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RESUMO: Introdução: Na atualidade tem se evidenciado o aumento da população de idosos, paralelamente tem ocorrido diversas mudanças nas condições de vida e ampliado o interesse nos cuidados de saúde, além dos avanços da medicina, em comparação ao século passado (JACOB FILHO, 2006). Neste sentido, intervenções com foco em atividade físicas ou exercícios físicos podem contribuir para promoção da saúde, bem como favorecer uma vida longa e com melhor qualidade de vida. Sobretudo, nas pessoas idosas devido as perdas funcionais e processo degenerativo resultantes do envelhecimento. O objetivo deste trabalho foi avaliar relação entre a percepção da qualidade de vida e o tempo de prática de exercícios físicos em idosas participantes dos projetos de extensão vinculados ao Departamento de Educação Física da Universidade Federal de Pernambuco. Procedimentos metodológicos: Foi realizado um estudo descritivo transversal com 26 voluntárias, vinculadas e atuantes nos projetos de extensão com a prática de exercícios físicos no Departamento de Educação Física do Campus Recife, Universidade Federal de Pernambuco. Após Consentimento das participantes foram coletados por roteiro de entrevista dados sociodemográficos (idade, estado civil, escolaridade); tempo de vinculo aos projetos e a frequência semanal de prática de exercícios físicos. Para avaliação da Qualidade de Vida Geral (QVG) foi aplicado o questionário WHOQOL-OLD desenvolvido pelo grupo WHOQOL e Organização Mundial da Saúde (OMS). Este instrumento é composto por 24perguntas avaliando os domínios: Funcionamento Sensório (FS); Autonomia (AUT); Atividades Passadas, Presente e Futuras (PPF); Participação Social (PSO); Morte e Morrer (MEM) e Intimidade (INT). Cada domínio é composto por quatro perguntas com respostas enumeradas de 1 a 5, tendo uma pontuação total por domínio até 20, podendo ser analisada em forma de escore total (4 a 20) por domínio, porcentagem (0 a 100) e média (1 a 5). Assim a soma dos domínios reflete à percepção da Qualidade de Vida Geral. Para avaliação dos domínios e da qualidade de vida geral foi utilizada a classificação por média proposta pelo grupo WHOQOL: Necessita melhorar (1 a 2,9); Regular (3 a 3,9); Boa (4 a 4,9); Muito Boa (5). A análise de dados feita por estatística descritiva utilizou indicadores de frequência absoluta e relativa, média e desvio padrão; também analisada a correlação de Pearson (p<0,05) entre tempo de prática com o resultado da qualidade de vida geral. Resultados e discussões: A idade variou entre 60 e 83 anos (69,2±7,2 anos); na escolaridade, 50% possuía ensino fundamental incompleto, 19% ensino fundamental completo, 27% ensino médio completo e 4% ensino superior completo; em relação ao estado civil 50% viúvas, 38% casadas e 12% divorciadas/separadas. O tempo de prática de exercícios físicos nos projetos de extensão variou de 6 meses até 5 anos (média de 3,2±1,5 anos), com frequência de duas a três vezes na semana. Na QVG avaliada foram encontrados os valores em escore total (16,05±1,34) e média (4,01±0,33), desta forma sendo classificada como “Boa”. Contudo ao analisar os domínios separadamente a classificação variou de regular a boa. No domínio de MEM (escore geral: 15,19±4,34 e média: 3,80±1,08) e AUT (escore geral: 15,50±2,49 e média: 3,88±0,62) a classificação foi em “Regular”. Já os outros domínios: PPF (escore geral: 16,0±2,53 e média: 4,0±0,62), INT (escore geral: 16,19±2,00 e média: 4,05±0,50), PSO (escore geral: 16,35±1,98 e média: 4,06±0,49) e FS (escore geral: 17,38±2,91 e média: 4,31±0,82) seguiram a mesma classificação da Qualidade de Vida Geral como “Boa”. Ao analisar a Percepção de Qualidade de Vida de forma individual foi constatado que 50% da amostra enquadrou-se na classificação “Boa” os outros 50% como “Regular”, demonstrando uma certa homogeneidade. Por fim, a correlação da QVG e o tempo de prática de exercícios nos projetos foi positiva, porém fraca e não significativa (r = 0,21; p = 0,309), possivelmente considerando que grande parte do grupo amostral (84,6%) possui tempo de prática acima de dois anos. Importante ressaltar que o domínio com maior resultado foi o de Funcionamento Sensório, o qual pode estar relacionado com prática de exercícios físicos. Ao comparar estes resultados com achados na literatura pode-se ver diferenças na qualidade de vida geral, no domínio com melhor resultado e no tempo de prática. No estudo de Vagetti et al. (2011) foi avaliada a QVG de idosas participantes de uma das sedes do programa Idoso em Movimento da Secretaria Municipal de Esporte e Lazer da cidade de Curitiba, PR e encontrou um percentual de 74,52±10,9%, valor este enquadrado na classificação “Regular”, quando transcrito em média; o domínio de melhor resultado foi MEM (76,17±23,7) e o com resultado menor foi PSO (57,16±13,2), porém não foi relatado o tempo de prática. Também analisando a QVG, De Oliveira, Bertolini e Martins Junior (2014) realizaram um estudo com três grupos praticantes de exercício físico (hidroginástica, em academias da terceira idade (ATI), e musculação), neste a maioria da amostra apresentou tempo de prática entre um e cinco anos. Os resultados encontrados em percentual nos grupos de Hidroginástica (70,0±11,3), ATI (68,0±12,1) e Musculação (72,8±10,3), classificaram a amostra com uma QVG “Regular”. Neste também foi demonstrado que o único domínio com classificação “Boa” foi o de INT (80,4±11,7) no grupo praticante de hidroginástica. Diferente do atual estudo onde apresentou tempo de prática nos exercícios parecida com o citado, porém com uma classificação Boa em INT, PSO, PPF e FS. Já em estudo comparativo feito na cidade de Belém, PA, BR, por CASTRO et. al. (2009) foi avaliada a QVG em idosas sedentárias, e participantes de exercícios físicos (dança, musculação e meditação) durante 3 meses. Foram encontrados níveis de qualidade de vida geral, utilizando para análise o escore total, melhores no grupo que realizou atividades de dança (17,18±1,37) seguido do grupo de meditação (16,90±0,70), grupo de musculação (16,10±1,61) assim enquadrados na classificação “Boa”, e em último o grupo controle composto pelas idosas sedentárias (14,68±1,71). Neste os melhores resultados foram nos domínios: Funcionamento Sensório, Participação Social, nos grupos dança e meditação respectivamente, concordando com os resultados do presente estudo onde os dois domínios também foram os de melhores valores, mesmo com diferenças no tempo de prática. Conclusões: Foi verificada uma boa qualidade de vida geral entre as idosas participantes dos projetos de extensão com exercício físico, sendo o domínio Funcionamento Sensório o de melhor destaque em comparação aos demais. Acredita-se que o tempo de prática pode favorecer uma percepção de qualidade de vida mais positiva. Faz-se necessário a realização de estudos com uma amostra mais heterogênea em termos de tempo de prática ou ainda comparando com idosas não ativas fisicamente.
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