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Resumo

A proporc¢do de individuos com mais de 65 anos duplicou nos ultimos 40 anos,
passando de 8% em 1960 para 16% em 2001, e estima-se que esta proporcdo volte a
duplicar nos préximos 50 anos passando para 32% em 2050 (INE, 2002). Assim, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) em 2002, definiu como meta para a primeira
década do século XXI, o Envelhecimento Activo definindo-o como, "o processo de
optimizacdo de oportunidades para a salde, participacdo e seguran¢a, no sentido de

aumentar a qualidade de vida durante o envelhecimento™.

A Hidroterapia utiliza exercicios no meio aquatico que sao os ideais para prevenir,
manter, retardar e melhorar as disfunc@es fisicas e psicoldgicas do envelhecimento, pois
possuem algumas vantagens na populacdo idosa, como por exemplo, a diminuigdo do
peso corporal sobre as articulagcdes permitindo a realizagdo de actividades que em terra

seriam “quase impossiveis” (Ruoti et al, 2000).

Tendo em conta estes pressupostos da literatura, a realizacdo deste projecto tem
como objectivo promover o envelhecimento activo dos idosos (com idade igual ou
superior a 65 anos) residentes em Fornos de Algodres, através da implementacdo da

hidroterapia na piscina municipal de Fornos de Algodres.

Este projecto de intervencdo comunitaria insere-se na intervencdo da fisioterapia,
com vista a promover a saude. Sendo elaborado e perspectivado de uma forma
organizada, baseado em elementos recolhidos através de um levantamento de

necessidades, visando identificar as necessidades e prioridades da populacédo em estudo.

Palavras-chave: Envelhecimento demografico; Envelhecimento activo; Hidroterapia
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Abstract

The proportion of individuals over 65 years old has doubled in the last 40 years,
increasing from 8% in 1960 to 16% in 2001, estimating that this proportion will
duplicate again in the next 50 years achieving 32% in 2050 (INE, 2002). Therefore, the
World Health Organization (WHO) in 2002 has defined as a goal for the first decade of
the XXI century the Active Aging, defining it as "the process of optimizing
opportunities for health, participation and security, in order to enhance quality of life as

people age".

Hydrotherapy uses exercises in the aquatic environment which are ideal to
prevent, maintain, delay and improve the physical and psychological dysfunctions of
aging, as it possesses some advantages for the elderly population, for instance,
diminishing body weight on articulations and allowing the accomplishment of tasks that
would be “almost impossible” to achieve on the ground (Ruoti et al, 2000).

Taking into account these literature assumptions, the realization of this project has
the purpose of promoting the Active Aging of the elderly (with age equal or above 65
years old) resident in Fornos de Algodres, through the implementation of hydrotherapy
in the municipal pool of Fornos de Algodres.

This community intervention Project falls in the intervention of physical therapy,
with the aim of promoting health. Being elaborated and built in an organized scheme,
based on elements collected through a needs assessment, regards to identify the needs
and priorities of the studied population.

Key words: Demographic aging; Active aging; Hydrotherapy
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I. Introducéo

O presente projecto de intervencdo comunitaria, foi elaborado no ambito da
unidade curricular denominada Seminario de Monografia I e II, do 3° ano da

Licenciatura de Fisioterapia, da Universidade Atlantica.

Este projecto intitulado “Promoc¢do do Envelhecimento Activo através da
Hidroterapia ” assenta na Promoc¢do da Satde em Fisioterapia, que segundo a Carta de
Ottawa em 1986, trata-se de um “processo que visa aumentar a capacidade dos
individuos e das comunidades para controlarem a sua satde, no sentido de a melhorar”

(WHO, 2002).

O envelhecimento ¢ comum a todos os seres humanos e actualmente a nossa
sociedade encontra-se envelhecida com tendéncia a aumentar cada vez mais. Originado
pela redugdo da natalidade e pelo aumento da esperanga média de vida, conduzindo a
um fendémeno de duplo envelhecimento: o envelhecimento na base da piramide
(diminuicdo dos jovens na sociedade), e o envelhecimento no topo da pirdmide
(aumento dos idosos na sociedade) (Carrilho e Gongalves, 2005; Moura, 2006; Instituto

Nacional de Estatistica (INE), 2002, 2008).

De acordo com o INE, a propor¢do de individuos com mais de 65 anos duplicou
nos ultimos 40 anos, passando de 8% em 1960 para 16% em 2001, e estima-se que esta
proporc¢do volte a duplicar nos proximos 50 anos passando para 32% em 2050 (INE,

2002).

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) em 2002, definiu como meta para a
primeira década do século XXI, o Envelhecimento Activo definindo-o como, "o
processo de optimizagdo de oportunidades para a saude, participacdo e seguranga, no

sentido de aumentar a qualidade de vida durante o envelhecimento" (WHO, 2002).

Assim, a fisioterapia ¢ exigida uma maior abrangéncia nas areas de intervengao e
nos seus modelos de pratica, de forma a serem uma mais-valia para a sociedade onde se

inserem, respondendo especificamente as necessidades dos utentes/populagdes em

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
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estudo, contribuindo para que estes sejam mais activos na gestdo da sua saude (Struber,

C. 2003).

Segundo Ruoti et al em 2000, os exercicios terapéuticos realizados no meio
aquatico sdo ideais para prevenir, manter, retardar e melhorar as disfuncdes fisicas e
psicologicas do envelhecimento, pois possuem algumas vantagens na populacdo idosa,
como por exemplo, a impulsdo diminui a carga sobre as articulagdes permitindo a

realizacdo de actividades que em terra seriam “quase impossiveis”.

Deste modo, a Hidroterapia/Fisioterapia no meio aquatico, ¢ um meio bastante
apropriado para os idosos, pois, permite a recreagdo, socializagdo, auto-estima, auto-
confianca e melhorias funcionais que pode ser realizada individualmente ou em grupo

(Sachelli et al, 2007).

Efectivamente, o envelhecimento em Portugal, o envelhecimento activo, e a
hidroterapia sd3o assuntos actuais, numa sociedade tendencialmente envelhecida. Por

tudo isto, o projecto de intervengdo comunitaria a que se refere esta monografia.

A partir destes pressupostos decidimos efectuar um projecto de intervencao
comunitaria partindo da seguinte questdo: “Serd que a hidroterapia ird promover um
envelhecimento activo aos idosos (com idade igual ou superior a 65 anos) residentes
em Fornos de Algodres?”. Ao respondermos a esta questdo estamos a satisfazer um
critério que para nos ¢ muito importante, o de efectuar um levantamento de
necessidades que demonstre as necessidades sentidas pela popula¢do (com idade igual
ou superior a 65 anos) de Fornos de Algodres e, por sua vez, se 0 mesmo exigir a
execucao de medidas de intervencao especificas (nomeadamente a fisioterapia), poder

efectuar um plano de promogao do envelhecimento activo através da hidroterapia.

A relevancia deste projecto prende-se com a importidncia que envolve a vila
citada, uma vez que nunca foi efectuado um estudo desta natureza em individuos com
65 anos ou mais, que constituem cerca de 19% da populacdo inter-censitaria de 2001, o
que nos leva a concluir que estamos a desenvolver o projecto numa vila envelhecida do
norte do pais, a qual apresenta o padrao de duplo envelhecimento: o envelhecimento na

base da piramide (16%) e o envelhecimento no topo da piramide (19%), dai a especifica
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significancia do trabalho. Do mesmo modo, também iremos contribuir de uma forma
simplificada para o conhecimento cientifico, com dados que possam ser Uteis para se
perceber melhor o envelhecimento activo destes idosos para a posteriori introduzir a

saude e participagdo, através da hidroterapia.
Assim sendo, o desenvolvimento deste projecto baseia-se num objectivo principal:

* Promover o envelhecimento activo dos idosos (com idade igual ou superior a 65
anos) residentes em Fornos de Algodres, através da implementacdo da hidroterapia

na piscina municipal de Fornos de Algodres.

Partindo dos resultados do projecto, sera elaborado um plano de intervengdo que
por sua vez serd apresentado a presidéncia da Camara Municipal de Fornos de Algodres,

para que seja aprovado e, por sua vez, executado.

Ao fim de 8 meses iremos realizar uma avaliagdo de modo a perceber se a
hidroterapia promoveu o envelhecimento activo nestes idosos residentes em Fornos de

Algodres.

Por fim, resta-nos referir que, o presente projecto foi perspectivado de uma forma
organizada, estando portanto dividido em 2 partes: a fundamentacgéo teorica, onde
conceptualiza os conceitos chave para o desenvolvimento do projecto ¢ a metodologia,
onde descreve o método utilizado para a consecu¢do do mesmo, contendo a
caracteriza¢do do estudo, o levantamento de necessidades, os objectivos, os indicadores,
o planeamento do projecto, o cronograma, 0s recursos necessarios, o orgamento, o

planeamento das acgdes e por fim a avaliagao do projecto.

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 3



Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 4



Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

Il. Fundamentacédo Tedrica

1. Envelhecimento Demografico em Portugal

De acordo com Moura (2006), a tltima metade do século XX caracteriza-se por
um processo de transicdo demografica, ou seja, por um declinio progressivo da taxa de
mortalidade, por um aumento da esperanga de vida e por um declinio da taxa de

natalidade.

De acordo com o INE, o envelhecimento demografico serd o fenomeno mais
relevante do século XXI, nas sociedades desenvolvidas devido as suas implicagdes na
esfera socio-econdmica, e as modificagdes que se reflectem a nivel individual e em
novos estilos de vida. O envelhecimento demografico ¢ o aumento significativo do
numero de pessoas idosas no total da populagdo, assim, a nivel internacional, surgiu a
necessidade de caracterizar o fendémeno, de reflectir o papel e o valor da pessoa idosa,
os seus direitos e as responsabilidades do Estado e da sociedade para com este grupo

especifico de populagdo (Carrilho e Gongalves, 2005).

Kofi Anam em 2002, referiu que “A expansao do envelhecer ndo é um problema.
E sim uma das maiores conquistas da humanidade. O que é necesséario é tragarem-se
politicas ajustadas para envelhecer sdo, autonomo, activo e plenamente integrado. A nao
se fazerem reformas radicais, teremos em maos uma bomba reldgio a explodir em

qualquer altura” (Carrilho e Gongalves, 2005).

Durante muito tempo pensou-se que a causa do envelhecimento residia somente
na baixa mortalidade. Contudo, hoje em dia admite-se que a baixa natalidade e os fluxos
migratorios, internos e externos, tém um papel mais considerdvel no processo do

envelhecimento (Carrilho ¢ Gongalves, 2005).

Em Portugal, nos ultimos quarenta anos, a propor¢ao de individuos com 65 ou
mais anos duplicou, passando de 8% em 1960, para 11% em 1981, 14% em 1991 e 16%
em 2001. Segundo as projec¢des demograficas mais recentes, elaboradas pelo Instituto
Nacional de Estatistica, estima-se que esta propor¢do volte a duplicar nos préoximos 50

anos, representando, em 2050, 32% do total da populagdo (INE, 2004).
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Figura n°1 - Evolugdo da propor¢éo da populagdo idosa (65 ou mais anos), Portugal, 1960-2050
Fonte: INE, Recenseamentos Gerais da Populaggo, 1960 a 2001 e Projecgdes de Populagdo Residente, 2000-2050

O grau do envelhecimento demografico de Portugal insere-se na média
comunitaria (16,8%). Entre 1991 e 2001 a propor¢ao de idosos superou a de jovens. A
propor¢do de jovens diminuiu de 20% para 16%, enquanto a de idosos subiu de 13,6%
para 16,4%. Consequentemente, o indice de envelhecimento, que relaciona a populacao
de idosos (com 65 ou mais anos) com a de jovens (com menos de 15 anos), aumentou
de 68 idosos por cada 100 jovens em 1991 para 102 idosos em 2001 (Carrilho e
Gongalves, 2005; INE, 2002).

A idade média da populacao residente entre 1991 e 2001 cresceu 3 anos. Sendo
em 1991 de 36,9 anos, e em 2001 de 39,5 anos (Carrilho e Gongalves, 2005; INE,
2002).

O aumento da esperanga média de vida difere entre géneros, de acordo com o INE
em 1991 o sexo masculino registava uma idade média de 35,5 anos, passando para 38,1
em 2001 e nas mulheres aumentou de 38,2 para 40,9 anos. Também na esperanca média
de vida a nascenca a diferenga entre os sexos ¢ bem evidente. Em 2001/02, as mulheres
podiam esperar viver mais do que 80 anos enquanto que os homens ndo mais do que 74

anos.
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Proporcéo de jovens e idosos (%) Idade média (anos)
16,4
2001 W65 + anos 2001 395
16,0
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136
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20,0
indice de envelhecimento Esperanca média de vida a nascenca (em anos)
80,6
2001 102 2001/02
e Mulheres
Homens
78,0
1991 68 1991/92
70,8

Figura n°2 — Alguns indicadores demograficos que ilustram o duplo envelhecimento demografico, Portugal, 1991-2001

Fonte: INE, Recenseamentos Gerais da Populagdo, 1991-2001 e Estimativas de Populagdo Residente

O envelhecimento demografico ird progredir, antevendo-se que a propor¢ao da

populacdo jovem diminua para cerca de 13% em meados do presente século, enquanto

que a populagdo idosa representara cerca de 32% no mesmo periodo (Carrilho e

Gongalves, 2005; INE, 2002; INE, 2004).

Portugal 2001
16,4 10 194
22 ] ot | - '
66,4 68,5 65,6 67,2
67,7 66,9 i 655 69,7 66,8 i
65,7 63,0 58,5 55,1 v 63,9
200 160 154 139 127 129 131 175 5p | aa| Daar ) iae | 2R S
" T T T : T T . T T . )
1991 2001 2010 2020 2030 2040 2050 Norte  Centro Lisboa Alentejo Algarve  RAA RAM
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2030 2050
_ = = H
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628 613 4% g 043 1 $3  sap TR g 573 %2 ss0
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Figura n°3 - O agravamento do envelhecimento demografico, Portugal e NUTS II, 1991-2050
Fonte: INE, Recenseamentos Gerais da Populagdo, 1991 e 2001 e Projec¢des de Populagdo Residente
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Apesar do envelhecimento generalizado da populacdo, existem diferentes
alteragdes a nivel regional. As regides Norte e Centro, bem como as duas regides
autonomas detém os maiores declinios de populacdo jovem entre 2001 e 2050. Sendo

Lisboa que apresentara o maior indice de populacdo jovem (14,4%) (INE, 2004).

A populacdo idosa, apresenta um aumento continuo em todas as regioes,
sobretudo no Norte e nas regides autonomas. Nas proximas décadas, o envelhecimento
alargar-se-4 a todo o pais, com momentos e com ritmos de mudanca distintos,
transformando-se num ritmo mais lento na medida em que a populacao idosa reforgara a

sua importancia na populacao total (INE, 2004).

A populacao idosa (com 65 ou + anos) regista um ritmo médio anual muito
superior (2,1%). Contudo, ¢ a populagdo muito idosa (individuos com 85 ou + anos) que
atinge o ritmo mais rapido de crescimento: quase 3% em média por ano. Paralelamente,
a populacdo jovem, identificada com a faixa etdria inferior a 15 anos, apresenta um
decréscimo de -0,9%, média anual. Esta situacdo resulta da evolucdo conjugada da

natalidade, da mortalidade e das migracdes no periodo de referéncia (INE, 2004).

unidade: %
29
2.1
1.6
1,1
0.4 0.2
-0.4
1960-1991 1991-2020 2020-2050
Total 65+ anos m 85+ anos

Figura n°4 - Taxa média anual de crescimento, populagdo total e idosa, Portugal, 1960-2050
Fonte: INE, calculos das autoras com base nos Recenseamentos Gerais da Populagdo, 1960 a 2001 e Projec¢des de Populagdo

Residente, 2000-2050

Concluindo, os principais factores demograficos que explicam o crescente

envelhecimento demografico, devem-se ao aumento continuo da longevidade e a
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manuten¢do dos baixos niveis de fecundidade, aliados, em alguns casos a fortes fluxos
emigratorios. Assim o processo do envelhecimento demografico alarga-se a todo o
territério nacional persistindo, no entanto, alguma heterogeneidade na geografia do
fenémeno. As assimetrias entre o litoral, com uma populagdo mais jovem, e o interior,
com a populacdo mais idosa, mantém-se (Carrilho e Gongalves, 2005; INE, 2002; INE,
2004).

O ritmo de crescimento da populag¢do idosa, e particularmente da muito idosa,
embora com tendéncia para abrandar, caracteriza a evolugdo da dinamica populacional
nos proximos cinquenta anos e representa um grande desafio para a sociedade

portuguesa (Carrilho e Gongalves, 2005; INE, 2002; INE, 2004).

Assim, o Plano Nacional para a Saude de Pessoas Idosas (PNSPI), assume como
prioridades de intervencdo: a promocao de um envelhecimento activo; a adequacao de
cuidados de saude as necessidades proprias do idoso; e o desenvolvimento de ambientes

favoraveis a autonomia e independéncia das pessoas idosas (DGS, 2004).
2. Envelhecimento Activo
2.1 Anélise Multidimensional

O termo “envelhecimento activo” foi adquirido a partir das orientagdes
estratégicas da Carta de Otawa e das metas de Satide Para Todos (SPT), que constituem
a base do movimento das Cidades Saudaveis, lancado pelo Gabinete Regional para a
Europa da Organizagdo Mundial de Saide (OMS/EURO) em 1987. Assim em 2002 a
OMS definiu como meta para a primeira década do século XXI, o Envelhecimento

Activo (WHO, 2002).

Procura transmitir uma mensagem mais abrangente do que ‘“‘envelhecimento
saudavel”, e reconhecer, para além dos cuidados com a satde, outros factores que
afectam o modo como os individuos e as populagdes envelhecem (Kalache e Kickbusch,

1997).

A abordagem do envelhecimento activo baseia-se no reconhecimento dos direitos

humanos das pessoas mais velhas e nos principios de independéncia, participacao,
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dignidade, assisténcia e auto-realizacdo estabelecidos pela Organizacao das Nagdes
Unidas. Assim, deixa de ter um enfoque baseado nas necessidades (que considera as
pessoas mais velhas como alvos passivos) e passa ter uma abordagem baseada em
direitos, o que permite o reconhecimento dos direitos dos mais velhos a igualdade de
oportunidades e tratamento em todos os aspectos da vida a medida que envelhecem.
Esta abordagem apoia a responsabilidade dos idosos de exercerem as suas participagdes
no processo politico, social, comunitdrio a medida que ha manutencdo da autonomia
(capacidade de tomar decisdes pessoais) e da independéncia (realizar fungdes relativas a
vida diaria). Resumindo, manter a autonomia e a independéncia na medida que se
avanga na idade ¢ um objectivo chave, tanto para os individuos como para os politicos

(WHO, 2002).
2.2 Definicéo

Em 2002 a OMS (Organizagdo Mundial de Satide) definiu Envelhecimento Activo
como, "o processo de optimizagdo de oportunidades para a saude, participacdo e

segurancga, no sentido de aumentar a qualidade de vida durante o envelhecimento"

(WHO, 2002).

O envelhecimento activo é um aspecto central, aplicando-se tanto a individuos
quanto a grupos populacionais. Assim permite aos idosos compreender o seu potencial
para o bem-estar fisico, social e mental ao longo da sua vida. Facilitando assim, a
participacdo dos individuos na sociedade de acordo com as suas necessidades, desejos e
capacidades, ¢ a0 mesmo tempo proporciona a protec¢do, a seguranga ¢ os cuidados

adequados, quando necessarios (WHO, 2002).

Individualmente, o envelhecimento activo pode ser entendido como o conjunto de
atitudes e accdes que podemos ter no sentido de prevenir ou adiar as dificuldades

associadas ao envelhecimento (WHO, 2002).

A palavra “activo” refere-se a participacdo continua nas questdes sociais,
economicas, culturais, espirituais e civis, € ndo somente a capacidade de estar

fisicamente activo ou de fazer parte da forga de trabalho. O idoso tem que continuar a
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participar na sociedade de uma forma util, pois ¢ importante que sinta que continua a

fazer parte dela, intervindo e contribuindo para o seu desenvolvimento (WHO, 2002).

O termo ‘“saude” refere-se ao bem-estar fisico, mental ¢ social. Pois, no
envelhecimento activo, as politicas e programas que promovem a saude mental e as
relacdes sociais, sdo tdo importantes quanto aquelas que melhoram as condigdes fisicas

de satde (WHO, 2002).

Além disto, o envelhecimento activo ocorre dentro de um contexto que envolve
outras pessoas, amigos, colegas de trabalho, vizinhos e membros da familia. Esta ¢ a
razdo pela qual a interdependéncia e a solidariedade entre gerac¢des (entre individuos
jovens e velhos, onde se da e se recebe) sdo os principios relevantes para um

envelhecimento activo.

“A crianga de ontem ¢ o adulto de hoje e 0 avo ou avd de amanha”, ou seja, a
qualidade de vida que as pessoas terdo aquando avos depende ndo s6 dos riscos e das
oportunidades que experimentam durante a vida, mas também da maneira como as
geracdes posteriores irdo oferecer ajuda e apoio mutuos, quando necessario (WHO,

2002).
2.3 Determinantes do Envelhecimento Activo

O conceito de envelhecimento activo depende de uma variedade de influéncias, ou
determinantes que envolvem ndo apenas os individuos, como as familias e as proprias
nacdes. A forte evidéncia sobre o que determina a saude, sugere que todos estes
factores, bem como os que resultam da sua interac¢do, constituam o referencial dos
indicadores da qualidade do envelhecimento das pessoas e das populacdes (WHO,

2002).
2.3.1 Determinantes transversais: Género e Cultura

A cultura e o género, influenciam os outros determinantes de um envelhecimento
activo, interferindo ndo apenas na forma como as geragdes se inter-relacionam, como

nos comportamentos relativamente a saude e a doenga.

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 11



Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

A cultura na qual o individuo estd inserido modifica a sua forma de envelhecer,
pois os valores culturais e as tradigdes sao primordiais para a sociedade. Estas tendem a
atribuir mais doencas/sintomas ao idoso e sdo menos propensas a prevenir/detectar

precocemente a doenga.

O género ¢ uma “lente” através da qual consideramos a adaptagdo de
determinadas politicas e com estas irdo afectar o bem-estar dos homens e das mulheres.
Tradicionalmente as mulheres sdo a cuidadoras da familia, e isso aumenta a

9
possibilidade de pobreza e morbilidade na faixa etaria mais idosa. Por outro lado os
homens s3o mais expostos a lesdes debilitadoras, a morte por violéncia, a doencas
ocupacionais € ao suicidio. Tém maior predisposi¢cao a desenvolverem habitos de risco,

tais como consumo de tabaco, 4lcool e drogas (WHO, 2002).
2.3.2 Determinantes relacionados ao sistema de servicos de saude e social

Para promover um envelhecimento activo os sistemas de saude precisam ter uma
perspectiva direccionada para todo o ciclo de vida visando a promocao de saude, a
preven¢do de doencas e o acesso homogéneo aos servigos de saide e de cuidados em

geral (WHO, 2002).
2.3.3 Determinantes comportamentais

A adopgdo de estilos de vida sauddveis e a participagdo activa nos proprios
cuidados sdo importantes em todas as fases de vida. E nunca ¢ tarde para iniciar este
comportamento, segundo demonstram as pesquisas. Assim, habitos como o tabagismo,
o sedentarismo, a alimentagdo, a saude oral e o alcoolismo devem ser alterados a

qualquer momento, logo dao origem a beneficios (WHO, 2002).
2.3.4 Determinantes relacionados ao proprio individuo

Factores genéticos: A principal razdo pela qual os idosos adoecem mais do que os
jovens deve-se a factores externos, comportamentais e ambientais, que se tendem a
aglomerar. O componente genético pode estar envolvido em algumas doencas, contudo

para muitas a causa ¢ ambiental.
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Factores psicologicos: Inteligéncia e capacidade cognitiva sdo fundamentais para
um envelhecimento activo e de longevidade. O envelhecimento por si s6 pode levar a
alteracdo da capacidade cognitiva com lentificacio do processamento em geral e da
aprendizagem de coisas novas, que geralmente sdo compensados pela experiéncia
adquirida durante a vida. O declinio cognitivo surge frequentemente por “desuso”,
doengas (depressdao, deméncias), factores ambientais (abuso de alcool/medicacao),
factores psicologicos (falta de expectativa e de motivacdo), factores sociais (soliddo e
isolamento), e ndo pela idade por si s6. Uma boa capacidade de adaptacdo a mudanca
geralmente conduz a uma melhor adaptagdo as ocorréncias frequentes nesta faixa etaria,

tais como a reforma, perdas e doengas (WHO, 2002).
2.3.5 Determinantes relacionados ao ambiente fisico

Um ambiente fisico improprio pode fazer a diferenca entre a dependéncia e a
independéncia para qualquer individuo, especialmente para o idoso. Este inclui meios
de transportes, urbanizagdo, arquitectura dos ambientes, acesso aos servigos ¢ facilidade

em utilizd-los (WHO, 2002).
2.3.6 Determinantes relacionados ao meio social

Suporte social: Organizagdes ndo-governamentais, industria privada, servigos
profissionais direccionados para saude e servi¢os sociais podem ajudar a manter as
redes sociais para idosos. Estes programas devem abordar o aspecto inter-geracional e o

voluntariado.

Violéncia e abuso: E necessario existir uma abordagem multidisciplinar, entre a
justica, servigos sociais € de saude, psicologos, advogados e os idosos. Também ¢
imprescindivel que os profissionais que lidam com idosos saibam identificar os sinais

de abuso/violéncia.

Educagdo: A baixa escolaridade esta associada a riscos de deficiéncias e de morte
entre idosos, assim como para o desemprego. A educacdo ao longo da vida pode ajudar
os individuos a manterem a confianca e as capacidades que necessitam para se

adaptarem quando envelhecerem. A partilha da aprendizagem entre geracdes deve ser
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criada proporcionando a transmissdao dos valores culturais, promovendo beneficios para
todas as idades. Estudos demonstram que os jovens que aprenderam com os idosos tém

atitudes mais positivas e realisticas acerca da geracdo mais velha (WHO, 2002).
2.3.7 Determinantes economicos

Ganhos: As mulheres idosas sdo mais vulneraveis, pois os rendimentos tendem a
ser menores, estas raramente t€m uma poupanca ou uma reforma digna. Os idosos que
ndo tiveram descendentes ou aqueles que ndo tém familiares tém um futuro incerto e

ficam mais vulneraveis.

Protec¢do social: A familia é o maior suporte de apoio na maioria dos paises.
Todavia com o desenvolvimento o idoso tem a tendéncia a ser mais independente. Em
contrapartida nos paises em desenvolvimento ¢ comum o idoso sustentar a familia com

sua pensdo. Assim, a seguranga social deve ser vista como uma importante meta.

Trabalho: Deve ser visto de uma forma mais abrangente, ndo sendo limitado. O
idoso pode, e em geral tem como fungao, cuidar da casa, das criangas, e de doentes para
que os adultos possam trabalhar. Isto acontece tanto nos paises desenvolvidos quanto

nos em desenvolvimento (WHO, 2002).
2.4 Promocéao do Envelhecimento Activo

A promogdao do envelhecimento activo ¢ um dos principios estratégicos
promovidos pela Organizagdo Mundial de Salde para uma nova perspectiva de

desenvolvimento social (DGS, 2004).

A prevencao e a diminui¢do das principais doengas relacionadas com os estilos de
vida sdo uma prioridade para a promocao de saude. Tal exige uma atencao particular, a
factores como o consumo de alcool e de tabaco, a dieta, a obesidade, ao exercicio fisico,
e ao stress bem como factores de natureza socioecondmica como a violéncia nas suas

multiplas dimensdes, incluindo a violéncia doméstica (Paul et al, 2005).

Internacionalmente, os programas de promoc¢ao do envelhecimento activo definem

objectivos concretos nomeadamente os factores de risco associados a doencas
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transmissiveis € ndo transmissiveis. Estes problemas especificos sdo observados no
Plano Nacional de Satde e nas respectivas intervengdes que também inclui a
preocupagdo com os factores de risco associados a pobreza e a exclusdo social (DGS,

2004).

A promog¢do de saude dirigida aos idosos, aumenta a longevidade, melhora a
saude, a qualidade de vida e ajuda a racionalizar os recursos da sociedade. Esta provada
a eficicia da prevencdo dos factores de risco mais comuns a varias patologias
incapacitantes com uma evolugdo prolongada, pelo que ¢ prioritdria uma actuagdo
centrada, de toda a sociedade, para melhorar os cuidados. O presente programa sente a
necessidade e urgéncia de eliminar os esteredtipos negativos ligados ao envelhecimento,
assim como mudar as mentalidades e as atitudes que ainda condicionam uma
abordagem mais adequada das problematicas, direitos e necessidades da populagdo
idosa. As doengas ndo transmissiveis e de evolugdo prolongada, fruto das suas
caracteristicas insidiosas, incapacitantes e tendencialmente cronicas, tornam-se as
principais causas de morbilidade e mortalidade das pessoas idosas, com grandes custos

individuais, familiares e sociais (DGS, 2004).

E de realgar o facto de Portugal ser o Pais da Unido Europeia com a mais elevada

mortalidade masculina e feminina, acima dos 65 anos (Patl et al, 2005).

As pesquisas mostram que os individuos que participam em programas de
actividades fisicas, sistematizadas ¢ controladas, reduzem cerca de 25% doencas de
natureza cardiovascular, 10% dos casos de acidente vascular cerebral, de doencas de
causa respiratoria cronica e, ainda, dos disturbios mentais. Possivelmente o aspecto mais
importante refere-se ao aumento de 10% para 30% do niimero de pessoas capazes de
cuidar de si proprias. Um outro factor a ser salientado, diz respeito ao facto de que a

vida activa e social possibilita e facilita a adaptacdo a reforma (Paul et al, 2005).
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De acordo com o Dia Internacional do Idoso e do tema langado pela ONU para
2008, a Direccao Geral de Saude associou-se a este espirito e subscreveu as
necessidades e prioridades sublinhadas pela ONU. Com efeito, o Plano Nacional para a
Saude das Pessoas Idosas (PNSPI) fundamenta-se nos principios solicitados pela ONU:
independéncia, participagdo, auto-realiza¢dao e dignidade do idoso. Salvaguarda ainda
que a faixa etdria em questdo ¢ ampla e heterogénea, devendo ser respeitada a
diversidade individual. Também para Portugal, mediante o PNSPI, se assumem como

prioridades de intervencao:

=  Promoc¢ao de um envelhecimento activo;
= Adequacao de cuidados de satde as necessidades proprias do idoso; e
= Desenvolvimento de ambientes favordveis a autonomia e independéncia das

pessoas idosas (DGS, 2004).
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3. Hidroterapia
3.1. Cronologia do uso da Agua

O uso da agua data muito antes da era de Cristo, onde os povos antigos
utilizavam-na com uma adoracdo mistica e religiosa para a cura e para o equilibrio
espiritual. Os povos egipcios, mugulmanos, assirios, hindus e orientais, acreditavam nas
propriedades curativas da dgua e utilizavam-nas para fins terapéuticos. Em 460-375 a.c.
Hipocrates utilizava a imersdo em agua quente e fria para tratar doencas. De seguida, o
Império Romano desenvolveu a constru¢do de banhos que se destacou pela sua
arquitectura, convertendo-se em centros para a saude, higiene, repouso e actividades
intelectuais, recreativas e de exercicio. Onde criam o Caldarium, Tepidarium e
Frigidarium, ou seja, banhos com diferentes temperaturas: d4gua muito quente, agua

morna e agua muito fria (Ruoti et al, 2000; Jakaitis F. 2007).

A Hidroterapia ¢ definida por Wyman e Glazer como a aplicacdo externa da dgua
para o tratamento de qualquer doenca, onde em 1800 o uso da Hidroterapia, progrediu
com varias técnicas de tratamento (lencdis, compressas, friccdo fria, banhos sedativos,

banhos de rede e de dioxido de carbono) (Ruoti et al, 2000; Jakaitis F. 2007).

Em 1830, surgem os primeiros SPAS nos Estados Unidos, onde Vincent
Priessnitz comecou o estudo com o0s primeiros exercicios no meio aquatico € pesquisou
pela primeira vez as reac¢des do corpo com diferentes temperaturas da dgua (Ruoti et al,

2000; Jakaitis F. 2007).

Apobs as Guerras Mundiais ocorre um grande desenvolvimento e crescimento
acerca do uso da agua e comecaram a surgir as piscinas de Hidroterapia. No inicio e
meados do Séc. XX evidenciam-se na Europa, os primeiros métodos e técnicas de
tratamento aquatico, o método dos Anéis de Bad Ragaz, o método de Halliwick, e mais
tarde o método de Watsu. Anos mais tarde os Fisioterapeutas passam a integrar

programas de reabilitacdo aquatica (Ruoti et al, 2000; Jakaitis F. 2007).
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Até aos dias de hoje a Fisioterapia no meio aquatico traz beneficios em diversas
condig¢des (ortopédicas, neuroldgicas, pediatricas, geriatricas, entre outras). Esta ¢ uma

area em expansao (Ruoti et al, 2000; Jakaitis F. 2007).
3.2 Definicéo

O termo Hidroterapia deriva das palavras gregas hydor, 4gua e therapeia, curar. A
Hidroterapia ou a Fisioterapia no meio aquatico trata-se de um dos recursos mais

antigos da intervengao da fisioterapia (Sachelli et al, 2007).

Whitelock em 1995 define Hidroterapia como o uso da 4gua, independentemente
da sua natureza ou estado fisico, interna ou externamente ao organismo, usufruindo das

suas caracteristicas e propriedades, para fins terapéuticos.

Pode ser aplicada como uma intervengdo “Unica” ou como um complemento de

outras abordagens de tratamento (Whitelock, 1995).

Coghlan em 1996 menciona que a Hidroterapia em piscina usa o meio aquatico
para a promoc¢do de programas terapéuticos, realizados em piscinas publicas, privadas,
ou ainda em piscinas terap€uticas. Esta ¢ facilmente instituida e supervisionada pelos

fisioterapeutas podendo ser em grupo ou individual.

A Hidroterapia ¢ definida em 1997 por Becker & Cole como o uso externo da

agua com fins terapéuticos.
O seu reconhecimento cientifico é recente e deve-se a quatro factores:

1. A fisica, pois a hidrostatica, hidrodindmica e termodinamica, sdo as areas da fisica
que fundamentam a hidroterapia e que conduziram ao seu desenvolvimento;

2. A necessidade de estudar as modificacdes das fungdes cardiopulmonar e renal
durante alteragdes inesperadas, conduziu os pesquisadores a descobrirem que a
imersdo seria o meio adequado para estes estudos;

3. A necessidade de pesquisar para simular a auséncia de gravidade durante a
preparagao dos homens até ao espaco e, mais recentemente, para a avaliacdo do

treino fisico sem gravidade;
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4. Aos bons resultados obtidos como tratamentos utilizando diferentes métodos de
hidroterapia, visando a reeducagdo funcional em muitas disfungdes, e executados
por diferentes grupos de trabalho, estes sdo divulgados, principalmente, em cursos e

palestras.

Actualmente, a hidroterapia estd bem fundamentada por pesquisas realizadas em
areas basicas provavelmente até mais do que em outros recursos usados pela
fisioterapia, contudo os estudos clinicos t€ém que ‘“caminhar” até as publicagdes

cientificas (Campion, 2000).
3.3 Principios Fisicos e Propriedades da Agua

A é4gua pode ser encontrada na natureza sob a forma sé6lida (com forma e tamanho
constante), liquida (mantém o volume e altera a forma), e gasosa (sem forma e sem
volume). Esta ¢ utilizada como fins terapéuticos em todas as suas formas (Ruoti et al,

2000).

Os principios fisicos da dgua surgem de imediato aquando o corpo esta imerso na
agua sem movimento (hidrostatica), e com movimento (hidrodindmica) facilitando ou

ndo os movimentos e as actividades funcionais realizadas (Jakaitis, F. 2007).

E de extrema importincia para o fisioterapeuta conhecer e compreender os
principios fisicos e as propriedades da agua, onde os principios fisicos incluem a massa,
o peso, a densidade, a densidade relativa, a flutuacdo, a pressdo hidrostatica, a
coesdo/adesdo, a tensdo superficial, a refrac¢do, a viscosidade, a turbuléncia, o efeito de
arrasto e o calor especifico. Pois estas propriedades alteram directamente as variaveis de
um programa de exercicios aquaticos, como o posicionamento, a graduagdo do
movimento, a resisténcia ao movimento, tal como as alteracdes fisioldgicas que ocorrem

como consequéncia da imersdo (Campion, 2000).

Uma propriedade fisica de qualquer fluido ¢ a sua massa, isto é, a quantidade de
matéria que ela contém e, consequentemente, a sua resisténcia a mudanca de
movimento. A forca com que a substancia ¢ atraida para o centro da Terra (for¢a da

gravidade) ¢ definida como peso (Becker et al, 1997).
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O conceito de densidade de uma substancia trata-se da relacdo entre a sua massa
e o0 seu volume. Assim, o corpo humano ¢ constituido essencialmente por dgua contudo
a sua densidade de 950 kg/m3 ¢ ligeiramente menor do que a densidade da agua (1000

keg/m3) (Ruoti et al, 2000).

Enquanto que a densidade relativa ou gravidade especifica de uma substancia é
a relacdo entre a massa de um dado volume duma substancia com a massa do mesmo
volume em agua (Jakaitis, F. 2007). De acordo com Campion (2000), a 4gua tem como
densidade relativa igual a 1, ou seja, qualquer objecto com uma densidade menor que 1
ird flutuar, caso contrario ird afundar-se. Norm et al em 1998, refere que a densidade
relativa do corpo humano depende da sua composicao, ou seja, a gravidade especifica
da massa gorda (0,8), dos ossos (1,5) e da massa magra (1,0) conduzem a que uma
pessoa obesa tenda a flutuar contrariamente de uma pessoa magra que tende a afundar.
Campion em 2000, menciona que varia de acordo com a idade e sexo, ou seja, as
mulheres t€ém mais tendéncia a flutuar do que os homens pois possuem mais massa
gorda. Contudo, as criangas e os idosos com uma densidade relativa de 0,86 t€ém uma
maior tendéncia a flutuar (massa 6ssea |, massa gorda 1 e massa magra |) do que os
adultos com 0,97. Assim, podemos constatar o porqué do ser humano possuir maior

facilidade para flutuar em certas fases da vida.

No seguimento deste raciocinio, temos a flutuagdo/impulsédo, sendo esta uma
forca que actua no corpo imerso oposta a forca da gravidade (Jakaitis, F. 2007). De
acordo com o Principio de Arquimedes, “quando um corpo se encontra totalmente ou
parcialmente imerso num liquido em repouso, sofre uma for¢ca de impulsdo para cima,
igual e oposta ao peso do liquido deslocado”. Os individuos, devido a flutuagdo sentem-
se mais leves, movimentam-se com maior facilidade, e sentem menos peso nas suas
articulagdes. Na terra, o centro de gravidade de um corpo situa-se em frente ao sacro,
enquanto que na agua localiza-se ao nivel dos pulmdes, ou seja, o grau de sustentagao
parcial do peso difere com a profundidade da 4gua. E de referir que um corpo imerso na
agua estd sujeito a duas forgas que actuam contrariamente, a for¢ca da gravidade,
actuando através do centro de gravidade; e a forca de flutuagdo, actuando no centro de
flutuagdao. Logo, a flutuagdo pode ser aplicada para assistir, resistir € suportar um

determinado movimento. Esta assiste qualquer movimento em direc¢do a superficie da
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agua e resiste qualquer movimento em direc¢cdo oposta a superficie da agua. Qualquer
movimento horizontal ¢ considerado suportado aquando a for¢a da flutuagdo ¢ igual &
forca da gravidade. Estas trés vantagens da flutua¢do podem ser aumentadas com a

utilizacao de flutuadores (Norm et al, 1998).

Outra propriedade da agua ¢ a pressdo hidrostatica, isto é, a pressdo exercida
sobre um corpo imerso na agua. A lei de Pascal afirma que a pressdao de um liquido que
¢ exercida de forma igual sobre todas as areas de superficie de um corpo imerso em
repouso, numa direc¢do horizontal (Norm et al, 1998). De acordo com Campion em
2000, a pressdo hidrostatica aumenta com a densidade do liquido e com a profundidade.
Contudo, ¢ de referir que a pressao hidrostatica nao ¢ a tinica forg¢a que € exercida sobre
0 corpo, ou seja, a pressdo atmosférica da Terra contribui para a forca total que ¢é
exercida sobre o corpo (Becker et al, 2000). Desta forma, uma profundidade maior leva
a uma pressao maior, sendo eficaz na reducao de edemas, de espasmos e na facilitagdo
da coordenagdao de movimentos. Consequéncia da pressao que ¢ exercida lateralmente e

dos efeitos da flutuagdo, a sensacdo de auséncia de peso ¢ sentida (Campion, 2000).

Seguindo-se a coesdo/adesdo, onde a coesdo ¢ uma forca de atrac¢do entre
moléculas vizinhas do mesmo tipo de matéria, enquanto que a adesdo trata-se de uma
forga de atraccao entre moléculas vizinhas mas de diferentes tipos de matéria. Ou seja, a
forca coesiva da-se entre as moléculas de 4gua numa piscina, e a for¢a adesiva € entre a
agua, as paredes, o chdo da piscina e a superficie do corpo em deslocamento. Sendo a
forca de coesdo menor que a forga de adesdo na agua, pois esta for¢a de adesdo leva a
que exista uma friccao entre o corpo em movimento e as moléculas da agua (Skinnes et

al, 1985).

A tenséo superficial, define-se como uma forga que ¢ exercida entre as moléculas
da linha de superficie da dgua. Ou seja, quando um corpo ultrapassa essa linha de
superficie, seja ele com um movimento de fora para dentro ou vice-versa, temos uma

pequena resisténcia, a tensao superficial da agua (Jakaitis, F. 2007).

Existe uma propriedade fisica da 4gua muito relacionada com a luz, pois quando
esta passa de um meio para o outro, ao atravessar a dgua, sofre alteragdes. Pois, a agua

apresenta mais resisténcia do que a velocidade da luz, assim a luz num corpo imerso ¢
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reflectida: distorcida, afastando-se do limite agua-ar, chamando-se a isto refraccao. Tal
dificulta a observagdo do paciente, a partir da superficie da piscina, pois a mudanca de

angulo ¢ maior e existe diferenga entre a posi¢do real e a visualizada (Ruoti et al, 2000).

A viscosidade, outra propriedade da agua, ¢ a resisténcia de um fluido na sua
deslocagdo, devido a sua coesdo molecular, ou seja, a atraccdo das moléculas entre si.
Como a viscosidade da agua ¢ maior que a do ar, logo existe uma maior resisténcia ao
movimento na dgua do que no solo. Esta ¢ proporcional ao volume e a velocidade da
forca realizada (Jakaitis, F. 2007). E Becker et al em 2000, refere que a viscosidade da

agua quente ¢ menor do que a da agua fria.

Segundo o teorema de Bernoulli, a turbuléncia “¢ um termo que indica os
remoinhos que seguem um objecto em movimento através de um fluido”, ou seja, esta ¢
originada quando um movimento através da dgua ¢ repentinamente invertido. Contudo,
o grau de turbuléncia depende da velocidade do movimento, movimentos lentos
produzem curvas leves e continuas, enquanto que movimentos rapidos originam
remoinhos, reduzindo a pressdo e aumentando a for¢a de arrasto. Assim, qualquer
movimento origina turbuléncia, logo esta pode ser utilizada para facilitar ou para resistir
um movimento. O teorema de Reynolds menciona que existem dos tipos de fluxos. O
fluxo laminar, onde um movimento na agua ¢ continuo e firme. E o fluxo turbulento,

onde um movimento na adgua ¢ rapidamente invertido por outro movimento (Campion,

2000).

Um corpo ao deslocar-se na agua esta submetido a uma forca de resisténcia, esta
forca é causada pela viscosidade da agua e pela sua turbuléncia, assim temos a forca de
arrasto. Quanto maior for a velocidade do movimento maior sera a for¢a de arrasto, ou
seja, a forca de arrasto ¢ sempre o dobro da velocidade do movimento (Ruoti et al,

2000).

Finalmente, temos o calor especifico, onde Becker descreve que um corpo imerso
na agua torna-se num sistema dindmico, assim se a temperatura da dgua ultrapassar a
temperatura do corpo imerso, este equilibra-se entre a producdo e perda de calor (Ruoti
et al, 1997). Estas trocas de energia sob a forma de calor ocorrem pela: condugao, onde

existe a transferéncia da energia térmica de algo quente para algo frio; convexao, onde a
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perda de calor ¢ causada pelo movimento da 4gua no corpo, mesmo que a temperatura
do corpo e da agua estejam iguais; e radiacdo, onde existe uma transferéncia de calor
através da transmissdo das ondas magnéticas (Norm et al, 1998). A lei de Newton, diz
que a velocidade de arrefecimento de um corpo, num dado momento ¢ proporcional a
diferenga da temperatura entre o corpo e sua vizinhanga. Ou seja, quanto maior a

diferenca, maior a velocidade de arrefecimento de um corpo (Campion, 2000).

Em suma, para Becker (2000), todos os principios fisicos sdo clinicamente uteis,
contudo estes podem ser ampliados para uma diversidade de situagdes clinicas,

mediante equipamentos adicionais.
3.4 Efeitos Fisiolégicos da Imerséo e dos Exercicios na Agua

A imersdo na agua e os exercicios realizados no meio aquatico, remetem a uma
experiéncia Unica que proporciona a todos capacidades e conhecimentos quer a nivel

fisico, mental e social (Campion, 2000).
3.4.1 Beneficios da Imerséo

Os beneficios da imersdo devem-se as propriedades fisicas da 4gua e aos
exercicios realizados em meio aquatico (Sachelli et al, 2007). Assim, como principais

beneficios da imersdo e dos exercicios na dgua temos:

= Promocao do relaxamento muscular;

= Redugao da sensibilidade a dor;

= Reduc¢do dos espasmos musculares;

= Aumento da facilidade do movimento articular;

= Aumento da for¢a e da resisténcia muscular em casos de fraqueza excessiva;

= Reducdo da forga gravitica;

= Aumento da circulacdo periférica;

= Melhoria dos musculos respiratorios;

= Melhoria da consciéncia corporal, do equilibrio, e da estabilidade proximal do
tronco;

= Melhoria da autoconfianga e da moral do paciente (Norm et al, 1998).
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3.4.2 Efeitos fisiologicos nos Sistemas

Os efeitos fisiologicos durante a imersao na agua, sao resultantes das propriedades
fisicas da dgua e dos exercicios efectuados, que variam de acordo com a temperatura da
dgua, a pressdo hidrostatica, a duracdo da aula, o tipo de aula, a intensidade dos

exercicios, e a condicdo clinica de cada individuo (Norm et al, 1998).

De acordo com Sachelli et al (2007), as respostas fisiologicas abrangem diversos
sistemas do corpo humano, assim de seguida apresentamos os principais efeitos

fisioldgicos de cinco sistemas diferentes, em individuos imersos até ao pescoco.

Sistema Sistema Sistema Sistema Sistema Nervoso
Respiratdrio Cardio- Musculo- Renal e central e
vascular esquelético Enddcrino periférico
@ 1 Volume @ 1 Retorno o | Carga total @ 1 Volume @ | Niveis de
central de Venoso s 1 Volume de central de epinefrina e
sangue s 1 Volume sangue sangue norepinefrina
o 1 Pressdo da central de o 1 Débito = 1 Excregdo | = 1 Nivel de
caixa toracica sangue (60%) cardiaco de produtos dopamina
5 ~ o ~ metabdlicos | 4 5
1 Compressao 1 Pressao 51 Aporte de Os | e 4cido | Percepgdo da
abdominal central de musculos , dor
o 1 Capacidade sangue (de 5 a ot E 50 d facteo = 1 Relaxamento
dos vasos 22 mmHg) 1 gciegao € | o | Pressdo Normalizacio d
. produtos : s Normalizagdo do
pulmonares o 1 Pressdo toxicos do arterial i tonus
o | Perimetro do pulmonar metabolismo | ° Regl’lla}gao
. arteria e sodio e
torax terial muscular d Wy d_
o ~ . otassio
@ 1 Altura do T P?esTao o | Fadiga IT) E .
. auricular @ 1 Excregdo
diafragma o 1 Relaxamento urinériag
o | Capacidade | ° 1 Volume muscular ,
de difusio cardiaco o 1 Diurese
e (30%)
@ 1 Resisténcia
das vias aéreas | ° T Vf)l}lme
sistolico
o | Volume (35%)
pulmonar e o
capacidade °1 De’blto
vital cardiaco
. (30%)
o | Eficiéncia
pulmonar e
PO,
o | Taxa de
fluxo
expiratorio
@ | Compliance
o 1 Trabalho
respiratorio
(W=60%)

Quadro n° 1: Principais efeitos fisiologicos dos sistemas do corpo humano
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3.5 AplicacOes Gerais da Hidroterapia
3.5.1 Indicagdes

Para Ruoti (2000), a hidroterapia ¢ indicada para todas as éareas da fisioterapia
(Musculo-esquelética,  Ortopedia, Traumatologia, Neurologia, Reumatologia,
Ginecologia, Respiratoria, Geriatria, Cardiologia, Pediatria, etc.), contudo as indicagdes

mais comuns sao:

= Relaxamento;

= Manutencdo e/ou aumento das amplitudes articulares;

= Fortalecimento muscular;

=  Melhoria da mobilidade;

=  Melhoria das actividades funcionais;

=  Melhoria da circulagao;

= Normalizagdo do tonus;

= Redug¢io do edema;

= Melhoria da independéncia funcional;

= Reeducagdo postural,

= Melhoria da qualidade de vida;

=  Melhoria do W cardio-vascular;

= Melhoria da estimulacdo sensorial (visual, auditiva e proprioceptiva);
= Melhoria da condi¢do motora (retarda o envelhecimento);

= Melhoria da interacg¢ao social.

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 25



Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

3.5.2 Contra-indicagdes

A hidroterapia abrange um numero notavel de contra-indicagdes relativas e
absolutas, contudo o fisioterapeuta tem que analisar as varidveis que podem
comprometer ou ndo a participagdo num programa de hidroterapia, ou seja, os critérios
de inclusao ou de exclusdo. Entre eles temos a condi¢ao/patologia, a idade, e o grau de

adaptacao a agua (Sachelli et al, 2007).

Contra-indicacdes relativas Contra-indicagdes absolutas

o Febre o Insuficiéncia cardiaca severa ou
ndo controlada

o Infecgdes agudas

o . . o
> Doenga vascular periférica Problemas gastrointestinais

o Feridas abertas/infectadas @ Doengas infecto-contagiosas

o AVC recente o Embolia pulmonar recente
o Infecgdes cutineas @ Timpanos perfurados

Cn . , . , o 1 1
o Insuficiéncia cardiaca (instavel) Gesso nos membros inferiores

@ Doentes com capacidade vital

@ Doenga renal grave . ;
inferior a 1L

= Epilepsia ndo controlada o
o o Problemas flingicos graves
o Incontinéncia fecal

o Incontinéncia urinaria

@ Diminui¢do da capacidade
respiratoria e da forca dos
musculos respiratorios

© Pressdo arterial instavel
o Diabetes ndo controlados

= Alergias aos quimicos (cloro,
bromo, etc.)

@ Cancro
o Resisténcia gravemente limitada
@ Doentes cegos/surdos

= Doentes com tendéncias suicidas

Quadro n° 2: Contra-indicagdes relativas e absolutas da hidroterapia
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3.5.3 Precaugdes

Segundo Ruoti em 2000, a recolha de dados de cada individuo ¢ de extrema
importincia, pois o fisioterapeuta tem que realizar uma triagem eficaz de modo a

despistar situagdes que possam surgir.

Precaucoes
= Doente confuso ou | @ Grandes limitagdes de = Tipo de medicamentagdo
desorientado mobilidade, for¢a, equilibrio | 4 Hemofilia

ou ROM

o Esclerose multipla

o Medo da agua o Herpes

o AlteragOes da
pressdo arterial o P¢ de atleta

o Lentes de contacto, | o Doengas sexualmente
erites transmissiveis

Quadro n°3: Precaugdes da hidroterapia
3.5.4 Desvantagens

A hidroterapia como qualquer outra interveng@o possui aspectos menos positivos,

de seguida apresentamos as principais desvantagens.

A 4gua ¢ um meio de facil contdgio, ou seja, trata-se de um meio propicio a
propagacdo de doengas, assim temos que ser “rigorosos” na recolha de dados de cada

individuo, tendo em conta as contra-indica¢des da hidroterapia.

Outra desvantagem encontrada, refere-se ao tempo de permanéncia do

fisioterapeuta na dgua, que ¢ limitado, pois o “homem” ndo vive na dgua.

Na constituicdo de uma classe de hidroterapia, os grupos t€ém que ser pequenos,

pois para um s0 fisioterapeuta ¢ dificil de controlar um grande niimero de individuos.

E finalmente, os materiais utilizados no meio aquatico possuem uma duragdo

menor, logo torna-se dispendioso a conservagdo deste material.
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4. Hidroterapia em grupo

A Hidroterapia em grupo trata-se de um recurso utilizado somente pelo
fisioterapeuta, que assiste € acompanha os grupos, com objectivos estabelecidos para

cada um deles. Com o intuito de reabilitar e ou prevenir distirbios e diversas patologias.

Actualmente, a hidroterapia em grupo tem oferecido muitas vantagens e
beneficios. Pois, segundo Cotton e Kinsman em 1983, a motivagdo, a concentragao ¢ a

socializacdo encontram-se entre as vantagens.

De acordo com Campion em 2000, o trabalho em grupo ¢ apropriado para a maior
parte das condigdes, porém existem algumas desvantagens, ou seja, os grupos t€m que
ser pequenos, pois para um so fisioterapeuta ¢ dificil de controlar um grande numero de

individuos.

Na formacdo de um grupo, Campion (2000) refere que a patologia, a idade, a

adaptacdo a dgua e os horarios sdo componentes que devemos ter em conta.

O planeamento de uma classe ¢ de grande importancia, primeiramente o
aquecimento (10 a 15 min.), depois 30 a 40 minutos da aula proposta, e por fim o
relaxamento/alongamentos/actividades ltdicas (5 a 10 min.). Assim, todos os programas
devem incluir uma componente terapéutica, lidica e educativa, podendo utilizar a
musica como recurso, tornando o trabalho em grupo mais aceitavel, interessante e
unico, pois ¢ importante aderir aos exercicios propostos e manter o ritmo (Campion,

2000).
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5. Hidroterapia e idosos

A agua ¢ um meio bastante apropriado para os idosos, pois, permite a recreacao,

socializacdo, auto-estima, auto-confianga e melhorias funcionais (Campion, 2000).

Segundo Sachelli et al em 2007, os exercicios terapéuticos realizados no meio
aquatico sao os ideais para prevenir, manter, retardar e melhorar as disfungdes fisicas e
psicoldgicas do envelhecimento, pois possuem algumas vantagens na populagao idosa,
como por exemplo, a impulsdo diminui a carga sobre as articulagcdes permitindo a

realizacdo de actividades que em terra seriam “quase impossiveis”.
Assim, os principais objectivos da hidroterapia para os idosos sdo:

= Diminui¢ao da dor;

= Aumento ou manutengdo das amplitudes articulares;
= Aumento da for¢a muscular;

= Aumento da condigdo cardiovascular;

= Controle do peso corporal;

= Promocao do relaxamento;

= Promocao de actividades funcionais;

= Melhoria do equilibrio;

= Melhoria da capacidade vital;

= Promocgao da socializagdo e recreagao (Sachelli et al, 2007).

Alves et al em 2004, refere que a pratica de exercicio fisico, promove um
envelhecimento mais saudavel e promissor, permitindo aos idosos uma maior

autonomia na realizagao das actividades da vida diaria.

A prescri¢ao do exercicio fisco para os idosos ¢ muito importante, pois existem
restricdes especificas para cada patologia existente, assim para além da avaliacdo
individual realizada pelo fisioterapeuta, tém que existir uma autorizagio médica. E de
referir que todas as sessdes devem incluir um aquecimento seguido do treino aerobio e
de resisténcia muscular e para finalizar, o retorno a calma, onde pode e deve ser inserido

o trabalho de alongamento muscular (ACSM, 2000).
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Neste seguimento e de acordo com os “fundamentos da hidroterapia para idosos”,
conclui-se que esta ¢ um excelente meio para a pratica de exercicio fisico pelos idosos,

uma vez que:

= A flutuacdo reduz o peso do corpo, tornando assim os exercicios menos dolorosos;

= Na agua, a capacidade de movimentagdo ¢ mais rapida, permitindo a pratica de
exercicios aerobios, como corridas e até saltos;

= A libertagdo de substancias quimicas reduz a dor e produz uma sensacdo de bem-
estar, mesmo apos o final dos exercicios;

= O trabalho aerobio promove uma melhoria do equilibrio e da coordenagdo motora,
reduzindo o risco de quedas;

= O relaxamento diminui o stress, aumentando a auto-estima ¢ confianca;

= A sensacdo de perda de peso e de dor sdo fundamentais para uma melhoria fisica;

= A realizacdo de exercicio fisico, pelos idosos produz adaptacdes bioldgicas que
proporcionam a melhoria do funcionamento de varios sistemas, ¢ de actividades
motoras que ajudam na preven¢do de varias doengas, normalizando o estado
emocional e facilitando a socializagao;

= As vantagens dos exercicios fisicos nos idosos, dependem do processo de
envelhecimento de cada um e da rotina de exercicios fisicos praticados;

= Os beneficios surgem mesmo quando os exercicios fisicos sdo iniciados numa fase
tardia de vida, por individuos sedentarios e portadores de doengas cronicas;

= O exercicio fisico praticado frequentemente, diminui a intensidade e a velocidade
do aparecimento de distirbios musculo-esqueléticos, neuro-musculares e cardio-
pulmonares, mesmo quando iniciados em idade avangada;

= A pratica de exercicio fisico de baixa a moderada intensidade (intensidade entre 40
a 60% da capacidade maxima) corresponde a prevengdo ou a melhora do quadro
clinico de algumas das principais doengas associadas ao sedentarismo (diabetes,
hipertensao arterial, colesterol, acidente vascular cerebral, osteoporose, cancro da
prostata, etc.);

= Favorece a absor¢ao de nutrientes ¢ ajuda na mobilidade intestinal, tendo um efeito

positivo na resposta imunologica do organismo e melhorando a qualidade do sono;
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= A melhoria do sistema musculo-esquelético com a realizagdo de exercicios fisicos,
consiste na normalizacdo muscular, no aumento do volume sanguineo, na melhoria
do metabolismo muscular, no aumento de célcio e no aumento da capacidade dos
ligamentos e tenddes;

= Quanto ao sistema neuroldgico, consta-se a aprendizagem de novas capacidades
motoras € mesmo a recuperacao parcial ou total das capacidades perdidas;

= A realizacdo regular de exercicios fisicos tanto de alta como de baixa intensidade
mantém as fung¢des cardio-pulmonar, masculo-esquelética e neuromotora em niveis

superiores ao encontrados em individuos sedentarios.

Por fim, temos que referir que a idade ndo ¢ uma contra-indicacao da hidroterapia,

contudo existem algumas precaugdes extras a ter em conta:

= Condigdo cognitiva: Os deficits cognitivos podem afectar a atengdo, a memoria e
as capacidades, ou seja, a falta de compreensdo como a dificuldade de seguir
comandos, podem ser prejudiciais na pratica da hidroterapia. E muito importante ter
em conta a condi¢ao mental do idoso.

= Falta de audigdo: A maioria dos idosos sdo portadores de aparelhos auditivos, logo
o fisioterapeuta terd que ter em consideragdo ¢ se necessario elevar mais a voz e
demonstrar os exercicios pretendidos.

= [Falta de visdo: Com a idade, a acuidade visual tende a diminuir, assim os 6culos e
lentes de contacto sdo trocados por 6culos de natagao.

= Falta de equilibrio: E necessario existir uma adaptagio a agua, pois devido a
refrac¢do existe uma sensacao de um fundo falso.

= Medicacdo: E crucial para o fisioterapeuta conhecer o tipo de medicagdo que os
idosos estdo a fazer como conhecer os seus efeitos colaterais e as suas implicagdes

durante a imersao na agua (Campion, 2000).
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I11. Metodologia

1. Caracterizacdo do estudo
1.1 Definicdo do tema

De acordo com Fortin (1999), qualquer investigacao inicialmente ¢ considerada
como problemadtica, que por consequéncia exige uma explicagdo ou pelo menos uma

melhor compreensdo do fenémeno observado.

Efectivamente, o envelhecimento em Portugal, o envelhecimento activo, ¢ a
hidroterapia sdo assuntos actuais, numa sociedade tendencialmente envelhecida. Por
tudo isto, o projecto de intervencdo comunitaria a que se refere esta monografia,
desenvolve-se sobre o tema “Promocdo do envelhecimento activo através da

Hidroterapia”.
1.2 Questdes orientadoras do estudo
A questdo a qual queremos responder com a execugdo deste projecto ¢ a seguinte:

““Seré que a hidroterapia ira promover um envelhecimento activo aos idosos (com

idade igual ou superior a 65 anos) residentes em Fornos de Algodres?”.

Ao respondermos a esta questdo estamos a satisfazer um critério que para nés ¢
muito importante, o de efectuar um levantamento de necessidades que demonstre as
necessidades sentidas pela populacdo (com idade igual ou superior a 65 anos) de Fornos
de Algodres e, por sua vez, se 0 mesmo exigir a execu¢do de medidas de intervengao
especificas (nomeadamente a fisioterapia) poder efectuar um plano de promog¢ao do

envelhecimento activo através da hidroterapia.
1.3 Tipo de estudo

Para promover o envelhecimento activo nos idosos residentes em fornos de
Algodres, foi elaborado um projecto de intervengdo comunitaria, baseado em elementos

recolhidos através de um levantamento de necessidades, visando identificar as
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necessidades da populagdo em estudo e assim delinear as prioridades. Sendo a base, que

justifica a pertinéncia deste projecto.

Menezes em 2007, refere que a realizagdo de um projecto de intervengdo
comunitaria, compreende um processo de planeamento, assim o presente projecto

encontra-se perspectivado de uma forma organizada.
1.4 Modelo Teorico

Este projecto de intervencdo comunitéria insere-se na intervencao da fisioterapia,
com vista a promover a saude, ou seja, promover um envelhecimento activo dos idosos

residentes em Fornos de Algodres através da hidroterapia.

As acgoes dirigidas as mudangas de comportamento devem ser multidimensionais

e abordar varios factores que podem afectar o comportamento.

E de extrema importancia reunir esfor¢os entre o nicleo familiar, entidade social,
entidade da satde e, eventualmente, “langcar uma nova modalidade” a Hidroterapia, de
modo a que favoreca a adopcdo de estilos de vida mais saudaveis € a um
envelhecimento activo. Reconhecendo assim, a necessidade de modelar atitudes e
comportamentos relacionados com o envelhecimento dos idosos residentes em Fornos

de Algodres, procedeu-se a realizagao deste projecto na area de educagdo para a saude.

O modelo tedrico que melhor sustenta esta intervencdo, de acordo com Sallis &
col., 1995, ¢ o “Modelo de Teoria das Fases”, pois diz respeito a adesdo e manutengao
da pratica de exercicio num programa de promocdo do exercicio, e apenas inclui 3

fases:

1) A fase de pré-contemplacao/pré-preparacao, onde os individuos nao querem mudar,
ndo “contemplando” a possibilidade de vir a praticar exercicio, através de um
levantamento de necessidades;

2) A fase de contemplacao/preparacdo, em que os individuos consideram mudar e vir
a praticar exercicio, com a realizacao de uma ac¢ao de formagao;

3) E por ultimo, a fase da ac¢do onde os individuos querem mudar e tornarem-se mais

activos, com a implementacdo de um plano terapéutico.
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A intervengdo para a promog¢do do exercicio, inclui uma avalia¢ao inicial para
identificar a fase actual de mudanca do individuo, no que diz respeito a pratica do

exercicio.

Assim, este modelo ¢ utilizado para veicular a informagdo relacionada com a
severidade do processo de envelhecimento na saude e, simultaneamente, para
proporcionar o desenvolvimento de comportamentos mais adequados relativamente aos

quais sdo indicados os seus beneficios.

Desta forma procura-se estimular e promover a “disposi¢ao para agir” e a adopg¢ao

de comportamentos mais saudaveis através de acgoes de sensibilizagdo.

Por fim, no ambito da divulgacdo das actividades desenvolvidas, a Camara
Municipal de Fornos de Algodres poderd criar condigdes para que este projecto de

promocao da satde possa chegar a toda a sua comunidade.
1.5 Caracterizacéo da populacéo

De acordo com Fortin (1999), a populagdo ¢ “o conjunto de todos os individuos
de um grupo definido tendo em conta uma ou varias caracteristicas semelhantes, sobre o
qual assenta a investigagdo”. Assim sendo a populagdo alvo sera o conjunto de pessoas
das quais se pretende inquirir informac¢des de modo a perceber quais as necessidades e

prioridades da mesma.

A populacdo alvo deste projecto corresponde a todos os idosos residentes em
Fornos de Algodres, distrito da Guarda, com idade igual ou superior a 65 anos. Assim,
recorremos ao Instituto Nacional de Estatistica (INE), para a obtengdo da nossa
populagdo alvo, de acordo com os censos de 2001, ou seja, relativamente ao ultimo
censo, Fornos de Algodres continha uma populacao residente de 321 idosos com 65 ou

mais idade.

A escolha desta populagdo prendeu-se com diversos factores, entre os quais se
pode destacar o facto de nao se ter realizado até ao momento, nenhum projecto igual ou
semelhante nos idosos residentes em Fornos de Algodres, que constituem cerca de 19%

da populacdo inter-censitaria de 2001, o que nos leva a concluir que estamos a
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desenvolver o estudo numa vila envelhecida do norte, onde apresenta o padrao de duplo
envelhecimento: o envelhecimento na base da piramide (16%) e o envelhecimento no

topo da pirdmide (19%), dai a especifica significancia do trabalho.

Além deste aspecto ¢ de referir que ja havia um conhecimento sobre o local onde
foi realizado o estudo, situagdo, esta que tornaria mais facil a cooperacao dos idosos nas

respostas as questoes colocadas durante o levantamento de necessidades.
1.6 Caracterizacéo da piscina

A piscina municipal de Fornos de Algodres reune todos os requisitos necessarios

para a pratica terapéutica segundo Whitelock em 1995.

Esta piscina tem uma forma rectangular (17mx8m), com uma profundidade

maxima de 1,30 e com uma profundidade minima de 50cm.
Relativamente ao tratamento da dgua ¢ feita através de cloro, com o pH de 7.4.

A temperatura ambiente encontra-se nos 35° enquanto que a temperatura da agua ¢

de 33°.
1.7 Instrumento de recolha de dados

Neste estudo foi utilizado como método de colheita de dados a entrevista
estruturada, pois segundo Marconi e Lakatos (2003) ¢ aquela onde o entrevistador segue
um roteiro previamente estabelecido e onde as perguntas feitas ao individuo sdo pré-
determinadas. Deste modo, realizou-se um levantamento de necessidades, com o intuito
de estudar a saude, participacdo e seguranga (envelhecimento activo) dos idosos, tendo

como objectivo principal compreender as necessidades e prioridades destes idosos.

Este método utilizado contribui para uma melhor representatividade da populagao
alvo, pois permite uma maior flexibilidade na medida em que o entrevistador pode
repetir ou esclarecer, de forma isenta, qualquer questdo menos perceptivel. Permite

também que os analfabetos ndo sejam excluidos deste estudo.

Os dados foram recolhidos entre 23 de Abril € 25 de Abril de 2010.
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O nosso instrumento de recolha de dados constitui o guido de entrevista, e

encontra-se dividido em trés partes (ver anexo 1).

A primeira parte ¢ constituida por cinco questdes que permitem a caracteriza¢ao

demogréfica e social do idoso.

A segunda parte ¢ composta por onze questdes que possibilitam a caracterizagao

clinica e a seguranca do idoso.

A terceira e ultima parte € constituida pela caracterizagcdo da satide e participagdo
do idoso, com sete questdes. Estas sim, determinantes para o nosso estudo, pois o
objectivo principal da realizagdo do levantamento de necessidades, ¢ compreender se os

idosos apresentam um envelhecimento activo (satde, participagdo e seguranga).
2. Levantamento de necessidades
2.1 Identificacd@o das necessidades

A estruturagdo e implementacdo de um projecto s6 faz sentido apds a
identificacdo das necessidades da populacdo e assim delinear as prioridades.
Primeiramente e de acordo com a literatura existente temos como necessidades

normativas:

= Necessidade de promover o envelhecimento activo (saude, participacdo e
seguranca) (DGS, 2004);

= Necessidade de adequar os cuidados de saude as necessidades proprias do idoso
(DGS, 2004);

= Necessidade de promover exercicios realizados no meio aquatico (Ruoti et al,

2000).

Seguidamente, ap6s a andlise do levantamento de necessidades realizado aos

1dosos, obtivemos as necessidades sentidas:

= Necessidade de aumentar a saude e a participacdo (envelhecimento activo) dos

1dosos;
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= Necessidade de aumentar o nivel de conhecimento dos idosos relativamente ao
envelhecimento activo e a hidroterapia;
= Necessidade de implementar um programa de exercicio fisico através da

hidroterapia em Fornos de Algodres.
2.2 Participacdo no projecto

O presente projecto possui como critérios de inclusao, todos os idosos residentes
em Fornos de Algodres do distrito da Guarda, com idade igual ou superior a 65 anos na

data de inicio de aplicag¢@o do instrumento de recolha de dados (23 de Abril de 2010).

Todavia, excluimos do projecto os idosos dependentes, com medo de dgua e com
patologias (contra-indicacdes absolutas da hidroterapia) que possam interferir na
realizacdo do presente programa de interven¢do (plano de hidroterapia na piscina

municipal de Fornos de Algodres).

Assim, dos 40 idosos inquiridos foram excluidos do presente projecto 10, sete por
terem medo de 4agua, e trés por possuirem algum tipo patologias referidas anteriormente.

O que diminuiu a nossa amostra em estudo para 30 idosos.

u N° total da
amostra

N° total de
idosos excluidos

Figura n° 5: Participag@o no projecto

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pagina | 38



Promocao do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

2.3 Amostra do levantamento de necessidades

E de referir o facto de toda a amostra ter respondido ao levantamento de

necessidades de forma integral.
2.3.1 Caracterizacdo socio-demografica da amostra

A amostra a que se refere o presente estudo é constituida por 30 idosos. Engloba
individuos de ambos os géneros, com prevaléncia do sexo feminino (57%) e com idades
que variavam, a data da recolha de dados, entre 65 e os 94 anos (média = 74,4 anos). No
que diz respeito ao estado civil, verificou-se que 73% eram casados. Por sua vez, 83%
vivem acompanhados (conjuge, filhos). Relativamente a actividade profissional, 30%

permanecem activos (comércio, motoristas, domésticas).

® Mulheres

= Homens

Figura n°6: Distribui¢do dos idosos segundo o género

® Casados

Viavos

Figura n°® 7: Distribui¢do dos idosos segundo o estado civil
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= Acompanhados

Sozinhos

Figura n° 8: Distribuicdo dos idosos segundo o agregado familiar

® Reformados

Activos

Figura n° 9: Distribuicdo dos idosos segundo a actividade profissional

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 40



Promocao do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

2.3.2 Caracterizacdo clinica da amostra

Relativamente a caracterizagao clinica dos idosos, verifica-se que todos os
inquiridos possuem os exames médicos em dia ndo possuindo hébitos tabagicos nem

alcodlicos, contudo 31% da amostra sofre de hipertensao.

= Hipertensao

® Osteoporose
Artroses

= Colesterol
Carcinoma da prostata
Diabetes

® Infecgdo urinaria

¥ Problemas circulatorios

® Hemofilia

Figura n° 10: Distribui¢do das principais doencas dos idosos

Todos os idosos referem tomar medicagdao, € mencionam que nao necessitam de
ajuda para realizar as suas actividades da vida diaria, todavia 30% dos idosos utiliza os

servigos de apoio social (centro de dia).

30%

Sim

\ Nao

70%

Figura n° 11: Utilizagdo de servigos de apoio social pelos idosos
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17% dos 1dosos utilizam alguma ajuda técnica (bengala, canadiana), 40% referem

problemas auditivos, e 47% diz ter problemas de visao.

83%

m Utilizam

Nao utilizam

Figura n° 12: Utilizagdo de ajudas técnicas pelos idosos

40%

N

Figura n° 13: Problemas auditivos nos idosos

53%

Figura n° 14: Problemas visuais nos idosos
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2.3.3 Caracterizacdo da saude e participacdo da amostra

Relativamente a saude dos idosos, pode-se concluir que 77% tem uma actividade
ocupacional/hobby realizada em média trés vezes por semana, mais ou menos duas

horas.

Jogar as cartas
20% /

Figura n° 15: Distribuigdo das actividades ocupacionais/hobbys dos idosos

83% dos idosos nao praticam qualquer exercicio fisico, 17% realizam caminhadas

todos os dias, mais ou menos de uma hora.

Figura n® 16: Pratica de exercicio fisico dos idosos
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Porém, 83% dos idosos gostaria de participar num programa de hidroterapia,

contudo 83% afirma nao saber o que € a hidroterapia.

Nao
17%

Sim
83%

Figura n°® 17: Grau de participagdo dos idosos a um programa de hidroterapia

Conhece

17%
Nao conhece \
83%

Figura n° 18: Conhecimento dos idosos relativamente a hidroterapia

Deste modo e de acordo com a DGS em 2004, verificamos a necessidade ¢ a
prioridade de promover um envelhecimento activo, na saiide e na participacdo destes
idosos através da hidroterapia. Mesmo que 87% dos idosos ja tenham frequentado uma

piscina, e que 73% nao saibam nadar.
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Figura n°® 19: Frequéncia dos idosos em piscinas

Figura n°® 20: Capacidades aquaticas dos idosos
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3. Objectivos

Segundo Fortin em 1999, os objectivos indicam o porqué da investigacdo. Assim,
os objectivos deste projecto encontram-se divididos em objectivos gerais e objectivos

especificos.
3.1 Objectivos gerais

* Promover o envelhecimento activo dos idosos (com idade igual ou superior a 65
anos) residentes em Fornos de Algodres, através da implementacdo da hidroterapia

na piscina municipal de Fornos de Algodres.
3.2 Objectivos especificos

3.2.1 Cognitivos
= Sensibilizar os idosos para a pratica regular de exercicio fisico;

= Esclarecer os idosos acerca do envelhecimento activo e da hidroterapia;

3.2.2 Afectivos

= Contribuir para um aumento de adesdo dos idosos a pratica regular de exercicio
fisico;

= Facultar o aumento de interacgao entre os idosos;

* Implementar novas crengas no estilo de vida dos idosos, sendo benéficas para a
saude;

* Promover a melhoria da auto-estima, auto-imagem e confianga de forma a facilitar a

sociabilizagdo e recreagao.

3.2.3 Comportamentais

Através da Hidroterapia:

* Aumentar ou manter as amplitudes articulares e a for¢a muscular;

* Diminuir a dor;

» Melhorar a estimulagdo sensorial (auditiva, visual, proprioceptiva) dos idosos;

» Aumentar a condi¢ao cardiovascular e melhorar o equilibrio e a capacidade vital;

* Promover o relaxamento, a socializagao e recreagcao dos idosos.
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4. Indicadores

Os indicadores permitem verificar, se os objectivos inicialmente propostos foram
alcangados, assim dispomos de dois tipos de indicadores os quantitativos (em numero

de pessoas) e os qualitativos.

= Percentagem de conhecimento dos idosos, acerca do envelhecimento activo e da
hidroterapia.
= Percentagem da pratica de exercicio fisico dos idosos.

= Satisfacdo dos idosos relativamente as classes de hidroterapia.
5. Planeamento do projecto
O presente projecto foi desenvolvido para 8 meses, apresentando 9 fases:
12 Fase: Recolha de informagao existente na literatura relativamente ao tema em estudo.

22 Fase: Recolha de informacdo dos idosos em estudo, através de um levantamento de

necessidades (primeiro momento avaliativo).
32 Fase: Analise e avalia¢do da informagao recolhida.
42 Fase: Planeamento e preparagdo da intervengao.

52 Fase: Realizagdo de uma ac¢do de formacgdo, sobre o envelhecimento activo, a

hidroterapia e com a apresentacdo do programa de intervengao.

62 Fase: Avaliacdo inicial e individual dos idosos participantes no programa de

intervengdo (segundo momento avaliativo).
72 Fase: Constituicao dos grupos.
82 Fase: Classes de Hidroterapia.

92 Fase: Avaliagao final e interpretagdo dos resultados (terceiro momento avaliativo).
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6. Cronograma

O projecto desenvolver-se-4 de acordo com o cronograma apresentado em seguida.

Apresenta uma duracao de oito meses, de Marco de 2010 a Dezembro de 2010.

Fases Margo | Abril Maio --- | Agosto Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro
1* Fase
2% Fase
3% Fase
4?* Fase
5* Fase
6" Fase
7" Fase
8" Fase
9? Fase

Figura n® 21: Cronograma

7. Recursos necessarios
7.1 Recursos Humanos

= | Fisioterapeuta (autor(a) deste projecto).
7.2 Recursos Fisicos
Como recursos fisicos dispomos da piscina municipal coberta de Fornos de

Algodres, cedida pelo presidente da camara municipal, uma vez que ndo existe nenhuma

iniciativa deste género para o aproveitamento deste espaco.

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pégina | 48



Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

7.3 Recursos Materiais

Equipamento

Recursos Materiais

Audiovisual Sala de conferéncias
Computador portatil ---
Projector ===
Informacgao Folhetos ---
Avaliacao individual Sala ---
Rolos em espuma 9 x2.52€=22.68€
(Topgim)
Bolas 9 x2.50€ =22.5€
(Decatlon)
Pranchas 9 x 1.88€=16.92€
Classes de Hidroterapia (Topgim)
Halteres 18 x 10.84€ = 195.12€
(Topgim)
Cesto de basquetebol 13.17€ (Topgim)
flutuante
Radio portatil 24.90€ (Worten)

Tabela n° 1: Recursos materiais e custos

8. Orgamento

Em termos or¢amentais o custo do programa esta calculado para os 4 meses em

Total: 295.29€

3096€. Os célculos foram feitos a partir dos seguintes itens:

TOTAL
Custos Valores em €
(€)
Recursos
Recursos fisicos Suportados pela Camara Municipal de F.A. 0€
Suportados pela Cadmara Municipal de F.A.,
Recursos materiais ) 295.29€
estimados para manutengdo nos 4 meses
Fisioterapeuta Suportados pela Camara Municipal de F.A. 2.800€

Tabela n° 2: Orgamento

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica

Pégina | 49




Promocgdo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

9. Planeamento das ac¢des

9.1 Planeamento da acc¢éo de formacao

Tema: O envelhecimento activo e a hidroterapia.
Duracédo: Aproximadamente 1 hora.

Destinatarios: Idosos com idade igual ou superior a 65 anos, residentes em Fornos de

Algodres

Objectivo Geral: Promover o conhecimento sobre o envelhecimento activo e a

hidroterapia
Obijectivos Especificos:

= Fornecer informacodes ¢ aumentar o conhecimento sobre o envelhecimento activo e
a hidroterapia;

= Contribuir para um aumento da adesdo dos idosos com 65 anos ou mais, residentes
em Fornos de Algodres, ao plano terapéutico, criando-lhes oportunidades para que

exponham as suas duvidas, medos e expectativas relativamente a sua saude.

Metodologias Auxiliares
Orador . Tempo o
pedagogicas pedagogicos
Introducéo Método 5 min.
eXpositivo
Desenvolvimento 30 min. + 15 Material
Fisioterapeuta Método min. de audiovisual
(autora do expositivo e discussao/ (ver anexo 2)
projecto) interrogativo esclarecimento
de duvidas
Concluséao Método 10 min. Folhetos
eXpositivo (ver anexo 3)

Quadro n° 4: Planeamento da ac¢@o de formagao

9.2 Planeamento das sessdes
Tema: Hidro65 (mobilidade geral)

Destinatarios: Idosos com idade igual ou superior a 65 anos, residentes em Fornos de

Algodres
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Periodicidade: Cada classe tera 15 sessdes, 2 vezes por semana, com uma duragdo de

45minutos.
NuUmero de participantes: Cada classe tera 8 utentes.

Para a classe proposta e tendo em conta o tema escolhido, definimos 0s seguintes

objectivos:

= Gerais:
o Promover o exercicio fisico;
o Promover o bem-estar global, a confianga, a auto-valorizacdo, qualidade de vida
e o convivio social;
o Promover a melhoria da condi¢do de saude ¢ a autonomia nas AVD’s;
= Especificos:
o Promover a manutencdo/aumento das amplitudes articulares e da forga
muscular;
o Diminuir a dor;
o Proporcionar o relaxamento muscular;
o Melhorar a condic¢ao cardiovascular;

o Proporcionar um melhor funcionamento do sistema cardio-respiratorio.

Sessao Planeamento Objectivos
o Apresentagdo do grupo @ Conhecer o grupo
o Adaptagdo ao meio aquatico o Conhecer o planeamento das
1 @ Jogo interacgdo social sessoes

@ Promover a adaptacdo ao meio
@ Promover o convivio social

= Aquecimento o Melhorar as capacidades funcionais
2,5,8, | = Exercicios o Promover a mobilidade muscular
11, 14 dindmicos/mobilidade geral o Promover a satisfagdo pessoal
o Alongamentos
3.6 9 @ Aquecimento o Promover o fortalecimento
! 1 é ! @ Fortalecimento muscular muscular
o Alongamentos o Promover o bem-estar
g
47 @ Jogo de interaccao social o Promover a recreagdo social
10’ 1’3 = Relaxamento/alongamentos s Reduzir a dor
0 o Promover o relaxamento muscular
o Actividade surpresa (danga) @ Promover o trabalho de equipa
15 o Despedida o Incentivar a pratica de exercicio

fisico regular
o Partilhar experiéncias

Quadro n° 5: Planeamento das sessdes
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10. Avaliagéo do projecto

A execugao do presente projecto, conta com trés momentos avaliativos, que irdo
permitir responder a nossa questdo inicial, “Serd que a hidroterapia ira promover um
envelhecimento activo aos idosos (com idade igual ou superior a 65 anos) residentes
em Fornos de Algodres?”.

Na primeira avaliacdo, em Abril de 2010, realizou-se um levantamento de
necessidades (ver anexo 1), de modo a identificar as necessidades e prioridades da
populacdo em estudo. Este justifica a pertinéncia da realizacdo deste projecto. Onde
83% da populacdo em estudo, ndo pratica qualquer tipo de exercicio fisico, contudo
observa-se que 83% da populacdo esta disposta a participar num programa de

Hidroterapia.

A segunda avaliacdo realizada em Agosto de 2010, diz respeito a avaliacdo dos
conhecimentos adquiridos pelos idosos durante a ac¢do de formagdo, com a realizagao
de uma ficha avaliativa no fim da ac¢ao de formacao (ver anexo 4). E a aplicagdao do
questionario de avaliagdo funcional multidimensional de idosos (OARS) com o intuito

de avaliar se a hidroterapia promoveu um envelhecimento activo a estes idosos (anexo

5).

O ultimo momento avaliativo realizado em Dezembro de 2010, refere-se a
reavaliagdo dos conhecimentos adquiridos durante a ac¢cdo de formacdo, permitindo
assim perceber a percentagem de conhecimento dos idosos, acerca do envelhecimento
activo e da hidroterapia. E a satisfagdo dos idosos relativamente as classes de
hidroterapia (ver anexo 6). De modo a avaliar se ocorreu a promog¢ao do envelhecimento
activo através da hidroterapia reaplicamos o questiondrio de avaliagdo funcional

multidimensional de idosos (OARS) (ver anexo 5).

Com estes momentos avaliativos, iremos perceber se a implementagdo da
hidroterapia na piscina municipal de Fornos de Algodres promovera um envelhecimento

activo dos idosos (com idade igual ou superior a 65 anos) de Fornos de Algodres.
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11. Conclusao

O presente projecto de intervencdo comunitdria, insere-se na intervencao da
Fisioterapia, com vista a promover a saide de acordo com o modelo bio-psico-social,

sendo sustentado por uma fundamentac¢do tedrica considerada relevante e actual.

O envelhecimento demografico, permite compreender a tendéncia de progressao
dos idosos em Portugal. Onde observamos que a proporcao de individuos com mais de
65 anos duplicou nos ultimos 40 anos e estima-se que volte a duplicar nos proximos 50
anos passando para 32% em 2050. Nao podendo interferir com o crescimento da
populacdo idosa, resta-nos como futuros profissionais da saude, promover uma melhor

qualidade de vida aos mesmos.

Assim, a Organizagdo Mundial de Saude em 2002, definiu como meta para a
primeira década do século XXI, o Envelhecimento Activo definindo-o como, "o
processo de optimizagdo de oportunidades para a saude, participacdo e seguranga, no

sentido de aumentar a qualidade de vida durante o envelhecimento".

Tendo em conta esta meta, realizamos um levantamento de necessidades onde
podemos identificar as necessidades e prioridades dos idosos de Fornos de Algodres.
Onde constatamos que a populagdo em estudo nao apresenta um envelhecimento activo,
pois 83% dos idosos ndo pratica qualquer tipo de exercicio fisico, contudo 83% dos
idosos estdo dispostos a mudar esse comportamento € a participar num programa de

hidroterapia.

Com estes resultados obtidos, decidimos promover o envelhecimento activo
(exercicio fisico) a estes idosos através da hidroterapia (classes). Pois de acordo com a
literatura existente, os exercicios realizados no meio aquatico sdo os ideais para os
idosos, permitindo realizar movimentos que em “terra” seriam quase impossiveis. E
sendo realizada em grupo ird permitir a recreagdo, a socializagdo, a auto-estima, a auto-
confianca e melhorias funcionais, incluindo sempre trés componentes: a componente

terap€utica, ludica e educativa.
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Neste seguimento e de acordo com os “fundamentos da hidroterapia para idosos”,

conclui-se que esta ¢ um excelente meio para a pratica de exercicio fisico pelos idosos.

Os objectivos propostos irdo ser verificados depois da realizagdo dos trés
momentos avaliativos, referidos neste projecto. Que em conjunto permitem, verificar se
existiu a promogao do envelhecimento activo através da hidroterapia, assim sendo a
elaboragdo deste projecto € justificada pela sua eficacia e pela sua exequibilidade. Por

todas estas razdes consideramos a implementacao deste projecto de extrema pertinéncia.

Torna-se fundamental salientar a importancia deste tipo de projectos, pois estes
vao ao encontro da populacdo alvo, proporcionando-lhe informagdes importantes,
promovendo assim a adop¢ao de comportamentos de satde. Desta forma, podemos
constatar que a interven¢do comunitdria, ¢ mais uma area por onde a Fisioterapia se

poderd expandir.

Para finalizar, deixamos assim em aberto a possibilidade da Camara Municipal de

Fornos de Algodres, apoiar e implementar este projecto “Gnico”.
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Anexos
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Anexo 1: Levantamento de Necessidades
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ldentificacédo das Necessidades da Populacdo Idosa de Fornos de Algodres

Este inquérito visa identificar as necessidades dos idosos (+ 65 anos), residentes em Fornos de Algodres, ao nivel da saude e participagao.
A realizagdo deste inquérito tem como finalidade a elaboracdo de um projecto final de curso de Fisioterapia da Universidade Atlantica.
Todos os dados recolhidos sao meramente usados como fins académicos e cientificos, onde prevalece o sigilo de todos os inquiridos.

|. Caracterizacdo sdcio-demografica da populacéo

Género: Idade: Estado Civil:
Actividade/ Profissdo: Agregado Familiar:
11. Caracterizacao clinica da populacdo

1. Possui os exames médicos em dia? Sim [ Nao [

Fuma?
Consome bebidas alcodlicas?
Sofre de alguma doenga?

Toma alguma medicagdo?

Precisa de ajuda para realizar as suas AVD's?

2

3

4

5

6. Utiliza alguma ajuda técnica?
7

8. Utiliza algum servigo de apoio social?
9

Tem problemas auditivos?
10. Tem problemas de visao?
11. Apresenta:

a) Infeccdes cutaneas contagiosas?

b) Doengas cardiovasculares graves?

¢) Historia de convulsdes ndo controladas?
d) Hipotensado ou hipertensao grave?

e) Insuficiéncia cardiaca severa ndo controlada?
f) Problemas gastrointestinais?

g) Doengas infecto contagiosas?

h) Embolia pulmonar recente?

i)  Timpanos perfurados?

j)  Diminuicdo da capacidade respiratéria?
k) Problemas fungicos graves?

1) Infeccdes agudas?

m) Historia de suicidio?

n) Incontinéncia fecal?

0) Incontinéncia urinaria?

p) Cancro?

q) AVC recente?

r) Epilepsia ndo controlada?

s) Diabetes ndo controlados?

t) Nao adaptacgdo ao esfor¢o?

u) Hemofilia?

v) Alergias aos quimicos (cloro, bromo, etc)?

Sim [0 Nao [J Obs.:

Sim O Nao [ Obs.:

Sim [J Néo [J Obs.:

Sim [ Néo [J Obs.:

Sim [0 Nao [1 Obs.:
Sim [J Nao [] Obs.:

Sim [ Nao [] Obs.:

Sim [0 Nao [J Obs.:

Sim [ Néo [1Obs.:

Sim [J Nao [J
Sim [J Nao [J
Sim [J Nao [J
Sim [1 Nao [
Sim [J Néo [J
Sim [1 Nao [
Sim [J Nao [
Sim [1 Nao ]
Sim [1 Nao [J
Sim [J Nao [
Sim [1 Nao [
Sim [ Nao [J
Sim [J Nao [
Sim [J Nao []
Sim [J Nao [J
Sim [1 Nao [J
Sim [1 Nao [J
Sim [0 Nao [
Sim [J Nao [J
Sim [J Nao [
Sim [J Nao [J
Sim [1 Nao [J
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111. Caracterizacdo da salde e participacdo da populacio

1.

4.

6.
7

Tem alguma actividade ocupacional/hobby?

a) Tipo de actividade:

Sim [0 Néao [J

b) Frequéncia da actividade?

¢) Tempo diario da actividade?

Pratica algum exercicio fisico?

a) Tipo de exercicio:

Sim [] Néo [J

b) Frequéncia do exercicio:

¢) Tempo diario do exercicio:

Tem medo da agua?

Ja frequentou alguma piscina?
Sabe nadar?

Sabe o que ¢ a hidroterapia?

Gostaria de participar num programa de hidroterapia?

Sim ] Nao [J
Sim [ Nao [
Sim (] Nao [
Sim [ Nao [
Sim [] Nao [

Data de preenchimento:  /  /
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Anexo 2: Apresentacao da accao de formacao
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Realizado por: Ana Raquel Ferreira
Orientado por: Mestre José Ramos

U Esta accdo de formacao esta inserida no projecto:
Promocédo do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

O Esta accdo tem como objectivos:

= Fornecer informacdes e aumentar o conhecimento sobre o
envelhecimento activo e a hidroterapia;

= Contribuir para um aumento da adesao dos idosos com 65
anos ou mais, residentes em Fornos de Algodres, ao plano
terapéutico, criando-lhes oportunidades para que exponham
as suas duvidas, medos e expectativas relativamente a sua
saude.

O Destinatarios: Idosos com idade igual ou superior a 65
anos, residentes em Fornos de Algodres
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U Envelhecimento Activo

U Hidroterapia

U Hidro65 — Classes de Hidroterapia
U Esclarecimento de duvidas

U Realizacdo de uma ficha avaliativa

O gue é?

E definido como “o processo de optimizagdo de oportunidades para a saude,
participagdo e seguranga, no sentido de aumentar a qualidade de vida durante
o envelhecimento”.

“Saude” - refere-se ao bem-estar fisico, mental e social.

“Activo” — refere-se a participacdo continua nas questdes sociais, econémicas,
culturais, espirituais e civis, e ndo somente & capacidade de estar fisicamente
activo ou de fazer parte da forca de trabalho.

Ou segja, 0 idoso tem que participar na sociedade de uma forma util, intervindo e
contribuindo para o seu desenvolvimento.
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Envelbhecimenta ctive. (continuagio)

Ul Baseia-se nos direitos dos mais velhos, a igualdade de oportunidades e no
tratamento em todos os aspectos da vida a medida que envelhecem.

U Trata-se de um conjunto de atitudes e acgbes que previnem ou adiam as
dificuldades associadas ao envelhecimento.

U Permite aos idosos compreender o seu potencial para o bem-estar fisico,
social e mental ao longo da vida.

U Facilita a participacao dos idosos na sociedade.

Sobre a Aqua

U Apresenta varias propriedades fisicas que juntamente com 0s exercicios
realizados em meio aquatico, remetem uma experiéncia unica, proporcionando
assim efeitos fisioldgicos durante a imerséo.

U Permite a recreacio, socializacdo, auto-estima, auto-confianca e melhorias
funcionais .

Massa Peso Densidade
Densidade relativa Flutuacéo
Presséo hidrostatica Refracgéo
Coesdo/adesdo Viscosidade
Tensao superficial  Turbuléncia
Efeito de arrasto Calor especifico

4
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Flidroterapia (continuagie)

Oque é?
Hidroterapia deriva das palavras gregas hydor, agua e therapeia, curar.

Trata-se de um dos recursos mais antigos da intervencdo da fisioterapia,
realizada somente pelo fisioterapeuta.

A Hidroterapia em grupo, utiliza exercicios terapéuticos realizados no meio
aquatico que sdo os ideais para prevenir, manter, retardar e melhorar as
disfungOes fisicas e psicologicas do envelhecimento. 3

Fidroterapia (cutinuacac)

Beneficios da Hidroterapia

Alivio da dor Reducdo do edema Melhoria da mobilidade articular
Melhoria do equilibrio Aumento/manutencao das amplitudes articulares
Fortalecimento muscular Aumento da capacidade pulmonar

Reducéo da pressao arterial Melhoria da circulacdo Melhoria da condig&o motora
Relaxamento muscular Melhoria das actividades funcionais

Melhoria da qualidade de vida Melhoria da interacgao social
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Fidroterapia (continuagia)

Quem ndo deve realizar Hidroterapia?

Pessoas com:

= [nsuficiéncia cardiaca severa ou ndo controlada
= Problemas gastrointestinais
= Doencas infecto-contagiosas

= Embolia pulmonar recente

= Timpanos perfurados
= Gesso nos membros inferiores
= Doentes com capacidade vital inferior a 1L

= Problemas fungicos graves

Fidroterapia (continuagae)

Precaucdes da Hidroterapia

Doente confuso ou desorientado Medo da agua Alteracdes da pressao arterial
Lentes de contacto, erites Esclerose multipla Pé de atleta
Grandes limitacdes de mobilidade, for¢a, equilibrio ou ROM

Doencas sexualmente transmissiveis Tipo de medicamentacdo

Hemofilia Herpes
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Tema: Hidro65 (mobilidade geral)

Destinatdrios: |dosos com idade igual ou superior a 65 anos, residentes em Fornos

de Algodres

Periodicidade: Cada classe tera 15 sessdes, 2 vezes por semana, com uma

duracdo de 45minutos

Nuamero de participantes: Cada classe tera 8 utentes

Planeamento
das Sessoes

Sesséo

Planeamento

11

Objectivos

Apresentag&o do grupo
Adaptac&o ao meio aguatico

Jogo interacg&o social

Conhecer o grupo

Conhecer o planeamento das
sessdes

Promover a adaptag&o ao meio

Promover o convivio social

Aqguecimento Melhorar as capacidades funcionais
2,5,8, = Exercicios dindmicos/mobilidade Promover a mobilidade muscular
11,14 geral Promover a satisfagdo pessoal
o Alongamentos
a Aguecimento Promover o fortalecimento muscular
3,6,9,12 = Fortalecimento muscular Promover o bem-estar
o Alongamentos
47,10, o Jogo de interac¢éo social Promover a recreacéo social
Relaxamento/alongamentos Reduzir a dor
& Promover o relaxamento muscular
o Actividade surpresa (dancga) Promover o trabalho de equipa
46 2 Despedida Incentivar a pratica de exercicio fisico

regular

Partilhar experiéncias
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Obrigado pela vossa atencao...

13
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Anexo 3: Folhetos da acc¢ao de formacéo
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nha um Envelhecimento Activo...

PARTICIPE!

Projecto: Promog¢io do Envelhecimento
Actrvo através da Hidroterapia
Realizado por: Ana Raquel Ferreira

Orientado por: Mestre José Ramos

Conhecer a

Hidroterapia e o

Envelhecimento Activo

Junho de 2010
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Anexo 4: Ficha avaliativa n°1
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Ficha Avaliativa n°1

Nome: Data:  / /

Assinale com um circulo/bola a volta da resposta correcta.

Envelhecimento Activo

1. O envelhecimento activo ...
a. aumenta a qualidade de vida durante o envelhecimento.
b. aumenta o nimero de idosos.
c. diminui a saude.

2. O termo “activo”, refere-se a participagdo dos idosos no/a...
a. habitacao.
b. sociedade.
c. trabalho.

Hidroterapia

1. O principal objectivo da hidroterapia em grupo é€...
a. curar as alteracdes do envelhecimento.
b. prevenir, manter, retardar ¢ melhorar as alteracdes do envelhecimento.
c. retardar as altera¢des do envelhecimento.

2. A hidroterapia ¢ realizada somente por...
a. um fisioterapeuta.
b. um professor de natacao.
c. um professor de gindstica.

3. Existem contra-indicac¢des na realizagao de hidroterapia?
a. Sim.
b. Nao.
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Anexo 5: Questionario de avaliacdo funcional multidimensional de
idosos (OARS)
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QUESTIONARIO DE AVALIAGAO FUNCIONAL
MULTIDIMENSIONAL DE IDOSOS (OARS)

MNome dofa entrevistadorfa

Data da entrevista ) ) Local da entrevista

Dados dofa entrevistado/a (4 preencher pelo entrevistador antes da entrevista)

Apelido Data de nascimento f f

Endereco Telefone

1. Questdes preliminares

Faca as perguntas 1 a 10 e anofe todas as respostas. S0 se pergunta a 4a. se o sujeito ndo possui felefone.

Marque correcto (1) ou incorrecto (0) para cada uma das 10 perguntas.

1 0 |1.Emque data estamos? Dia, méseano _J [ (folerdncia de 1 dia)

1 0 |2.Que dia da semana & hoje?

1 0 |3.Como se chama esta localidade?
1 0 |4.Qual & o seunimero de telefone?
1 0 4a. Qual € o seu enderego? (56 se ndo tem telefons)

1 0 |5. Quantos anos tem?

1 0 |6.Qual & a sua data de nascimento? dia, més e ano ! /
1 0 |7.Como se chama o actual Presidente da Repiblica?
1 0 |&. Como se chamava o anterior Presidente da Replblica?

1 0 |9.Qual & o seu apelido?

1 0 |10. Subfraia 3 de 20. Agora subfraia mais trés...
(20-3=17 ; 17-3=14; 14-3=11, 11-3=8, 8-3=5; 5-3=2 tolerdncia de 1 ermo)

2. Sexo
0. MASCULING
1. FEMINING

Copyright & 1875 Duke University Center for the Study of Aging and Human Development, Revised 1288, All nights resened.

Wersdo Portuguesa 3 & 2007 Centro de Estudos & investigacdo em Salde da Universidads de Coimbra . Tedos os direitos resenvades.
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3. Numero de filhos € filhas vivos
1. FILHAS
2. FILHOS

4, ldade anos {ndo perguntar)

5. Que estudos completou?
1. NAQSABELER NEM ESCREVER
2. SABELER E E5CREVER SEM POSSUIR GRAL DE ENSINO
2. ENSIND BASICO FRIMARIO
4. ENSIND BASICO PREPARATORIO
5. ENSIND SECUNDARIO
B. ENSINO MEDIO

7. ENSINO SUPERIOR

8. NS/NR

RECURSOS SOCIAIS

Agora, gostariamos de fazer-he algumas perguntas sobre a sua familia & amigos.

6. Qual & 0 seu estado civil? 11. Tem alguem em quem possa confiar?
1. SOLTEIRQIA 1. 5M
2. CASADOIA - UNIAQ DE FACTD 0. NAD
3 VIO B. N3INR
4. DIVORCIADONA OU SEFARADOA
9. NSINR 12, Sente-se sozinho/a?
0. MUITAS VEZES | SEMPRE
7. Quem vive consigo na sua casa? 1. ALGUMAS VEZES
{assinalar as varias respostas dadas) 2. QUASE NUNCA I NUKCA
1. VIVE SOZINHOIA B, NSINR
2. CONJUGE
3. FILHOSIAS 13. Vé os seus familiares e amigos tantas
4. NETOSAS vezes quantas gostaria?
5. PAIS OUS0OGRO3 1. SIM
B. IRMAOS OU CUNHADOS 0. MAG
7. OUTROS FAMILIARES 8. NSIMR
8 AMIGOS .
i #ﬂ&;ﬂg‘:gfﬁmﬁgm&wam 14. Ha alguém que possa ajudalo/a caso
o Bt i v i) esteja doente ou incapacitadola, por
exemplo, o seu conjuge, um familiar ou
8. Quantas pessoas conhece o suficiente o amlqn?_ g v
para ir visita-las nas suas casas? fme % A mciof, e ecosmecy)
0. MAD {— P 15]
N @8, NS /NR 0 NSJ’I‘EH )
% A semimg: puasids, g Veres 14a. Ha alguem que possa cuidar de si?
tele:fcrnuu ou recebeu chamada} de 3. SEMPRE QUE NECESSARID
amigos, familiares ou outros? (se nao tem {tants tempo quanto necessia)
telefone mantéme-se a pergunta) 2. POR POLICO TEMPO
(tle poucas semanas 3 sels meses|
NE__ @8 N5 /NR 1. ASVEZES
(levar a0 medicn, praparar uma refeigan, efe. )
10. A s=emana passada, quantas vezes 8. NS/NR
passou algum tempo com alguém com
quem ndo vive; quer dizer, foi vé-los ou 14b. Quem sido essas pessoas?
eles vieram visita-lo/a, ou sairam a fazer (assinalar as varias respostas dadas)
algo juntos? 1. CONJUGE
2 IRMAD
NP 0. NS/ NR 3. FILHDS
4. NETOS
5. OUTRO PARENTE
8. AMIGD
7. OUTROS Espesificar
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RECURSOS ECONOMICOS

Agora gostaria de fazer-lhe algumas perguntas sobre a sua situagdo laboral.

15.

16.

17,

17a.

18,

A sua actividade actual &:

TRABALHA A TEMPO COMPLETD

TRABALHA A TEMPO PARCIAL

REFORMADD POR IDADE

REFORMADD POR INVALIDEZ
DESEMPREGADO A PROCLIRA DE TRABALHOD
DESEMPREGADO SEM ESTAR A PROCURA DE
TRABALHO

7. OUTROS Especificar

Moen ke Lo R

Que tipo de trabalho teve a maior parte da
sua vida?

- NUNCA ESTEVE EMPREGADCIA

DOMESTICOA .

TRABALHOU POR CONTA PROPRIA

TRABAL HOU POR CONTA DE OUTREM

NS/ NR

oo

0 seu conjuge trabalha ou alguma vez
trabalhou?

1. 3M

0. NAO (— P 18)

2. MADAPLCAVEL {— P 18)

B. NS/NR

Que tipo de trabalho teve ou tem o seu
conjuge?

1. DOMESTICOHMA .

2. TRABALHOU POR CONTA PROPRIA

3. TRABALHOU POR CONTA DE OUTREM

8. NSI/NR

De onde provém os seus rendimentos e
03 do seu c:':-njuge"
(assinalar as varias respostas dadas e a5 quantias)

1. DOEMPREGO OUNEGOCID . £
2. REMDIMENTOS DE CAPITAL {ml:—strne.'?ﬁ:la:

cortas , fundlos de pensdes)

E RENDAS DE PATRIMONIO ................. £
3. PENSAD DE INVALIDEZ ....... £
4. PENSAQ DE SOBREVIVENCIA .. £
5. PENSADDEVELHICE £
8. PENSAQ UNIFICADA .. £
7. COMPLEMENTO DE PEHE&I:] F‘-EIR

CO?U.JGE ACARGOD . £
B. SUBSH}IDEEA.{‘.DHPAN £
8. SUSsiDIoPOR P.SSISTEMCM..&

TERCEIRAPESSOA.. .. €
10. SUPLEMENTO DE PENSAD A

GRANDES INVALIDOS ..o £
11. PENSAO SOCIAL ... £
12. PENSAQDEVIUVEZ .. £
13. COMPLEMENTD SDCIAL £
14 F‘ENSADDEREFORMA SDCIAL SOCW_ £
15. OUTRAS PENSOES FROVENENTES

DE FUNDOS PROFISSIONALS.... £
16. PENSAD DE ALIMENTOS

{em caso de separasos ou dvorzados) .. £
17. PENSAQ POR FILHOS DEFICIENTES ... £
18. AJUDA FINANCEIRA REGULAR POR PARTE DE

MEMBROS DA FAMILIA finciui contribuizdes requiares

por parte dos Blhos empregadas) ... £

18. QUTROS Especificar

19.

20,

20a.

20h.

20c.

20d

1.

23

24.

Quantas pessoas vivem desses rendi-
mentos? (nimero de pessoas que dependem
em pelo menos metade desses rendimentos)

pess0as

A casa em que vive € propriedade sua?
1. 5M

0. NAC (- P 20b)

B. N3/NR

Em quanto estd avaliada, aproxima-
damente, a sua caza?

€

Esta a pagar renda, empréstimo ou

hipoteca?
1. RENDA €
2. EMPRESTIMO QU HIPOTECA £

3. MO,HIEEMEAS&CEHMGMWWMWE
0. MS/NR

Quem paga a renda, empréstimo ou
hipoteca? :
1. PAGA O TOTAL DA RENDA EMPRESTIMO OU
HPOTECA i
2. RECEBE UMA COMPARTICIPAGAD
3. ACASAMNADE SUA MAS NAQ PAGA ALUGLER
B. NS/NR
+
Considera o local onde vive digno para si?
1. 5M
0. MAD
B. NS/NR

Acha que as suas propriedades e
rendimentos sdo suficientes para fazer
face a uma situagdo inesperada?

1. SM

0. NAD

8. N3/NR

Os seus rendimentos sao o suficiente?

1. NAD

2. 5lM, MAS APENAS CHEGAM PARA 05 SEUS
GASTOS

3. COSREM SEM PROBLEMAS OF GASTOS

B. NS/NR

Mecessita de ajuda  economica ou
aumento, para além do que ja recebe?

1. 5M

0. NAD

B. NS/NR

Paga a sua alimentagdo ou tem ajuda
regular para isso?

1. PAGA [— P 25)

2. RECEHE AJUDA

B. NSI/NR

Ana Raquel Ferreira — Julho de 2010 — Universidade Atlantica
Pagina | 79



Promogao do Envelhecimento Activo através da Hidroterapia

Licenciatura em Fisioterapia

24a. Dequem? 28, O= rendimentos que tem cobrem as suas
1. FAMILIA OU AMIGOS necessidades?
2. TOMA AS REFEICOES NUMA INSTITUIGAD GOVERNA- 2. MUITOBEM
MENTAL iU DE BENEFICENCIA 1. RAZOAVELMENTE
Quantas? 0. COM DIFICULDADE
3. TRAZEN-LHE AS REFEIROES A CAZA JA 0. NEINR
PREPARADAS
Quantas? 29. Mormalmente tem dinheiro para comprar
pequencs extras, quer dizer, pequencs
25, Acha que necessita de receber algum tipo caprichos?
de ajuda economica para a compra de 1. 3M
comida? 0. NAD
1. SiM 8. N3I/NR
0. NAOQ
8. N3INR 30. Meste momento, acha que tera o
. . suficiente para garantir o seu futuro?
26. Tem algum cartao de sande? 1. SIM
1. SIM. Qual? 0. NAD
0. NAOQ 8. N3I/NR
8. NS/NR

27. O gue acha da sua situagdo econdmica,
por comparagio com a de outras pessoas
da sua idade?

2
1. IGUAL
0.

9. NS/NR

MELHOR

FIOR

SAUDE MENTAL

Em continuagio, gostaria de Ihe fazer umas perguntas sobre o que sente em relagio 4 sua vida.

H.

32

34.

Com que frequéncia se preocupa com as

coisas em geral? satisfagio com a vida?
0. SEMPRE ! QUASE SEMPRE 2. BOA

1. ALGUMAS VEZES 1. REGULAR

2. NUNCA[QUASE NUNCA 0. MA

9. NSINR 0. NS/NR

Em geral, o que acha da sua vida?

2. INTERESSANTE

1. MONCTONA

0. ABORRECIDA

9. NSINR

33, Como descreveria, em geral,

a4 sua

Por favor, responda sim ou ndo &s perguntas seguintes. MNio ha respostas comectas ou
incorrectas, apenas o que melhor =& aplica a si. Embora algumas perguntas paregam ndo se The
aplicar tente responder sim ou néo conforme Ihe parecer mais comecto. (3ssnalar sim ou ndo para cada uma)

Simy  Naog
1. ACORDA FRE%:O."P. E DESCANSADOIA QUASE TC'D.}SAS MANHRS? o 5 N
2. ASUAVIDAESTA CHEIA DE COESAS QUE VA MANTEM INTERESSADOIAT .. 5 N
3. PORVEZES SENTIUWVONTADE DE FUGIR DE CASAT ... 5 N
4. F'P.REEE-LI-IE QUE NINGUEM QA COMPREENDE? . 5 N
5. TEVE PERIODOS DE DIAS, SEMANAS QU MESES EM QUE NAD PODIA 5 Y
QOCUPAR-SE I:IE NADA PC'RQUE MAD AGUENTAVA MAIST _
B. O SEI SONO E IRREGULAR E INQUIETO? o 5 N
7. EFELIZAMAIOR PARTE DO TEMPO? . 5 N
8. PENSAQUE SETHAPMN.GIJHP. CDJSA.CC'HTRA SI"?' 5 N
8. PORVEZES SENTE QUE NAD SERVE PARA NADA? . 5 N
10, WOS ULTIMOS ANOS SENTIU-SE BEM A MAIOR PARTE DO TEMPO? 5 N
11. SENTE-SE MUITAS VEZES FRACQIAT | 5 N
12, TEM DORES DE CABECA? 5 N
13. TEM DIFI'CJ.ILDADE EM MANTER O EQUILIBRIO CILUANDD CAMINHAY 5 N
14. SENTE P‘ALF‘I'I'M;E'ES EFALTADEAR? ............... 5 N
15, MESMO QUANDO ESTA COM OUTRAS FESSO'LS SEHTE-SESC'.FI. HNDH PARTE DAS VEZES? ... 5 N
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35.

Como classifica, em geral, o seu estado
mental ou emocional?

3. OPTIMO

2. BOM |
1. RAZOAVEL
0. MAL

8. NS/NR

36. Comparado com ha cinco anos como

classifica hoje o seu estado mental ou
emacional?

2. MELHOR

1. IGUAL

0. PIOR

9. MS/NR

SAUDE FISICA

kTR

3.

39.

40.

4.

43.

Quantas vezes fol vistola pelo médico
nos ditimos seis meses, sem estar
internado/a num hospital?
{excluir os psiquiatras)

vezes
MNos ultimos seis meses, guantos dias
esteve tio doente que foi incapaz de
realizar as suas actividades do dia-a-dia,
como ir trabalhar ou fazer as tarefas da
casa?

dias

Quantos dias, nos dltimos seis meses,
esteve intermado/a no  hospital por
problemas de saude fisica?

dias

Quantos dias, nos dltimos seis meses,

esteve internadola noutra instituicio de

salide por problemas de saude fisica?
dias

Acha que necessita de cuidados ou
tratamentos médicos para além dos que
recebe neste momento?

1. M

0. NAD

9. NS/NR

Que outros medicamentos receitados tomou no Gltimo més?

42, Poderia dizer-me, por favor, s& no Gltimo

més Ihe receitaram alguns dos seguintes
medicamentos?

PARA A ARTRITE

PARA A DOR [DISTINTOS DOS ANTERIORES)

PARA A HIPERTENSAD ARTERIAL flensdo alfa)
DIURETICOS

PARA A INSUFICIENCIA CARDIACA OU ARRITMIAS
NITROGLICERINA PARA A ANGINA DE FEITO
ANTICOAGULANTES

PARA MELHORAR A CIRCL LACAD

IMJECGOES DE INSULINA FARA A DVABETES
COMPRIMIDOS PARA A DIABETES

. FARA ULCERA sistema digestivo)

CRISE EFILETICA

. PARA A TIROIDE

CORTICOSTERGIDES

. ANTIRIOTICOS

TRANCUILZANTES Ol MEDICAMENTOS PARA 05
NERVOS

MECICAMENTDS PARA DORMIR (uma vez por
SEMana ou mais)

MEDICAMENTOS HORMONAIS finchinde 2 pilia)

= ok o o ks
=TT R

—
=1

—
=

Tem alguma das seguintes doengas neste momento?
(Para cada resposta affrmativa perguntar: De que modo é que interfere nas suas actividades?)

PROBLEMAS CARDIACOS

10. (ILCERAS (sistema digestiva)
11. DOENGADO FIGADO .
12. DOENGADOSRINS ...
13. OUTRAS DOENGAS DO SISTEMA LRINARIO
14. CANCRO OU LEUCEMA .

18. CONSEQUENCIASDEAVC. ..

PROBLEMAS CIRCULATORICS DOS MEMBROS ...

1. ARTRITE OU REUMATISMO oo
2

3.

4. ENFISEMA OU BRONGUITE CRONICA .....

5 TUBERCULOSE .

f  HPERTENZAO .

7.

g

g

NADA POUCD  MUITO
3

P | P o 1l | P Bl | B [0 | ot | o [fd | Pl | o | P || P2
e | Caf Cale | o | Caln | ol | Cadr f e | e | oo [ [ | | a3 |
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17. DOENCA DE PARKINSON ..
1&. EPILEPSIA.
18, PARALISIA CEREBRAL ..
20. ESCLERQSE MULTIFLA .
21. DESTROFIA MUSCLLAR ..
22 CONSEQUENCIA DA POLEOMIELITE

23. DOENCA DATIRCIDE OU OUTRAS GLANDULAS ..
24. DOENCAS DA PELE (lleerasescards, queimaduras... .

25, PROBLEMAS DA FALA

45. Tem alguma incapacidade fizica ...
0. MO
1. PARALISIATOTAL
2. PARALISIA FARCIAL i
3. FALTA DE MEMBRO ! FUNCAD
4, FRACTURA QSSEA
8. NSINR

46. Como esta a sua visdo mesmo com
aculos ou lentes de contacto?
1. MUITO BOA
2. BOA
3. REGULAR
4. MAL
5 ESTACEGOD
8. NSINR

47. Como estd a sua audigdo? jsem ajuda)
1. MUITO BOA
2 BOA
3. REGULAR
3 MAL
5 ESTASURDO
9. NS/NR

48. MNeste momento, tem algum outro
problema ou doenga fisica que afectem
seriamente a sua saude?

1. SM Especificar
0. NAD
8. NSINR

DISPOSITIVOS DE APOIO E PROTESES

49, Usa alguma das seguintes ajudas sempre
ou quase sempre?

BENGALA QU TRIPE

MULETAS

CADEIRA DE RODAS

ORTOTESE (MEMBROS INFERIORES)

ORTOTESE |COLUNA)

MEMBRO ARTIFICIAL

PROTESE AURICULAR

ECQUIFAMENTO DE COLOSTOMA

SONDA VESICAL

DIALISE

OUTROS [por ex. dentadura)

Especificar

e e R

=

50. MNecessita de alguma ajuda deste tipo
que actualmente ndo tenha?
1. SM(— P 50a)
0. MO(—=P51)
8. NS/NR

5la.

51,

52,

55,

NADA POUCO MUITO
3

Fod | P | PO | Pl | B3] B3 | Bd | B3| RS
Cad | Cadn | | Cad | 3] o | a3 | Cad

1
3
1
1
i
1
1
1
1

Especificar, utilizando o3 nlmeros
correspondentes as opgdes de resposta
a pergunta 49,

Quas? [ | | [

Tem algum problema de salde por
beber, ou o seu médico alguma vez |he
dizse que deveria beber menos?

1. SiM

0. NAD

8. NSI/NR

Pratica regularmente algum tipo de
actividade fisica como cavar a terra, dar
longas caminhadas ou praticar algum
desporto cansativo?

1. SiM

0. NAO

8. NSI/NR

Como avalia a sua saude, em geral, neste
momento?

3. MUITOBOA

2. BOA

1. REGLLAR

0. MA

8. N3/NR

Comparado com ha cinco anos como
clagsifica hoje a sua salde?

2. MELHOR

1. KGUAL

0. PIOR

. NS/NR

De que modo & que os seus problemas
de saude interferem na sua vida?

2. NADA

1. UMPQUCD

0. MUmQ

8. N3I/N
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ACTIVIDADES DA VIDA DIARIA - AVD

Agora gostaria de fazer-lhe algumas perguntas sobre as suas actividades da vida diaria, coisas gue todos
necessitamos fazer como parte das nossas vidas didrias. Gostara de saber se consegue ou conseguina
fazer estas actividades sem qualguer ajuda, com alguma ajuda para as fazer, ou s& as ndo pode fazer.

AVD INSTRUMENTAL

56.

51.

58.

59.

&0,

B1.

E capaz de usar o telefone ..
2. SEMAJUDA finciuings procurar nUmeDs @ marcar)
1. COM ALGUMA AJUDA (pode mspma‘er a chamadas
ou- marar numams de smergAncia, mas nacessia
para outros numeros)
0. EINCAPAZ DE UTILIZAR O TELEFONE
9. MS/NR

Pode ir até locais onde nao é possivel ir

ape..

2. SEM AJUDA (conduz o seu cam, ou vigia sozinho em
autncamn au fax]

. COM ALGUMA AJUDA fnecessia que alguem o
qi..ldeuun.v‘a'mrrpmhequam:lu‘qia}

0. E INCAPAZ DE VIRMR (2 nao ser que o faga em
velzulo especial como uma ambulEngia)

9. NS/NR

Pode ir fazer as compras de alimentos,

roupa, etc.

(assumindo gue fem meio de fransporte)

2. SEM AJUDA (encamega-se de tudo o gque necessia
comprar}

1.mmmmmumrmmmdgmu
acompanhe quanda val a5 compras)

0. E INCAPAZ DE FAZER QUALQUER TIPO DE
COMPRA

9. NSINR

E capaz de preparar as suas refeigoes ...

2. ZEM AJUDA (plansiz & prepara-as ele@ mesma)

1. COM ALGUMA P..IIJDA rpnde preEparar algumas colsas
mas N0 todas 33

0. EINCAPAZ DE PREPARAR QUALCLUER R£FEH;:|E|.D

8. NS/NR

E capaz de fazer as tarefas de casa ...
2. SEM AJUDA (pode limpar o chio, eft..)
1. COM ALGUMA AJUDA (pode fazer irabathas leves mas
necessia ajuda para os pesados)
0. EINCAPAZ DE FAZER QUALQUER TRABALHO
DOMESTICO
@, NS/NR

E capaz de tomar oz seus medica-
mentos ...

2. SEM AJUDA (a dose cena na hora certa)

1. COM ALGLMA AJUDA jcapaz de fomar os medica-
mentos se hos prepararem elou s he recondarsm
que f8m que o5 tomar]

0. ENCAPAZ DE TOMAR (5 SEUS MEDICAMENTOS

9. NS/NR

62,

E capaz de lidar com o dinheiro ...
2. SEM AJUDA (passar cheques, pagar facturas, afi.|
1. COM ALGUMA AJUDA {adminisia o dinhero do dig-a-
-ia mas necessita JUda para passar cheques & pagar
fctrs
0. EIMCAPAZ DE ADMINESTRAR O SEU DINHEIRQ
B NSINR

AVD FisICO

63.

&7,

E capaz de comer ...

2. SEM AJUDH (& capaz de comer sozinho)

1. COM ALGUMA AJUDA fresessita ajuda pars cortar @
comida, et |

0. EINCAPAZ DE COMER SOZINHOIA

8. NSINR

Pode vestir-se e despir-se sozinho ...

2. SEM AJUDA (& capaz de escolber 3 roupa, vestirse &
despir-5e]

1. COM ALGUMA AJUDA

0. EINCAPAZ DE VESTIR-SE E DESPIR-SE S0ZINHOIA

B. N3INR

Pode cuidar da sua aparéncia, por
exemplo, pentear-se € (para homens)
barbear-se ...

2. SEMAJIDA

1. COMALGUMA ALIDA i

0. EINCAPAZ DE CUIDAR DA SUA APARENCIA

B. NSINR

Pode andar ...

2. SEM AJUDA fexcepis de bengala)

1. COM AJUDA jde afquam su com o uso de muietas ou
apareing de gjuda 3 marcha)

0. EINCAPAZ DE ANDAR

B. NSINR

Pode levantar-se  deitar-se na cama ...
2. SEM AJUDA (de ninguem = sem qualquer dispositiva)
. COM ALGLIMA AJUDA (de pesssa ou de dispositvg)
D. DEPENDE COMPLETAMENTE DE ALGUEM QUE QA
LEVANTE
0. NS/NR

-

Pode tomar banho ou duche ...

2. SEMAJUDA

1. COM ALGUMA AJUDA jnecessia ajuda pars anfar ou
sar da banhera ou uWiza supore mecanico na
banheira)

0. ENCAPAZ DE TOMAR BANHO SOZINHOM

8. N3INR

Tem tido problemas em chegar a casa de

banho a tempo

2 NAO(—+PT0)

1. EIM, MAS AGORA NAD PORQUE TENHO SONDA |
COLOSTOMIA {—P70)

0. 5M[{—F&%a)

0. NSINR
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69a. Com que frequéncia se molha ou se
suja (tanto de dia como de noite)?
1. LIh:.A.OLI DUAS VEZES POR SEMANA
0 TRES VEZES POR SEMANA OU MAIS
8. NSINR

70. Ha alguém que o/a ajude em coizsas tais
como ir as compras, fazer as tarefas da
casa, tomar banho, vestir-se ou sair de
casal passear?

1. 3IM {—+ P 702}
0. NAD (P T1.)
8. NS/NR

70a. Quem & a sua maior ajuda?

Nome:

Relagdo:

T0b. Além desta quem mais o/a ajuda?

Nome:

Relagio:

UTILIZACAO DE SERVICOS

71. Agora gostaria de lhe fazer algumas perguntas referentes ao tipo da ajuda que recebe, recebeu, ou da
que necessita. Queremos zaber ndo 56 da ajuda de organismos oficiais, mas também da ajuda da sua

familia ou de amigos.

TRANSPORTE
74-1. Quem o leva para ir & compras,

visitar amigos, ir ao meédico, etc.?
{assinalar todas as respostas)
1. VA SOZINHOM
2 FAMILIAR
3. AMIGO .
4. TRANSPORTE PUBLICD (autocarro, fax, etc.)
5. OUTRO Especiicar

71-1a. Em média, quantas deslocagbes faz
por semana, utilizando  algum
transporte?
deslocagdes por semana

T-1b. Acha que necessita de transporte
mais vezes do que dispde actual-
mente para visitas, saidas, etc.?

1. 3M
0. NAD
B. NS/NR

SERVICOS SOCIAIS/RECREATIVOS

71-2. MNos dltimos seis meses, participou
em alguma actividade organizada por
grupo local, paroquia, Junta de
Freguesia, etc.?
1. SIM
0. MAD {— P 7i-2c)
B. NS/NR

71-2a. Quantas vezes por semana participa
nessas actividades?
VEZES pOr semana

T1-2b. Ainda participa nessas actividades ou
grupos?
1. 5M
0. MAD
B. NS/NR

T-2c. Acha gque necessita participar neste

tipo de actividades?
1. S

0. NAD

8. NS/NR

SERVIGOS DE EMPREGO

71-3. Mos ultimos seis meses, alguém o/a
ajudou a procurar trabalho ou o
aconselhou sobre como conseguir

um emprego?

1. 9

0. NAD (— P 71-3b)
8. NS/NR

T1-3a. Quem o/a ajudou?
1. FAMILIAR
2. AMIGD
3. ORGANISMO OFICIAL

71-3b. Acha que necessita que alguém ofa

ajude a encontrar um emprego?
1. SiM

0. NAD

8. NS/NR

VIAGENS

714, Durante os dois ultimos

anos,

realizou alguma viagem organizada
pela Junta de Freguesia, Camara
Municipal, outras instituigies, ou
programas dirigidos a idosos ou

reformados?
1 SIM

0 MAD

8. NS/NR

T1-4a. Fez ou espera fazer alguma viagem

deste tipo este ano?
1 SM

0 MNAD

8. NSI/NR
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T1-4b. Acha que necessita de viajar?
1 SIM
0 MAD
8. NS/NR

DESPORTO

71-5. Mos dltimos seis meses, participou
em algum programa de exercicio
figico ou desporto organizado por
alguma instituigdo, pela Junta de
Freguesia, Camara Municipal, etc.?
1 SiM
0 NAOD {— P 71-5c)
8. N3I/NR

7-5a. Quantazs vezes, por  semana,
participava nessas actividades?

VezZeS

T1-5b.  Ainda participa nesses programas de
desporto?
1. SM
0. WAD
8. N3INR

TM-5c. Acha que necessita fazer algum

PREPARACAD PARA AS ACTIVIDADES DA

desporto ou exercicio fisico?
1. SM

0. NAD

B. NSINR

VIDA DIARIA

71-6.

71-6a.

T1-6b.

71-6c.

Nos lltimos seis meses, participou
ou assistiv a algum curso de
educagio de adultos ou qualquer
outro tipo de aprendizagem de
habilidades pessoais como cuidar de
si, ler, caminhar...? jexcluir fisioterapia)
1. 5M

0. NAO (— P 7i-6c)

B. NS/NR

Em media, a quantas sessoes deste
tipo assistiu nos dltimos seis meses?
sesa0es

Actualmente ainda assiste a essas
sessoes?

1. SM

0. NAD

8. N3/NR

Acha que necessita desta preparagﬁo
para as suas actividades de vida
diaria?

1. SIM

0. MAD

B NSINR

SERVICOS DE SAUDE MENTAL

-1,

-Ta.

71-Th.

M-Tc.

71-Td.

Mos iitimos seis meses. recebeu
alguma orientagdo ou tratamento por
problemas pessoais ou familiares, ou
por problemas de nervos ou emocio-
nais?

1. SM

0. NAD {— P 71-7d)

8. NS/NR

Mos (ltimos seis meses, esteve
hospitalizado alguma vez por pro-
blemas de nervos ou emocionais?

1. 3

0. NAD

B. N5/NR

Mos iditimos seis meses, quantas

consultas ou sessoes teve com medi-

c0s, psigquiatras, ou outras pessoas

que orientam neste tipo de proble-

mas? (sem estar internado no hospital)
NII'I

Ainda esta a receber essa ajuda?
1. SM

0. NAD

8. N5/NR

Acha que necessita tratamento ou
que o aconselhem por problemas
pessoais ou familiares, ou por
problemas de nervos ou emocionais?
1. 3

0. NAD

8. N3/NR

MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS

71-8.

71-8a.

T1-8b.

MNos (ltimos seis meses, tem tomado
algum medicamento receitado para
0% nervos (tais como calmantes) ou
para a depressdo?

1. SIM

0. NAQ {— P7i-8b)

8. NS/NR

Ainda o esta a tomar?
1. SIM

0. NAO

8. NS/NR

Acha que necessita tomar esse tipo
de medicagdo?

1. SM

0. NAD

8. NS/MNR
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SERVICOS DE CUIDADOS PESSOAIS

71-4.

71-8a.

71-9b.

71-8c.

71-49d.

MNos Gitimos seis meses, teve alguém
que o ajudou nos seus cuidados
pessoais didrios, por exemplo para
tomar banho ou vestir-se, dar-lhe de
COMmer, ou noutros cuidados?

{excluir os recebidos no hospital)

1. SIM

0. NAQ (— P 71-8d)

B. NS/NR

Quem ofa ajudou nesses cuidados?
1. FAMILAR (ndo pago)
2 LM AMIGO {nSo paga)
3. ALGUEM A QUEM PAGA POR ESSA AJUDA
4. ALGUEM DE IME'I‘TI.II{}#.DOU SEG. 50CIAL

Em média, quante tempo por dia
levou essa pessoa a dar-lhe banho,
vestir, ajuda-lo a comer, ir & caza de
banho, etc.?

1. MENOS DE & HORA POR DIA

2 % HORAA 1% HORA POR DiA

3. MAIS DE 1% HORA POR DA

8. N5S/NR

Ainda esta a receber essa ajuda?
1. SM

0. NAD

B. NS/NR

Acha que necessita ajuda para tomar
banho, vestir-se, comer, ir & casa de
banho, etc.?

1. SIM

0. NAD

B. N5/NR

CUIDADOS DE ENFERMAGEM

T1-10.

T1-10a.

71-10b.

Durante os Ultimos seis meses,
alguem |he prestou cuidados de
enfermagem?

Por outras palavras, fizeram-lhe trata-
mentos ou administraram-lhe medica-
mentos receitados por um médico?
(excluir cuidados de enfermagem presta-
dos no hospital)

1. SIM

0. NAQ {— P 71-10e)

8. N5/NR

Quem ofa ajudou nesses cuidados?

1. FAMILIAR OU AMIGD fndo page)

2. ENFERMEIRD [pago)

3. OUTRA PESS0A PAGA POR ESSA AIUDA

4. ALGUEM DE UMA INSTITUIGAD QU
SEGURANCA SOCIAL

Em meédia, quantas horas por dia
tem recebido esse tipo de ajuda?

0. SEI OCASIONALMENTE, N.'I.DTODEIS 03 DIAS
50 PARA DAR-LHE MEquAO ORAL
MENOS DE % HORA POR DIA

DE ' HORA A 1HORA POR DA

MAIS DE ¢ HORAPOR DIA

NS I NR

A e

71-1ic.

71-104.

71-10e.

Durante quanto tempo recebeu essa
ajuda nos dltimos seis meses?

1. MENOS DE UM MES
2. DE1AIMESES

3. MAIS DE 3 MESES
B. NSINR

Ainda recebe cuidados de
enfermagem?

1. SM

0. NAD

B. N5/NR

Acha que necessita de cuidados de
enfermagem?

1. 5M

0. NAD

B. NS/NR

FISIOTERAPIA

7111,

71-11a.

7-11b.

-11c.

-11d.

Durante os ultimos seis meses, tem
feito fisioterapia?

1. 5M

0. NAOQ {— P 71-11d)

B. NSINR

Quem Ihe prestou esses cuidados

ou o/a ajudou a realiza-los?

1. FAMILIAR 0L AMIGO jnfo paga)

2. FISIOTERAPEUTA (pago)

3. OUTRAPESSOA PAGA POR ESSA AJUDA

4. ALGUEMDE UMA| HS‘I"'LIII;".O Qi
SEGURANCA SOCIAL

Em média, quantas vezes por
semana o tém ajudado a fazer esses
EXercicios?

VEZES

Ainda faz fisioterapia?
1. SM

0. NRO

B. NS/NR

Acha que necessita de fisioterapia?
1. 5IM

0. MAD

B.MS/NR

SUPERVISAO CONTINUA

7112,

71-12a.

10

Durante os dltimos seis meses,
houve algum periodo de tempo em
que alguém teve que estar consigo,
tratando de si, as 24 horas do dia?

1. 5M

0. NAOD {— P 71-12c)

B. N5/NR

Quem tratou de si ou ofa ajudou?

. FAMILIAR (n3o page)

. AMIGT ndo pago)

, .ﬁLGLIEM A QUEM PAGA POR ESSA AJUDA

. ALGUEM DE UMA| 'HS'I"'LIII!;.U.O oy
SEGURANCA SOCIAL

an G R —
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T1-12b.

T1-12c.

Ainda tem que estar alguém junto
de si as 24 horas?

1. SiM

0. WAD

B. N3IMR

Acha que necessita de ter alguém
tratando de si as 24 horas?

1. M

0. NAD

8. N3INR

SERVICOS DE MDNITURI‘.ZAI;AO

71-13.

71-13a.

71-13b.

T1-13c.

(3¢ 3 pessoa ainda estd & receber
supervizdo confinua perguntar so 71-13c.
pessoas  gue  mecessifam  supenvizao
continua, vivem em inshiuigies ou com
familiares presume-ze que o recebem. )
Durante os (ltimos seis meses, teve
alguem que regularmente, pelo
MENos Cinco vezes por semana, por
telefone ou pessoalmente, procurou
saber como se encontrava, para se
certificar de que tudo estava bem?

1. 5M

0. NAO [~ P71-13c)

8. NS/NR

Quem o fez?

. FAMILIAR {ndo pagal

. AMIGO (ndo paga)

. ALGUEM A QUEM PAGA POR ESSA TAREFA

. ALGUEM DE UMA INSTITUIGAD QU
SEGURANCA SOCIAL

PR g

E agora, ha alpuém que procura
saber como se encontra, pelo
MENDSs CiNCo VEZes por semana?

1. SiM

0. NAD

8. N3INR

Acha que necessita dessa pessoa?
{assinalar nio se respondeu zim em 71-
14c)

1. SM

0. NAD

8. NSI/NR

SERVICOS DE REALOJAMENTO

71-14.

T1-14a.

Hos ultimos seis meses, recebeu
alguma ajuda para conseguir uma
nova casa ou lugar onde viver, ou
para tratar da mudanca?

{inclui alojamente em instituigdes)

1. &M

0. NAQ [ P 71-14c)

B. NSINR

Quem o ajudou a fazé-lo?

. FAMILIAR fndo paga)

. UM AMIGD fno pago)

. ALGUEM A QUEM PAGA FOR ESSA TAREFA

. ALGUEM DE UMA INSTITUIGAD OU
SEGURANCA SOCIAL

N -

T1-14b.

71-14c.

Ja conseguiu a nova casa ou
colocagdo em residéncia para
idosos?

3. 50

2 E‘§T.!'l EM LISTA DE ESPERA

1. NAQ LHA CONCEDERAM

B.NS/NR

Acha que necessita de ajuda para
conseguir um (outro) lugar para
viver?

1. 5N

0. NAD

B.NS/NR

SERVICOS DOMESTICOS

71-15,

71-15a.

71-15h.

71-15c.

71-15d.

MNos dltimos seis meses, tem tido
alguém que o/a ajude, regularmente,
a fazer as tarefas domeésticas, tais
como limpar a casa, lavar a roupa,
etc.? Quer dizer, o seu conjuge ou
outra pessoa teve que as fazer
porque vocé nao era capaz?

1. S

0. N0 {— P 71-15d)

B. N5/NR

Quem o ajudava fazendo-lhe essas

tarefas?

1. FAMILIAR {ndo page)

2. AMIGO {ndo paga)

3. ALGUEM A GLEM PAGA POR ESSA TAREFA

4. ALGUEM DE UMA INSTITLIGAD OU
SEGURANCA SOCIAL

Quantas horas, por semana,
empregou para fazer essas tarefas
domeésticas?

horas

Ainda tem alguém que Ihe preste
essa ajuda?

1. 5iM

0. NAO

B. NS/NR

Acha que necessita de alguém que
ofa ajude nas tarefas em casa?

1. SN

D. NAD

B. NS/MNR

PREPARAGAOQ DE REFEIGOES

71-16.

Durante os ultimos seis meses,
alguém Ihe tem preparado regular-
mente as refeigdes ou teve que
comer fora de casa? Quer dizer, o
sel conjuge ou outra pessoa teve
que cozinhar para si porgque nao &
capaz de fazé-lo?

1.5

0. MAD {— P 71-16c.)

B.NS/NR
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T1-16a.

71-16b.

T1-16c.

Quem Ihe preparou as refeigoes?

1. UM FAMILIAR (ndo paga)

2. LM AMIGD (mdo paga)

3. A:_Gu‘éMA.QUEM PAGA POR ESSA TAREFA

4. ALGUEM DE UMA INSTITUICAD OU
SEGURANGA S0CIAL

Tem alguém que |he prepare as
refeigies?

1. SIM

0. NAD

8. NSINR

Acha que necessita de alguém que
Ihe prepare regularments  as
refeigdes porque ndo pode fazé-lo?
1. SW

0. NAD
B. N3I/NR
SERVIGOS ADMINISTRATIVOS, LEGAIS E DE
PROTECCAD
71-17. Durante os ultimos seis meses,

T1-1Ta.

71-17h.

alguém o/a ajudou em termos
legais, questdes ligadas a negocios
pessoais ou gestio do seu dinheiro,
como por exemplo pagar as suas
contas?

1. SM

0. NAD [ P 71-17¢)

8. NSINR

Guem ofa ajudou?

1. FAMILIAR

2. AMIGD

3. ALGUEM A QUEM PAGA POR ESS5A TAREFA
(por ex. advogada) "

4. ALGUEM DE UMA INSTITUICAD OU
SEGURANGA S0CIAL

Tem alguem que ofa ajuda nestas
questies?

1. SM

0. NAD

8. N3I/NR

71-47c.  Acha que necessita que alguem ofa

ajude nestas questoes?
1. SM

0. NAD

8. NSINR

AVALIAGAOD SISTEMATICA
MULTIDIMENSIONAL

71-18.

71-18a.

Durante os Ultimos seis meses
alguém, como um médico ou assis-
tente social, examinou e avaliou de
forma completa o seu estado em
geral, incluindo a sua saide fisica e
mental, & a sua situagio social e
economica?

1. SM

0. NAD

B. NS/NR

Acha que necessita de alguém que
examine e avalie o seu estado em
geral?

1. SIM

0. NAD

B. NS/NR

SERVICOS DE COORDENAGAO, INFORMAGAO

E APOIO

71-19.

71-19a.

71-19h.

71-19c.

Durante os dltimos seis meses,
alguém viu e tinha o tipo de ajudas
que necessitava?

Por outras palavras, alguém Ihe deu
informagio sobre os tipos de ajudas
que poderia obter ou colocou-ofa
em contacto com quem ofa poderia
ajudar?

1. SIM

0. NAD (- P 71-13¢]

8. NS/NR

Quem foi essa pessoa?

1. FAMILIAR

2. AMIGO .

3. ALGLEM DE UMA [NSTITUICAD OU
SEGURANCA SOCIAL

Ha alguem que veja se tem o tipo de
ajudas que necessita?

Por outras palavras, ha alguém que
Ihe dé informagdo sobre os tipos de
ajudas que podera obter ou coloca-
-loja em contacto com quem ofa
ajude?

1. 5M

0. NAD

B. N5/NR

Acha que necessita de alguém que
organize ou coordene os tipos de
ajuda que necessita & o/a coloque
em contacto com quem lhe possa
dar esza ajuda?

1. SIM

0. NAD

B. NS/NR

T2, APERGUNTAT1 FOI REALIZADA AD
1. SUEMD
2. INFORMANTE Relagda
3. AMBOS
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PERGUNTAS PARA FAZER AO INFORMANTE BASEADAS NGO SEU CONHECIMENTO DO SUJEITO SE
ESTE NAQ E FIDEDIGNO QU NAQ PODE RESPONDER

RECURSOS SOCIAIS

7l

Como se da ofa com a sua
familia e amigos?
3. MUITOBEM
2. RAZOAVELMENTE flem aigum confifo ou problema
com eles)
1. MAL ftiem muilos problemas cu confios com eles)
8. NS/NR

Ha alguém que ajudaria o/a em
tudo se estivesse doente ou incapa-
citado/a, por exemplo, 0 seu conjuge, um
familiar ou um amigo?

1. SiM

0. MO ([ P75)

8. NS/NR

T4a.

T4b.

Ha alguem que...?
(assinalar  mais apropriada)
3. CUIDARIA DELE'A INDEFINIDAMENTE
(o fempo que necessitasse) .
2. CUIDARIA DELEIA UM CURTO PERICDO DE TEMPO
(de umas semanas 3 58 meses|
1. /A AJUDARIA DE VEZ EM QUANDO
(lzva-io/a 20 médico, preparando-he 35 refiipdes... |
0. NSINR

Quem & essa pessoa?
(assinalar todas as respostas)
. CONJUGE

IRMAD

FILHO

HETO

. OUTRO PARENTE

AMIGD

QUTRO

Sl g e b

RECURSOS ECONOMICOS

75, Em sua opinido como estao a ser cobertas as seguintes necessidades basicas de ?
BEM RAZOAVELMENTE MAL
1. ALIMENTAGAD ] 1 0
2. HABACAQ 2 1 0
3. VESTUARIO 2 i 0
4. CUIDADOS MEDICOS 2 1 0
5. “EXTRAS" OU PEQUENDS LUXOS 2 1 0

SAUDE MENTAL

T6.

QA demostra sentido ou senso
comum ao fazer juizos e ao tomar
decisoes?

1. S

0. NAD

9. NS/NR

E ola capaz de lidar, ou fazer
frente aos problemas graves que
oCorrem na sua vida?

1. 5M

0. NAO

9. NS/NR

Parece-lhe que ola acha avida
interessante e divertida?

1. 5

0. NAD

9. NS/NR

13

Como avaliaria o/a estade mental e
emocional de ou a sua capacidade
de raciocinio neste momento, comparada
com outras pessoas que tenham uma
vida independente?

3. MUITO BOM

2. BOM |
1. RAZOAVEL

0. MAU

8. N3INR

Como avaliaria o estade mental e
emocional de ou a sua
capacidade de raciocinio. comparada
com ha cinco anos?

2. MELHOR

1. GUAL

0. PIOR
8. NSINR
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SAUDE FISICA

81. Como avaliaria a saide de neste 82. Em que medida os problemas de saide
momento? de Ihe dificultam fazer as coisas
3 MUITOBOA que deszeja?
2. BOA 2. NADA
1. RAZOAVEL 1. UMPOUCO
0. MA 0. MUITO
8. NSINR B NS/NR

AS QUESTOES SEGUINTES SAD DIRIGIDAS AQ ENTREVISTADOR E DEVEM SER RESPONDIDAS
IMEDIATAMENTE APOS DEIXAR O LOCAL DA ENTREVISTA

83, Dwragdo da entrevista: minutos
B4, Ainformacdo objectiva foi obtida do:

1. SLJEITO

2. FAMILIAR

3. OUTRO Especiicar

B5. As perguntas objectivas obtidas do sujeito e/ou informante sdo ...
1. DETOTAL CONFIANCA
2. DE CONFIANGA NA MAIORIA DOS CASOS
3. DE CONFIANGA 50 EM ALGLUNS CAS0S
4. NAC SAD CONFIAVEIS

B6. As perguntas subjectivas sao:
1. DE TOTAL CONFIANGA (— P 87.)
2. DE COMFIANGA NA MAIORIA DOS CASOS (— P 87)
3. OE CONFIANGA 50 EM ALGUNS CASOS {— P 87))
4. NAO SAD CONFIAVEIS [— P 87.)
5. NAD SE OBTIVERAM {— F 863.)

86a. Porque ndo respondeu o sujeito s questdes subjectivas?
1. AFASIA | DISARTRIA
2. SURDEZ
3. DEMENCIA
4, OLIGOFREMNIA
5. DEMASIADD DOENTE
fi. NAO COLABOROU

7. OUTRO Especificar

RECURSOS SOCIAIS

87. Das seguintes frases, qual descreve melhor a disponibilidade de ajuda que tem o sujeito se
estivesse doente ou incapacitado/a?
3. PELOMENDS LIMA PESS0A ESTARIA DISPONIVEL PARA CLADAR DELE/A INDEFINIDAMENTE
flanto tempo quanio necessana) )
2. PELOMENOS UMA PESS0A ESTARIA DISPONIVEL PARA CUIDAR DELE/A DURANTE POUCO TEMPO
(g poucas semanas 3 seis meses)
1. AAJUDA ESTARIA DISPONIVEL 50 DE VEZ EM QUANDD
{como leva-o/a a0 mécﬁm: p.repara'ﬁeml’e.igiﬁas, E
0. MENHUMA jexcepto possreel gjuda de emergencia)

88. Qual das seguintes frases descreve melhor as relagdes sociais do sujeito?
3. WUITD SATISFATORIAS, AMPLAS
2. MODERADAMENTE SATISFATORIAS, ADEQUADAS
1. NAD SATISFATORIAS, DE ESCASSA QUALIDADE, POUCAS

14
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RECURSOS ECONOMICOS

89. MNa sua opinido, qual das seguintes frases descreve melhor os rendimentos do sujeito?
AMPLOS, FOLGADOS

. SATISFATORIOS

. ALGO INSUFICIENTES

. TOTALMENTE INSUFICIENTES

NAQ TEM QUALGUER TIPO DE RENDIMENTOS

A

90. Ma sua opinido, o sujeito tem economias?
1. 5
0. MAD fou s&0 escassas)

91. Ma sua opinido, qual das seguintes frases descreve melhor o grau com que se cobrem as

necessidades do sujeito? 3 ¢ )

1. COBREM A ALMENTACAD, HABITACAD, VESTUARD, CUIDADOS MEDICOS E PERMTEM-LHE PEQUENDS LUNDS

2. COBREM A AUMENTACAD, HABITAGAD, VESTUARKD E CUIDADOS MEDICOS MAS NAC LHE PERMITE PEQUENDS LUXOS

3. NADCOBREM A AUMENTACAOQ, OU HABITACAC, OU VESTUARIO, OU CUIDADOS MEDICOS E NEM LHE PERMITE
FEQUENDS LUXDS

4. NAD COBREM DUAS OU MAIS NECESSIDADES ,:T'Jab.'l'age'lo, aimﬂpio, vestuario, cuidadas medicos), NEM LHE PERMITIR
PEQUENOS LUX0S

SAUDE MENTAL

92, Tem a impressao de que o sujeito demostra sentido, ou senso comum, ao fazer juizos e tomar
decisdes?
1. 5
0. NAQ
8. NSI/NR

93, Tem a impressdo de que o sujeito & capaz de lidar ou fazer frente aos problemas graves que
ocorrem na sua vida?
1. sM
0. NAD
9. NS/NR

94, Tem aimpressdo de que o sujeito acha a vida interessante e divertida?
1. SM
0. NAD
8. NS/NR

95, Durante a entrevista o comportamento do sujeito pareceu-lhe ser:
MENTALMENTE ALERTA E ESTIMULADO

AGRADAVEL E PARTICIPATIVD

DEPRESSIVO E/OL CHORDSOD

DISTRAIDD QU LETARGICO

AMEDRONTADD, INQUIETD OU EXTREMAMENTE TENSD!

CHEIO DE QUEIXAS FISICAS NAD REALISTAS

DESCONFADD (mais do aue o Faznavel] .
EXTRAVAGANTE OU INAPROPRIADO EM PENSAMENTO OU ACCAD
EXCESSIVAMENTE FALADOR, MUITO ALEGRE OU EUFORICO

SAUDE FISICA

96. O sujeito & obeso/a, mal nutrido/a ou emagrecido/a:
0. NAD
1. SiM_E OBESOIA
2. SiM, ESTA MAL NUTRIDOWA O EMAGRECIDOIA
9. N5/NR

RO -l R a0
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ESCALA DE CLASSIFICA ._ DE RECURSOS SOCIAIS

97, CLASSIFIQUE OS RECURSOS SOCIAIS ACTUAIS DA PESSOA, AVALIANDO-OS NA ESCALA
DE SEIS PONTOS APRESENTADA ABAIXO.
ANOTE O NUMEROQ [SG UM} QUE MELHOR DESCREVE AS CIRCUNSTANCIAS PRESENTES
DA PESSOA,
As PERGUNTAS DE RECURSOS SOCIAIS SA0 AS 6-14, 73, 74, E 87-88.
1. Recurzos sociais muito bons. As suss relag:es snciais 530 muit satisfatonas & amplas; pelo menos uma pessod o
cuidaria indefinkiamente.,

2. Recursos sociais bons. As suas relagles socais 530 moderadaments satsfsionas e adequadas e peio menos uma
peEss0a 0 Cuidana indefinidaments;

ou
Ag relacdes enciais 330 muito satisfatinas e amplas e e tefia disponivel uma sjuda temporana.

3. Recursos sociais ligeiramente insatisfatories. As suac relapder codials sd0 msafisftinas, de pobre quaidads,
ESCASSAT; PEI0 MENDS UMA PeStod 03 cuidana indefinidaments;
ou
Ag refagies sociais sd0 moderadamente satizfatdrias, adequadas & apenas disporia de ajuda por um periodo curto de
tEmpa.

4 Recursos sociais moderadamente insafisfatdrios. As relagies socials sdo msatiefatiias de pobre quaiidade
eecassas; 50 dispOe de ajuda por um periodo curto de tempo;
ou
Ag relacdes sociais 3o pelo menos ajustadas ou safisfatonias, mas 2 ajuda e sena possivel de vez em quando.

5. Recursos sociais fortemente insatisfatorios. Az relagdes sdo insatisfatonias, de pobre quabidzde, escacsas; € 2 ajuda
=0 £eria possivel de vez em quando;
ou
Az relacfies socials sdo pelo menos safisfatifas ou adequadas; mas 3 ajuda ndo & sequer disponivel de vez em
quando.

6. Recursos sociais totalmente insatisfatorios. A relagfes sociais sdo insatisfatonos, de pobre qualidade, escassas;
£ a ajuda ndo & sequer disponivel de vez em quando.

ESCALA DE CLASSIFICACAQ DE RECURSOS ECONOMICOS

98. CLASSIFIQUE 05 RECURSOS ECONOMICOS ACTUAIS DA PESSOA, AVALIANDO-OS NA
ESCALA DE SEIS PONTOS APRESENTADA ABAIXO. -
ANOTE O NUMERD (50 UM) QUE MELHOR DESCREVE AS CIRCUNSTANCIAS PRESENTES
DA PESSOA,

AS PERGUNTAS DE RECURSOS ECONOMICOS SAQ AS 15-30, T5 E 89-91.
1. Recursos economices muito bons. Os seus rendimentos s3o amplos; 0 sujgito tem economias.

2. Recursos econdmicos satisfatorios. Rendimentos amplos; o suisito nao fem economias;

ou
Rendimentos suficient=s; o sujeito tem economias.
3. Recursos economices ligeiramente insatisfatorios. Rendimenios suficientes; o sujeito ndo tem economizs;
ol
Rendimentos akgo insuficientss; o sujeito tem economias.
4. Recursos economicos moderadamente insafisfatorios. Rendimentos um pouco meuficientes; o sujgito ndo tem
ECONOMIES.

5. Recursos econdmicos fortemente inzatisfatdrios. Rendimentos totalments insuficientes; o sujeito pods ter ow ndo ter
ECONOMIZE.

6. Recursos economicos totalmente insatisfatorios. O cujsito & indigentz, sem rendimentog ou economias.
{CONSIDERA-SE QUE OS RENDIMENTOS A0 SUFICIENTES SE COBREM TODAS AS NECESSIDADES DO SLJEITO)
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ESCALA DE CLASSIFICACAO DE SAUDE MENTAL

99, CLASSIFIGQUE O FUNCIONAMENTO ACTUAL DA PESSOA, AVALIANDO-O NA ESCALA DE
SEIS PONTOS APRESENTADA ABAIXO.
ANOTE O NUMERO (SO UM) QUE MELHOR DESCREVE O FUNCIONAMENTO PRESENTE DA
PESSOA.
AS PERGUNTAS DE SAUDE MENTAL SAQ AS DO QUESTIONARIO PRELIMINAR E AS 31-36,
T6-80, E 92.95.
1. Salide mental muito boa. Intelectuaimente alerta gozando claramente 2 vida. Controla com faclidade o quotidiano & oz

problemas graves da vida e ndo apresenta sinfomas peiquiaticos.

2. Salide mental boa. Controla tanto o quofidiano como oz problemas graves da vida safisfatoriaments & inteleclualmente
ecta intactia & vre de sintomas peiquisticos.

3. Saide mental lipeiramente insatisfatoria. Tem Bosiros sinfomas peiguisicos elow ligeiro deteriorn intslectual.
Controla o quoBidiano mas nao satisfatoriaments oe problemas graves da sua vida.

4 Salde mental moderadamente insatisfatoria. Tem sintomas psiquidiicos definidos e/ou um moderado deterioro
intelectual. Confrola o quotidiano & € capaz de fomar decisies com senso comum, mas incapaz de Bdar com oz
problemas graves da sua vida.

5. Salde mental fortemente insatisfatoria. Tem sintomas psiquidiicos graves efou um grave deterion intelectual que
interfere com og juizos & decisdes do quotidiano.

6. Salde mental totalmente insatisfatoria. Maniizstamente psicofico ou completamente deteriorado intslectugimente.
Requer cupenizdo periddica ou constante devido ao seu comportamento claraments anormal ou potencialments nocvo,

ESCALA DE CLASSIFICACAO DE SAUDE FISICA

100. CLASSIFIQUE O FUNCIONAMENTO FiSICO ACTUAL DA PESSOA, AVALIANDO-O NA
ESCALA DE SEIS PONTOS APRESENTADA
ABAIXO. ANOTE O NUMERO (SO UM) QUE MELHOR DESCREVE O FUNCIOMAMENTO
PRESENTE DA PESSOA.
AS PERGUNTAS DE SAUDE FiSICA SAD AS 37-55, 84, 82 E 96,
1. Sande fisica muito boa. Ocupa-ze de actividades fisicas vigorozas reguiarmente ou pelo menos de Vez em quando.

2. Saiude fisica boa. Insignificantes doencas ou incapacidades. Apenas requer cuidados médicos de rofina come
avaliagdo (check up) anual.

3. Saude fisica ligeiramente insatisfatoria. Tem uma ou mais dosngas gue podem beneficiar de ratamento médico ou
de medidas comectivas.

4. Saiide fisica moderadamente insatisfatoria. Tem uma ow mais doencas ou incapacidades que sfo dolorosas ou
reguerem consideravel ratamento médicn.

5. Saide fisica fortemente insatisfatdria. Tem uma ou maiz doengas ou incapacidades que sio fortemente dolorosas
0 AME3CAM 3 £Ua vida ou reguerem amplo atamento médico.

f. Saide fisica totalmente insatisfatoria. Acamado/a e requer permanente acsiciéncia médica ou cuidados de
enfermagem para manter as fungdes vitaiz do organizme.
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ESCALA DE ELASSIFIEAD DO DESEMPENHO DAS
ACTIVIDADES DA VIDA DIARIA (AVD)

101. CLASSIFIQUE O DESEMPENHO ACTUAL DAS ACTIVIDADES DA VIDA DIARIA DA
PESS0A, AVALIANDO-OS NA ESCALA DE SEIS PONTOS APRESENTADA ABAIXO.
ANOTE O NUMERO (50 UM) QUE MELHOR DESCREVE O DESEMPENHO PRESENTE DA
PESSOA.

AS PERGUNTAS DAS ACTIVIDADES DA VIDA DIARIA SAQ AS 56-69,

1. Capacidade para as AYD muito boa. Pode rezizar todas as acfvidades da vida diaria sem ajuda & com facilidade.

2. Capacidade para as AYD boa. Pode reafzar todas as actividades da vida diaria cem ajuda.

3. Capatidade para as AVD ligeiraments insatisfatoria. 56 ndo realiza de uma a trés AVD. Reguer alguma ajuda para
realizar uma a trés AVD, mat ndo necessariaments todos of diss. Pode passar um dia sem 3uda E capaz de
preparar as suas proprias refeipdes.

4 Capacidade para as AYD moderadamente insafisfatoria. Requer assisténcia regular em pelo menos quatro AVD
mas pode pacsar um i3 sem ajuda;
ou
Requer ajuda requiar para a preparacao das refeigies.

5. Capacidade para as AVD fortemente insatisfatoria. Necessita sjuda diaria mas ndo necessariamente o dia inteiro
oW a noite, com nwitas AVD.

6. Capacidade para as AVD completamente insatisfatoria. Necessita ajuda durante todo o dia efow & noite para

realizar as AVD.
RESUMO DE PONTUACOES
RECURSOS SOCIAIS oo
RECURSOS ECONOMIGOS, st s (i il o S
SUDE MENTAL oo e

SAUDEFISICA oo
ACTIVIDADES DE VIDA DWARIA e

102. PDN'I'UA-Q&.DAWMULHDA DE INCAPACIDADE (S0MA DAS CINCO P{}NHJA{,“EJESJ
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Anexo 6: Ficha avaliativa n°2
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Ficha Avaliativa n°® 2

Nome: Data:  /

Assinale com um circulo/bola a volta da resposta correcta.

3.

Envelhecimento Activo

O envelhecimento activo, baseia-se nos...
a. nos direitos dos mais novos.

b. nos direitos dos mais velhos.

c. nos direitos politicos.

O envelhecimento activo € um processo de optimizagdo de oportunidades para.

a. aseguranca.
b. asatde.
c. asaude, participagdo e seguranca.

Hidroterapia

A hidroterapia em grupo utiliza...
a. exercicios no ginasio.

b. exercicios no meio aquatico.
c. exercicios em casa.

Existem diversos beneficios na realizagdo de hidroterapia, entre eles a/o...
a. redugdo das rugas.

b. cura de doengas.

c. redugdo da pressdo arterial.

A hidroterapia em grupo, promove o/a...
a. melhoria da interacc¢do social.

b. trabalho individual.

c. melhoria estética.

Classes de Hidroterapia

Como classifica as sessdes que frequentou?

a. Mas.

b. Satisfatorias.
c. Boas.

d. Muito boas.

/I
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