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HABITOS DEATIVIDADE FiSICA DEIDOSOS

Eneida Maria Troller Conte !

Resumo: O presente estido foi realizado junio ao grupo de idosos “Paz e Amor” do
municipio de Marechal Candido Rondon — Parand, e caracterizou-se como um estudo
descritivo. A amostra constitui-se de 30 individuos de 47 a 77 anos, participantes do
grupo de convivéncia. O objetivo desta pesquisa foi verificar quais os hdbitos de atividade
[isica dos idosos, problemas de sazide e outras atividades do cotidiano. Verificou-se que
80% dos idosos realizam atividades fisicas regularmente, sendo que a caminhada,
dangar e andar de bicicl dominam. Os problemas de saiide mais comuns sdo: hipertensao,
doengas cardiacas, hipercolesterolemia, diabetes eta, sdo as atividades que pre e osteoporose.
Quanto as atividades do cotidiano, realizam as tarefas domésticas, organizagdo de
hortas ejardins. Com base nos dados, observa-se que os idosos procuram manter-se
ativos, realizando diversas atividades em seu dia a dia, procurando melhorar sua
qualidade de vida.

Unitermos: [dosos; Hdbitos de atividade fisica; Saiide.

1. Introducio

“Vocé possui somente um corpo. Nio existe retorno.” (Hulda
Crooks, centendria alpinista) citada por NIEMANN (1999:289).

Viver mais e melhor, um antigo desejo de toda humanidade. A
fonte da eterna juventude ainda ndo estd a nossa disposi¢io. Os avangos
na drea biolégica jd conseguem prevenir no homem uma série de doengas
infecto-contagiosas que levavam a morte prematura, os avangos
tecnoldgicos pde a disposicio da humanidade conforto e comodidade,
mas em oposi¢io a esses avangos estd uma série de doengas que sio
conseqiiéncia do sedentarismo.

As doengas crdnico-degenerativas tem sido as grandes vilds dos
tempos modernos, essas doengas podem demorar até 25 anos para sc
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manifestar, e muitas vezes sua manifestacio apresenta sérias complicagoes
e seqiielas como € o caso do acidente vascular cerebral ou do enfarte do
miocirdio, Citam-se como doengas croénico-degenerativas, a hipertensio,
a hiperlipidemia, o diabetes, a osteoporose e as doengas cardiacas de um
modo geral. _

De acordo com GUEDES & GUEDES (1995), a origem das
doencas cronico-degenerativas é de ordem multifatorial, e sua
manifestagio clinica depende dos chamados fatores de risco. Os fatores de
risco podem ser classificados em primadrios: a hiperlipidemia, a
hipertensio e o tabagismo; e secundarios: idade, sexo, idade, histéria
familiar, estresse emocional, excesso de gordura corporal e a inatividade
fisica. |

Dentre os fatores de risco, a idade, o sexo e a histéria familiar nio
podem ser modificados, porém os demais fatores podem ser modificados
de acordo com o estilo e hibitos de vida que cada pessoa adota.

O sedentarismo ¢ atualmente considerado como um fator de
risco importante no desenvolvimento das doencgas crénico-
degenerativas, o hibito de exercitar-se regularmente tem sido
recomendado como tratamento preventivo e reabilitador em
praticamente todas as enfermidades fisicas e mentais.

O ser humano, desde sua concepcio até atingir a idade adulta
sofre iniimeras e complexas transformagdes, essas transformacdes estio
ligadas aos aspectos fisiolégicos, ambientais, sociats, psicolégicos e aos
hibitos de atividades do dia a dia.

Quando a pessoa consegue atingir a terceira idade, as
transformacdes podem ser ainda maiores, dependendo dos aspectos acima
mencionados. De um modo geral a terceira idade vem acompanhada de
uma série de comprometimentos no estado de saiide de seus individuos.

Estudos relativos a terceira idade, citados através dos autores
LORDA (1995), SIMOES (1994), MEIRELLES (1999), NIEMAN
(1999), nos trazem informagdes referentes as transformacdes que ocorrem
com o corpo humano. Essas alteracoes passam pelo aparelho locomotor,
atingindo musculos, articulagdes e ossos, pelo aparelho respiratério,
atingindo as mucosas do nariz, da faringe, da laringe, perda da elasticidade
tordcica, diminuindo a ventilagio pulmonar. No aparelho cardiovascular,
perda da elasticidade dos vasos sangiiineos dificultando a circulagio,
elevagio das pressdes sistdlica e diastdlica. A pele se enruga, perde seu
frescor e suavidade, o cabelo cai e torna-se mais fino. A audigio e a visio
sao afetados. O metabolismo energético também diminui, sendo mais
dificil queimar o excesso de calorias ingeridas.
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- O processo de envelhecimento varia bastante entre as pessoas, e
sofre mfluéncias do estilo de vida e de fatores genéticos. Os especialistas
em gerontologia acreditam que o homem poderia viver 1152 120 anos, se
o estilo de vida e perfil genético fossem 1deais (NIEMANN, 1999).

O mesmo autor ainda faz referéncias a atitudes como: exercicio
fisico, dieta, tabagismo e outros hibitos que atuam sobre a extensio e a
qualidade de vida. Referencia ainda um estudo realizado pelo Dr. Lester
Breslow, da UCLA, onde estudo realizado com mais de seis mil pessoas
da regido da baia de Sio Francisco, demonstrou uma diferenga dristica
nas taxas de mortalidade entre aqueles que seguiam sete hibitos saudiveis
simples: 1- nunca fumar, 2- ingestio moderada de lcool, 3 — tomar café
da manhi, 4 — nio petiscar, 5 — dormir sete ou oito horas por noite, 6 —
manter o peso ideal, 7 — exercitar-se regularmente. O Dr. Lester Breslow
estimou que as pessoas que seguiram os sete hibitos saudiveis, viveriam
nove anos a mais do que aqueles que nlo os praticavam.

A atividade fisica regular, de acordo com muitos gerontologistas,
¢é um mgrediente fundamental para um envelhecimento saudivel, de
todos os grupos etirios, as pessoas mais beneficiadas pela atividade fisica,
sao os idosos, diminuindo o risco de muitas doengas e problemas de
satide comuns na velhice como, doencas cardiovasculares, cincer,
hipertensio arterial, depressio, osteoporose, fraturas dsseas e diabétes.

O exercicio regular também ajuda a diminuir a gordura corporal,
aumenta a for¢a muscular, aumenta a aptidio aerdbica, melhoram o sono,
sdo mais resistentes s doengas virais e possuem uma melhor qualidade
de vida em relacio aos sedentdrios.

Este estudo teve como objetivo analisar as atitudes dos idosos
frente aos hibitos de atividades fisicas e sadde no municipio de Marechal
Cindido Rondon-Parana.

2. Metodologia
2.1 Participantes

Este estudo envolveu uma coleta de dados, através da pesquisa de
campo, nas reunides do grupo de idosos.

A coleta de dados contou com a colaboracio de duas alunas do
Curso de Educacio Fisicada UNIOESTE, sendo que a visitaao “Grupo
de Idosos Paz e Amor”, era realizada uma vez por semana, nos meses de
Setembro a Novembro de 2000.
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O total de entrevistados foi de 30 individuos da terceira idade,
sendo 24 do sexo feminino e 06 do sexo masculino, com faixa etdria entre

47 e 77 anos.
A sele¢io dos participantes deste estudo foi de acordo com a
disponibilidade e motivagio em responder ao questiondrio-entrevista.
Os dados coletados foram tabulados estatisticamente ¢
discutidos de acordo com a freqiiéncia observada.

3. Resultados e discussao

Conforme os objetivos propostos neste estudo sobre as atividades
habituais dos idosos do “Grupo de Idosos Paz e Amor” de Marechal
Cindido Rondon-PR., apresento os resultados obtidos:

As tabelas 01 e 02 apresentam dados relativos a faixa etiria e a
aposentadoria dos idosos.

TABELA 01— Amostra por faixa etiria em cada sexo

MASC. FEM.
IDADES Fi % Fi %
47 a2 57 anos 3 50 7 29,2
58 a 67 anos 3 S0 9 37,5
68 a 77 anos 0 0 8 333
TOTAL 0 100 24 100

TABELA 02 — Amostra por sexo, quanto a aposentadoria

MASC. FEM.

Fi Yo Fi %
Aposentado (a) @ 66,67 18 75
Nio aposentado 2 33,33 6 25
TOTAL 6 100 24 100

Conforme as tabelas 01 e 02, a faixa etiria e a aposentadoria da
populacio idosa que freqilenta o Grupo de Idosos “Paz e Amor”
demonstram o seguinte: do total de 06 (seis) homens, 50% estio entre 47
e 57 anos e 50% estio entre 58 e 67 anos, e do total, 66,67% estio
aposentados e 33,33% ainda encontram-se exercendo uma atividade
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profissional. Da amostra de 24 (vinte e quatro) mulheres, 29,2% estio
entre 47 e 57 anos, 37,5% entre 58 e 67 anos e 33,3% entre 68 e 77 anos.
Quanto a aposentadoria, 75% estio aposentadas e 25% ainda encontram-
se exercendo uma atividade profissional.

Observa-se que desta populagio, as mulheres conseguem atingir
matores idades em relagio aos homens, e sio também em maior ntimero,
freqiientando o Grupo de Idosos.

A tabela 03 contém os dados relativos a descendéncia dos idosos.

TABELA 03 - Amostra quanto a descendéncia

MASC. FEM.
Descendéncia Fi % Fi %
Alem3 6 100 24 100
TOTAL 6 100 24 100

Observa-se que a descendéncia alemi é de 100% dos idosos,
tanto do sexo masculino quanto do sexo feminino. A histéria da
colonizag¢io do municipio nos mostra que a grande maioria dos
colonizadores vindos do Rio Grande do Sul e de Santa Catarina eram
alemies que aqui constituiram novas familias, bem como cultivaram
suas tradigdes e sua cultura, que estd muito presente nos costumes locais.

Atabela 04 apresenta as profissdes que eram exercidas pelos idosos.

TABELA 04 - Amostra por sexo quanto a proﬁséﬁo

MASC. FEM.

Profissdes Fi % Fi %
Agricultor (a) 4 75 12 50
Comerciante 2 25 2 8.4
Professora 2 8,4
Zeladora ; 4,2
Do lar 7 29
TOTAL 6 100 24 100

A tabela 03 nos mostra as diferentes profissdes dos idosos: dos
homens, 75% sio agricultores e 25% comerciantes. Das mulheres, 50%
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sdo agricultoras, 8,4% comerciantes, 8,4% professoras, 4,2% zeladoras, e
29% trabalhadoras do lar,

A tabela 05 mostra o niimero de idosos ativos profissionalmente,
bem como as profissGes exercidas.

TABELA 05 - Amostra por sexo, ativos profissionalmente

MASC. FEM.

ProfissBes Fi % Fi %
Agricultor (a) 1 17 1 4,16
Comerciante 1 17 0 0
Professora 0 0
Cabeleireira 1 4,16
Do lar 12 50
Nio ativos 4 66 10 41,7
TOTAL : 6 100 24 160

De acordo com a tabela 05, do total dos homens idosos
entrevistados, 02 (dois) encontram-se ativos profissionalmente, sendo
01(um) agricultor e 01(um) comerciante. Das mulheres, 01(uma) é
agricultora, 01(uma) é cabeleireira, 12(doze) dizem exercer as tarefas do
lar como profissio.

A tabela 06 mostra as atividades habituais dos idosos.

TABELA 06 ~Amostra das atividades habituais, por sexo

IMASC, FEM.

Atividades Fi % Fi %

Viajens 0 - |0 2 3,12
Tarefas domésticas 2 15,38 20 31,3
Visitas 3 23,07 17 26,8
Grupo de Idosos 3] 46,15 19 29,6
Jardinagem 1 7,7 0 0

Bingo 1 7,7 B 1,56
Dangar 0 0 3 4,68
Bordados 0 0 2 3,12
TOTAL 13 100 64 100

De acordo com a tabela 06, onde a questio se referiu 4s atividades
habituais, onde os idosos tiveram a oportunidade de dizer como
costumam manterem se ativos no dia a dia. A questio ofereceu virias
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alternativas, e percebeu-se uma grande diversidade de atividades que se
apresentam distribuidos da seguinte maneira: Homens, 15,38% realizam
tarefas domésticas, 23,07% fazem visitas, 46,15% freqiienta o Grupo de
Idosos, 7,7% faz jardinagem e 7,7% danca. Das mulheres: 3,12% viajam,
31,3% realiza tarefas domésticas, 26,8% fazem visitas, 29,6% freqiienta o
Grupo de Idosos, 1,56% joga bingo, 4,68% dancam e 3,12% fazem
bordados. Percebe-se uma grande variedade de atividades podendo-se
dizer que os idosos que fazem parte deste estudo encontram-se bastante
ativos, e parecem levar a sério as recomendacdes sobre os beneficios de
se manterem ativos fisicamente,

A tabela 07 mostra os hibitos de assistir televisio dos idosos.

TABELA 07 — Hibitos de assistir televisio, por sexo

MASC. FEM.
Habitos Fi % Fi %
Assistir TV 4 66,66 23 95,8
Nio assistir TV 2 33,34 1 4.16
TOTAL 6 100 24 100

Conforme a tabela 07, grande niimero de idosos tem o hibito de
assistir televisio, e a distribui¢io entre os sexos € a seguinte: Homens,
66,66% assistem televisio ¢ 33,34 nio tem o habito de assistir televisio.
Das mulheres, 95,8% assistem televisio e 4.16% nio assistem televisio.

A tabela 08 mostra o tempo médio que os idosos passam assistindo
televisio.

TABELA 08 —~Tempo que assistem televisio, por sexo

MASC. FEM.
Tempo/Horas Fi % Fi %
01 hora 1 16,66 9 37,5
03 horas 0 0 9 37.5
mais de 03 horas 3 50 5 20.84
Nigo assiste 2 33,34 1 C 4,16
TOTAL 6 100 24 100

Foi questionado qual o tempo diirio que os idosos passam
assistindo televisio, e os dados relativos ao sexo masculino foram que
16,67% assiste 01(uma) hora diariamente, 66,66% assistem mais de 03 (trés)
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horas. As mulheres, em 37,5% assistem 01(uma) hora, 37,5% assistern 03
(trés) horas e 20,8% assistem mais de 03 (trés) horas.

A tabela 09 se refere a realizagio de atividades fisicas.

TABELA 09 — Realizacio de atividades fisicas, por sexo

MASC. FEM.
Tipo de atividade Fi % Fi %
Caminhada 4 660,68 14 58,3
Andar de bicicleta 0 0 4 16,7
Dangar 0 0 3 12,5
Jogar Bocha 1 16,66 0 0
Niao realizam atividades fisicas 1 16,66 3 12,5
TOTAL 6 100 24 100

De acordo com a amostra um niimero expressivo de idosos realiza
atividades fisicas no seu dia a dia, dos homens idosos, 66,68% praticam a
caminhada e 16,66% jogam bocha e 16,66% nio realizam atividades fisicas.
Entre as mulheres, 58,3% realizam caminhadas, 16,7% andam de bicicleta,
12,5% costumam dancar e 12,5% nio realizam atividades fisicas.

A tabela 10 refere-se a freqiiéncia semanal da pritica de atividades
fisicas. |

TABELA 10 — Amostra por sexo, da freqtiéncia semanal da pritica de
atividades fisicas

MASC. FEM.

Fregiiéncia ' Fi % Fi Y
01 vez por semana 0 0 2 8.3
02 vezes por sernana 0 0 7 292
03 vezes por semana 2 33,33 3 12,5
Mais de 03 vezes 3 50 0 37,5
Nio realiza atividades 1 16,67 3 12,5
TOTAL 6 100 24 100

De acordo com a tabela 09, a freqiiéncia com que os idosos
realizam suas atividades fisicas ¢ a seguinte: Dos homens 33,33% realizam
03(trés) vezes na semana e 50% mais de 03(trés) vezes na semana. Das
mulheres, 8,3% realizam 01(uma) vez na semana, 29,2% realizam 02 (duas)
vezes na semana, 12,5% realizam 03(trés) vezes na semana ¢ 37,5 %
realizam mais de 03(trés) vezes na semana. O Colégio Americano de
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Medicina Desportiva recomenda de 3 a 5 dias semanais, De acordo com
os dados, a grande maioria dos idosos encontra-se dentro dessas
recomendagdes, beneficiando-se das atividades fisicas em termos de

satide e melhoria da qualidade de vida.

Atabela 11 mostra o tempo de duragio das atividades fisicas.

TABELA 11 - Duragio das atividades fisicas, por sexo

MASC. FEM.

Duragdo das atividades Fi % Fi %
10 a 15 minutos 0 0 2 8,3
30 a 45 minutos 0 0 8 333
45 a 60 minutos 1 16,67 7 29,2
Mais de 60 minutos 4 66,66 4 16,7
Nio realiza atividades 1 16,67 3 12,5
TOTAL 6 100 24 100

Quanto ao tempo de duragio das atividades os dados foram os
seguintes: Dos homens, 16,67% praticam de 45 3 60 minutos e 66,66%
praticam mais de 60 minutos. Das mulheres, 8,3% praticam de 101 15
minutos, 33,3% praticam de 30 i 45 minutos, 29,2% praticam de 45 1 60
minutos e 16,7% praticam mais de 60 minutos. De acordo com as
recomendagdes do Colégio Americano de Medicina Desportiva, os
idosos que mais se beneficiam da atividade fisica sio aqueles que se
exercitam por mais de 15 minutos de maneira continua, com intensidade
moderada para baixa.

A tabela 12 apresenta os motivos que levam os idosos i pritica
de atividades fisicas.

TABELA 12 — Motivos para a pratica atividade fisica, por sexo

MASC. FEM.
Motivos da pratica Fi Yo Fi %
Por que gosta 3 50 10 41,66
Por orientacdo médica 2 33,33 5 20,83
E bom para a satide 0 0 6 25
Por estética 0 0 0 0
Nio realiza atividades ] 16,67 3 12,5
TOTAL 6 100 24 100
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Os motivos pelos quais os idosos praticam atividades fisicas estio
relacionados diretamente a melhor qualidade de vida. Dos homens, 50%
praticam por que gostam e 33,33% por orienta¢io médica. Das mulheres
41,66% praticam por que gostam, 20,83% por orientacio médica e 25%
por que € bom para a satade.

Os resultados demonstram que os idosos, tanto os homens quanto
as mulheres estio preocupados com sua satide e bem estar, e buscam na
atividade fisica a prevengio ou tratamento das doencas crénico-
degenerativas. E, curiosamente, a grande maioria realiza as atividades
por que gosta, a estética ja nio é mais o objetivo nesta faixa etdria.

A tabela 13 demonstra como os idosos buscam orientagbes paraa
pritica de atividades fisicas.

TABELA 13 —~ Amostra por sexo, quanto a orientagio de profissional

MASC. FEM.
Profissional Fi ) Fi %%
Médico Cardiologista : 2 PB333 5 20,83
Professor de Ed.Fisica 0 0 S 20,83
Sem orientacio 3 50 11 45,9
Nio realiza atividades 1 16,67 3 12,5
TOTAL 6

100 24 100

De acordo com a amostra, 33,33% dos homens € orientado por
um médico cardiologista e 50% nio possui orientagio de nenhum
profissional para realizar suas atividades fisicas. Das mulheres, 20,83%
possui orientagio de médico cardiologista, 20,83% de professor de
Educacio Fisica e 45,9% nio possui orientacio de profissional para a
realizacio de suas atividades fisicas.

A grande maioria diz nio receber orientagio para a realizagio
das atividades fisicas, supde-se entio que os beneficios poderiam ser
melhores se os idosos estivessem sendo orientados para a pritica, algumas
recomendacdes bisicas poderiam melhorar em muito os resultados com
a atividade fisica. |

A tabela 14 relaciona-se a disposicio fisica apds as atividades fisicas.
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TABELA 14 —~ Amostra quanto a disposi¢io apds a atividade fisica’

MASC. FEM.
Disposicao fisica apds as atividades Fi Yo Fi Y
Com disposigio 5 83,33 16 66,7
Sem disposicio 0 0 5 20,8
Nio realiza atividades 1 16,67 3 12,5
TOTAL 6 100 24 100

Conforme a amostra, 83,33% dos homens dizem ter melhor

disposicio apés a atividade fisica. Das mulheres 66,7% dizem ter melhor
disposi¢io e 20,80% dizem estar indispostas apds a atividade fisica. O
que demonstra que a atividade fisica melhora a disposigio e renova as
energias de maneira geral no organismo,

Atabela 15 refere-se ao ndmero de refeicGes realizadas diariamente
pelos 1dosos.

TABELA 15 - Namero de refei¢des durante o dia

MASC. . FEM.
Nimero de Refeicdes Fi o Fi %
Duas refeicdes 2 33,3 7 29,17
Trés refeicdes 4 66,7 11 45,83
Quatro refeigdes 0 0 6 25
TOTAL G 100 4 100

Os habitos alimentares dos idosos de acordo com os dados obtidos

estio bastante disciplinados, pois os homens em 66,7% fazem 03(trés)
refeicdes didrias e 33,3% realizam apenas 02 (duas) refei¢des didrias. Jias
mulheres em 45,83% realizam 03(trés) refeicdes, 29,17% realizam
02(duas) refeigdes e 25% realizam 04(quatro) refeicdes diariamente.
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Atabela 16 mostra o tipo de alimento que esti presente no cardipio dos
idosos.

TABELA 16 - Tipo de alimentos que predomina no cardipio

MASC. FEM.
Tipos de alimentos Fi % Fi o
Carboidratos 3 50 10 41,67
Proteinas 1 16,7 8 33,33
Verduras/Frutas 2 33,3 6 25
Gorduras 0 0 0 0
TOTAL 6 100 24 100

Os 1dosos também apresentam um certo cuidado com a escolha
dos alimentos que compé&e seu cardipio: Os homens em 50% consomem
carboidratos, 33,3% preferem frutas e verduras, e 16,7% preferem
proteinas . As mulheres em 41,67% consomem carboidratos,

33,33% consomem proteinas e 25% preferem as verduras e frutas.

A tabela 17 mostra quais sio os principais problemas de sadde.

TABELA 17 - Problemas de Saiide mais freqiientes

MASC. FEM.

Problemas de satde Fi 0 Fi Ya

Hipertensio 1 16,7 |7 26,9
Doengas Cardiacas 3 50 4 15,4
Osteoporose 0 0 3 11,5
Hipercolesterolemia 1 16,7 13 11,5
Epilepsia 0 0 1 3,86
Estdmago 0 0 1 3,86
Diabetes 0 0 ] 3,86
Nio possui problemas 1 16,7 16 23,1
TOTAL 6 100 26 100
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As doengas mais freqiientes entre homens e mulheres sio as
doengas cardfacas que estd presente presente em 50% dos homens,
seguidas da hipertensio e hipercolesterolemia em 16,7% para ambas as
doengas. Para as mulheres a hipertensio esti em 26,9%, as doencas
cardfacas em 15,4% das idosas, a osteoporose e hipercolesterolermia em
11,4% das idosas, diabetes, doengas do estdmago e epilepsia em 3,86%
das idosas,

4. Consideracdes finais

Os dados obtidos na pesquisa realizada sobre os “Hibitos de
Atividade Fisica de Idosos do municipio de Marechal Cindido Rondon”,
demonstra que osidosos que freqiientam o grupo “Paz e Amor”, estio
na faixa etdria de 47 4 67 anos de idade e sio de descendéncia alemi. A
grande maioria trabalhou na agricultura e encontram-se aposentados.

Alguns ainda estio ativos em suas profissdes como: comerciantes,
professoras ¢ cabeleireiras. Dentre as atividades habituais esti a
convivéncia com outros idosos, onde dangam, jogam dama, domind,
baralho e conversam. Passam momentos alegres e divertidos.

Também fazem parte de suas atividades as visitas a amigos e
parentes, pequenas viagens, tarefas domésticas, jardinagem e o cuidado
de hortas. _

Os idosos também costumam assistir televisio durante algumas
horas didrias. A grande maioria costuma realizar a caminhada como
atividade fisica. Os motivos pelos quais praticam a caminhada sio: o
gosto pela atividade, por orientacio médica, para melhorar a saiide e a
maioria diz ter melhor disposicio quando realiza a atividade fisica.

Quanto aos hibitos alimentares, eles afirmam que tem cuidados
especiais: nao podem comer alimentos gordurosos, preferem as massas
(carboidratos), frutas, verduras e proteinas. Exceto um dos entrevistados,
todos os outros idosos, ji apresentaram ou apresentam doencas como:
hipertensio, diabetes, hipercolesterolemia, osteoporose e doencas
cardfacas.

~ Os dados nos mostram que os idosos do grupo “Paz ¢ Amor”,
ainda se mantém ativos apesar da idade e do trabalho pesado que a grande
maioria desenvolveu na agricultura.

Os encontros do grupo sio alegres e festivos, gostam de dangar e
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se divertir, mas as doengas caracteristicas da terceira idade estio presentes
e por iss0 procuram acompanhamento médico e sabem da importincia
de se cuidar na alimentagio e de realizar atividades fisicas moderadas,
pois estas auxiliam na manuten¢io do peso corporal equilibrado,
melhorando a circulagio, a ventilagio pulmonar, fortalecendo a
musculatura e, sobretudo, dando uma sensacio de bem estar, diminuindo
aansiedade e a depressio,
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