que el principal motivo de aderencia a lo
programa fue lo aspecto de las relaciones personales
(convites de amigos y/o familiares), ya los motivos
de renuncia mas frecuentes fueran razones
personales (problemas de salud del conjugue, muerte
del mismo o de los demas familiares).
Palabras-clave: Ejercicio. Adherencia. Desisténcia
del paciente. Anciano.
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