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RESUMO 

Objetivo: verificar a qualidade de vida de idosos segundo a prática regular de exercício físico. 

Método: estudo transversal realizado com 63 idosos cadastrados em uma Unidade Básica de 

Saúde de um município no interior de Minas Gerais. Os dados foram coletados de maio a 

setembro de 2019 com instrumentos validados e realizadas as análises: descritiva e bivariada 

(Teste t de Student) (p<0,05). Resultados: Os idosos que praticavam exercício físico regular 

apresentaram maior média nos domínios: físico (p<0,001), relações sociais (p=0,002) e meio 

ambiente (p<0,001); tal como na autoavaliação da qualidade de vida (p=0,001); na satisfação 

com a própria saúde (p=0,003) e no escore total de qualidade de vida (p<0,001) quando 

comparados àqueles que não tinham esse hábito de vida. Conclusão: a prática de exercícios 

físicos regulares pode contribuir para uma melhor qualidade de vida da população idosa. 

Descritores: Qualidade de Vida; Saúde do Idoso; Exercício Físico. 
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ABSTRACT 

Objective: to verify the quality of life of the elderly people according to regular physical 

exercise practice. Method: cross-sectional study carried out with 63 elderly people registered 

in a Basic Health Unit in a city in the interior of Minas Gerais. Data were collected from May 

to September 2019 with validated instruments and analyzes were performed: descriptive and 

bivariate (Student's t test) (p <0.05). Results: the elderly who practiced regular physical 

exercise had higher averages in the physical (p<0.001), social relationships (p=0.002), 

environment (p<0.001) domains; as in the self-assessment of quality of life (p=0.001); 

satisfaction with their own health (p=0.003), and quality of life total score (p<0.001) when 

compared to those who did not have this habit of life. Conclusion: the practice of regular 

physical exercises can contribute to a better quality of life for the elderly population. 

Descriptors: Quality of Life; Health of the Elderly; Exercise. 

 

RESUMEN 

Objetivo: analizar la calidad de vida de los adultos mayores según la práctica regular de 

ejercicio físico. Método: estudio transversal realizado con 63 adultos mayores inscritos en 

una Unidad Básica de Salud de una ciudad del interior de Minas Gerais. Los datos se 

recolectaron de mayo a septiembre de 2019 con instrumentos validados y se realizaron los 

análisis: descriptivos y bivariados (prueba t de Student) (p <0,05). Resultados: los adultos 

mayores que practicaban ejercicio físico regularmente presentaron promedios más altos en los 

dominios: físico (p<0,001), relaciones sociales (p=0,002) y medio ambiente (p<0,001); y en la 

autoevaluación de la calidad de vida (p=0,001); satisfacción con su salud (p=0,003) y puntaje 

total de calidad de vida (p<0,001); en comparación con los que no tenían ese hábito de vida. 

Conclusión: la práctica de ejercicio físico regular puede contribuir a que la población de 

adultos mayores tenga una mejor calidad de vida. 

Descriptores: Calidad de Vida; Salud del Adulto Mayor; Ejercicio Físico.   

 

 

INTRODUÇÃO  

Dentre diversos grupos existentes no 

meio social, a população idosa vem 

crescendo exponencialmente no Brasil e no 

mundo. Atualmente a expectativa de vida 

do brasileiro é de 75,8 anos com variações 

entre os sexos. Essa transição demográfica 

com queda da mortalidade deve-se à 

incorporação de avanços da medicina e às 

políticas de saúde pública.1 

O envelhecimento acarreta mudanças 

e influencia na qualidade de vida (QV) do 

idoso. O exercício físico pode ser utilizado 

como método para melhorar e contribuir 

nesse processo e trazer inúmeros 

benefícios, ajudando na cognição, função 

respiratória e cardíaca, força muscular, 

além de prevenir o surgimento de doenças, 

colaborando assim, para uma melhor QV.2 

A QV dos idosos pode variar 

conforme a região e o contexto cultural em 

que se encontram. Em um estudo, 

verificou-se que a faixa etária com melhor 

QV em geral é de 60 a 69 anos, reduzindo 

a cada década; consequentemente, menos 

da metade dos idosos com 80 anos ou mais 

apresentaram nível adequado de QV.3 Com 

o envelhecimento da população, o Estado 

deve estar preparado para garantir uma 

atenção integral, reconhecendo as 
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características e especificidades dos idosos, 

consagrando sua QV. 4 

A avaliação da QV é uma forma de 

considerar os diversos aspectos e 

circunstâncias do contexto que o indivíduo 

está inserido. Ela analisa o ser na sua 

integralidade como as condições de saúde 

física, psicológica, independência em 

atividades cotidianas, relações com a 

sociedade, meio ambiente e 

espiritualidade.5 Este termo é 

frequentemente estudado, sendo 

compreendido como uma condição 

eminente da humanidade, onde aborda 

também aspectos como vida familiar, 

amorosa, social e ambiental, sendo um 

constructo amplo com múltiplos 

significados.6 

A QV pode ser definida como a 

“percepção do indivíduo de sua posição na 

vida no contexto da cultura e sistema de 

valores nos quais ele vive e em relação aos 

seus objetivos, expectativas, padrões e 

preocupações”, considerando a natureza do 

ser que está inserido em um cenário 

cultural e social, levando em conta outros 

fatores como experiências já vividas, 

condições de saúde e meio ambiente.7 

Com o intuito de mensurar a QV dos 

indivíduos, existem vários questionários 

validados, dentre eles, o World Health 

Organization Quality of Live-bref 

(WHOQOL-BREF), que foi desenvolvido 

pela OMS7 e validado no Brasil.8 

Um estudo apresentou os benefícios 

adquiridos com a prática regular de 

atividade física nos domínios físico, mental 

e social de idosas, e esta prática foi 

condicionante para um envelhecimento 

saudável e melhor QV.9 Assim sendo, o 

uso de um instrumento validado irá 

amparar os resultados a serem 

investigados. 

Com a hipótese de que a prática 

regular do exercício físico influencia 

positivamente a QV dos idosos, considera-

se importante realizar pesquisas que visem 

confrontar resultados entre idosos que 

realizam com os que não realizam 

exercícios físicos. Conhecer tais 

informações é importante para auxiliar a 

equipe de saúde no incentivo à prática de 

exercícios físicos aos idosos durante a 

assistência na atenção primária. Diante 

disto, o presente estudo tem como objetivo 

verificar a qualidade de vida de idosos 

segundo a prática regular de exercício 

físico.  

 

MÉTODO  

Trata-se de um estudo quantitativo, 

de delineamento descritivo, exploratório e 

transversal, realizado em uma Unidade 

Básica de Saúde (UBS) de uma cidade do 

interior de Minas Gerais.  

Foi realizado amostragem não-

probabilística de conveniência, ou seja, 

foram convidados a participar do estudo 
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idosos que compareceram na referida UBS. 

Os critérios de inclusão foram: ter idade 

maior ou igual a 60 anos e residir na área 

de abrangência da referida UBS. Foram 

excluídos os idosos com doenças 

neurológicas e condições físicas com 

quadro de dependência funcional que 

pudesse dificultar a participação na 

pesquisa. 

A amostra final foi composta por 63 

idosos, dos quais 23 compuseram o grupo 

que praticava exercício físico (como por 

exemplo: ginástica e atividades de circuito) 

com regularidade (ao menos duas vezes 

por semana, há três meses); e 40 idosos 

foram alocados para o grupo que não 

praticava exercício físico. Ressaltando que 

exercícios físicos são práticas regulares, o 

que diferencia de atividade física que é 

aquela que não requer regularidade e 

monitorização por profissional, como 

atividades cotidianas, por exemplo.2 

A coleta de dados ocorreu de forma 

individual, nos dias em que os idosos 

compareciam a UBS para 

acompanhamento médico, no período de 

maio a setembro de 2019. Foi aplicado um 

questionário para coleta de dados 

sociodemográficos, como idade, sexo, 

cor/raça, nível de escolaridade e religião. 

Em seguida, utilizou-se o 

instrumento WHOQOL-BREF, que é uma 

versão abreviada do WHOQOL-100, cujas 

respostas devem ser embasadas nas últimas 

duas semanas antes do ato da entrevista. O 

instrumento é constituído por 26 questões, 

sendo duas perguntas gerais e as demais 

compõem quatro domínios: físico, 

psicológico, relações sociais e meio 

ambiente.8 

Com relação às questões gerais, a 

primeira refere-se à autoavaliação de QV e 

tem como opções de resposta: “muito 

ruim”, “ruim”, “nem ruim nem boa”, “boa” 

e “muito boa”. A segunda avalia a 

satisfação em relação à própria saúde, 

cujas opções são: “muito insatisfeito”, 

“insatisfeito”, “nem satisfeito nem 

insatisfeito”, “satisfeito” e “muito 

satisfeito”.8 

Para a análise dos dados, foi 

utilizado o PSPP Statistical Analysis 

Software versão 1.2.0 – 2018. Foi utilizado 

o teste de Kolmogorov-Smirnov para testar 

a normalidade, realizado cálculo das 

frequências absoluta e relativa das 

variáveis sociodemográficas e cálculo de 

média e desvio padrão dos domínios do 

WHOQOL-BREF após a sintaxe do 

mesmo. Foi realizado o Teste de Levene 

para Igualdade de Varianças e a análise 

estatística inferencial pelo Teste t de 

Student, a fim de certificar a existência de 

diferenças significativas entre os grupos 

pesquisados, sendo o intervalo de 

confiança adotado de 5%, sendo p<0,05. 

O estudo foi aprovado pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa da Universidade 
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Federal do Triângulo Mineiro, número do 

Parecer 3.290.669 de 29/04/2019, em 

acordo à Resolução 466/2012 do Conselho 

Nacional de Saúde.10 Os idosos foram 

abordados pelas pesquisadoras assistentes, 

que explicaram a finalidade da pesquisa e 

que a participação seria totalmente 

voluntária e anônima; após o aceite, eles 

assinavam o Termo de Consentimento 

Livre e Esclarecido. Manteve-se o sigilo 

das informações, pois a identificação dos 

sujeitos foi realizada através de códigos. 

 

RESULTADOS  

Observa-se na tabela 1 que em 

ambos os grupos predominaram o sexo 

feminino, na faixa etária de 60 a 69 anos, 

cor/raça branca, religião católica e ensino 

fundamental incompleto. 

 

Tabela 1. Características sociodemográficas dos idosos segundo a prática regular de exercício 

físico. Minas Gerais, Brasil, 2019. 

Variáveis 

Idosos que praticavam 

exercício físico 
n (%) 

Idosos que não 

praticavam 

exercício físico 
n (%) 

Sexo 
Feminino 22(95,7) 25(62,5) 

Masculino 1(4,3) 15(37,5) 

Faixa Etária 
 

60 a 69 13(56,5) 24(60,0) 

70 a 79 9(39,2) 14(35,0) 

80 ou acima 1(4,3) 2(5,0) 

Cor/Raça 

Branca 10(43,4) 24(60,0) 

Mulata/ Parda  8(34,8) 14(35,0) 

Negra 5(21,8) 2(5,0) 

Religião 

Católico 9(39,1) 23(57,5) 

Espirita 8(34,8) 7(17,5) 

Evangélico 2(8,8) 2(5,0) 

Outras 4(17,3) 8(20,0) 

Nível de 

escolaridade 

Ensino fundamental incompleto 11(47,9) 28(70,0) 

Ensino fundamental completo 7(30,4) 5(12,5) 

Ensino médio incompleto 1(4,3) 3(7,5) 

Ensino médio completo 2(8,7) 2(5,0) 

Ensino superior completo 2(8,7) 2(5,0) 

Fonte: Próprios Autores 

 

A tabela 2 apresenta as médias e 

desvio padrão do questionário WHOQOL-

BREF para os dois grupos de idosos. É 

possível observar que os idosos que 

praticavam exercício físico regular 

apresentaram maior média nos domínios 

físico (p<0,001), relações sociais 

(p=0,002) e meio ambiente (p<0,001); na 

autoavaliação da qualidade de vida 

(p=0,001); na satisfação com a própria 

saúde (p=0,003) e no escore total de 

qualidade de vida (p<0,001) quando 
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comparados àqueles que não tinham esse hábito de vida. 

 

Tabela 2. Qualidade de vida de idosos segundo a prática regular de exercício físico. Minas 

Gerais, Brasil, 2019. 

Variáveis 

Idosos que 

praticavam exercício 

físico 

Idosos que não 

praticavam exercício 

físico 

t* p** 
Média 

Desvio 

Padrão 
Média 

Desvio 

Padrão 

Autoavaliação da QV 4,26 0,54 3,63 0,93 3,44 0,001 

Satisfação com própria saúde 3,91 0,73 3,15 1,05 3,07 0,003 

Domínio Físico 71,43 14,00 55,27 17,77 3.74 0,000 

Domínio Psicológico 73,01 11,84 67,19 16,69 1.61 0,113 

Domínio Relações sociais 75,36 13,64 60,83 19,17 3,19 0,002 

Domínio Meio ambiente 67,80 11,01 56,46 11,34 3,86 0,000 

Escore total 77,17 13,41 59,69 22,38 3,88 0,000 

*Teste t de Student. **p<0,05.  

Fonte: Próprios Autores 

 

 

A tabela 3 indica como os idosos 

autoavaliaram sua QV. A opção com mais 

alto percentual de resposta foi “boa” para 

ambos os grupos, contudo nota-se que no 

grupo de idosos que praticavam exercício 

físico, nenhum selecionou as opções 

“muito ruim” e “ruim”. 

 

Tabela 3. Autoavaliação da Qualidade de Vida dos idosos segundo a prática regular de 

exercício físico. Minas Gerais, Brasil, 2019. 

Categoria de respostas 

Idosos que praticavam exercício 

físico 
n (%) 

Idosos que não 

praticavam exercício 

físico  
n (%) 

Muito ruim 0 (0,0) 1 (2,5) 

Ruim 0 (0,0) 3 (7,5) 

Nem ruim nem boa 1 (4,4) 12 (30,0) 

Boa  15 (65,2) 18 (45,0) 

Muito boa 7 (30,4) 6 (15,0) 

Fonte: Próprios Autores 

 

A tabela 4 demonstra como os idosos 

avaliaram a satisfação em relação à própria 

saúde. As opções “muito insatisfeito” e 

“insatisfeito” não foram respondidas por 

nenhum idoso do grupo que praticava 

exercício físico, cujo maior percentual de 

resposta foi para “satisfeito”. Enquanto que 

para o grupo de idosos que não praticava 

exercícios, o maior percentual foi para a 

resposta “nem satisfeito nem insatisfeito”. 
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Tabela 4. Satisfação dos idosos em relação a sua própria saúde. Minas Gerais, Brasil, 2019. 

Categoria de respostas 

Idosos que praticavam 

exercício físico 
n (%) 

Idosos que não praticavam 

exercício físico  
n (%) 

Muito insatisfeito 0 (0,0) 3 (7,5) 

Insatisfeito 0 (0,0) 7 (17,5) 

Nem satisfeito nem insatisfeito 7 (30,4) 14 (35,0) 

Satisfeito 11 (47,8) 13 (32,5) 

Muito satisfeito 5 (21,8) 3 (7,5) 

Fonte: Próprios Autores 

 

DISCUSSÃO 

O maior percentual de idosos do sexo 

feminino condiz com outras pesquisas que 

avaliaram a QV de idosos segundo a 

prática de exercício físico11-12 e na faixa 

etária de 60 a 69 anos.11 

Com relação ao nível de 

escolaridade, esta pesquisa encontrou a 

maioria dos idosos com ensino 

fundamental incompleto. Já em estudo 

realizado em Goiás11, os idosos do grupo 

de exercícios foram semelhantes nas 

categorias de ensino fundamental, médio e 

superior que variou entre 30 a 35% em 

cada, enquanto que no grupo que não 

realizou exercício prevaleceu analfabeto e 

o ensino fundamental.  

A prática regular de exercício físico 

tem ação positiva para uma QV melhor, 

como foi evidenciado na presente pesquisa, 

corroborando o estudo2 cujos idosos 

praticantes de exercícios físicos obtiveram 

médias maiores nos quatro domínios do 

WHOQOL-BREF e nas facetas: 

funcionamento dos sentidos, autonomia e 

participação social do instrumento 

WHOQOL-OLD, também com diferenças 

significativas em relação aos que não 

praticavam. 

O exercício físico proporciona um 

envelhecimento ativo aumentando a QV 

dos idosos prevenindo que doenças 

cardiovasculares e sistêmicas venham a 

surgir, prolongando o tempo de vida 

saudável destes.13 

Outro fator positivo é que idosos que 

realizaram exercícios físicos relataram 

sentirem-se mais autoconfiantes e seguros, 

colaborando com a autonomia, melhora 

das funções motoras do corpo e melhor 

relação social evitando o isolamento e 

doenças depressivas nessa fase de vida, 

contribuindo positivamente na QV.9  

A prática de exercícios físicos para 

os idosos que participam de programas 

comunitários apresenta indicadores 

significativamente melhores 

principalmente quando é realizado o 

monitoramento dos exercícios levando em 

conta a frequência, duração e o tipo de 

treino realizado.14 Contudo, a prática de 

atividade física que é realizada 
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cotidianamente, onde não são regulares e 

não demandam de acompanhamento do 

profissional, também demonstram 

resultados positivos melhorando o 

equilíbrio funcional do idoso.15 

Estudo pesquisou a compreensão de 

idosos sobre efeitos da prática de 

exercícios físicos e encontrou que um 

grupo de idosos que treinava regularmente 

mostrou-se motivado à realização, 

buscando os efeitos positivos sobre a saúde 

e a sociabilização e demonstraram 

compreender os benefícios que um 

programa de exercício físico proporciona 

sobre a saúde física e mental. Estes idosos 

manifestaram sentimentos de bem-estar ao 

realizarem os movimentos físicos, 

favorecendo a autonomia para a realização 

das atividades de vida diária e melhor 

interação social.16 

O sedentarismo, em especial para o 

idoso, é um dos principais fatores de risco 

para o desenvolvimento de doenças 

crônicas, como as doenças 

cardiovasculares que são preponderantes 

na população idosa. Essas doenças 

influenciam na diminuição da QV uma vez 

que reduz a capacidade funcional do 

indivíduo. 

Estudo11 comparou o escore total e as 

questões de autoavaliação da QV e 

satisfação com a própria saúde do 

WHOQOL-BREF e encontrou que os 

idosos ativos apresentaram médias 

superiores do que os idosos do grupo 

controle, ou seja, que não praticavam 

exercício físico, corroborando os achados 

desta pesquisa.  

Uma revisão sistemática analisou 12 

artigos e concluíram que os exercícios 

físicos, com ênfase no treinamento 

multicomponente com regularidade de 

duas a três vezes por semana, causaram 

efeitos benéficos para os idosos 

fragilizados nos aspectos físicos, 

cognitivos e na QV.17 

De modo geral, quando se compara a 

QV entre os idosos que praticam exercício 

físico de forma regular com idosos 

sedentários, os que realizam exercício 

físico demonstram uma melhor QV.18 

Estudo mostrou que a QV do idoso 

depende em grande parte, da forma como 

ele compreende sua vida pessoal na 

singularidade do sujeito através dos fatores 

e possíveis eventos passados que 

influenciam diretamente sobre sua 

percepção de QV.2 

Estudo, realizado com 97 idosos que 

realizavam atividades vinculadas às 

Unidades de Saúde, de Atenção ao Idoso e 

de Universidade, encontrou que a QV dos 

idosos foi considerada boa e acreditam que 

tais atividades coletivas devem ser 

estimuladas pelas políticas públicas 

visando atender as necessidades dos 

idosos.19 
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Os resultados deste estudo 

demonstram que a QV dos idosos pode ser 

influenciada pela prática de exercício 

físico, constatando a importância de se 

propiciar melhorias das políticas públicas e 

ações de educação em saúde voltadas para 

a população idosa. Observa-se que 

atualmente existe uma quantidade maior de 

pesquisas relacionadas ao envelhecimento, 

portanto é de suma relevância que estudos 

mais sofisticados e bem definidos sejam 

realizados.20 

A prática de exercícios físicos pode 

proporcionar aos idosos um processo de 

envelhecimento mais saudável com maior 

interação social, preservação da cognição e 

melhor capacidade para a realização de 

suas atividades de vida diária.  

Sabe-se que a prática do exercício 

físico regular é fundamental para QV 

biopsicossocial dos idosos, sendo uma 

atividade de baixo custo e alto impacto que 

colabora para inserção do indivíduo na 

sociedade, promove autonomia, aumenta 

autoestima e reduz doenças e agravos. É 

pertinente que os profissionais da saúde 

reconheçam a magnitude de estimular a 

prática de exercício físico regular em 

idosos durante consultas e ações de 

promoção a saúde.  

 

CONCLUSÕES 

Na avaliação da QV através do 

instrumento WHOQOL-BREF, os idosos 

que praticavam exercício físico 

regularmente apresentaram maiores médias 

em todos os domínios avaliados, com 

diferenças estatisticamente significativas 

para os domínios: físico, relações sociais, 

meio ambiente, escore total, na 

autoavaliação da QV e satisfação com sua 

própria saúde do que os idosos que não 

praticavam. 

Como limitação, destaca-se a 

amostra pequena e de conveniência, 

pertencente à abrangência de uma única 

UBS da cidade, não permitindo a 

generalização dos resultados encontrados. 

Contudo é substancial que a prática 

de exercícios físicos para os idosos seja 

incentivada como uma ação necessária 

para a prevenção e promoção para a saúde 

destes, sendo indispensável que políticas 

públicas motivem e invistam na prática 

regular de treinamento físico para esse 

grupo populacional. 
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