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Objetivo: identificar e comparar a presença de ansiedade e depressa o em idosos segundo a realizaça o 
de exercí cio fí sico regular. Método: estudo quantitativo, analí tico e transversal, realizado com idosos em 
uma Unidade Ba sica de Sau de, entre abril e setembro/2019. Foram utilizados: formula rio de dados 
sociodemogra ficos e Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressa o. Foi realizada a ana lise descritiva e 
inferencial com a utilizaça o do Teste T para amostras independentes. Resultados: foram entrevistados 
23 idosos no grupo exercí cio e 40 no grupo controle. Houve predomina ncia do sexo feminino, entre 60 
e 69 anos, brancos, aposentados ou pensionistas, residentes com acompanhantes e com ensino 
fundamental incompleto para ambos os grupos. Os escores de ansiedade e depressa o foram superiores 
no grupo controle (me dias=7,47 e 7,65, respectivamente) comparados ao grupo exercí cio (me dias=5,43 
e 4,17, respectivamente), com diferença estatisticamente significante (p<0,05). Conclusão: a realizaça o 
de exercí cio fí sico regular pode auxiliar na prevença o de sintomas de ansiedade e depressa o em idosos. 
Descritores: Ansiedade; Depressa o; Exercí cio fí sico; Idoso; Sau de do idoso. 
 
Objective: to identify and compare the presence of anxiety and depression in the elderly according to 
regular physical exercise. Methods: quantitative, analytical and cross-sectional study, carried out with 
the elderly in a Basic Health Unit, between April and September/2019. The following tools were used: 
sociodemographic data form and Hospital Anxiety and Depression Scale. Descriptive and inferential 
analysis was performed using the T Test for independent samples. Results: 23 elderly people were 
interviewed in the exercise group and 40 in the control group. There was a predominance of females, 
between 60 and 69 years old, white, retired or pensioners, who lived with someone else and with 
incomplete elementary education for both groups. Anxiety and depression scores were higher in the 
control group (means = 7.47 and 7.65, respectively) compared to the exercise group (means = 5.43 and 
4.17, respectively), with a statistically significant difference (p<0 .05). Conclusion: regular physical 
exercise can help prevent symptoms of anxiety and depression in the elderly. 
Descriptors: Anxiety; Depression; Exercise; Aged; Health of the elderly. 
 
Objetivo: identificar y comparar la presencia de ansiedad y depresio n en ancianos segu n la realizacio n 
de ejercicio fí sico regular. Método: estudio cuantitativo, analí tico y transversal, realizado con ancianos 
en una Unidad Ba sica de Salud, entre abril y septiembre/2019. Se utilizaron: el formulario de datos 
sociodemogra ficos y la Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresio n. Se realizo  un ana lisis descriptivo e 
inferencial con la utilizacio n de la Prueba T para muestras independientes. Resultados: Se entrevisto  a 
23 ancianos en el grupo de ejercicio y a 40 en el grupo de control. Hubo un predominio de sexo femenino, 
de entre 60 y 69 an os, blancos, jubilados o pensionistas, residentes con acompan antes y con estudios 
primarios incompletos para ambos grupos. Las puntuaciones de ansiedad y depresio n fueron mayores 
en el grupo de control (medias=7,47 y 7,65, respectivamente) en comparacio n con el grupo de ejercicio 
(medias=5,43 y 4,17, respectivamente), con una diferencia estadí sticamente significativa (p<0,05). 
Conclusión: el ejercicio fí sico regular puede ayudar a prevenir los sí ntomas de ansiedad y depresio n en 
los ancianos. 
Descriptores: Ansiedad; Depresio n; Ejercicio fí sico; Anciano; Salud del anciano. 
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INTRODUÇÃO 

m decorre ncia do desenvolvimento do paí s e a tecnologia, especialmente na a rea da 

sau de, a populaça o brasileira tem passado por um processo de reduça o da fecundidade 

e aumento da expectativa de vida, resultando no envelhecimento da populaça o. 

Envelhecer e  um processo natural, marcado por alteraço es fisiolo gicas que podem provocar 

doenças fí sicas e mentais, contribuindo para perdas funcionais e, assim, impactar de forma 

negativa na qualidade de vida1. 

 Visando diminuir influe ncias negativas na sau de em seus aspectos fí sicos e psicolo gicos, 

torna-se importante promover uma assiste ncia diferenciada com planejamento e intervenço es 

que contribuam para um cuidado seguro e integral com qualidade2.  

A ansiedade esta  envolta de distu rbios do humor e manifestaço es afetivas negativas, 

fragilidade e baixa autoestima, gerando sofrimento psicolo gico, e pode causar maior 

prevale ncia de doenças fí sicas e comprometimento psicossocial, prejudicando a qualidade de 

vida e aumentando os riscos de sofrimento e incapacidade, bem como associar-se a  depressa o3.  

A depressa o e  uma desordem mental comum, caracterizada por tristeza persistente e 

perda de desejo e satisfaça o em atividades anteriormente prazerosas e pode causar inso nia, 

cansaço, perda de apetite e de concentraça o. Seus efeitos sa o capazes de perdurar a curto ou 

longo prazo e impactar na capacidade da pessoa exercer suas atividades e viver 

satisfatoriamente4. 

A ansiedade e a depressa o podem reduzir a qualidade de vida, pois causam impacto na 

adesa o ao tratamento e elevam a gravidade dos sintomas. A avaliaça o da ansiedade e depressa o 

proporciona subsí dios que possibilitam o planejamento de intervenço es mais eficazes para 

reduzir o sofrimento emocional daquele que o indiví duo vivencia5.  

Estes transtornos te m se tornado comuns para a sociedade em geral, e sa o reconhecidos 

seus impactos negativos no bem-estar dos indiví duos, estando amplamente associados a  piora 

da sau de fí sica, aumento do risco de doenças cardiovasculares e mortalidade prematura6.  

A ansiedade esta  associada a alteraço es no neurocircuito do medo, de modo que os 

processos “ascendentes” na amí gdala que respondem a  ameaça sa o exagerados e a regulaça o 

desses processos pelo co rtex pre -frontal e hipocampo e  prejudicada, podendo ser responsa vel 

tambe m pelo aumento do risco de desenvolvimento de distu rbios neuropsiquia tricos, incluindo 

depressa o e deme ncia. Intervenço es farmacolo gicas (como medicamentos antidepressivos) e 

na o farmacolo gicas (cognitivo-comportamental, terapia, exercí cio) podem reverter o dano 

induzido pelo estresse no ce rebro7.  

Embora a farmacoterapia e as intervenço es psicolo gicas sejam u teis para muitos, essas 

E 
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abordagens de tratamento na o sa o eficazes para todos e sa o insuficientes para lidar com 

complicaço es. Nesse momento, os benefí cios da pra tica de exercí cio fí sico sa o apontados, 

afirmando-o como um tratamento adicional promissor para sau de integral dos indiví duos6. 

Em busca de intervenço es eficazes na promoça o da sau de, observa-se que durante o 

processo de envelhecimento, o indiví duo fica suscetí vel ao surgimento de doenças decorrentes 

do sedentarismo. Estudo tem mostrado os benefí cios da vida ativa que ultrapassam a dimensa o 

biolo gica e afetam positivamente o contexto biopsicossocial dos idosos, sendo relevante citar o 

fato de que a ause ncia de atividades voltadas a terceira idade pode causar ansiedade e 

depressa o8.  

A pra tica regular de exercí cios fí sicos e  amplamente reconhecida como estrate gia na o-

farmacolo gica para o tratamento e prevença o de diversas doenças, sejam elas de cara ter 

metabo lico, fí sico e/ou psicolo gico9.  

Entre as atividades voltadas para os idosos, destacam a importa ncia de oferecer a pra tica 

de exercí cio fí sico regular orientado por um profissional nos serviços de sau de, visto ser 

comprovado que pode reduzir os sintomas depressivos, entre outros benefí cios, como a 

melhoria da vitalidade, aptida o fí sica, bem-estar psicolo gico e qualidade de vida10.  

Como a inatividade fí sica e  uma condiça o que impacta o desenvolvimento de ansiedade, 

estresse mental, inflamaça o cro nica, suscetibilidade a infecço es, e outras conseque ncias, 

verifica-se a necessidade de incentivar profissionais da a rea da sau de, seus respectivos 

conselhos regulato rios, universidades, fundaço es de amparo a  pesquisa, mí dia e autoridades 

polí ticas para a conscientizaça o sobre o impacto do exercí cio fí sico na sau de integral dos seres 

humanos11. Diante disto, o objetivo do presente estudo foi identificar e comparar a presença de 

ansiedade e depressa o em idosos segundo a realizaça o de exercí cio fí sico regular. 

 

MÉTODO 
 

Trata-se de um estudo quantitativo, analí tico e transversal, realizado em uma Unidade 

Ba sica de Sau de (UBS), localizada em uma cidade no interior de Minas Gerais.  

Os crite rios de inclusa o da amostra foram: indiví duos com idade igual ou superior a 60 

anos, de ambos os sexos, que eram acompanhados na referida UBS. Os idosos foram divididos 

em dois grupos, sendo um que realizava exercí cio fí sico (Grupo Exercí cio – GE); e o outro foi 

constituí do por idosos que na o realizavam (Grupo Controle – GC). Foram excluí dos do GC os 

idosos que realizavam exercí cios fí sicos em outros locais. 

Para o GE foram oferecidos exercí cios fí sicos de tre s a cinco vezes por semana na a rea 

externa da UBS, orientado por profissional de educaça o fí sica, no qual foram considerados 
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assí duos os idosos que frequentavam os encontros ha  no mí nimo tre s meses. O GC era formado 

por idosos sedenta rios acompanhados regularmente neste serviço de sau de para controle, 

tratamento e prevença o de agravos.  

Ambos os grupos eram acompanhados tambe m por uma equipe multiprofissional, 

composta por residentes de enfermagem, fisioterapia e educaça o fí sica.  

A coleta de dados ocorreu apo s os idosos finalizarem suas atividades na UBS; sendo para 

o GE, o dia em que frequentavam a unidade para a realizaça o dos exercí cios fí sicos e para o GC, 

o dia em que compareciam para atendimento de rotina. As entrevistas foram realizadas pelos 

pesquisadores assistentes – residentes de enfermagem, em salas de atendimento desocupadas, 

garantindo a privacidade dos participantes, no perí odo de abril a setembro de 2019. 

Foi utilizado um formula rio para coleta de dados sociodemogra ficos e clí nicos, com 

informaço es como: idade, sexo, cor autodeclarada, ocupaça o e presença de doenças cro nicas 

como Diabetes Mellitus, Hipertensa o Arterial Siste mica e outras comorbidades.  

Para a avaliaça o da ansiedade e depressa o foi aplicada a Escala Hospitalar de Ansiedade 

e Depressa o (Hospital Anxiety and Depression Scale - HADS) que possui 14 itens, dos quais sete 

sa o referentes a  avaliaça o da ansiedade (HADS-A) e sete para a depressa o (HADS-D). Cada um 

dos itens pode ser pontuado de zero a tre s, compondo uma pontuaça o ma xima de 21 pontos, 

seguindo os pontos de corte e recomendados para ambas as subescalas: HAD-A – sem 

ansiedade: de 0 a 8; com ansiedade: maior que 9; e HAD-D – sem depressa o: de 0 a 8; com 

depressa o: maior que 912.  

Inicialmente, a HADS foi desenvolvida para identificar sintomas de ansiedade e de 

depressa o em pacientes de hospitais clí nicos na o psiquia tricos, sendo, posteriormente, 

utilizada em outras situaço es, como em pacientes na o internados e em indiví duos sauda veis13.  

Os dados foram inseridos por dupla digitaça o em uma planilha no programa Excel e em 

seguida foram analisados atrave s do software PSPP for Windows, versa o 1.2.0 gratuito. Foi 

utilizado o teste de Kolmogorov-Smirnov para testar a normalidade da amostra. Foi realizada 

ana lise descritiva, com freque ncia absoluta e relativa para os dados sociodemogra ficos e 

clí nicos; me dia e desvio padra o para as varia veis ansiedade e depressa o; e ana lise inferencial 

com o Teste T para amostras independentes, no qual foi considerado como significativo o valor 

de p < 0,05 para comparar as me dias dos dois grupos.  

O presente estudo foi aprovado pelo Comite  de E tica e Pesquisa, CAAE: 

10857119.1.0000.5154, parecer nu mero 3.290.669/2019. 
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RESULTADOS 
 

Foram pesquisados 23 idosos no GE e 40 idosos no GC, observando-se uma 

caracterizaça o sociodemogra fica semelhante entre os grupos. 

Os resultados apresentados na Tabela 1 mostram predomina ncia do sexo feminino, na 

faixa eta ria entre 60 e 69 anos, brancos, residentes com acompanhantes, aposentados ou 

pensionistas e com ní vel de escolaridade fundamental incompleto. 
 

Tabela 1. Caracterizaça o sociodemogra fica dos grupos de idosos segundo a realizaça o de 

exercí cio fí sico regular. Minas Gerais, Brasil, 2019. 

Variáveis Grupo Exercício Grupo Controle 
 N(23) % N(40) % 
Sexo     
Feminino 22 95,6 25 62,5 
Masculino 01   4,4 15 37,5 
Faixa Etária     
60 a 69 anos 13 56,5 24 60,0 
70 a 79 anos 09 39,1 14 35,0 
80 anos ou mais 01   4,4 02   5,0 
Cor autodeclarada     
Branca 10 43,5 24 60,0 
Mulata  08 34,8 14 35,0 
Negra 05 21,7 02   5,0 
Mora Sozinho     
Sim 07 30,4 04 10,0 
Na o 16 69,6 36 90,0 
Ocupação     
Aposentado/ Pensionista 14 60,8 26 65,0 
Dona de casa 05 21,7 08 20,0 
Ativo 04 17,5 06 15,0 
Nível de Escolaridade     
Fundamental Incompleto 11 47,8 28 70,0 
Fundamental Completo 07 30,4 05 12,5 
Me dio Incompleto 01   4,4 03   7,5 
Me dio Completo 02   8,7 02   5,0 
Superior Completo 02   8,7 02   5,0 

 

Nota-se na Tabela 2 que a presença de doenças cro nicas como Diabetes Mellitus, 

Hipertensa o Arterial Siste mica e outras comorbidades foi maior no GC do que no GE.  
 

Tabela 2. Caracterizaça o clí nica dos grupos de idosos segundo a realizaça o de exercí cio fí sico 

regular. Minas Gerais, Brasil, 2019. 

 Grupo Exercício Grupo Controle 
Variáveis N (23) % N (40) % 
Diabetes Mellitus 5 21,7 30 75,0 
Hipertensa o Arterial Siste mica 16 69,5 30 75,0 
Outras Comorbidades 12 52,1 24 60,0 

 

 As me dias dos escores de ansiedade e de depressa o foram superiores no GC comparado 

ao GE, com diferença estatisticamente significante, conforme mostra Tabela 3. 
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Tabela 3. Me dia, desvio padra o e Teste t do instrumento HADS para o GE e GC. Minas Gerais, 

Brasil, 2019. 

Variáveis 
Grupo Exercício 

Média (desvio padrão) 
Grupo Controle 

Média (desvio padrão) 
 

Teste t 
 

p 
Ansiedade 5,43 (3,54) 7,47 (3,95) 2,05 0,045* 
Depressão 4,17 (2,93) 7,65 (4,26) 3,82 0,000** 

*significativo p<0,05. **altamente significativo p=0,000 

 

DISCUSSÃO  
 

Os dados sociodemogra ficos do presente estudo diferem da pesquisa realizada em 

Portugal14 no qual houve predomí nio do ge nero masculino, me dia de idade entre 77,1 ± 7,9 

anos, a presença de comorbidades eram de 47,4% no grupo sedenta rio (controle) e 76,5% no 

grupo ativo, pore m assemelha-se aos dados de outro estudo15 em que houve homogeneidade 

do perfil sociodemogra fico entre os grupos, com maior freque ncia do sexo feminino (60,0%), 

mas que difere em relaça o a  idade, onde os ativos apresentaram 68,3 anos (±5,7) e os 

sedenta rios com 71,6 anos (±11,4); o grupo ativo praticava exercí cios supervisionados em 

serviço de sau de ha  no mí nimo tre s meses, e no grupo de idosos sedenta rios foram incluí dos 

apenas aqueles que na o realizavam qualquer tipo de exercí cio fí sico.  

Os resultados referentes a  ansiedade e depressa o obtidos neste estudo assemelham-se a 

pesquisa14 que revelou maiores ní veis de ansiedade e/ou depressa o nos idosos sedenta rios 

comparativamente aos idosos fisicamente ativos. Mais especificamente, o grupo sedenta rio 

apresentou 38 vezes mais probabilidade de vir a desenvolver sintomas de ansiedade e 

depressa o, apontando que a pra tica de atividade fí sica pode ser coadjuvante na prevença o e no 

tratamento da ansiedade e depressa o. 

Uma pesquisa16 feita em Montes Claros-MG com idosos que realizavam exercí cio fí sico 

disponibilizado pela instituiça o educacional verificou o estado psicolo gico de idosos praticantes 

e na o praticantes de atividade fí sica e igualmente demonstrou que o grupo que na o se exercitava 

tinha maior í ndice de depressa o em relaça o ao grupo praticante, assim como, em outro estudo17 

realizado no interior da Bahia se verificou maior freque ncia de sintomas depressivos entre os 

idosos na o ativos.  

Um estudo18 com idosos depressivos na Ita lia inseriu a atividade fí sica supervisionada 

como me todo adjuvante no tratamento da depressa o, e assim como no presente estudo, na o 

houve diferenças nas caracterí sticas sociodemogra ficas, mas identificou uma melhora dos 

sintomas depressivos, pore m na o houve melhora dos sintomas de ansiedade. 

Uma investigaça o realizada em Maringa -PR19 constatou que a participaça o em 

programas de exercí cios regulares e  uma forma de prevenir ou diminuir as desordens fí sicas e 



REFACS (online) Jul/Set 2022; 10(3)                                                                                                                                       Artigo Original 

521                                                              Rev. Fam., Ciclos Vida Saúde Contexto Soc.  Jul/Set 2022; 10(3):515-525  

psicolo gicas de idosas, resultantes do processo de envelhecimento, sendo tambe m um meio de 

elevar os ní veis de autoestima, e de diminuir os ní veis de ansiedade, permitindo que elas 

enfrentassem de forma mais sauda vel as mudanças decorrentes do processo de 

envelhecimento, mantendo a qualidade de vida.  

Uma pesquisa de revisa o20 constatou que a pra tica de exercí cio fí sico regular previne 

sintomas depressivos e relata o fato que na o e  necessa rio uma rotina exagerada de exercí cios 

fí sicos para que haja um efeito bene fico em relaça o a  depressa o, trazendo tambe m a aça o 

protetora sobre a incide ncia de sintomas depressivos. Todavia, o treino fí sico por si so  na o e  

suficiente para isentar o idoso de desenvolver a depressa o, sendo somente um recurso adicional 

que pode auxiliar tanto na prevença o quanto no tratamento de sintomas depressivos.  

Outro estudo15 classificou o seu grupo de indiví duos ativos 100% como na o deprimido, 

enquanto o grupo sedenta rio teve 50,0% classificados com depressa o leve, 25,0% grave e 

25,0% na o deprimido, afirmando a atividade fí sica como um fator que favorece a diminuiça o 

dos efeitos depressivos.  

A investigaça o entre o exercí cio fí sico regular e a depressa o em indiví duos idosos 

realizado em uma Academia da Terceira Idade localizada no Rio de Janeiro/RJ, detectou que 

idosos sedenta rios apresentaram graus me dios mais elevados em todas as dimenso es da 

depressa o comparados com os praticantes de exercí cios fí sicos regulares21.  

Um estudo de revisa o22 verificou uma relaça o significativa na pra tica de exercí cio fí sico 

como terapia na o farmacolo gica para tratar a depressa o, devido a reduça o dos sintomas e 

escores da mesma, contudo, o exercí cio devera  ser realizado de forma sistematizada e na o 

espora dica para ter potenciais benefí cios. 

Observa-se tambe m uma reduça o da freque ncia de sintomas depressivos de 25,0% para 

4,2%, melhora da sau de fí sica, vitalidade, perfil lipí dico e da qualidade de vida dos idosos23.  

Outra pesquisa identificou que a pra tica de exercí cio fí sico de qualquer intensidade 

fornece proteça o contra futura depressa o, mas na o a ansiedade, pore m mudanças relativamente 

modestas na realizaça o de exercí cios na populaça o podem gerar importantes benefí cios para a 

sau de mental pu blica e prevenir um nu mero substancial de novos casos de depressa o24. 

Um trabalho constatou que a autoestima diminuiu com a idade enquanto os sintomas 

depressivos aumentaram, e que a  medida que a freque ncia da pra tica de exercí cio fí sico 

aumenta, os ní veis de autoestima tornam-se mais acentuados, enquanto os ní veis de depressa o 

diminuí ram, reafirmando que os benefí cios excedem o corpo fí sico, e que colaboram com a 

forma de enfrentamento da vida25, e outro26 reafirmou a importa ncia de manter-se ativo e a 

influe ncia da atividade fí sica no enfrentamento da depressa o, ampliando o conví vio social e a 
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estimulaça o corporal. 

Indiví duos com altos ní veis de ansiedade e depressa o possuem maior riscos de sau de, 

principalmente problemas cardiovasculares; neste contexto, a pra tica de exercí cio fí sico 

melhora previsivelmente a sau de cardiovascular e o progno stico, ale m de ser eficaz na reduça o 

dos ní veis de estresse psicossocial, principalmente aquelas realizadas em grupo, pois oferece 

tambe m suporte social27. 

A pra tica de exercí cio fí sico tem sido discutida mundialmente, inclusive em decorre ncia 

da pandemia pelo SARS-CoV-2, conhecido como COVID-19, e uma experie ncia pra tica realizada 

nas Academias da Sau de pelas equipes do Nu cleo Ampliado em Sau de da Famí lia e Atença o 

Ba sica do municí pio de Arapiraca-AL foi a elaboraça o e implementaça o de protocolos de pra tica 

corporal/atividade fí sica remota, por profissionais de educaça o fí sica, considerando a 

necessidade de manter o ví nculo e serviços prestados a usua rios da atença o prima ria a  sau de, 

durante o distanciamento social exigido pela pandemia28. 

Incentivar o aumento dos ní veis de exercí cio em qualquer populaça o pode ser desafiador, 

pois requer automotivaça o, perseverança e tolera ncia ao desconforto. Portanto, um grande 

desafio e  desenvolver me todos eficazes que promovam a motivaça o entre pessoas com 

ansiedade, depressa o ou outros problemas de sau de mental a praticar exercí cios regularmente 

para alcançarem os benefí cios da pra tica29. 

Entre outros obsta culos, existe a necessidade de encontrar um local adequado para a 

realizaça o das atividades conforme a estrutura fí sica disponí vel em cada municí pio, dessa forma 

incentiva-se a integraça o das pra ticas dentro dos polos de academia da sau de, gina sio de 

esportes, centro comunita rio, UBS, entre outros30. 

 

CONCLUSÃO  
 

O presente estudo identificou semelhança do perfil sociodemogra fico entre os grupos, 

pore m, detectou menores escores com diferença estatisticamente significante de ansiedade e 

depressa o nos idosos que praticavam exercí cio fí sico regular comparado aos idosos sedenta rios 

(controle). 

Dessa forma, para esta amostra, os resultados mostraram que a pra tica de exercí cio fí sico 

colaborou para menores escores de ansiedade e depressa o em idosos e os benefí cios advindos 

da pra tica de exercí cio fí sico regular, que excederam a dimensa o biolo gica e trouxeram 

benefí cios para as dimenso es psicossociais.  

Entre as limitaço es do estudo, destaca-se a pequena amostra e o local da pesquisa 

restringir-se a uma UBS, gerando a necessidade de novos estudos com maior nu mero de 
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participantes e diferentes realidades e serviços de sau de. Por sua vez, traz perspectivas 

aplicadas, mesmo que num grupo especí fico sobre importa ncia do exercí cio fí sico em idosos. 

Verificou-se a importa ncia de polí ticas pu blicas voltadas a  promoça o da sau de da 

populaça o, notadamente a idosa, na atença o prima ria, incluindo pra ticas de exercí cio fí sico de 

forma regular e sistematizada e o acompanhamento dos indiví duos por uma equipe 

multiprofissional.  
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