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Resumo 

O processo de envelhecimento causa um declínio natural das funções fisiológicas e 

morfológicas do indivíduo, ocasionando na diminuição da aptidão física e movimentos 

funcionais. A inatividade física ocasiona uma série de desvantagens, entre elas declínio da 

autonomia, dependência e fatores de risco para doenças crônicas não transmissíveis (DCNT). 

Logo, a prática regular de exercício físico altera esse processo e aumenta a expectativa e 

qualidade de vida do público idoso. O seguinte estudo teve como objetivo identificar e analisar 

a capacidade funcional de idosos praticantes de treinamento resistido no projeto UMA, 

localizado na universidade federal do Tocantins (UFT). A população foi de 11 idosos 

praticantes de exercícios físico. Os instrumentos utilizados para a coleta foram o IPAQ e os 

testes físicos de Rikli e Jones que analisa o nível de movimento funcional. Foi identificado que 

os idosos da faixa etária entre 60 a 82 anos, se encontram com o nível de atividade física e 

capacidade funcional dentro dos padrões de referência. Foi observado que 55% da amostra geral 

encontram-se classificados como ativos, em relação a capacidade funcional o grupo apresentou 

média de 40, capacidade funcional regular. 

Palavras-chave: Envelhecimento. Treinamento Resistido. Capacidade Funcional. 
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Abstract 

The aging process causes a natural decline in the physiological and morphological functions of 

the individual, causing a decrease in physical fitness and functional movements. Physical 

inactivity causes a number of disadvantages, including declining autonomy, dependence, and 

risk factors for chronic noncommunicable diseases (NCDs). Therefore, the regular practice of 

physical exercise alters this process and increases the expectation and quality of life of the 

elderly public. The following study aimed to identify and analyze the functional capacity of 

elderly resistance training practitioners in the UMA project, located at the Federal University 

of Tocantins (UFT). The population was 11 elderly practitioners of physical exercises. The 

instruments used for the collection were the IPAQ and the physical tests of Rikli and Jones that 

analyzes the level of functional movement. It was found that the elderly aged 60 to 82 years, 

have the level of physical activity and functional capacity within the reference standards. It was 

observed that 55% of the general sample are classified as active, in relation to functional 

capacity the group had an average of 40, regular functional capacity. 

Keywords: Aging. Resistance training. Functional capacity. 

 

1 INTRODUÇÃO 

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) no censo coletado em 2017, 

identificou que nos últimos 5 anos houve um aumento de aproximadamente 18% de pessoas 

igual ou acima de 60 anos, cerca de 4,8 milhões de pessoas a mais em relação a 2012. Algumas 

explicações deste panorama podem ser a redução na taxa de natalidade e mortalidade, 

ocasionando em números significativos de idosos e o território brasileiro poderá chegar aos 

13% de idosos em 2020, podendo chegar até 20% em 2050 (CAMPOS et al., 2014). 

Como consequência, alguns fatores devem ser levados em consideração nas diversas 

ações pois com o envelhecimento eles são acometidos de diversas patologias no decorrer dos 

anos, sejam elas, doenças crônicas transmissíveis ou não-transmissíveis, com isso, a procura 

por uma qualidade de vida (QV) e por uma vida mais longa tem aumentando a cada década 

(MAIA et al., 2011). 

Na vida adulta, a falta da prática de exercícios físicos regular interfere diretamente no 

desenvolvimento corporal e funcional do ser humano, sendo o sedentarismo um grande fator 

influente na limitação de movimentos, trazendo ao indivíduo uma dependência física, limitando 

até as realizações das atividades da vida diária (AVD). Ribeiro et al., (2016) mostra que 

atualmente a inatividade física é uns dos principais fatores de mortalidade no mundo, 

responsável por cerca de 3,2 milhões de vítimas, dados do ano de 2009. 
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A capacidade funcional é definida como toda particularidade física treinável, sendo 

estas responsáveis por dar ao idoso uma vida mais independente em suas realizações das 

atividades básicas, entre elas: tomar banho, realizar higiene pessoal, vestir-se e caminhar a uma 

longa distância. A autora Guimarães et al., (2004) alega que a perda dessas capacidades é 

responsável por fragilidade, quedas, mortes e problemas de mobilidade que trazem 

complicações com o passar do tempo. 

Outro pesquisador Fabiano et al. (2008) diz que, a realização das AVDs depende do 

conjunto de várias capacidades e habilidades físicas, na velhice é notório a diminuição dos 

níveis dessas capacidades, como, a perda das funções no sistema osteomuscular, 

cardiorrespiratório e nervoso.  

Diante disso, a realização da avaliação da capacidade física dos idosos passa a ser 

fundamental para a intervenção de um treinamento físico resistido, com o objetivo de 

desacelerar esse processo natural, tal realização poderá prevenir e recuperar a capacidade 

funcional do idoso ativo (FRONTERA, 1997). 

Ademais, o objetivo do estudo foi avaliar a capacidade funcional de idosos praticantes 

de treinamento resistido na Universidade da Maturidade/UFT TO e a hipótese inicial foi que 

esta amostra apresentaria uma capacidade funcional adequados para a idade visto que realizam 

exercício físico. 

 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

2.1 DESENHO E DELINEAMENTO DO ESTUDO 

O presente estudo trata-se de uma abordagem quantitativa, de característica exploratório 

e recorte transversal. Os participantes foram selecionados para a pesquisa através de um convite 

feito na universidade federal do Tocantins (UFT), após a liberação da direção responsável pelo 

projeto UMA e do comitê de ética (parecer: 3.569.196/2019 e CAAE: 18338919.6.0000.5516) 

(ANEXO A), os voluntários receberam de forma coletiva e/ou individual, todos os detalhes de 

aplicação e objetivo da pesquisa, foi entregue duas vias do termo de consentimento livre e 

esclarecido (APÊNDICE A). A pesquisa seguiu os critérios estabelecidos na resolução 

n°466/12 do conselho nacional de Saúde (CNS). 

2.2 PARTICIPANTES 

Foram selecionados por conveniência e aleatoriamente, 11 idosos de ambos os sexos 

com idade igual ou superior a 60 anos, praticantes de exercício físico regulamente inscritos no 

laboratório de exercício físico e envelhecimento (LABEFE) de Palmas – TO. Os idosos foram 

convidados a participarem do estudo de forma voluntária. Para serem incluídos deveriam estar 
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praticando treinamento resistido com pelo menos 8 semanas, não ter problemas 

osteomusculares que impeçam a prática de exercícios, caso apresentassem doenças 

cardiovasculares ou metabólicas que estivessem controladas e ter 80% de presença nas sessões 

de treinamento. Foram excluídos os fumantes, atletas profissionais e amadores, ausentarem por 

algum motivo de saúde e/ou desistência e ter realizado implante articular recentemente. Na 

tabela 1, caracterização da amostra, apresentam-se os percentuais detalhadamente quanto a 

gênero, idade, renda familiar e frequência de treino. 

 

Tabela 1 – Caracterização sócio demográfica da amostra 

Variável  N % 

Sexo   

     Feminino  8 73% 

     Masculino 3 27% 

Idade   

     60 a 64 anos  6 45% 

     65 a 69 anos  0 0% 

     70 a 74 anos 3 36% 

     75 a 79 anos 1 9% 

     80 a 84 anos  1 9% 

Renda Mensal Familiar       

     1-2  6 55% 

     2-3 3 27% 

     3-4 0 0 

     4-6 1 9% 

     Acima de 6 1 9% 

Frequência de Treino por Semana   

     2 dias 1 10% 

     3 dias 3 30% 

     4 dias       2 20% 

     5 dias  2 20% 

     6 dias  2 20% 
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2.3 INSTRUMENTOS 

2.3.1 Questionário investigativo  

Para facilitar a caracterização da amostra foi utilizado o questionário investigativo 

(APÊNDICE B), de autoria própria, que continham perguntas diretas relacionadas aos critérios 

de inclusão e exclusão da pesquisa. Este questionário foi aplicado sob forma de entrevista, onde 

o avaliado estava sentado à frente do avaliador. 

Complementando a caracterização da amostra, no questionário também foi incluído o 

Índice de Massa Corporal (IMC), que foi obtido por meio do cálculo da massa corporal e 

estatura utilizando a balança digital corporal JY-2003A e o estadiômetro de parede Slim Fit 

seguindo o protocolo de (GUEDES; GUEDES, 2006). 

2.3.2 International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) - Versão Curta  

O questionário IPAQ (ANEXO B) constitui em avaliar e validar o nível de atividade 

física, composto por um conjunto de perguntas que verifica a rotina diária de AF e os costumes 

de cada indivíduo. O IPAQ versão curta é um questionário que permite estimar o tempo semanal 

gasto em atividades físicas de intensidade moderada e vigorosa em diferente contexto do 

cotidiano, como: trabalho, transporte, tarefas domésticas, lazer, tempo desperdiçado em 

atividades passivas, realizadas na posição sentada (MATSUDO et al., 2001). Para a aplicação 

do questionário IPAQ – versão curta, foi aplicado individualmente, sob forma de entrevista, 8 

perguntas relacionadas ao tempo que gastam fazendo atividades físicas em uma semana normal, 

usual ou habitual. 

2.3.3 Sênior Fitness Test – SFT – (ANEXO C)  

A bateria sênior fitness test, desenvolvida por Rikli e Jones (2001) institui em avaliar os 

componentes associados à capacidade funcional de pessoas idosas, composta por 5 testes 

(adaptado). 

2.3.2.1 Teste de flexão de cotovelo 

O participante realizou o teste sentado numa cadeira, com as costas e pés totalmente 

apoiados. O halter estava segurado na mão dominante. O teste começou com o antebraço em 

posição inferior, ao lado da cadeira, perpendicular ao solo. Ao sinal de “iniciar” o participante 

flexionou e estendeu o cotovelo num maior número possível de flexões por um período de 

tempo limite de 30’’ e foram registradas na ficha de coleta. 

2.3.2.2 Teste de sentar e levantar 

O teste iniciou-se com o participante sentado no meio da cadeira, com as costas apoiadas 

e os pés afastados à largura dos ombros e totalmente apoiados no solo. Os membros superiores 

estavam cruzados contra o peito. Ao sinal da “partida” o participante levantou-se até à extensão 
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máxima (posição vertical) e retornou à posição inicial sentado. O participante foi encorajado a 

completar o máximo de repetições num intervalo de tempo de 30’’. 

2.3.2.3 Teste Timed Up and Go 

No teste Timed Up and Go (TUG) o participante realizou manobras funcionais como 

levantar-se, caminhar, dar a volta em um obstáculo (cone) e sentar-se novamente. O cone ficou 

disposto três metros distantes da cadeira e o idoso avaliado levantou-se da cadeira percorreu 

uma distância de três metros, deu a volta no cone e voltou para cadeira e sentou-se. Foi 

registrado o tempo utilizado no percurso e registrado por meio de um cronômetro. 

2.3.2.5 Teste de sentar e alcançar 

 Começando numa posição sentado, o participante avança o seu corpo para a frente, até 

se encontrar sentado na extremidade do assento da cadeira. Com uma perna flexionada e o pé 

totalmente apoiado no solo, a outra perna de preferência estendida na direção da coxa, com o 

calcanhar no chão e o pé flexionado (aprox. 90º). O participante foi encorajado a expirar à 

medida que flexiona para a frente, evitando movimentos bruscos, rápidos e fortes.  Com a perna 

estendida (mas não hiper-estendida), o participante flexionou lentamente para a frente até à 

articulação da coxo-femural, deslizando as mãos (uma sobre a outra, com as pontas dos dedos 

sobrepostas) ao longo da perna estendida, tocando aos dedos dos pés durante 2’’. 

2.3.2.6 Teste de caminhada de 6 minutos 

O teste de caminhada de seis minutos (TC6M) foi aplicado de maneira adaptada, onde 

em vez de ocorrer em um corredor, o mesmo foi aplicado em uma sala de aula da Universidade 

da Maturidade (UMA-UFT), pois além de ser um ambiente controlado, também era de fácil 

acesso aos idosos, pois os mesmos já se encontravam no local, evitando assim qualquer risco 

desnecessário ao deslocar os participantes para outro local. 

Para a realização do TC6M na sala de aula, primeiramente, foi organizado um percurso 

circular de 30 metros, onde havia marcações no solo a cada dois metros para registro de voltas 

parciais. 

2.4 ESTATÍSTICA 

 Para a análise dos dados foi utilizado a estatística descritiva por meio de média, desvio 

padrão, valor mínimo e máximo utilizando o programa estatístico Excel for Windows. 
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5 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

O objetivo do presente estudo foi avaliar a capacidade funcional de idosos praticantes 

de exercício físico e o principal resultado foi confirmado com a hipótese inicial, pois a média 

dos valores apresentou resultado dentro da classificação regular segundo Rikli & Jones (2001). 

Abaixo seguem os dados médios de estatura, massa corporal e IMC. 

 

Tabela 2 – Caracterização da amostra 

Variáveis Média ±dp Mínimo Máximo 

Idade (anos) 68 8 60,0 82,0 

Estatura (metros) 1,6 0,1 1,5 1,7 

Massa corporal 

(Kg) 

64,6 11,5 48,0 77,3 

IMC (Kg/cm2) 26,3 6,3 19,20 33,9 

±dp = Desvio padrão; Kg = Quilogramas; IMC = Índice de Massa Corporal; cm2 = centímetros 

ao quadrado. 

 

Em estudo realizado por Lipschitza (1994), citados em estudos recentes, diz que o valor do 

IMC recomendado para idosos é entre 24 e 27 kg/m2, caracterizando indivíduo eutróficos, sendo 

assim, a amostra em geral encontra-se em uma média relativamente ideal para a idade. 

 

Tabela 3 – Classificação do nível de atividade física (IPAQ) 

NAF n % 

Muito Ativo  4 36 

Ativo  6 55 

Insuficientemente Ativo A 1 9 

Insuficientemente Ativo B 0 0 

Sedentário 0 0 

NAF = Nível de Atividade Física 

 

A análise da tabela 3, pode-se observar que 55% da amostra geral encontram-se 

classificados como ativos, seguido de 36% de muito ativo e 9% insuficientemente ativo A, 

semelhante ao estudo de Maitê et al. (2012), que verificou os níveis de atividade física e 

qualidade de vida de idosos fisicamente ativos, foi observado que 56% dos idosos encontram-

se na classificação de idosos ativos. 
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Tabela 4 – Nível de atividade física e classificação geral da capacidade física funcional em 

valores médios. 

Nível atividade física Capacidade funcional 

 Média Mets Classificação Média Geral  Classificação 

4281 Muito ativo 40 Regular 

CP = Capacidade Funcional; Mets = Metabolic Equivalent of Task 

 

Segundo o autor Scott K. et al. (2014) diz que o equivalente metabólico (MET) é um 

termo utilizado que mensurar o gasto energético, independentemente da idade e sexo, e que 

acorre variações com avanço da idade cronológica. O valor considerado de 1 MET em repouso 

é igual a 3,5 mL kg-1 min-1.  

Em relação a capacidade física funcional dos idosos da UMA, podemos notar na tabela 

4 o percentual médio, que, de acordo com a escala de classificação proposta por Rikli e Jones 

(2001) o grupo encontram-se na pontuação 40, caracterizando como uma capacidade funcional 

regular, como demonstrado na figura abaixo.  

 

     

      Fonte: Mazo, (2015) 

Conforme os achados de Vagetti et al. (2017), que estudou a relação do índice de massa 

corporal e capacidade funcional de idosas praticantes de exercício físico, no qual  a amostra foi  

constituía por 1806 idosas, resultante final apresentou uma idade média de 68,7 anos, 24% da 

amostral encontram-se com o IMC adequado, 42% sobrepeso e 33,1 obesos. Apesar da 

diferença amostral, quanto a relação da capacidade funcional, a maior parte das idosas 

encontram-se na classificação recomendada. Para coleta de dados foi utilizado o sênior fitness 

test, o mesmo instrumento para a realização deste estudo. 
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Ainda neste enfoque, Carla Andréia (2017), em uma pesquisa semelhante a UMA, que 

avaliou os níveis de aptidão física funcional de idosos praticantes de ginástica, sendo a amostra 

composta de 25 idosos com faixa etária entre 64 a 83 anos, verificou-se que os idosos 

apresentam bons níveis de capacidade funcional, sendo acima da média estabelecida por Rikli 

e Jones, a autora conclui que um programa de exercício físico tem efeito importante na 

manutenção da aptidão funcional. 

 

Matsudo et al, (2003) traz em seu estudo que na faixa etária entre 25 a 65 anos acontece 

uma perda considerável da massa magra, cerca de 10 a 16 por cento, atingindo diretamente na 

força muscular, na visão da autora, tal processo tem um impacto significativo na degradação da 

capacidade funcional. Nesta linha, Matsudo et al, (2001) diz que estudos epidemiológicos 

incentivam o implemento da pratica de exercício físico regular agregado  mudanças de hábitos 

saudáveis são fatores importantes para a prevenção e controle de doenças crônicas não 

transmissíveis no processo de envelhecimento, a autora ressalta que, além de que isto, o 

exercício físico traz melhora na capacidade funcional na fase de envelhecimento. 

 

6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Dada a importância da pesquisa, sobre a capacidade funcional de idosos praticantes de 

exercício físico, através da análise e interpretação dos dados, foi possível verifica o nível de 

atividade física e capacidade funcional de idosos da faixa etária entre 60 a 82 anos de idade da 

universidade da maturidade de Palmas-TO. 

O estudo vai de acordo com a hipótese inicial, que seria uma capacidade funcional 

adequados, mesmo sem o cálculo amostral e um número limitado amostral, para a idade já que 

praticam exercícios físicos, o grupo UMA apresentou uma capacidade funcional regular, 

valores considerados para a idade, através desses números, fica à disposição dos professores de 

educação física observarem e criar possibilidades de intervenção (avaliar a capacidade 

funcional e outras avaliações qualitativas como análises do movimento) para retardar esse 

processo de declínio natural das capacidades físicas. 
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ANEXO 

ANEXO A – PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP 
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ANEXO B – IPAQ 
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ANEXO C – SFT 
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ANEXO D – DECLARAÇÃO DE INSTITUIÇÃO PARTICIPANTE DA PESQUISA 
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ANEXO E – DECLARAÇÃO DO PESQUISADOR RESPONSÁVEL 

 

 



38 

 

ANEXO F – FOLHA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS  

 


