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ABSTRACT

Introduction: Water-based exercise
training has been widely studied as an ef-
fective strategy for the maintenance and
improvement of functional capacity in
older adults. Mobility combines with the
physical and hydrodynamic properties of
water facing the natural decline of ageing.
Objective: to assess the functional capacity
among aquatic exercise elderly practition-
ers and analyze it association with individ-
ual characteristics: socio-demographic, be-
havioral and health status. Methods: A
cross-sectional analytical study was con-
ducted in 41 volunteers, over 65 years old,
performing water-based exercise training
twice-weekly (Ethics Approval no. 38/CE-
IPSN/2024). Participants characteristics
were collected by questionnaire and func-
tional capacity (independence, mobility
and risk of fall) was assessed with Five Time
Sit-To-Stand (5xSTS) and Timed Up and Go
(TUG) tests. Statistical analysis was per-
formed (SPSS v.29.0) with a significance
level a=0.05. Results: With a median age of
68 (+£7,00) years, thirty-three (80.5%) par-
ticipants were female. Participants
presented a median of 9.2 (+ 2.74) sec-
onds, with 90.2% having mobility without
risk of falling (5xSTS), and a median of 9.7
(+ 3.34) seconds, with 61% of the partici-
pants being totally independent (TUG). No
statistically significant association was
found between 5xSTS scores and individual
characteristics (p>0.05). Age showed a sta-
tistically significant moderate positive cor-
relation (p=0.005; r=0.433) with TUG
scores. Individuals with vision deficits
(p=0.016) or physical/mental illness
(p=0.030) showed statistically greater TUG
scores. Conclusion: Most participants
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presented mobility and functional inde-
pendence, without fall risk. In this sample,
older age, deficits in vision and the pres-
ence of pathology tended to worsen levels
of functional capacity as measured by TUG.

Keywords: Active Elderly People; Ageing,
Health Promotion, Mobility, Physical Abil-

ity.

RESUMO

Introducdo: O treino aquatico é eficazna
manutencdo e melhoria da capacidade fun-
cional em adultos mais velhos, aprovei-
tando as propriedades fisicas e hidrodina-
micas da dgua para contrabalancar o decli-
nio associado ao envelhecimento. Obje-
tivo: Avaliar a capacidade funcional de
adultos mais velhos praticantes de exerci-
cio aquatico e analisar a sua associacdo
com carateristicas individuais: sociodemo-
graficas, comportamentais e estado de sa-
Ude. Métodos: Foi realizado um estudo
transversal analitico em 41 voluntarios,
com idade superior a 65 anos, que realiza-
vam exercicio aquatico duas vezes por se-
mana (Aprovacdo Etica n2 38/CE-
IPSN/2024). As carateristicas dos partici-
pantes foram recolhidas por questionario e
a capacidade funcional (independéncia,
mobilidade e risco de queda) foi avaliada
através dos testes Five Time Sit-To-Stand
(5xSTS) e Timed Up and Go (TUG). A andlise
estatistica foi realizada (SPSS v.29.0) com
um nivel de significancia a=0,05. Resulta-
dos: Com uma mediana de idade de 68
(x7,00) anos, trinta e trés (80,5%) partici-
pantes eram do sexo feminino. Os partici-
pantes apresentaram uma mediana de 9,2
(x 2,74) segundos, sendo que 90,2% ti-
nham mobilidade sem risco de queda
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(5xSTS), e uma mediana de 9,7 (% 3,34) se-
gundos, sendo que 61% dos participantes
eram totalmente independentes (TUG).
N&o foi encontrada uma associacdo estatis-
ticamente significativa entre as pontuactes
do 5xSTS e as carateristicas individuais
(p>0,05). A idade apresentou correlacdo
positiva moderada estatisticamente signifi-
cativa (p=0,005; r=0,433) com as pontua-
¢Oes do TUG. Os individuos com défices de
visdo (p=0,016) ou doenca fisica/mental
(p=0,030) apresentaram pontuacdes supe-
riores no TUG. Conclusdes: A maioria dos
participantes apresentou mobilidade e in-
dependéncia funcional, sem risco de
queda. Nesta amostra, a idade avancada,
os défices de visdo e a presenca de patolo-
gia parecem ter um impacto negativo nos
niveis de capacidade funcional (TUG).

Palavras-chave: Capacidade Fisica; Enve-
lhecimento; Idosos Ativos; Mobilidade;
Promocao De Saude

INTRODUCAO

A pratica de exercicio realizado com o
corpo imerso em agua, que é entendida
como a realizacdo programada de movi-
mentos corporais em meio aquatico, geral-
mente aquecido, com propdsito terapéu-
tico ou de promocdo da saude tem sido re-
ferida na literatura por diferentes denomi-
nacdes, tais como hidroterapia, fisioterapia
aquatica, balneoterapia ou simplesmente
exercicio em meio aquatico. O meio aqua-
tico apresenta propriedades biomecanicas
e fisioldgicas substancialmente distintas
das observadas em atividades terrestres,
em virtude da flutuabilidade, da resisténcia
provocada pela viscosidade do meio, da
turbuléncia originada pelos proprios
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movimentos do individuo e da pressdo hi-
drostatica constante que atua sobre o
corpo (Bartels et al., 2016; Torres-Ronda &
Del Alcazar, 2014).

A maioria dos programas terapéuticos
em meio aquatico sdo conduzidos por fisi-
oterapeutas especializados, quer em con-
textos clinicos, quer em instalacdes comu-
nitarias (Kim et al., 2020). Esta modalidade
terapéutica permite alcancar multiplos
objetivos clinicos, incluindo o relaxamento
muscular, o fortalecimento global, a me-
lhoria da amplitude de movimento, da mo-
bilidade articular e da flexibilidade, a redu-
c¢do da dor e do impacto articular, o au-
mento da coordenagcdo motora e do equili-
brio, bem como a elevacdo da capacidade
aerdbica. Adicionalmente, evidenciam-se
beneficios psicossociais. Estudos tém de-
monstrado que o exercicio aquatico contri-
bui significativamente para a melhoria da
capacidade funcional, sobretudo em popu-
lacGes idosas e em individuos com patolo-
gias especificas (Bartels et al., 2016; Kim et
al., 2020; Khruakhorn & Chiwarakranon,
2021).

Portugal, tal como outros paises euro-
peus, tem vindo a experienciar alteracoes
demograficas marcantes nas ultimas déca-
das, evidenciadas pelo aumento da longe-
vidade e da proporcdo de pessoas idosas,
paralelamente a reducdo da taxa de natali-
dade e da populacdo jovem. Em 2023, o
pais apresentava um indice de envelheci-
mento de 188,1 idosos por cada 100 jo-
vens, valor superior ao registado no ano
anterior (184,4) (indice de Envelheci-
mento, 2024)

O envelhecimento ativo e saudavel é de-
finido como o processo que visa otimizar as
oportunidades de salde, participacdo e
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Titulo

seguranca, com o objetivo de melhorar a
qualidade de vida durante o envelheci-
mento. Este processo exige a preservacao
da capacidade funcional, a qual resulta da
interacdo entre as capacidades intrinsecas
do individuo (fisicas e mentais) e os fatores
ambientais que o envolvem (World Health
Organization, 2015).

O exercicio em meio aquatico constitui
uma opcao terapéutica particularmente
vantajosa para a populacdo idosa, ao pro-
porcionar um ambiente seguro, com baixo
risco de queda e psicologicamente acolhe-
dor (Mooventhan & Nivethitha, 2014). Es-
tes fatores contribuem para uma elevada
adesdo aos programas e para a satisfacdo
dos participantes, sendo que os beneficios
clinicos sdo frequentemente ampliados
pela componente social das sessdes (Kim
et al.,, 2020). A aplicacdo terapéutica da
agua revela-se especialmente eficaz em
adultos mais velhos, cuja capacidade funci-
onal pode estar comprometida em funcdo
do processo de envelhecimento (Becker,
2009).

A capacidade funcional é compreendida
como a aptiddo para realizar Atividades Ba-
sicas da Vida Diaria (ABVD) e Atividades
Instrumentais da Vida Diaria (AIVD), ambas
essenciais para a manutencdo da autono-
mia e independéncia. A realizacdo autoé-
noma destas tarefas é determinante para
garantir a qualidade de vida, permitindo
que o adulto mais velho participe ativa-
mente na gestdo da prépria salde e na exe-
cucdo de atividades domésticas. A preser-
vacdo da capacidade funcional em adultos
mais velhos constitui, assim, um elemento
central na promocao de um envelheci-
mento saudavel e ativo (Ferreira et al.,
2012).
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Este estudo teve como objetivo avaliar a
capacidade funcional de adultos mais ve-
lhos praticantes de exercicio no meio aqua-
tico e analisar a sua associagdo com as ca-
rateristicas individuais: sociodemogréficas,
comportamentais e estado de saude.

METODOLOGIA

Estudo observacional, do tipo analitico
transversal, com uma amostra de 41 adul-
tos mais velhos, praticantes de exercicio fi-
sico no meio aquatico, na piscina municipal
de Recarei, Paredes, Porto, com parecer fa-
voravel de comissdo de ética (38/CE-
IPSN/2024). Os participantes aceitaram
participar voluntariamente no estudo,
tendo preenchido o termo de consenti-
mento informado e o questionario de ca-
racterizacdo da amostra (idade, sexo, in-
dice de massa corporal, ocupacdo profis-
sional, habitos tabagicos e alcodlicos, do-
encas fisicas e/ou mentais diagnosticadas,
pratica de exercicio no meio aquatico e pra-
tica de outra atividade fisica). Os individuos
foram posteriormente selecionados se-
gundo os critérios de inclusdo: ter idade
igual ou superior a 65 anos (Garbi e al.,
2021) e realizar exercicio fisico em meio
aquatico ha pelo menos 4 semanas (McNa-
mara e al., 2013), com uma frequéncia se-
manal de pelo menos 2 vezes por semana
(Moreira e al., 2020); e de exclusdo: ser
praticante de natacdo (Garbi e al., 2021),
ser portador de doenca cardiovascular
grave, hipertensao/hipotensdo arterial ndo
controlada (Biasoli & Machado, 2006), ter
capacidade cognitiva, auditiva e comunica-
tiva comprometida (De Aguiar et al., 2019)
e apresentar um preenchimento incom-
pleto do questiondrio de selecdo da
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amostra. Foram realizados os testes de ava-
liacdo da capacidade funcional:

(1) O teste 5Time Sit-to-Stand (5xSTS)
enquanto ferramenta util, consistente e de
baixo custo para avaliar a capacidade fun-
cional dos idosos (De Melo et al.,, 2019)
mede o tempo necessario para o individuo
se levantar de uma cadeira, cinco vezes, o
mais rapidamente possivel, a partir de uma
posicdo de sentado. Com excelente confia-
bilidade intra-avaliador (ICC): 0,914-0,933
e excelente confiabilidade teste-reteste
(ICC): 0,988-0,995 em idosos saudaveis
(Teo et al., 2013) é fidvel para avaliar a forca
dos membros inferiores, o controlo do
equilibrio, o risco de queda e a capacidade
para realizar tarefas motoras. Tempos mais
longos para sentar-levantar, tém sido rela-
cionados com maior risco de quedas recor-
rentes, ritmo lento de caminhada e déficits
em outras AVD para pessoas idosas que vi-
vem na comunidade. A pontuacao foi agru-
pada: < 10 seg. (sem risco de queda), < 12
seg. (risco de queda) e > 15 seg. (risco de
quedas recorrentes) (De Melo e al., 2019).

(2) O teste Timed Up and Go (TUG) ava-
lia o desempenho fisico geral utilizado para
avaliar a mobilidade, a forca dos membros
inferiores, o equilibrio, a execu¢do da mar-
cha e o risco de queda. Mais especifica-
mente, avalia a capacidade de realizar tare-
fas motoras da vida diaria (Morris et al,
2001). O TUG cronometrado é um teste
confidvel e valido para quantificar a mobili-
dade funcional, atil no acompanhamento
de mudancas clinicas ao longo do tempo
(Giladi et al., 2004), sendo igualmente ca-
paz de prever riscos de quedas em idosos,
com boa confiabilidade intra-avaliador
(ICC: 0,95) e inter-avaliador (ICC: 0,98) (Ca-
bral, 2011). Valores de teste < 10 seg. -
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Individuos totalmente independentes, va-
lores entre 11 e 19 seg. — Individuos inde-
pendentes com alguma dificuldade de
equilibrio e mobilidade, indicando uma fra-
queza dos membros inferiores, e valores
entre 19-29 seg. — individuos pouco inde-
pendentes com necessidade de alguma
ajuda na realizacdo das atividades da vida
didria (Podsiadlo & Richardson, 1991). Os
testes foram explicados com as mesmas
orientacdes claras e simples a todos os par-
ticipantes e demonstrados antes da sua re-
alizacdo (Jones & Rikli, 2002). Antes e no fi-
nal de cada teste, os parametros vitais fre-
quéncia cardiaca (FC), frequéncia respira-
téria (FR), a saturacdo periférica de O»
(Sp032) e a percecdo de fadiga ao esforco
com a escala de Borg Modificada (EBM) fo-
ram avaliados e registados.
Procedimentos estatisticos

A analise estatistica dos dados foi reali-
zada através do programa informatico Sta-
tistical Package for the Social Sciences (IBM
SPSS Statistics for Macbook, Version 29.0.
Armonk, New York, EUA). O nivel de signifi-
cancia foi de 0,05/intervalo de confianca de
95%. Para a analise descritiva dos dados fo-
ram utilizadas frequéncias absolutas e rela-
tivas para as variaveis categodricas, e medi-
das de tendéncia central e dispersdo para
as varidveis quantitativas. Houve a necessi-
dade de realizar a categorizacdo da variavel
do IMC, que foi calculada segundo a fér-
mula: peso/(altura/100) *2 e categorizada
da seguinte forma: até os 18,5kg/m2: baixo
peso, até os 24,9kg/m2: peso normal, até
0s 29,9kg/m2: excesso de peso, até os
34,9kg/m2: obesidade e até os
39,95kg/m2: obesidade severa (World He-
alth Organization, 2000). Para avaliar a cor-
relacdo da idade, do IMC e dos anos do
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Titulo

inicio da pratica do exercicio fisico na agua
com os resultados obtidos no 5xSTS e no
TUG, foi utilizado o coeficiente de correla-
c¢do de Pearson. Para analisar se existiam
diferencas significativas entre as caracteris-
ticas individuais e 0 5xSTS ou TUG foi usado
o T-Teste para 2 amostras independentes
para as varidveis que seguiam uma distri-
buicdo normal e o teste U de Mann-
Whitney para as que ndo seguiam.

RESULTADOS

Dos 79 voluntarios, 38 foram excluidos,
5 individuos por ndo terem realizado os
testes de capacidade funcional, 2 por prati-
carem exercicio no meio aquatico sé 1 vez
por semana e 31 por terem menos de 65
anos. A amostra final foi, assim, constitu-
ida por 41 individuos.

Na tabela 1 é apresentada a carateriza-
¢do da amostra com os dados sociodemo-
graficos, antropométricos, comportamen-
tais e de estado de saude.

Tabela 1. Caracterizagdo da amostra relativamente
as caracteristicas individuais.

Med (AlIQ)
Idade (anos) 68 (7.00)
n (%)
Sexo Femi-
] 33(80.50%)
nino
8 (19.50%)
Mascu-
lino
Estado civil Casado
. 32(78.00%)
Viavo
o 6(14.60%)
Divorci-
2(4.90%)
ado
] 1(2.40%)
Solteiro
Habilitagcoes 12Ciclo
literarias 2°Ciclo 24 (58.50%)
3°Ciclo 4 (9.80%)
Ensino 8(19.50%)
secundario 4 (9.80%)
Ensino 1(2.40%)
Superior
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Ocupacdo Refor-
profissional mado
e 26 (63.40%)
12 (29.50%)
pregado
3 (7.30%)
Desem-
pregado
indice de massa Peso
corporal normal
(Kg/m2) Excesso 7 (17.10%)
de peso 18 (43.90%)
Obesi- 13 (31.70%)
dade 3 (7.30%)
Obesida
de severa
Habitos tabagi- Ex-Fu-
cos mador 4 (9.80%)
Nunca 37 (90.20%)
Fumador
Habitos regula-
res de consumo de 10 (24.40%)
alcool
Outra atividade
fisica
i i 11 (26.80%)
(além do exerci-
cio aquatico)
M(DP)
Inicio da pratica
do ] 8 (6.20)
exercicio aqua-
tico (anos)
n (%)
Problemas 37(90.20)
de visdo
Uso de 6culos 36 (87.80)
Problemas 11 (26.80)
de audicdo
Uso de 1(2.40)
aparelho audi-
tivo
Presenca de do-
enca fisica e/ou 35 (85.40)

mental

AlQ; Amplitude interquartil; DP: Desvio padrdo; M: Média; MED:
Mediana; n: Frequéncia, %: Percentagem, Kg/m2: Quilogramas
por metros quadrados

A amostra é, maioritariamente, do sexo
feminino (80.5%), com uma mediana de 68
(x7,00) anos. Uma percentagem de 58.5%
dos participantes tinha baixo nivel de esco-

laridade e 63,4% encontravam-se
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reformados, sendo que a grande maioria
apresentava obesidade (43,9%). No que diz
respeito aos habitos de vida, nenhum fu-
mava, sendo que a maioria nunca fumou
(90.2%). Apenas 24.4% tinha habitos regu-
lares de consumo de alcool e sé 26.8% pra-
ticava outras atividades fisicas além do
exercicio aquatico. Dos 41 individuos,
90.2% apresentava problemas de visdo,
sendo que 87.8% usavam dculos, mas ape-
nas 26.8% apresentavam problemas de au-
dicdo. Uma grande percentagem, 85.4%,
apresentava doencas fisicas e/ou mentais.

De seguida, sdo apresentados os resul-
tados dos testes de avaliacdo da capaci-
dade funcional. Os resultados do teste
5xSTS na tabela 2 e os resultados do teste
TUG na tabela 3.

Tabela 2. Resultados do teste 5xSTS

n (%)
Sem risco 37
de quedas (90.20%)
5xSTS .
Risco de 3
(em
quedas (7.30%)
segundos)
Risco de 1

quedas recor- (2.40%)
rentes

n: Frequéncia, %: Percentagem

Através da analise da tabela 2, verificou-
se que a maioria dos participantes apre-
senta uma mobilidade sem risco de queda
(90.2%). De referir que os participantes
apresentaram no 5xSTS uma mediana de
9,2 (+ 2,74) segundos.

Tabela 3. Resultados do teste TUG

n (%)
TUG Totalmente inde- 25
(em pendentes (61.00%)

segundos)
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Independentes* 16
(39.00%)
Pouco indepen- 0
dentes** (0.00%)

n: Frequéncia, %: Percentagem, * com algumas dificuldades de
equilibrio e mobilidade indicando fraqueza dos membros inferi-
ores, ** necessitando de alguma ajuda na realizacdo das ativida-
des da vida didria, traduzindo-se num alto risco de quedas.

Através da analise da tabela 3 verificou-
se que a maioria dos participantes apresen-
tou independéncia funcional total (61%),
sendo que 39% apresentou dificuldades na
mobilidade e no equilibrio, indicando fra-
queza dos membros inferiores. A acrescen-
tar que apresentaram no TUG uma medi-
ana de 9,7 (% 3,34) segundos.

Na tabela 4 e na tabela 5 sdo apresenta-
dos os estudos de correlacdo e das diferen-
cas com os resultados do 5xSTS.

Tabela 4. Correlagdo entre a idade, o IMC, os anos
de inicio da pratica do exercicio fisico na agua e os
resultados do 5xSTS

Titulo

0.834
Sexo
EY

e . 0.528
Habitos tabagicos -

e . 0.829
Habitos alcodlicos .
Atividade fisica alem do exercicio na 0.903

agua *
0.216

Problemas de visdo .
0.430

Problemas de audicdo .
0.602

Presenca de doenca fisica e/ou mental .

* T Teste para duas amostras independentes; p <0,005, ** U de
Mann-Whitney; p <0,005

Na tabela 5, verificou-se que nao existi-
ram diferencas estaticamente significativas
entre as caracteristicas individuais e os re-
sultados obtidos no 5xSTS.

Na tabela 6 e na tabela 7 sdo apresenta-
dos os estudos de correlacdo e das diferen-
cas com os resultados do TUG.

Tabela 6. Correlagdes entre a idade, o IMC, os anos
de inicio a pratica do exercicio fisico na agua e os
resultados obtidos no TUG

r Valor-p*
Idade 0.13 0.935
IMC ) 0.564
0.94
Anos de inicio da pratica -
. J 0.566
de exercicio fisico na agua 0.94

*Teste de coeficiente de correlacdo de Pearson; p
<0,005, r: coeficiente de correlagdao de Pearson

Podemos concluir, através da analise da
tabela 4, que ndo existem correlacdes esta-
tisticamente significativas entre a idade, o
IMC, os anos de inicio a pratica do exercicio
fisico na dgua e os resultados obtidos no
5xSTS.

Tabela 5. Estudo das diferengas entre as caracteris-
ticas individuais e os resultados obtidos no 5xSTS

Va-
lor-p
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Valor-
r p*
Idade 0.433 0.005
IMC 0.117 0.467
Anos de inicio a pratica
-0.102 0.525

de exercicio fisico na agua
*Teste de coeficiente de correlacdo de Pearson; p <0,005, r: coe-
ficiente de correlacdo de Pearson

Na tabela 6, verificou-se a existéncia de
uma correlacdo positiva moderada estatis-
ticamente significativa entre a idade e os
resultados obtidos no TUG.

Tabela 7. Estudo das diferengas entre as caracteris-
ticas individuais e os resultados obtidos no TUG

Valor-p
Sexo 0.663*
Habitos tabagi-
g 0.468%*

cos
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Habitos alcooli-

0.595%*
cos
Atividade fisica
alem do exercicio na 0.791%*
agua
Diferen-
Problemas devi- .
. cia media: 0.016*
sdo
2.66014%
Problemas de
e 0.825%*
audicdo
Postos
médios
grupo sem
doencas fisi-
cas efou
mentais:
Presenca de do- 22.69%*
enca fisica efou Postos 0.030%*
mental médios

grupo com

doencas fisi-

cas efou

mentais:

11.17#%
* T Teste para duas amostras independentes; p <0,005, ** U de
Mann-Whitney; p <0,005

Através da tabela 7, verificou-se, a exis-
téncia de diferencas estatisticamente signi-
ficativas entre os problemas de visdo e os
resultados obtidos no TUG (p=0,016). De
facto, a diferenca média sugere que, os in-
dividuos sem problemas de visdo tém um
tempo de TUG mais rapido do que aqueles
com problemas de visdo. Isso indica que os
problemas de visdo podem ter um impacto
significativo negativo na mobilidade funci-
onal medida pelo TUG.

Verificou-se também a existéncia de di-
ferencas estatisticamente significativas en-
tre a presenca de doencas fisicas e/ou
mentais e os resultados obtidos no TUG
(p=0,030). De facto, o grupo com doengas
fisicas e/ou mentais apresenta uma pontu-
acdo média significativamente maior no
TUG em compara¢do com o grupo sem do-
encas fisicas ou mentais. Isso indica que o
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grupo com doencas fisicas e/ou mentais
teve um desempenho pior no teste TUG.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam
a relevancia do exercicio em meio aquatico
na promocdo da saude e da autonomia
nesta populacdo. A caracterizacdo da
amostra revelou predomindancia do sexo fe-
minino, o que limitou a possibilidade de
comparagoes entre sexos. De acordo com
as classificacdes da OMS, o IMC médio situ-
ava os participantes na categoria de “ex-
cesso de peso”, condicdo que pode ter im-
plicacbes relevantes na capacidade funcio-
nal e mobilidade, aumentando o risco de
doencas crénicas como diabetes, hiperten-
sdo e patologias articulares (Bartels et al.,
2016). A maioria dos participantes encon-
trava-se reformada, pelo que a integracdo
em programas de exercicio em meio aqua-
tico pode constituir uma estratégia essen-
cial para preservar a capacidade funcional
e a salde global, favorecendo um envelhe-
cimento ativo e saudavel (Ferreira et al,,
2012). A pratica de exercicio em meio
aquatico demonstrou potencial para ate-
nuar os efeitos negativos do excesso de
peso e do sedentarismo, promovendo me-
lhorias na funcionalidade e na qualidade de
vida (Khruakhorn e Chiwarakranon, 2021).

Relativamente aos dados comporta-
mentais, a maioria da amostra reportou au-
séncia de habitos tabagicos e alcodlicos. O
ndo tabagismo e o consumo moderado de
alcool associaram-se a melhores resultados
nos testes de capacidade funcional, decor-
rentes de melhor saude respiratéria e car-
diovascular, com impacto positivo na mobi-
lidade e na aptiddo fisica (Ferreira et al.,
2012). Apenas uma minoria referiu praticar
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outra atividade fisica para além do exerci-
cio em meio aquatico. A diversificacdo de
modalidades de exercicio pode trazer be-
neficios adicionais, prevenir a monotonia e
aumentar a adesdo a programas a longo
prazo (Khruakhorn e Chiwarakranon,
2021). A iniciacdo precoce no exercicio em
meio aquatico demonstrou proporcionar
beneficios sustentados, como o aumento
da forca muscular, da flexibilidade, do equi-
librio e da saldde cardiovascular (Kamioka
et al., 2010). De igual modo, participantes
com maior nimero de anos de pratica
apresentaram melhores desempenhos nos
testes de capacidade funcional, resultado
de adaptacdes cronicas e beneficios acu-
mulados ao longo do tempo (Torres-Ronda
e Del Alcazar, 2014).

No que respeita as caracteristicas de sa-
ude, quase todos os participantes relata-
ram problemas visuais, achado expectavel
numa populacdo idosa, dada a elevada pre-
valéncia de condi¢des como presbiopia, ca-
tarata ou degenerescéncia macular (Moo-
venthan e Nivethitha, 2014). Grande parte
referiu ainda doencas fisicas e/ou mentais,
com predominancia de diabetes e hiper-
tensdo, condicdes que comprometem a ca-
pacidade funcional e aumentam o risco de
complicacdes (Ferreira et al., 2012). O exer-
cicio em meio aquatico é recomendado
nestes casos, uma vez que melhora a sadde
cardiovascular, auxilia no controlo glicé-
mico e contribui para a reducdo da pressao
arterial (Kamioka et al.,, 2010). No plano
psicolégico, a depressdo e a ansiedade sdo
comuns em idosos e tendem a agravar-se
com a inatividade. A pratica regular de
exercicio fisico, incluindo o aquatico, mos-
trou beneficios consistentes na salide men-
tal, estimulando alibertacdo de endorfinas,
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reduzindo o stress e promovendo melho-
rias no humor (Bartels et al., 2016).

A maioria dos participantes apresentou
mobilidade e independéncia funcional,
com risco reduzido de quedas. Estes resul-
tados sdo consistentes com a literatura que
evidencia os beneficios do exercicio em
meio aquatico na populacdo idosa, nomea-
damente na melhoria da forca muscular,
equilibrio e reducdo do risco de quedas
(Kamioka et al., 2010; Torres-Ronda e Del
Alcazar, 2014; Alcalde et al., 2017). Estudos
adicionais (Chang et al., 2017; Hulya et al,,
2015; Kritchevsky et al., 2017; Tew et al,,
2017; Liao et al., 2017) sustentam que a
pratica regular de atividade fisica iniciada
apos os 65 anos favorece a longevidade, re-
duz a mortalidade geral, previne o declinio
cognitivo, mantém o estado funcional, di-
minui a frequéncia de quedas e fraturas,
além de promover beneficios psicolégicos
e de autoestima.

Esta investigacdo reforca a importancia
de programas de exercicio em meio aqua-
tico adaptados as necessidades dos adultos
mais velhos, promovendo um envelheci-
mento ativo e sauddavel (Bartels et al.,
2016; Ferreira et al., 2012). A pratica regu-
lar neste meio demonstrou ser uma estra-
tégia eficaz para preservar a autonomia e a
capacidade funcional, proporcionando ga-
nhos significativos no bem-estar geral. Es-
tes achados corroboram o estudo de Ka-
mioka et al. (2010), que evidenciou melho-
rias funcionais e reducdo da dor em indivi-
duos com osteoartrite. Contudo, Kim et al.
(2020) observaram que, em populacdes
com limitacdes severas de mobilidade, o
exercicio em solo firme poderia apresentar
maior eficacia, sublinhando a necessidade
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de adaptacdes individualizadas e cautela
na generalizacdo dos resultados.

A andlise estatistica revelou auséncia de
associacoes significativas entre as caracte-
risticas individuais e o desempenho no
teste 5xSTS. No entanto, identificaram-se
associacoes significativas entre idade e re-
sultados do TUG, bem como entre proble-
mas visuais, presenca de doenca fisica e/ou
mental e agravamento dos resultados obti-
dos. Tais achados sugerem que a idade e
determinadas condicdes de salide exercem
maior impacto na mobilidade funcional
avaliada pelo TUG (Chang et al., 2017; Liao
et al., 2017). Bohannon (2006) demonstrou
que os tempos do TUG aumentam com a
idade, refletindo declinio da mobilidade
funcional e maior risco de quedas. No que
concerne a visdo, Choy et al. (2003) verifi-
caram associacao entre défice visual e pior
desempenho em testes de mobilidade, in-
cluindo o TUG, devido a dificuldade acres-
cida em manter o equilibrio e interpretar o
ambiente. Outros estudos, como o de Tie-
demann et al. (2008), destacaram a influ-
éncia de doencas cardiacas, respiratérias e
de condicdes de saude mental, como de-
pressdao, num desempenho inferior em tes-
tes de mobilidade.

Estes resultados tém implicacdes rele-
vantes para a saude publica, sugerindo que
a implementacdo de programas de exerci-
cio em meio aquatico direcionados a popu-
lacdo idosa pode contribuir para a manu-
tencdo da autonomia, qualidade de vida e
reducdo da incidéncia de quedas. A adap-
tacdo individualizada dos programas pode
maximizar beneficios e mitigar riscos (Ka-
mioka et al., 2010; Ferreira et al., 2012; Bar-
tels et al., 2016). Entre as limitacdes do pre-
sente estudo, destaca-se o reduzido
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tamanho amostral e o facto de a selecdo
ter sido realizada por conveniéncia, fatores
que limitam a representatividade e podem
introduzir viés. Investigacdes futuras deve-
rao contemplar amostras maiores e mais
heterogéneas, bem como analisar os efei-
tos a longo prazo do exercicio em meio
aquatico sobre a capacidade funcional, a
qualidade de vida e outras caracteristicas
individuais em adultos mais velhos. Estu-
dos que combinem exercicio em meio
aquatico com outras modalidades de exer-
cicio podem fornecer evidéncia adicional
sobre abordagens integradas para a manu-
tencdo da saulde e da funcionalidade nesta
faixa etdria (Khruakhorn e Chiwarakranon,
2021; De Melo et al.,, 2019), recomen-
dando-se a integracdo destes programas
nos cuidados primarios de saude ou em po-
liticas de promocdo da saude publica.

CONCLUSAO

A maioria dos participantes apresentou
mobilidade e independéncia funcional,
com baixo risco de quedas. Nesta amostra,
caracteristicas individuais como idade, pro-
blemas de visdo e presenca de doenca fi-
sica e/ou mental tém tendéncia a piorar a
capacidade funcional, medida pelo TUG.
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