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RESUMO

Pesquisas apontam que a pratica regular e sistematica de atividades fisicas bem
elaboradas como o pilates solo e a hidroginastica podem trazer diversos beneficios a
saude de seus praticantes. Entre estas vantagens, é possivel encontrar a melhora
na percepcdo da qualidade de vida de modo geral e da reducdo dos niveis de
estresse. Dentro deste contexto, o presente estudo objetivou verificar a influéncia do
pilates solo e da hidroginastica na qualidade de vida e na redugéo dos niveis de
estresse comparado a sedentarios. Trata-se de uma pesquisa observacional
transversal e quantitativa, realizada em um clube recreativo no municipio de Formiga
- MG. Participaram do estudo, 60 voluntarios, divididos em trés grupos: praticantes
de pilates solo, hidroginastica e sedentarios, compostos por 20 individuos cada, com
faixa etaria entre 30 a 50 anos, do género feminino e masculino, em idade produtiva.
Para a analise dos dados, utilizou-se estatistica descritiva (média e desvio padrao).
As variaveis qualitativas determinadas foram calculadas através da analise dos
escores obtidos no questiondrio de Qualidade de Vida (WHOQOL-BREF),
mostrando que houve discreta vantagem da pratica de hidroginastica quando
comparada ao pilates solo, sendo que ambas apresentaram uma tendéncia a boa
qualidade de vida, j& os individuos sedentarios apresentaram uma tendéncia a
regular qualidade de vida. A aplicacdo do Inventario de Sintomas de Stress de Lipp
(ISSL), o grupo pilates solo apresentou maior percentual de individuos suscetiveis

ao estresse quando comparados com os grupos de hidroginastica e sedentarios.

Palavras chave: Qualidade de vida. Estresse. Pilates solo. Hidroginastica.

Sedentarios.



ABSTRACT

Research indicates that regular and systematic practice of physical activities as well
prepared soil and water aerobics pilates can bring many benefits to the health of its
practitioners. Among these advantages, it is possible to find a better perception of
quality of life in general and reducing stress levels. Within this context, the present
study aimed to investigate the influence of soil and water aerobics pilates quality of
life and reducing stress levels compared to sedentary. It is a cross-sectional
observational and quantitative research, conducted in a recreational club in the city of
Formiga - MG. Participated in the study, 60 volunteers were divided into three
groups: solo practitioners of pilates, aerobics and sedentary, each composed of 20
individuals, aged between 30-50 years old, female and male adults of working age.
For data analysis, we used descriptive statistics (mean and standard deviation).
Certain qualitative variables were calculated by analyzing the scores of the Quality of
Life questionnaire (WHOQOL-BREF), showing that there was a slight advantage of
practice exercises pilates compared to soil, both of which had a tendency to good
quality of life already sedentary individuals tended to regulate quality of life.
Regarding the implementation of the Inventory of Stress Symptoms Lipp (ISSL)
group pilates soil had higher percentage of individuals susceptible to stress when

compared with aerobics and sedentary groups.

Keywords: Quality of life. Stress. Pilates ground. Water aerobics. Sedentary.
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1 INTRODUCAO

Hoje em dia, os individuos constituem um alvo facil de situacdes estressantes,
as quais, em conjunto, revelam um alto grau de prejuizo a saude destes. Diante
disso, questbes ligadas a qualidade de vida, passaram a ser tema comum entre
estudiosos, apresentando uma grande relevancia social e, servindo como indicador
para melhorar as condicbes de vida da populagcdo de modo geral (SERBIM;
FIGUEIREDO, 2011).

Atualmente cada vez mais as pessoas demonstram preocupacdo com a
melhoria da qualidade de vida, mas apesar disto, varios fatores do dia a dia, como o
estresse, sedentarismo, tabagismo, etilismo, perda de poder aquisitivo, diminui¢cao
da capacidade produtiva e patologias instaladas, contribuem para que a percepcao
da mesma seja inadequada (MOTA et al., 2006).

Dentro deste contexto, a pratica regular de atividade fisica tem sido
apresentada como uma forma de reverter ou prevenir quadros de sedentarismos ou
risco de doencas cronico-degenerativas. Além disso, podem ter um efeito positivo na
qualidade de vida dos individuos. Isso pode ser um dos fatores que levam os
individuos a buscarem praticar atividades como a hidroginastica e o pilates tem sido
crescente (ANDRADE, 2007).

Frente a esta realidade, Andrade (2007) destaca que a preocupacdo em
avaliar a qualidade de vida dos praticantes de atividades fisicas como o pilates solo
e a hidroginastica frente a individuos sedentéarios e bastante atual, visto que, através
desta pratica o estresse podera ser reduzido, evitando distarbios como ansiedade,
tensdo, irritabilidade fisica ou psicologica, aléem de promover a melhora na
flexibilidade.

Entretanto, grande parte dos exercicios fisicos, causam impactos no corpo
gerando por algum tempo dor e desconforto, assim, a pratica do pilates tem sido
amplamente procurada por uma parcela da populacdo devido ao fato de ndo haver
contra indicagfes quanto ao desgaste em sua estrutura fisica ou muscular, ja que
séo constituidos por exercicios sem impacto (ANDRADE, 2007; LIMA, 2002).

A hidroginastica, também é um tipo de exercicio que estd sendo muito
procurado por individuos que desejam praticar algum tipo de atividade fisica. Esta

procura deve-se ao fato de que o exercicio realizado na agua reduz a possibilidade
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de ocorréncia de lesbes, comuns quando o exercicio fisico é realizado no meio
terrestre, além disso, diminui o impacto nas articulaces, reduzindo a possibilidade
de gerar lesdes, em funcdo das propriedades fisicas da agua, como: o empuxo,
pressdo hidrostatica, viscosidade. Proporcionam beneficios fisicos ao individuo
como o aumento da resisténcia cardiovascular, trabalha a forca, a flexibilidade, o
equilibrio e, consequentemente também trabalha o psicologico, através da interacédo
com outras pessoas, novas amizades, pois se trata de uma atividade em grupo.
(MARIANI, 1997).

Lima (2002) ressalta que a prética do pilates solo e da hidroginastica podera
ser relevante quando se observa a questdo da qualidade de vida de seus
praticantes, ha uma possivel reducdo nos niveis de estresse, pois, através de seus
exercicios, o individuo tem um reforco muscular, obtém melhora da flexibilidade
trazendo efeitos positivos a sua vida.

Neste sentido, este estudo teve como objetivo geral, comparar a percepgao
da qualidade de vida e o nivel de estresse em individuos praticantes de pilates solo,
hidroginastica e sedentarios.

E como objetivos especificos, avaliar a percep¢do da qualidade de vida de
praticantes de pilates solo, hidroginastica e sedentérios; avaliar o nivel de estresse
de praticantes de pilates solo, hidroginastica e sedentéarios e, por fim, comparar o
nivel de qualidade de vida e estresse dos trés grupos avaliados.

Assim, este estudo justifica-se devido ao interesse da pesquisadora em
avaliar os beneficios do pilates solo e da hidroginastica, na percepcao da qualidade
de vida e nos niveis de estresse de individuos praticantes destas atividades e em

individuos sedentarios.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Defini¢céo de qualidade de vida

Conceituar "qualidade de vida" € uma tarefa dificil, porque cada um de nés
tem em mente que ja sabe o que esta expressdo quer dizer. Esta dificuldade
provavelmente, € devido ao fato ao fato de tratar-se de um conceito que ao longo da
histéria, obteve varias transformacdes em seu sentido (SERBIM; FIGUEIREDO,
2011).

Como sintetiza Buarque (1993), "talvez nenhum conceito seja antigo, ao ser
definido, do que é ‘qualidade de vida’. Talvez nenhum seja entdo mais moderno do
gue a busca da qualidade de vida".

Por outro lado, Silva e De Marchi (1997) destacam que, quando se fala em
qualidade de vida, podemos recair no discurso comum, devido a complexidade e a
imprecisdo associada a definicdo deste conceito.

A qualidade de vida de acordo com Minayo (2000) ndo se refere somente a
cuidados com a saude, e a prética de atividade fisica, mas também a diversos
fatores que determinam se uma pessoa de acordo com seus padrées pessoais leva
ou ndo, uma vida adequada.

Assuntos relacionados como: seguranca, motivacao, globalizacdo, auto
realizacdo humana, saude, tecnologia, cultura e costumes, também ajudam na
construcdo de uma ideia basica da qualidade de vida.

De acordo com Silva e De Marchi (1997) a vida de uma pessoa € composta
de dimensdes nomeadas por “dimensdes da saude”. Estas dimensdes segundo os
autores sao as seguintes:

e Saude fisica — implica o quadro clinico do individuo no que diz respeito ao
funcionamento fisioldgico do organismo, alimentacéo e atividades fisicas e de
lazer adequadas as condic¢des individuais. Também se refere a possibilidade
de dispor de servicos de saude compativel com suas necessidades.

e Saude emocional — é a capacidade de gerenciamento das tensdes e
ansiedades enfrentadas nas atividades do dia a dia, e a forma como o
individuo se posiciona frente ao meio em que vive.

e Saude social — Refere-se aos relacionamentos familiares, amorosos e

sociais.
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e Saude profissional — é a forma como a pessoa lida com as atividades de
trabalho, desenvolvimento profissional e financeiro.

e Saude intelectual — é a adequacdo da capacidade criativa do individuo no
desenvolvimento dos conhecimentos e interesses intelectuais.

e Saude espiritual — Refere-se ao propdsito de vida da pessoa, baseado em
valores e ética relacionado as suas necessidades pessoais.

Essas dimensdes, segundo Silva e De Marchi (1997) estdo intrinsecamente
relacionadas e quando o individuo ndo gerencia bem uma delas, a saude do
individuo sofre consequéncias produzindo uma queda em sua qualidade de vida.

Sob o ponto de vista sociocultural, Minayo (2000, p. 46), lembra que a
qualidade de vida:

[...] pressupBe a capacidade de efetuar uma sintese cultural de todos os
elementos que determinam uma sociedade considerando seu padrdo de
conforto e bem-estar. O termo abrange muitos significados que refletem
conhecimentos, valores e experiéncias de individuos e coletividades que a

ele se reportam em variadas épocas, histérias diferentes e espacos, sendo,
portanto, uma constru¢édo social com a marca da relatividade cultural.

Portanto, como pode ser visto, a qualidade de vida depende também da
adocdao de principios éticos por parte de toda a sociedade (MINAYO, 2000).

Tais principios, segundo Almeida e Schramm (1999), referem-se "a busca
daquilo que se pode julgar como o bem (ou o bom) numa determinada época ou
sociedade”. A relativizacdo das normas morais, o0 individualismo e a falta de
solidariedade demonstram o quanto estéo fragilizados estes conceitos que primam
pelo bem comum, por isso ser a qualidade de vida algo tao discutido e que nunca

chega a um conceito comum.
2.2 Estresse
2.2.1 Definindo o estresse
Vem do latim stringere, o significado da palavra estresse, que quer dizer
estreitar. Ao ser utilizado para avaliar o estado de saude fisico e psicologico de um

individuo, passou a designar sofrimento, opressado, desconforto, calamidade e
adversidade (FERREIRA, 1999).
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Em 1920, o fisiologista Hans Selye, estudante de medicina na Universidade
de Praga, observou alguns pacientes com algumas doencas infecciosas que
apresentavam sintomas comuns, sem sinais especificos, ou seja, tais pacientes
apresentavam respostas que ndo eram exclusivas aquelas doencas identificadas.
Selye, depois de muitas pesquisas, por volta de 1936, denominou entdo, a Sindrome
Geral de Adaptacéo, mais tarde conhecida como estresse, como sendo “o conjunto
de reacbes que um organismo desenvolve ao ser submetido a uma situagdo que
exige esforgo para a adaptagao” (RODRIGUES; GASPARINI, 1992).

De acordo com Christophoro e Waidman (2002) o estresse passou a ser
entdo considerado como sendo um mecanismo normal e necessario ao organismo,
pois faz com que o individuo fique mais sensivel e ativo, a frente de situacfes do dia
a dia que exijam adaptacGes ou respostas, diante da dificuldade ou do perigo. O
estresse € considerado um mecanismo essencial para o desenvolvimento de nossa
sociedade e ele, ndo é bom e nem ruim, ele se constitui numa tentativa de
manutenc¢do da estabilidade do organismo.

Conforme Santos (2002), com as mudancas que ocorrem em nossa vida, o
organismo deve estar preparado para adaptar-se a elas, a fim de garantir a
sobrevivéncia. O estresse funciona praticamente como um mecanismo de
adaptacdo, sendo assim necessario para estimular o organismo, melhorando sua
atuacao diante de circunstancias novas, diante das mudancas. E sdo as mudancas,
justamente, a base para que a espécie humana tenha evoluido tanto nas dimensdes
sociais e culturais.

O nivel de reatividade aos agentes estressores é diferente em cada individuo
pois depende de fatores como: percepgles individuais de uma determinada
realidade, caracteristicas fisicas e psicolégicas da pessoa, sua predisposi¢cdo a
tensdo e a ansiedade, relacdo com a vida pessoal, fatores econdmicos e
caracteristicas da personalidade (BRITO, 1995).

Atualmente a palavra estresse aparece cada vez mais nos meios sociais,
através dos meios de comunicagdo. InUmeras sao as pesquisas sobre as causas e
consequéncias do estresse, suas formas de manifestacdo, tanto no campo das
ciéncias da saude como nas ciéncias sociais. O estresse passou a ser tratado como
a doenca do século XXI (SANTOS, 2002).
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O estresse excessivo pode afetar a vida social, afetiva, profissional, espiritual
e a saude do individuo o que pode causar graves consequéncias para a sociedade

em todos o0s seus segmentos (BRITO, 1995).

2.2.2 O estresse — fases, consequéncias e enfrentamento

Lipp denominou o seu trabalho de Modelo Quadrifasico do Estresse e

segundo Schillings (2005) elas sédo assim definidas:

1. Fase de alerta — O inicio do processo de estresse acontece quando uma
ameaca ou desafio é colocado a pessoa. Ela precisa produzir mais energia
para lidar com o acontecimento que exige uma forca maior. Existem
mudanc¢as hormonais para dar conta da situagcdo nova gerando um aumento
de energia e motivacdo. Porém, hd uma quebra da homeostase no momento
em que essa reserva de energia é utilizada para o enfrentamento da situacao
estressora.

2. Fase de resisténcia — Nesta fase ha uma busca pelo reequilibrio, ja que, com
0 aumento na capacidade de resisténcia, as alteragcdes hormonais acontecem
em maior grau. A utilizagdo de um montante maior de energia gera uma
sensacdo de desgaste generalizado para restabelecer a homeostase. Se o
organismo consegue resistir ao estressor e adaptar-se efetivamente, ha a
interrupcdo do processo de estresse.

3. Fase de quase-exaustdo — Por ndao conseguir restabelecer a homeostase
interna, a pessoa oscila entre momentos em que resiste e se sente bem e
momentos em que se sente cansada e com desgaste fisico e psiquico,
gerando algumas doencas.

4. Fase de exaustdo — A existéncia utilizada nas fases anteriores ja ndo é mais
efetiva e aparece a exaustdo fisica e psicolégica na forma de doengas mais
graves, podendo chegar a faléncia de condigbes de sustentacdo a

sobrevivéncia humana.

As consequéncias de todo esse processo segundo Schillings (2005)
distinguem-se conforme a fase, podendo ser percebidas através dos sintomas de

cansaco, enfraquecimento das resisténcias organicas, dificuldade de concentracéo e
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de memoria, diminuicdo na produtividade na fase de resisténcia. Quando chega a
fase de exaustédo as consequéncias podem ser nos seguintes campos:

I. Psicolégico: através da dificuldade de concentracdo e de memoria,
ansiedade, crises neurdticas e surtos psicéticos, depressdo, mudanca na
personalidade;

[I. Comportamental: falta de produtividade, impulsividade, tomada de decisdes
equivocadas, medo, apatia, depressao, bruxismo, panico, hipersensibilidade
emotiva, inquietagdo, impaciéncia, irritabilidade;

[ll.  Fisiolégico: com a queda da imunidade, alteracdo do peso, psoriase, vitiligo,
urticaria cronica e infarto agudo do miocardio perda de dentes e surgimento
de doencas como hipertenséo, doencas renais, crises hemorroidarias, tensao
ou dor muscular, sudorese, palpitacbes, vertigens e tonturas, nauseas e
diarreia, boca seca, manifestacdes alérgicas, artrites reumaticas, distarbios

gastrointestinais, diabetes, envelhecimento, podendo chegar até a morte.

Segundo Lipp (2001) apud Schillings (2005) pode-se perceber que o estresse
pode gerar consequéncias desfavoraveis e mesmo graves, tanto para o individuo,
como também para as relacdes que ele estabelece com a familia, trabalho e na
comunidade em que vive.

As estratégias de enfrentamento do estresse, citadas por Lipp (2001) sao
alicercadas em quatro pilares bésicos: alimentacdo antiestresse; relaxamento;
atividade fisica e reestruturacdo de aspectos emocionais. Segundo Lipp, a pessoa
que passou pelo stress possui “probabilidade de reincidéncia, a nao ser que a
mesma possa entender o que a estressou; reconhecer 0s sintomas; identificar seus
limites de resisténcia; e lidar com as causas’.

Por fim, Malagris et al. (2009) ressalta que o stress produz na vida dos
individuos efeitos negativos, incluindo o aumento a faltas para o cumprimento das

tarefas e muitas das vezes agressividade no meio social no qual convivem.
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2.3 Sedentarismo

Sedentério: [do latim sedentarium] Adj. 1. Que esta comumente sentado; que
anda ou se exercita pouco; inativo (...) s.m. 4. Aquele que tem vida sedentaria
(FERREIRA, 1999).

Para McArdle; Katch; Katch (2003, p. 172)

O sedentarismo ndo é um fator de risco isolado associado a ele estéo
presentes a hipertensdo arterial, as doencas cardiovasculares, o AVE,
Diabetes Mellitus, a obesidade e complicacdes respiratérias. Quem é
sedentario ndo mantém um equilibrio entre a ingesta energética e o
dispéndio de energia, e esse desequilibrio contribui muito para a obesidade
e dentre outros, observados nas sociedades altamente especializadas e
altamente mecanizadas.

Se destacando entre o0s principais problemas da vida moderna, o
sedentarismo tem afetado amplamente a populacdo mundial. Este aumento no
namero de individuos sedentarios se deve ao fato do reduzido habito de realizar
atividades fisicas, ou até mesmo a auséncia total de algum tipo de esforco fisico.
Isso acarreta consequéncias sérias para 0 organismo, que ndo tem como gastar
energia suficiente para queimar calorias ou até mesmo exercitar os muasculos
corporais (NASCIMENTO et al., 2008).

2.4 Hist6rico do Pilates

Criado durante a primeira Guerra Mundial, pelo aleméo Joseph Humbertus, o
Método Pilates até os dias atuais possui principios considerados inovadores. Atraves
deste método € possivel reabilitar pacientes com limitacdes fisicas, lesbes que
diminuam a forca, a flexibilidade e o equilibrio ou portadores de dores crbnicas
(BRUNELLI, 2009).

Ao ser enviado para o exilio na Inglaterra, Joseph utilizou seu tempo livre para
realizar exercicios com seus companheiros de exilio e tratar a condi¢do fisica dos
soldados feridos durante a guerra, através do uso de molas nas camas, que mais
tarde deram origem aos seus equipamentos. Os resultados dos exercicios foram
satisfatorios, pois, nenhum dos pacientes tratados pelos métodos de Joseph foram
atacados gravemente pela epidemia de gripe que assolou a Inglaterra (CARVALHO,
2006).
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Apés o fim da guerra, Joseph retornou a Alemanha e deu inicio ao seu
trabalho com o exército alemdo. Posteriormente, desistiu do trabalho com os
militares e passou a acompanhar lutadores de boxe, que financiaram a abertura de
um estadio de pilates em Nova lorque, onde ele casou-se e mesmo apds sua morte,
sua esposa Clara deu prosseguimento ao seu trabalho (LIMA, 2002).

De acordo com Lima (2006) para que os beneficios citados por Joseph sejam
alcancados pelos praticantes do método Pilates estes devem realizar as sequéncias
de exercicios com a maior fidelidade possivel, ndo fugindo aos principios
estabelecidos pelo criador do método, onde a respiracdo, concentracdo, fluidez,
precisao e controle do movimento, somado ao centro de for¢ca, o abdémen, devem
estar relacionados.

O reconhecimento da comunidade internacional quanto a eficiéncia do Pilates
s6 foi oficializado em 1980, ap6s a abertura de um espaco para reabilitacdo de
atletas e dancarinos em S&o Francisco nos Estados Unidos (PIRES; SA, 2005).

2.4.1 Pilates Solo

O Pilates Solo consiste na utilizacdo da for¢ca do corpo do praticante para a
realizacdo dos exercicios. O principal resultado deste tipo de atividade é a
transformacdo do corpo de quem o pratica e também elevacdo da auto estima
(MILITAO, 2012).

Os exercicios no solo podem ser realizados sem a utilizacdo de material ou
com materiais como: bola, overball, rolo, entre outros. Estes exercicios s&o
considerados de carater educativo, pois, destacam o aprendizado do controle da

respiracéo e do controle do centro de forga corporal (ALVARENGA, 2007).

2.5 Hidroginastica

A hidroginastica tem sua origem na hidroterapia, que é uma atividade muito
antiga, que utiliza a agua para o tratamento e prevencdo de doencas (MALTA,
2005).

De acordo com Santana (2007) a hidroginastica surgiu na Alemanha,

direcionada inicialmente as pessoas idosas, as quais tinham a necessidade de
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praticar uma atividade fisica, segura, e sem riscos ou lesfes articulares e que Ihes
proporcionassem bem estar fisico e mental.

A hidroginastica é uma atividade aquatica realizada em meio liquido onde se
utiliza das propriedades e caracteristicas da &agua como: empuxo, pressao
hidrostatica, viscosidade e densidade, para proporcionar beneficios fisicos,
psicolégicos, terapéuticos e estéticos ao ser humano. O exercicio realizado na agua
possui menor impacto, e este fator reduz a possibilidade de lesdes durante a prética
da atividade. Além disso, a dgua proporciona bem estar fisico e reduz o impacto
sobre as articulagdes do corpo (ANDRADE, 2007).

Diante disso, a hidroginastica tem sido muitas vezes mais indicada para
pacientes que possuem dores no corpo, obesidade entre outros devido a facilidade
gue este terA em realizar os exercicios. Entretanto, esta pratica deve ser
acompanhada por um profissional para que possa orientar a forma como 0s
exercicios devem ser realizados de acordo com o objetivo de cada paciente
(CORREA; TORRES; PIRES, 2001).

Sacchelli et al. (2007) ressaltam que as propriedades fisicas da agua estéo
presentes em todos os fluidos. Dentro deste contexto, o tratamento aquatico
realizado através da hidrogindstica utiliza as propriedades da agua de forma direta
ou indiretamente, associando com os efeitos hidrodindmicos e hidrostatico.

A pratica da hidroginastica traz diversos beneficios aos individuos, entre eles,
Fernandes (2011) destaca: o aumento da resisténcia cardiovascular; aumento da
forca e da resisténcia muscular localizada (RML); mudancas na composicéo
corporal; aumento da flexibilidade, do equilibrio e da coordenagédo motora global,

além de contribuir para o bem-estar dos praticantes.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1 Tipo de estudo
A pesquisa abordada é classificada como um estudo observacional
transversal e quanti-qualitativa, que foi realizada em um clube no municipio de

Formiga - MG. ApGs a autorizacdo da coordenacédo e direcéo do clube.

3.2 Caracterizagdo do Campo de Estudo

O presente estudo foi realizado em um clube recreativo, de uso exclusivo de
associados, localizado no Municipio de Formiga — MG, cidade localizada no centro-
oeste mineiro a aproximadamente 190 km da capital do estado. Possui uma
populacdo aproximada de 67.000 habitantes e sua éarea territorial € de 1.502 Kmz,
fazendo divisa territorial com 0s seguintes municipios: Arcos, Candeias, Cristais,
Corrego Fundo, Guapé, Itapecerica, Pains, Pedra do Indaid, Pimenta e Santo

Antonio do Monte (IBGE, 2010).

3.3 Amostra

Tratou-se de uma amostra por conveniéncia, constituida por 60 voluntarios
dos géneros feminino e masculino, associados ao clube, que foram divididos em trés
grupos de 20 individuos de acordo com as categorias de interesse desta pesquisa,
ou seja, foram selecionados por conveniéncia 20 individuos praticantes do método
de Pilates Solo (Grupo I); 20 individuos praticantes de hidroginastica (Grupo Il); e 20

individuos sedentarios (Grupo lII).

3.3.1 Critérios de inclusao

e Para o Grupo I: Ser praticante somente de pilates solo, como atividade fisica
regular, pelo menos duas vezes por semana, por no minimo trés meses.
e Para o Grupo Il: Ser praticantes somente de hidroginastica, como atividade

fisica regular, pelo menos duas vezes por semana, por no minimo trés meses.
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e Para o Grupo lll: Ser sedentario (irregularmente ativo) segundo o IPAQ, ou
seja, frequentar o clube, regularmente, apenas para lazer, sem o habito de
exercer qualquer tipo de atividade fisica regular, por no minimo trés meses.

e |dade variando entre 30 e 50 anos.

e Assinatura do TCLE.

3.3.2 Critérios de exclusao

e Idade inferior a 30 anos e superior a 50 anos.

e Praticante de outra atividade fisica regular que ndo seja pilates ou
hidroginastica.

e Praticante de qualquer uma das modalidades de interesse a menos de trés
meses, menos de duas vezes por semana, ou de forma irregular.

e Nao responderem a algum questionéario do protocolo.

e Gestantes/lactantes.

3.4 Instrumentos

3.4.1 Mini Exame do Estado Mental (MEEM) - ANEXO A

O Mini Exame do Estado Mental € um instrumento bastante utilizado para
avaliar algumas disfuncdes no cognitivo de individuos, ele fornece elementos do
cognitivo, através de sete categorias, onde avalia especificamente: orientacdo
temporal (cinco pontos); orientacéo espacial (cinco pontos); registro de trés palavras
(trés pontos); célculo e atencdo (cinco pontos); recordacdo anteriormente das trés
palavras dita (trés pontos); linguagem (oito pontos); e capacidade visual (um ponto)
(CHAVES, 2008), (BERTOLLUCI et al, 1998). Seus resultados variam de zero a 30
pontos, sendo considerado o individuo com cognitivo alterado aquele que obtiver
escore 13 para analfabetos, 18 para um a sete anos de estudo e 26 para mais de
oito anos de estudo (BERTOLLUCI et al., 1998).

3.4.2 Questionério de Qualidade de Vida (WHOQOL-BREF) - ANEXO B
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O WHOQOL-BREF (World Health Organization Quality of Life-bref) € um
instrumento validado para o portugués, sendo de facil acesso, encontra-se
disponivel em diversos sites. O questionario consiste em uma versdo abreviada do
questionario original WHOQOL-100 (FLECK; LEAL; LOUZADA, 1999).

Este questionario possibilita avaliar diversas vertentes referentes a qualidade
de vida de individuos de modo a facilitar a atuacdo dos profissionais da saude na
solucdo dos problemas enfrentados por uma determinada parcela da populacdo
(SERBIN; FIGUEIREDO, 2011).

Para avaliar a qualidade de vida dos participantes deste estudo, foi utilizado o
questionario WHOQOL-BREF, que de acordo com Fleck et al. (2000) é um
instrumento com validade para a realizacdo de pesquisas clinicas com seres
humanos. E constituido por 26 questdes, que abordam a qualidade de vida de modo
geral nas duas primeiras questdes e, as outras 24 facetas sao divididas em quatro
dominios que abordam questdes fisicas, psicoldgicas, relacdes sociais e meio
ambiente.

O escore do WHOQOL-BREF apresenta como resultado uma média variando
entre 1 a 5 em cada um dos dominios e facetas. Entretanto, o valor das questdes 3,
4, 26 (1=5) (2=4) (3=3) (4=2) (5=1) deve ser analisado de acordo com os valores
descritos que as diferem das demais questodes.

Ressalta-se que em cada faceta, os valores ap6s somados deverdo ser
divididos pelo total de participantes onde sera feita uma média resultando em

valores que variam de 1 a 5.

3.4.3 Inventario de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) - ANEXO C

Para avaliacdo do nivel de estresse, foi desenvolvido por Guevara e Lipp em
1994, o Inventario de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL). Em 2000 o (ISSL) foi
revalidado por Lipp. O teste é aplicado a adultos. Seu objetivo € conhecer o0s
sintomas do estresse nos individuos a que ele se destina. Possui aplicacdo répida,
podendo ser realizado de forma individualizada ou em grupos (LIPP, 2002).

O Instrumento é formado por trés quadros referentes as fases do estresse, a
primeira fase € a de alerta, a segunda fase de resisténcia, e a ultima fase de
exaustdo; analisados em sintomas das ultimas 24 horas, do dltimo més e dos

altimos trés meses. Ao final serdo conferidos pontos de 0 a 9, sendo com 4
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ocorréncias ou mais a fase de contato com a fonte de estresse; com 7 ocorréncias a
fase intermediaria em que o organismo procura o retorno ao equilibrio, e com 9
ocorréncias ou mais a fase critica ou perigosa (LIMA; AMAZONAS; MOTTA, et al,
2007).

3.4.4 Questionério Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) - ANEXO D

De acordo com Viebig et al. (2007) o Questionario Internacional de Atividade
Fisica - IPAQ é um questionario sobre a intensidade e a duracdo da atividade fisica
do individuo tanto em atividades ocupacionais quanto de locomocéo, lazer ou pratica
esportiva.

O IPAQ esta disponivel em duas versdes: longa e reduzida com aplicacao
face a face. Neste estudo sera utilizada a verséo longa, composta por trés contextos:
realizacdo de atividades fisicas no trabalho; em casa e nos meios de transporte
(GUSTAVO, 2008).

A utilizacdo do Questionario Internacional de Atividade Fisica para verificacao
do sedentarismo, € um instrumento confiavel, completo (0 que se refere a medidas
de atividade fisica) sendo de facil preenchimento. E bastante utilizado para se
diagnosticar o nivel de atividade fisica de uma populacdo ou para se prevenir
doencas oriundas da auséncia de atividade fisica, melhorando o nivel da qualidade
de vida de individuos sedentarios (PARDINI et al. 2001).

Neste sentido, Pamplona (2010) descreve o score para o nivel de atividade
fisica € mensurado pelo IPAQ, onde os participantes foram classificados em:

a. MUITO ATIVO: onde o sujeito realiza atividades vigorosas num periodo igual
ou superior a 5 dias durante 30 minutos ou, realiza alguma atividade
moderada por um periodo de 3 dias ou mais acompanhado de caminhadas.

b. ATIVO: individuo que pratica atividades vigorosas durante 3 dias ou mais por
20 minutos ou atividades moderadas ou caminhadas durante 30 minutos ou
mais por sessao.

c. IRREGULARMENTE ATIVO: aquele que realiza atividade fisica, porem
insuficiente para ser classificado como ativo, pois ndo cumpre as
recomendacdes quanto a frequéncia ou duragcdo. Para realizar essa
classificacdo soma-se a frequéncia e a duracdo dos diferentes tipos de

atividades (caminhada + moderada + vigorosa).
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d. SEDENTARIO: compreende 0s sujeitos que nao praticam nenhuma atividade

fisica durante a semana.

3.5 Procedimentos

Inicialmente foi enviada a carta de intencdo de pesquisa (APENDICE A) ao
Clube onde foi realizada a pesquisa, para o consentimento da execucao deste
projeto. Aqueles associados que concordaram em fazer parte do trabalho, como
voluntarios, assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE
B).

A principio os individuos voluntarios, foram agrupados segundo as
modalidades de interesse do estudo, ap0s a orientacdo da pesquisadora,
responderam o “Mini Exame do Estado Mental (MEEM)” (ANEXO A) que foi auto
aplicavel para a verificagdo do cognitivo, em seguida foi aplicado o “Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ)” (ANEXO D) para selecionar o grupo de
sedentarios, somente ap6s aplicacdo dos questionarios ja citados é que foram
aplicados o “Questionario de Qualidade de Vida (WHOQOL-BREF)” (ANEXO B), e o
“Inventario de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL)” (ANEXO C).

3.6 Andlise e tratamento dos dados

Primeiramente foi realizada a analise dos dados por meio da estatistica
descritiva e sua apresentacao foi feita por meio de tabelas e graficos.

Em seguida foi realizado o teste de Kolmogorov Smirnov para verificar a
normalidade dos dados.

E para os dados paramétricos foi aplicado (TESTE T) para os tratamentos
qualidade de vida geral (QV), dominio fisico (DF), dominio (DP) tomados dois a dois.
Entre os 3 grupos pilates solo, hidroginastica e sedentarios.

O nivel de significancia usado foi de 5% e o software utilizado foi o MINITAB

versao 16.
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3.7 Cuidados Eticos

Todos os patrticipantes foram esclarecidos sobre o estudo, sendo informados
gue sua identidade foi resguardada. Assim, aqueles que concordaram em participar
da pesquisa descrita, assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido, para

somente entdo ter inicio as atividades pertinentes ao estudo.
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4 RESULTADOS

Para a andlise deste estudo foi realizada uma comparacédo para verificar a
percepcdo da qualidade de vida e o nivel de estresse em 60 voluntarios, divididos
em 3 grupos praticantes de pilates solo (G1), hidroginéstica (G2) e sedentérios (G3),
frequentadores de um clube recreativo.

O gréfico 1 ilustra o tempo dos participantes do estudo quanto a pratica de

pilates solo ou hidroginastica.

Grafico 1 — Tempo (em meses) dos participantes do estudo na pratica de pilates solo
e hidroginastica

O = N W R U O N WD

3 meses 4 2 5 meses 6 a 8 meses Acima de 9 meses

M Pilates HEHidroginastica

Fonte: Dados da pesquisa (2013)

Quanto ao género, no grupo pilates solo 12 participantes séo mulheres e 8
sdo homens. O estudo apresentou uma predominancia feminina na hidroginastica
onde dos vinte participantes 18 sdo do género feminino. J& nos sedentarios, a
diferenca entre os géneros foi discreta, pois, 11 sdo do género feminino e 9
masculino como observa-se no gréfico 2.
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Gréfico 2 — Distribuicdo dos géneros por grupo

1Q
10

18 -

16 -

14 -

[REY
N

11
12 -

10 - M Masculino

-/ H Feminino

o o]

o N OB, co
L
NJ

Hidrogindstica Pilates Sedentdrios

Fonte: Dados da pesquisa (2013)

Entre os praticantes de pilates solo, a média de idade foi de 42 anos sendo,
40% homens e 60% mulheres. Ja4 entre os praticantes de hidroginastica, foi
encontrada uma média de 40,5 anos, sendo 10% homens e 90% mulheres. Entre os
sedentarios uma média de 39,35 anos, sendo 45% homens e 55% mulheres. Como

observa-se no (Grafico 3).

Grafico 3 — Média de idade dos participantes

39,35

Pilates Hidroginastica Sedentdrios

M Pilates M Hidroginastica © Sedentarios

Fonte: Dados da pesquisa (2013)
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Os resultados obtidos através da aplicacdo do questionario de Qualidade de
Vida (WHOQOL-BREF), no primeiro dominio qualidade de vida geral (QV) obteve-se
uma meédia (4,1 = 2,68) para os praticantes de pilates solo. Os individuos que
praticam hidroginastica obtiveram uma média de (4,2 + 3,50). J& os sedentarios
apresentaram uma média de (3,8 £ 2,68).

Para o segundo quesito avaliado, no dominio fisico (DF) observa-se entre os
individuos praticantes de pilates solo uma média de (4,4 + 9,08). Os praticantes de
hidroginastica apresentaram uma média de (4,4 * 8,25). Os sedentarios
apresentaram uma meédia de (3,7 = 7,30).

De acordo com os resultados encontrados para o terceiro quesito, dominio
psicolégico (DP), o grupo pilates solo obteve uma média (4,0 + 6,47). Os praticantes
de hidroginastica obtiveram uma média de (4,2 + 7,91). Ja o grupo de sedentarios
obteve uma média de (3,5 £ 7,91).

Quando submetido os dados a analise estatistica, através do (TESTE T)
observou-se que no dominio qualidade de vida geral (QV), ndo houve significancia
estatistica na comparacao dos resultados do pilates solo com a hidroginastica (p=
0,653), o0 mesmo ocorrendo na comparacdo entre pilates solo e sedentarios (p=
0,172).

JA na comparacdo dos resultados obtidos com os praticantes de
hidroginastica e sedentarios houve significancia estatistica com (p= 0,027).

No dominio fisico (DF), ndo houve significAncia estatistica na comparacao dos
resultados do pilates solo e hidroginastica (p= 0,995), o mesmo ocorrendo na
comparacado entre pilates solo e sedentarios (p= 0,228) e hidroginastica e
sedentarios (p= 0,222).

Para o dominio psicolégico (DP), observou-se por meio de analise estatistica
gue também nao houve significancia na comparacgéo dos resultados do pilates solo e
hidroginastica (p= 0,524), o mesmo ocorrendo na comparacdo entre pilates solo e
sedentarios (p= 0,258) e também hidroginastica e sedentérios (p=0,112).

Para avaliacdo do nivel de estresse, utilizou-se o questionario Inventario de

Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) como observado no quadro 1 abaixo.



Quadro 1 — Fases do estresse encontrado por grupo
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Fases do estresse Pilates Hidroginastica Sedentarios
N % N % N %
8 40 6 30 5 25
Alerta 1 12,5 _ _ _ -
Resisténcia 6 30 6 30 4 80
Exaustdo 1 12,5 1 20

Fonte: Dados da pesquisa (2013)

Assim, a variavel analisada no presente estudo, conforme se observa no

quadro 1, onde o indice de sintomas de estresse nos voluntarios, foi de 40% no

grupo de praticantes de pilates solo. Ja no grupo voluntario praticantes de

hidroginastica foi de 30%. E no grupo de individuos sedentarios foi de 25%.
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5 DISCUSSAO

O estudo em guestéo, contou com 60 participantes voluntarios, divididos em 3
grupos, sendo o primeiro, formado por praticantes de pilates solo, composto por 12
individuos do género feminino e 8 masculino, com média de idade de 42 anos e em
sua maioria praticantes da modalidade de 4 a 5 meses. Ja no segundo grupo
referente aos praticantes de hidroginastica, 18 sdo do género feminino e 2
masculino, com média de idade de 40 anos e, em sua maioria praticantes da
modalidade de 6 a 8 meses. O terceiro grupo de voluntarios deste estudo, foi
composto por individuos sedentérios, sendo 11 mulheres e 9 homens, com média de
idade de 39 anos.

O numero de voluntarios foi escolhido em funcdo do maior numero de
individuos que se encontram dentro da faixa etaria proposta pelo estudo, e que
sejam praticantes de pilates solo e hidroginastica, associados ao clube onde foi
realizada a pesquisa.

A idade dos participantes do estudo variou de 30 a 50 anos, e foi determinada
em virtude dos individuos que se encontram nesta faixa etaria serem considerados
como um grupo em idade produtiva. De acordo com Carvalho (2006) individuos em
idade produtiva estdo mais propensos ao estresse, muitas vezes em funcdo da
ampla carga de trabalho, excesso de responsabilidade e escassez de tempo para a
realizacdo de atividades fisicas capazes de reduzir o estresse diario.

Ressalta-se a presenca de maior nimero de voluntarias do género feminino,
onde, de acordo com a literatura, a pratica de atividades como o pilates solo e a
hidroginastica, além de favorecer o lado fisico e psicologico, contribui para o
aumento da autoestima das mulheres (VICENTIN; PADOVANI; GONCALVES,
2006).

O tempo de pratica de pilates solo ou hidroginastica foi estabelecido em no
minimo 3 meses pois, segundo Santana (2007) e Shick (2011) este € o tempo médio
para que os resultados dessas praticas sejam percebidos.

A proposta do estudo foi comparar a percepcéo da qualidade de vida e o nivel
de estresse em individuos praticantes de pilates solo, hidroginastica e sedentarios,
através da aplicacdo de ferramentas como os questionarios Qualidade de Vida
(WHOQOL-BREF), Inventario de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) e Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ).
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Interdonato e Greguola (2010) realizaram um estudo utilizando uma amostra
composta por 120 individuos do sexo feminino e masculino com idades entre 18 a
25 anos, que foram divididos em 4 grupos, praticantes de esportes coletivos,
esportes individuais, exercicios fisicos e sedentarios. Para a analise da qualidade de
vida os individuos responderam ao questionario de Qualidade de Vida (WHOQOL-
BREF) proposto pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Os resultados
mostraram que 85% dos participantes do estudo afirmaram ter boa qualidade de
vida, sendo os praticantes de exercicios fisicos com maiores valores atribuidos aos
dominios de qualidade de vida; provavelmente por ndo ser uma atividade
competitiva como o esporte. Entretanto, houve uma diferenca significativa quando o
dominio fisico foi analisado, onde os individuos sedentarios, ndo apresentaram um
bom resultado neste dominio. Ja os individuos que praticam esportes individuais
apresentaram percentual baixo em relacdo a qualidade de vida, e de acordo com os
autores este resultado deve estar relacionado a insatisfagdo ou excesso de
cobranca para a obtencao de desempenho cada vez melhor.

O presente estudo coincide em parte com o realizado por Interdonato e
Greguola (2010) e, portanto, teve como finalidade comparar a percep¢ao da
qualidade de vida em individuos praticantes de atividade fisica e sedentérios,
embora as modalidades fisicas abordadas tenham sido diferentes.

De acordo com a aplicacdo e escore do questionario de Qualidade de Vida
WHOQOL-BREF (World Health Organization Quality of Life-bref), que buscou
analisar, neste estudo, trés diferentes dominios, sendo eles a qualidade de vida
geral (QV), o dominio fisico (DF) e o psicolégico (DP), os resultados foram baseados
na média dos dominios, sendo a classificacdo definida por FLECK et al (2000) da
seguinte forma: necessita melhorar quando for (1 até 2,9); regular (3 até 3,9); boa (4
até 4,9) e muito boa (5).

Assim, dentro dos dominios qualidade de vida geral (QV), dominio fisico (DF),
e dominio psicolégico (DP), o grupo pilates solo (G1l), assim como O grupo
hidroginastica (G2), apresentaram resultados compativeis com uma tendéncia a boa
qualidade de vida. Ja o grupo sedentario (G3), possui uma tendéncia a qualidade de
vida regular. Ressaltando que a atividade fisica tem influencia na qualidade de vida,
pois permite a estimulacao fisica, e aumenta a interacdo com outros individuos da

mesma atividade.
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No estudo realizado por Schick (2011) com mulheres praticantes de pilates
solo a mais de um ano, a autora destacou os aspectos fisicos como 0s mais
relevantes, pois, os resultados obtidos mostram que, as mulheres tiveram reducao
das dores corporais, aumento da flexibilidade, além de apresentarem-se mais
dispostas e menos propensas a utilizagdo de medicamentos, refletindo nas
concepcdes de qualidade de vida, em fungdo das contribuicbes do método para o
cotidiano das praticantes.

De acordo com o estudo realizado por Casalini (2011) a dimenséo
psicoldgica, foi a que mais se destacou, pois, esta € capaz de demonstrar o aumento
da autoestima dos sujeitos, atentando para a melhora fisica e psicologica destes
apos a adesdo a programas que envolvam a pratica de atividades fisicas semanais.

Schick (2011) cita o estudo realizado por Craig (2005), onde ele destaca que
a pratica de pilates melhora a capacidade de trabalhar com vigor e prazer, reduz o
cansaco, levando o individuo a aquisicdo de um estilo de vida saudavel,
completando que o mesmo tem ainda uma melhora em seu condicionamento fisico e
postura, resultado em um bem estar fisico e mental.

O estudo realizado por Vasconcelos et al. (2009) mostrou que a hidroginastica
dentro do dominio fisico proporciona uma melhora nos aspectos fisicos, além de
contribuir para um relaxamento muscular, qualidade de sono, maior disposicéo para
o trabalho. Ja no dominio psicolégico, a préatica da hidroginastica contribui para a
diminuicdo da dependéncia do uso de medicamentos, sentimentos positivos,
melhora a concentragéo, o equilibrio e a coordenacao além de estimular a memoria.

Portanto, os estudos realizados por Schick (2011) e Vasconcelos coincidem
com os resultados obtidos no presente estudo, onde os dominios fisico e psicoldgico
tanto no pilates solo quanto na hidroginastica apresentaram qualidade de vida boa.

Neste estudo, os resultados obtidos com a aplicacdo do questionario de
Qualidade de Vida (WHOQOL-BREF) demonstram que, embora o escore aponte
para um valor favoravel em relagdo a qualidade de vida dos praticantes das
modalidades escolhidas pilates solo (G1) e hidroginastica (G2), a andlise estatistica
demonstra que s6 houve diferenca significativa na hidroginastica quando comparada
com o grupo de sedentarios, considerando-se (P < 0,05). Este resultado pode ter
ocorrido em fungdo do ambiente encontrado nas piscinas ser composto por agua
aquecida, que alivia o cansacgo fisico, melhora a circulacdo sanguinea e a

flexibilidade muscular, promovendo relaxamento e reduzindo as dores corporais, 0
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que segundo Andrade (2007) torna sua pratica mais agradavel proporcionando
seguranca na realizacao dos exercicios da hidroginastica e sensacao de bem-estar.
Diante disso, 0s outros percentuais estatisticos néo significativos obtidos, podem ter
ocorrido devido ao numero reduzido de participantes, além do fato de a variacao
permitida pelo questionario ser muito pequena, s6 de 0 a 5 pontos.

Este fato torna o escore de uma pessoa que esta com a pontuacgdo 2,
matematicamente bastante préxima de outra com pontuacdo 4. Sendo assim, a
variacdo € pouco significativa, em se tratando de andlise estatistica, embora os
efeitos positivos alcancados sejam notdrios naqueles que praticam as modalidades
fisicas analisadas neste estudo.

Para avaliacdo do nivel de estresse, utilizou-se o questionario Inventario de
Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) que é um instrumento revalidado por Lipp no qual
seu escore é obtido conferindo-se pontos de 0 a 9, sendo que, ao assinalar 7
ocorréncias ou mais o individuo se encontra na fase de contato com a fonte de
estresse ou fase de alerta; com 4 ocorréncias ele estara na fase de resisténcia em
gue 0 organismo procura o retorno ao equilibrio, e com 9 ou mais ocorréncias o
individuo se contra na fase de exaustao.

Neste sentido, o nivel de estresse dos 3 grupos, mostrou que no grupo pilates
solo (G1), 8 voluntarios apresentam sintomas de estresse, sendo que destes, 1 esta
na fase de alerta, onde o individuo tem o primeiro contato com o estresse, 6
voluntarios estdo na fase de resisténcia, onde o individuo ainda consegue utilizar
mecanismos para inibir o estresse e 1 na fase de exaustdo na qual o sujeito
apresenta um nivel de estresse avancado e ndo consegue reduzir seu nivel.

Entre os individuos pertencentes ao grupo da hidroginastica (G2), 6
voluntarios apresentam sintomas de estresse, sendo que destes, todos se
encontram na fase de resisténcia.

E, por fim, no grupo de sedentéarios (G3), 5 voluntarios apresentaram alguma
das trés fases do estresse (4 se encontram na fase de resisténcia e 1 na fase de
exaustao).

Em um estudo realizado por Nunomoura, Teixeira e Caruso (2004) sobre o
nivel de estresse em 16 adultos apos doze meses de pratica de atividades fisicas
mostrou que apés a analise dos resultados utilizando-se entre outras ferramentas o
Inventario de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) que, estatisticamente houve uma

melhora significativa nos sintomas que geravam estresse nos participantes do
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estudo, 0 que levou os autores a concluirem que, a atividade fisica tem influéncia
positiva sobre os mecanismos geradores de estresse.

O estudo de Nunomoura, Teixeira e Caruso (2004) apresentou entéo,
resultado contrario aos encontrados no presente estudo, onde, o0s voluntarios
praticantes de pilates solo foram 0s que apresentaram o maior indice de estresse de
toda a amostra.

Cellarius et al. (2009) relatam que a persisténcia de estresse em alguns
praticantes de pilates solo, pode ocorrer em funcdo dos voluntarios que exercem
esta modalidade serem demasiadamente intolerantes ao estresse ou ansiosos por
resultados imediatos. Agitacdes diarias ou falta de concentragdo podem gerar
dificuldades ao realizar os exercicios fisicos elaborados, que exigem destreza e
sincronismo nos movimentos, os quais dependem de boa concentracdo e harmonia
durante a respiragdo. Em alguns casos, por causa desta cobranca, o organismo
pode se tornar incapaz de lidar com a pressao deixando que ela se transforme em
estresse.

Os individuos praticantes de hidroginastica, possuem interacdo com outras
pessoas, pois se trata de uma atividade prazerosa em grupo, trabalhando assim o
psicoldgico. E realizada em meio liquido, promovendo relaxamento muscular. Visto
que a aplicacdo do questionario foi logo apds a sessdo da pratica de hidroginastica.
Com isso o individuo pode apresentar uma diminuicdo nos niveis de estresse.

O grupo sedentarios podem néo ter apresentado estresse, devido ao fato de
que os individuos ao responderem o0s quesitos do questionario, estavam em
momento de lazer no clube.

Os resultados obtidos com a aplicagdo do questionario Internacional de
Atividade Fisica (IPAQ) apresentaram algumas possiveis limitagdes. Primeiramente,
por ser um instrumento que permite a variacdo de respostas quanto ao tempo
contado em dias, horas ou minutos, tornou dificil a realizagdo de uma tabulacéo
eficiente, no entanto, foi possivel observar que os participantes deste estudo,
considerados sedentarios ndo realizam nenhum tipo de atividade fisica, assim de
acordo com o questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ), séo
considerados irregularmente ativo. Outra limitacdo encontrada foi referente a
escassez na literatura de estudos que relacionem a pratica do pilates solo, da
hidroginastica e do sedentarismo simultaneamente. No entanto, um estudo neste

nivel realizado com uma amostra maior pode contribuir para verificacdo precoce de
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possiveis alteracfes na qualidade de vida em geral, saude fisica e psicoldgica,
assim como agir na prevencdo de complicacdes que conduzam ao estresse e
consequentemente melhorando a percepcéo da qualidade de vida dessa populacéo.

Portanto, de acordo com Vespasiano, Dias e Corréa (2010), o questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) é considerado uma ferramenta que tem sido
amplamente utilizada pelos mais diversos 6rgdos de saude como a Organizagao
Mundial de Saude (OMS), para validar, reproduzir e estabelecer comparacdes
guanto aos niveis de atividades fisicas praticados pelas mais diferentes populacdes.
Assim como, 0s outros questionarios utilizados como ferramentas de avaliacdo neste
estudo, Qualidade de Vida (WHOQOL-BREF) e Inventéario de Sintomas de Stress de
Lipp (ISSL), demonstraram corresponder de forma satisfatoria a sua aplicabilidade e
objetividade no que se propde que é verificar a qualidade de vida geral e o estresse,
embora, o0s resultados observados nesta pesquisa nem sempre sejam
estatisticamente comprovados de forma significativa.

No entanto, os resultados encontrados ndo podem ser generalizados, uma
Vez que representam apenas uma amostra pequena de praticantes de pilates solo,

hidroginastica e individuos sedentarios.
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CONCLUSAO

Conclui-se que os individuos praticantes de Pilates Solo e Hidroginastica
avaliados neste estudo, apresentaram uma tendéncia a BOA qualidade de vida, nao
obtendo diferenca significativa entre eles.

Ja os individuos sedentarios apresentaram uma tendéncia a REGULAR
qualidade de vida, ficando abaixo dos resultados alcancados pelos demais grupos.

Observando o nivel de estresse na comparacdo entre 0s 3 Qrupos, 0S

praticantes de Pilates Solo apresentaram uma tendéncia maior ao estresse.
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ANEXO A - MINI EXAME DO ESTADO MENTAL (MEM)

NUmero:
Idade: Data:
Pontos de Corte
Anos de estudo: analfabeto 13
1la7anos 18
8 + anos 26
Pontuacao Pontuacéo do
Maxima paciente
5 Orientacao temporal:
dia , més , ano , dia da semana __, horas (0ab)
5 Orientacao espacial:
Local (especifico) , Local (geral) , ,
bairro , cidade , estado (0ab)
3 Registro: repetir: carro , vaso , tijolo
5 Célculo: 100-7=93 ; 93-7=86 , 86-7=79 ; 79-7=72 ; 72-
7=65 (0ab)
ou
MUNDO: O, D, N, U, M
3 Memdria recente: Quais foram as trés palavras que te pedi para repetir?
(0a3)
9 Linguagem:
= Nomear dois objetos: caneta e relogio (0a?2)
=  Repetir a expressao “nem aqui, nem ali, nem Ia” (0a1)
= Comando de trés estagios: apanhar esta folha de papel com a méo
direita, dobrar ao meio e coloca-la no chao (0a3)
= Ler e executar (feche os olhos) (0al)
=  Escrever uma frase completa (0al)
=  Copiar o diagrama: (0al)
30 Obs:

BERTOLUCCI, P. et al, 1994




NUmero:
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ANEXO B - QUESTIONARIO DE QUALIDADE DE VIDA (WHOQOL-BREF)

NUmero:
Idade: Data:

Instrucoes

Este questionario € sobre como vocé se sente a respeito de sua qualidade de vida,

salude e outras areas de sua vida. Por favor, responda a todas as questdes. Se
vocé ndo tem certeza sobre que resposta dar em uma questdo, por favor, escolha
entre as alternativas a que Ihe parece mais apropriada. Esta, muitas vezes, podera
ser sua primeira escolha. Por favor, tenha em mente seus valores, aspiracoes,
prazeres e preocupacdes. NOs estamos perguntando o que vocé acha de sua vida,
tomando como referéncia as duas ultimas semanas.

Vocé deve circular o niimero 1 se vocé ndo recebeu "nada" de apoio.
Por favor, leia cada questio, veja o que vocé acha e circule no niimero e lhe parece
a melhor resposta.

muito . nem ruim muito
. Ruim boa
ruim nem boa boa
Como vocé avaliaria sua - -
1 . o 1 2 3 4 5
qualidade de vida?
. nem .
muito . . . muito
. . o Insatisfel satisfeito satisfeit o
msatisfeit satisfeit
to nem 0
0 . . 0
msatisfeito
A Quido satisfeito(a) vocé ) A 3 4 .
< o e et £ 5
estd com a sua saude?
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As questdes seguintes sdo sobre o quanto vocé tem sentido algumas coisas nas

ultimas duas semanas.

nad muito mais ou bastant extremame
a pouco menos e nte
Em que medida vocé acha que
3 sua dor (fisica) impede vocé de 1 2 3 4 5
fazer o que vocé precisa?
O quanto vocé precisa de algum
4 tratamento médico para levar sua 1 2 3 4 5
vida diaria?
5 O quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
6 Em que mt.adlda vocé aF:ha que a | ) 3 4 5
sua vida tem sentido?
7 O quanto vocé consegue se | ) 3 4 5
concentrar?
3 Quio seguro(z.i) VD(IJEE se sente em ) 5 3 4 5
sua vida didria?
Qudio saudavel é o seu ambiente
9 fisico (clima, barulho, poluicéo, 1 2 3 4 5

atrativos)?




As questdes seguintes perguntam sobre quio completamente vocé tem sentido ou é capaz de fazer

certas coisas nestas ultimas duas semanas.

nad muito médi .
muito completamente
a pouco o
1 Vocé tem energia suficiente para
: - 1 2 3 4
0 seu dia-a- dia?
1 Vocé ¢ capaz de aceitar sua 1 5 3 4
1 aparéncia fisica?
| Vocé tem dinheiro suficiente
5 para satisfazer suas 1 2 3 4
necessidades?
| Quado disponiveis para vocé
3 estdo as informacdes que precisa 1 2 3 4
no seu dia-a-dia?
| Em que medida vocé tem
4 oportunidades de atividade de 1 2 3 4
lazer?

As questdes seguintes perguntam sobre quio bem ou satisfeito vocé se sentiu a respeito de
varios aspectos de sua vida nas ultimas duas semanas.

nem .
. . . . muito
muito ruim ruim ruim bom
bom
nem bom
uio bem vocé é capaz de se
15 Q P 1 2 3 4 5
locomover?
nem
. satisfeito .
muito . . Muito
. C o Insatisfeito nem satisfeito C s
insatisfeito . C . satisfeito
insatisfei
to
16 Quado satisfeito(a) vcge estd com o seu | ) 3 4 5
sono’
Qudo satisfeito(a) vocé esta com sua
17 capacidade de desempenhar as 1 2 3 4 5
atividades do seu dia-a-dia?
udo satisfeito(a) vocé esta com sua
18 Q . (@) 5 1 2 3 4 5
capacidade para o trabalho?
19 Quido satisfeito(a) VDE!)E estd consigo | 2 3 4 5
mesmo’
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Quado satisfeito(a) vocé esta com suas
20 relagdes pessoais (amigos, parentes, 1 2 3 4 5
conhecidos, colegas)?
udo satisfeito(a) vocé esta com sua <
21 Q . (2) 5 1 2 3 4 5
vida sexual?
Quado satisfeito(a) vocé esta com o
22 apoio que vocé recebe de seus 1 2 3 4 5
amigos?
udo satisfeito(a) vocé estd com as -
23 Q . (@) 9 1 2 3 4 5
condigdes do local onde mora?
udo satisfeito(a) vocé estd com o seu .
u | Q (a) v¢ om ¢ 1 2 3 4 5
acesso ao0s servigos de saude?
. udo satisfeito(a) vocé esta com o seu .
25 Q . (2) 1 2 3 4 5
meio de transporte?

As questdes seguintes referem-se a com que freqiiéncia vocé sentiu ou experimentou
certas coisas nas ultimas duas semanas.

nunca

Algumas
vezes

freqiientemente

muito
freqlientemente

sempre

26

Com que
frequéncia
vocé tem
sentimentos
negativos
tais como
mau humor,
desespero,
ansiedade,
depressdo?

Alguém lhe ajudou a preencher este questionario?



ANEXO C - INVENTARIO DE SINTOMAS DE STRESS DE LIPP (ISSL)

NUmero:
Idade: Data:

1. Assinale os sintomas que tem experimentado nas ULTIMAS 24 HORAS

Maos e/ou pés frios

Boca seca

N6 ou dor no estdbmago

Aumento de sudorese (muito suor)

Tensdo muscular (dores nas costas, pesco¢o e ombros)

Aperto na mandibula/ranger de dentes, ou roer unhas ou ponta de

caneta

Diarréia passageira

Insbnia, dificuldade de dormir

Taquicardia (batimentos acelerados do coracéo)

Respiracao ofegante, entrecortada

Hipertensdo subita e passageira (pressao alta)

Mudanca de apetite (comer bastante ou ter falta de apetite)

Aumento subito de motivacao

Entusiasmo subito

Vontade subita de iniciar novos projetos

FASE |. Quantos itens assinalados ()




2. Assinale os sintomas que tem experimentado no ULTIMO MES

Problemas com a memoaria, esquecimento

Mal-estar generalizado, sem causa especifica

Formigamento nas extremidades (pés ou maos)

Sensacéo de desgaste fisico constante

Mudanca de apetite

Aparecimento de problemas dermatologicos (pele)

Hipertenséo arterial (pressao alta)

Cansaco constante

Aparecimento de gastrite prolongada (queimacéo no estdbmago, azia)

Tontura, sensacéao de estar flutuando

Sensibilidade emotiva excessiva, emociona-se por qualquer coisa

Duvidas quanto a si proprio

Pensamento constante sobre um sé assunto

Irritabilidade excessiva

Diminuicao da libido (desejo sexual diminuido)

FASE Il: Quantos itens assinalados ()
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3. Assinale os sintomas que tem experimentado nos ULTIMOS TRES MESES

Diarréias frequentes

Dificuldades sexuais

Formigamento nas extremidades (Mmaos e pés)

Insbnia

Tiques nervosos

Hipertensé&o arterial continuada

Problemas dermatolégicos prolongados (pele)

Mudanca extrema de apetite

Taquicardia (batimento acelerado do coragéo)

Tontura frequente

Ulcera

Infarto

Impossibilidade de trabalhar

Pesadelos

Sensacao de incompeténcia em todas as areas

Vontade de fugir de tudo

Apatia, vontade de nada fazer, depressao ou raiva prolongada

Cansaco excessivo

Pensamento / fala constante sobre um mesmo assunto

Irritabilidade sem causa aparente

Angustia ou ansiedade diaria

Hipersensibilidade emotiva

Perda do senso de humor

FASE llI: Quantos itens assinalados ()

Pontuacéo insignificativa em todas as fase ...... ()
Fase | (se 7 ou mais itens)......( ) ALERTA

Fase Il (se 4 ou mais itens)......( ) RESISTENCIA
Fase Il (se 9 ou mais itens).....( ) EXAUSTAO
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‘ —
ANEXO D - QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE
FISICA (IPAQ)

NUmero:

Idade: Data:

Este questionario busca conhecer quanto tempo vocé gasta fazendo atividade fisica
em uma semana NORMAL. Por favor, responda cada questdo mesmo que considere
gque ndo seja ativo. Para responder considere as atividades como meio de

transporte, no trabalho, exercicio e esporte.

Para responder as questdes lembre que:

— atividades fisicas VIGOROSAS sé&o aquelas que precisam de um grande
esforco fisico e que fazem respirar MUITO mais forte que o normal

— atividades fisicas MODERADAS sao aquelas que precisam de algum esfor¢o
fisico e que fazem respirar UM POUCO mais forte que o normal

la. Em quantos dias de uma semana normal, vocé realiza atividades LEVES ou
MODERADAS por pelo menos 10 minutos, que fagam vocé suar POUCO ou
aumentam LEVEMENTE sua respiracdo ou batimentos do coragcdo, como nadar,
pedalar ou varrer:

(@ ___ dias por SEMANA

(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

1b. Nos dias em que vocé faz este tipo de atividade, quanto tempo vocé gasta
fazendo essas atividades POR DIA?

(@ __  horas __ minutos

(b) N&o quero responder

(c) Nao sei responder

2a . Em quantos dias de uma semana normal, vocé realiza atividades VIGOROSAS
por pelo menos 10 minutos, que fagam vocé suar BASTANTE ou aumentem MUITO
sua respiragdo ou batimentos do corag¢do, como correr e nadar rapido:
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(@) dias por SEMANA
(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

2b. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades quanto tempo vocé gasta fazendo
essas atividades POR DIA?

(@ __ horas __ minutos

(b) Nao quero responder

(c) Nao sei responder

ATIVIDADE FiSICA NO TRABALHO

3a. Atualmente vocé trabalha ou faz trabalho voluntario fora e sua casa?
Sim( ) Nao()

3b. Quantos dias de uma semana normal vocé trabalha?
dias
Durante um dia normal de trabalho, quanto tempo vocé gasta:

3c . Andando rapido: horas minutos

3d. Fazendo atividades de esforco moderado como subir escadas ou carregar pesos

leves: horas minutos

3e. Fazendo atividades vigorosas como trabalho de construcdo pesada ou trabalhar
com enxada, escavar:

horas minutos

ATIVIDADE FISICA EM CASA

Agora, pensando em todas as atividades que vocé tem feito em casa durante uma

semana normal:
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4a. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades dentro da sua casa
por pelo menos 10 minutos de esfor¢co moderado como aspirar, varrer ou esfregar:
(@ ___ dias por SEMANA

(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

4b. Quanto tempo vocé gasta fazendo essas atividades POR DIA?

horas minutos

4c. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades no jardim ou quintal
por pelo menos 10 minutos de esforco moderado como varrer, rastelar, podar:

(@ ___ dias por SEMANA

(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

4d. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades quanto tempo vocé gasta POR
DIA?

horas minutos

4e. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades no jardim ou quintal
por pelo menos 10 minutos de esforco vigoroso ou forte como carpir, arar, lavar o
quintal:

(@ ___ dias por SEMANA

(b) N&o quero responder

(c) Nao sei responder
4f. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades quanto tempo vocé gasta POR
DIA?

horas minutos

ATIVIDADE FiSICA COMO MEIO DE TRANSPORTE

Agora pense em relagéo a caminhar ou pedalar para ir de um lugar a outro em uma

semana normal.
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5a. Em quantos dias de uma semana normal vocé caminha de forma rapida por pelo
menos 10 minutos para ir de um lugar para outro? (N&o inclua as caminhadas por
prazer ou exercicio)

(@ ___ dias por SEMANA

(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

5b. Nos dias que vocé caminha para ir de um lugar para outro quanto tempo POR

DIA vocé gasta caminhando? (N&o inclua as caminhadas por prazer ou exercicio)
horas _ minutos

5c. Em guantos dias de uma semana normal vocé pedala rapido por pelo menos 10

minutos para ir de um lugar para outro? (Nao inclua o pedalar por prazer ou

exercicio)

(@ ___ dias por SEMANA

(b) Nao quero responder

(c) N&o sei responder

5d. Nos dias que vocé pedala para ir de um lugar para outro quanto tempo POR DIA
vocé gasta pedalando? (N&o inclua o pedalar por prazer ou exercicio)

horas minutos



