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RESUMO

Introducdo: O envelhecimento feminino é
marcado por alteracBes fisiolégicas, e
comportamentais, que impactam na forca
muscular. Objetivo: Analisar as correlacdes
entre a forca muscular, o tempo em atividade
fisica (AF), e seus dominios: trabalho,
transporte, atividade doméstica e lazer, em
idosas. Materiais e Métodos: Pesquisa
epidemiolégica, transversal, conduzida com
108 idosas (71,37 £ 6,94 anos) de Teixeira de
Freitas-BA. AF foi averiguada pelo International
Physical Activity Questionnaire, quantificando o
tempo total e por dominios. Para aferir a for¢ca
dos membros inferiores utilizou-se o teste de
levantar e sentar da cadeira. J& a for¢a dos
membros superiores foi verificada pelo teste de
flexdo do antebrago. Para ambos os testes foi
contabilizando o numero de repeticdes
realizadas em 30 segundos. Resultados e
Discussao: Averiguou-se uma correlacao fraca
positiva entre os testes de levantar e sentar
(r=0,445; p<0,001), e de flexdo de antebraco
(r=0,365; p<0,001), com a AF total. Nos
dominios foram verificadas correlagao positivas
fracas da AF transporte (r=0,224; p=0,020),
domeéstica (r=0,250; p=0,009) e no lazer (r =
0,443; p <0,001) com o teste de levantar e
sentar. Ademais, observou-se correlagdo
positiva fraca entre o dominio transporte
(r=0,203; p=0,035), o dominio doméstico
(r=0,329; p=0,001) e o teste flexdo de
antebraco. Concluséo: Identificou-se
correlagdes positivas a AF total e nos dominios
transporte, atividades domésticas e lazer das
mulheres idosas, com a forgca muscular dos
membros superiores e inferiores.
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ABSTRACT

Correlation between muscle strength, physical
activity and their domains in older women
participating in a community program

Introduction: Female aging is marked by
physiological and behavioral changes that
impact muscle strength. Objective: To analyze
the correlations between muscle strength, time
in physical activity (PA), and its domains: work,
transportation, domestic activity and leisure, in
elderly women. Materials and Methods:
Epidemiological, transversal research,
conducted with 108 older women (71.37 + 6.94
years) from Teixeira de Freitas-BA. The PA was
measured by the International Physical Activity
Questionnaire, quantifying the total time and by
domains. To measure the strength of the lower
limbs we used the test of standing up and sitting
down from a chair. Upper limb strength was
verified by the forearm flexion test. For both
tests the number of repetitions performed in 30
seconds was counted. Results and Discussion:
A weak positive correlation was verified
between the sit up test (r=0.445; p<0.001), and
forearm flexion test (r=0.365; p<0.001) with total
PA. In the domains, there was a weak positive
correlation of PA in transportation (r=0.224;
p=0.020), household (r=0.250; p=0.009), and
leisure (r=0.443; p<0.001) with the sit-up test.
Furthermore, a weak positive correlation was
observed between the transportation domain
(r=0.203; p=0.035), the domestic domain
(r=0.329; p=0.001) and the forearm flexion test.
Conclusion: Positive correlations were identified
between total PA and in the domains
transportation, domestic activities and leisure of
the older women, with upper and lower limbs
muscle strength.

Key  words: Motor  Activity.  Aging.
Epidemiology. Physical Performance.
Postmenopause.
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INTRODUCAO

O envelhecimento feminino € marcado
por alteragOes fisioldgicas, exemplificadas por
alteragcfes na estrutura e fungéo ovariana, as
quais repercutem em declinios progressivos na

producdo e circulagdo de importantes
hormbnios como o0s estrogénios e a
progesterona (Bacon, 2017; Santos e

colaboradores, 2022a).

Estas modificacdes propiciam declinios
na aptiddo muscular, por proporcionarem
diminuicdo dos contingentes da musculatura
esquelética (Chidi-Ogbolu e Baar, 2019; Santos
e colaboradores, 2021a; Santos e
colaboradores, 2021b), bem como o aumento e
infiltracdo da gordura corporal nas células
musculares, diminuido o seu poder de
contracao (Tieland, Trouwborst e Clark, 2018).

Destaca-se, ainda, que durante o
climatério, especialmente, apés a menopausa,
ocorrem importantes redugbes dos impulsos
excitatérios  descendentes dos  centros
supraespinhais, na capacidade de reinervagéo
e recrutamento das unidades motoras e falhas
na transmissdo neuromuscular (Tieland,
Trouwborst e Clark, 2018).

Fatores estes que, junto o©0s
anteriormente citados, aumentam a
probabilidade para o acometimento da fraqueza
muscular relacionada ao envelhecimento
(Clarck e Manini, 2008; Santos e
colaboradores, 2022hb).

Assim, observa-se que a fraqueza
muscular se mostra como um desfecho com
elevada prevaléncia em idosas.

No Brasil, estudos epidemioldgicos tém
mostrado frequéncias de 18,70% (Marques e
colaboradores, 2019) a 46,30% (Pereira e
colaboradores, 2022), o que configura um
importante problema de Saude Publica. Isto
considerando as implicacdes da baixa forca
muscular (FM) a salide, como maior risco para
quedas, fraturas, hospitalizagbes,
acometimento da sarcopenia (Cruz-Jentoft e
colaboradores, 2019) e mortalidade (Silva e
colaboradores, 2022).

Destarte, mais de 37,30 milhdes de
idosos com idade maior que 60 anos relatam
uma ou mais limitacBes para realizar tarefas do
dia a dia, as quais sdo essenciais para manter
sua independéncia e autonomia, como
consequéncia da baixa aptidao muscular.

Portanto, a FM tem sido evidenciada
como um importante indicador de saude a
populacdo idosa, apresentando-se como um

consideravel marcador de um envelhecimento
saudavel (Sheth e colaboradores, 2018).

Recentes estudos longitudinais tém se
empenhado em investigar o seu papel sobre a
sobrevida e prolongamento dos anos saudaveis
na senescéncia (Bae e colaboradores, 2019;
Ling e colaboradores, 2020; Silva e
colaboradores, 2022).

Seus resultados apontam que o
declinio da FM, durante o envelhecimento,
aparenta ser potencializado por uma série de
interacdes entre fatores fisioldgicos e o estilo de
vida, a exemplo da atividade fisica (AF),
definida como qualquer movimento corporal,
produzido pelos musculos esqueléticos, que
resulte em gasto energético maior que os niveis
de repouso (Caspersen, Powell e Christenson,
1985).

Os beneficios da sua prética regular
estdo bem fundamentados na literatura, no qual
a pratica da AF esta associada a reducgdes risco
para o acometimento de  doencas
cardiovasculares, diabetes mellitus tipo Il e
neoplasias (Galvao e colaboradores, 2021).

Na populacdo idosa, a AF tem o
potencial de evitar, minimizar e/ou reverter
muitos dos declinios fisicos, psicolégicos e
sociais que frequentemente acompanham a
idade avancada (Santos e colaboradores,
2022a).

Entretanto, no Brasil, é observado
elevada prevaléncia de AF insuficiente (< 150
minutos/semana) na  populagdo idosa,
especialmente nas mulheres, com frequéncia
de 78,20% (IC95%: 76,40-80,00) no grupo
etario com idade = 65 anos (Brasil, 2022).

Este baixo nivel de AF propicia varias
adaptacdes musculares deletérias, incluindo a
reducdo do volume, poténcia e FM, os quais
sdo fatores agravantes a saude dos idosos
(Silva e colaboradores, 2022).

As relacdes diretas e indiretas entre a
FM e a AF sdo amplamente discutidas no meio
cientifico, como é evidenciado na metanalise
desenvolvida por Ramsay e colaboradores
(2021), conduzida com 112  artigos,
representando 43,796 idosos com média de
idade de 61,00 a 88,00 anos. Os resultados
apontam que quanto maior o tempo despendido
em AF total, AF moderada a vigorosa e AF leve,
maior foi a for¢ca preensdo manual dos
participantes.

Ademais, evidenciaram resultados
semelhantes para a relacdo da AF total e da AF
de moderada a vigorosa com o teste de
levantar e sentar da cadeira.
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Entretanto, mesmo devido a vasta
literatura, quando averiguadas estas relacdes
pelos dominios presentes na AF, que fazem
parte do cotidiano das pessoas, principalmente
em idosas, como o trabalho, transporte,
atividades domeésticas e de lazer (Benedetti,
Mazo e Barros, 2004), as informacfes sobre
tais interacbes ainda € escassa no meio
cientifico brasileiro.

Desta forma, o objetivo desse estudo
foi analisar as correlacdes entre a forca
muscular, o tempo em atividade fisica, e seus
dominios, em idosas.

MATERIAIS E METODOS
Delineamento do estudo

Este estudo faz parte do Projeto de
pesquisa “ldoso em Ativa Idade”. Caracteriza-
se como uma pesquisa epidemiologica, de
carater transversal, por métodos exploratérios
do tipo surveys, e testes de desempenho fisico,
realizada no municipio Teixeira de Freitas,
extremo sul da Bahia, Brasil.

Participantes do estudo

Para participacdo no estudo foram
convidadas idosas participantes de um
programa universitario aberto a terceira idade.
Com os seguintes critérios de inclusdo: ter
idade igual ou superior a 60 anos; nao
apresentar pontuacdo menor que 12 pontos no
Miniexame do Estado Mental (MEEM) validado
para populacdo brasileira (Almeida, 1998);
estar devidamente matriculada em uma oficina
na Universidade Aberta a Terceira Idade
(UATI), no periodo de realizagdo da pesquisa,
e ser residente na cidade de Teixeira de
Freitas, Bahia.

Inicialmente, foram identificas 134
mulheres participantes do programa UATI.
Destas, para o presente estudo, 24 foram
excluidas por ndo apresentarem a faixa etaria
correspondente do presente estudo e 2 por falta
de dados da atividade fisica, totalizando, assim,
em 108 participantes.

As idosas foram convidadas a
participar do estudo por meio de recados
presenciais, e telefonemas, no primeiro
semestre de 2019.

Apos o aceite verbal, foi agendado um
horario para entrevista com o preenchimento
dos questiondrios e a realizacado dos testes de
desempenho fisico.

A coleta de dados ocorreu no periodo
de 20 de marco a 15 de abril de 2019, realizada
na Universidade do Estado da Bahia (UNEB,
Campus X). As entrevistas individuais foram
realizadas por discentes do curso de
Licenciatura em Educacado fisica, treinados
previamente.

Consideracdes éticas

Todas as  participantes  foram
informadas sobre os objetivos e procedimentos
da pesquisa e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido antes da
coleta de dados.

Este estudo seguiu os principios éticos
presentes na Resolugdo n° 466/12, do
Conselho Nacional de Saude, do Ministério da
Salde, em todas as fases da pesquisa.
Portanto, foi aprovado pelo do Comité de Etica
da Universidade do Estado da Bahia — UNEB
(protocolo n° 2.948.498; CAAE
93208218.9.0000.0057).

Atividade Fisica

Para verificar a AF foi utilizada a verséo
longa do International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ), validado para idosas
brasileiras por Benedetti, Mazo e Barros (2004).

Este questionario apresenta atividades
comuns as pessoas idosas, considerando as
horas e minutos utilizados habitualmente em
cada dia na semana e o tempo total de
realizac@o dessas atividades fisicas.

As questdes do IPAQ séao relacionadas
as atividades fisicas realizadas em uma
semana normal, com intensidade moderada a
vigorosa, com duragdo minima de 10 minutos
continuos, distribuidos em dominios da AF:
trabalho, transporte, atividade doméstica e
atividade de lazer.

Forca muscular dos membros inferiores

Para aferir a forca dos membros
inferiores foi utilizado o teste de levantar e
sentar da cadeira (Rikli e Jones, 1999).

Para isso, foi utilizado uma cadeira
padrao (sem braco de acento rigido e altura
aproximada de 43 cm).

O avaliador entdo orientou a
participante a se sentar na cadeira, com as
costas apoiadas no encosto e os pés afastados
a largura dos ombros, totalmente apoiados no
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ché@o, com os bracos cruzados com o dedo
médio em direcdo ao acréomio.

A familiarizacdo com o teste foi
realizada anterior a execucdo definitiva, com
demonstracdo do padrdo de movimento pelo
avaliador e repeticho do movimento pelo
participante.

Ao sinal, o participante ergueu-se
ficando totalmente de pé e, posteriormente,
retornou a posicao sentada.

As participantes foram encorajadas a
executarem de forma completa a acdo de
levantar e sentar no maior numero de
repeticdes que conseguir no tempo de 30
segundos.

A pontuacdo obtida pelo ndmero total
de repeticbes do movimento completo de
levantar e sentar foi registrada e adotada para
as andlises.

Forca dos membros superiores

A forgca dos membros superiores foi
verificada por meio do teste de flexdo de
antebraco (Rikli e Jones, 1999).

Para o procedimento, do teste, foi
utilizado como material uma cadeira padréo,
sem brago, de acento rigido, com encosto e um
halter de 2 kg.

A participante foi orientada a se sentar
na cadeira, com as costas eretas, pés apoiados
no chédo e o lado dominante do corpo mais
préximo da borda da cadeira para realizar a
flexdo do cotovelo.

O inicio do teste ocorreu com a mao
dominante da participante segurando o halter
(com o antebraco totalmente estendido em
posicao neutra).

Foi contabilizado como uma repeticéo
completa quando realizada a flexdo total do
antebra¢o, concomitante a uma supinagao.

As participantes foram encorajadas a
executar de forma completa a acéo de flexdo do
antebraco no maior nimero de repeticdes que
conseguissem no tempo de 30 segundos.

A pontuacéo considerada foi baseada
no nimero total de repeticdes.

Andlise estatistica

A normalidade dos dados foi verificada
por meio do teste Kolmogorov-Smirnov para
todas as variaveis continuas.

A andlise descritiva foi realizada
utiizando-se as seguintes medidas de
tendéncia central: média e mediana. As
medidas de dispersdo adotadas foram: desvio
padrdo (DP) e intervalo interquartil (11Q).

O coeficiente de correlagdo de
Spearman foi usado para determinar as
correlacdes entre as variaveis. Correlacdes
abaixo de 0,49 foram consideradas como
fracas, de 0,50 a 0,69 como moderadas, 0,70 a
0,89 como forte e de 0,90 acima como muito
forte (Munro, 1986).

O software Statistical Package for the
Social Science (SPSS) versao 26.0 foi utilizado
para o processamento das andlises e a
construgéo das figuras se deu pelo programa
Graphpad Prism 5.0. Para todas as analises foi
adotado um nivel de significancia de 5,00% (p
<0,05).

RESULTADOS

Das 108 idosas participantes do
programa comunitario, a média de idade foi de
71,37 £ 6,94 anos.

Na Tabela 1 sdo apresentados o0s
valores medianos da AF total, de seus dominios
e dos escores dos testes levantar e sentar da
cadeira e de flexdo do antebraco.

Tabela 1 - Descrigdo dos escores da atividade fisica habitual, seus dominios e dos testes de forga

muscular, Teixeira de Freitas-BA, Brasil, 2019.

Variaveis Mediana 1Q

AF Total (min) 477,50 608,75
AF Trabalho (min) 141, 12 90,00
AF Transporte (min) 105,00 130,00
AF Doméstico (min) 150,00 270,00
AF Lazer (min) 120,00 184,00
Sentar e levantar (rep) 13,00 4,00
Flexdo de antebraco (rep) 18,00 6,00

Legenda: AF: Atividade Fisica; 11Q: Intervalo Interquartil; min: minutos; rep: repeti¢cdes.
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Na Figura 1 é apresentado as
correlacbes da AF total pelos desempenhos
nos testes levantar e sentar da cadeira; e flexdo
de antebraco. Foi percebido uma correlacéo

r= 0,445 p<0,001
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Figura 1 - Correlacado da atividade fisica total com os testes de levantar e sentar da cadeira e flexdo do

antebraco, Teixeira de Freitas-BA, Brasil, 2019.

A Tabela 2 apresenta a correlacdo
positiva fraca entre os dominios da AF
transporte  (r=0,224; p=0,020), doméstico
(r=0,250; p=0,009) e correlagéo fraca da AF no
lazer (r=0,443; p<0,001) com o desempenho no
teste levantar e sentar.

Também foi apresentado correlacdo
positiva fraca entre o dominio de AF transporte
(r=0,203; p=0,035), correlacado positiva fraca do
dominio doméstico (r=0,329; p=0,001) e o
desempenho no teste flexdo do antebraco.

Tabela 2 - Correlag6es dos dominios da atividade fisica com os testes de e levantar e sentar da cadeira
e flex@o de antebraco, Teixeira de Freitas-BA, Brasil, 2019.

Dominios da AF

Teste sentar e levantar

Teste flexdo de antebraco

Coeficiente (r) Valor-p Coeficiente (r) Valor-p
AF Trabalho 0,107 0,270 0,102 0,296
AF Transporte 0,224 0,020 0,203 0,035
AF Doméstico 0,250 0,009 0,329 0,001
AF Lazer 0,443 <0,001 0,185 0,055

Legenda: AF: Atividade Fisica; r: coeficiente de correlacéo.
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DISCUSSAO

Nossos principais resultados
apontaram correla¢cBes positivas entre a AF e a
forca muscular dos membros inferiores e com a
forca muscular dos membros superiores. Essa
correlagdo também foi averiguada nos
dominios transporte, doméstico e lazer.

A FM permanece substancialmente
constante nas primeiras décadas da vida
adulta, atinge seu pico até os 30 anos de idade
e se preserva até os 40-45 anos (Distefano e
Goodpaster, 2018).

A partir dos 60 anos € notado um
declinio cada vez mais acentuado, dessa forga,
que pode variar de 2,00 a 3,00% ao ano
(Tiessier e colaboradores, 2019).

Um dos principais fatores do estilo de
vida conhecidos por impactar nos processos
metabdlicos que envolvem a composicdo
corporal € a AF (Cooper e colaboradores,
2017), com sua capacidade de preservar e
manter a FM mesmo diante dos efeitos
deletérios decorrentes do envelhecimento
(McPhee e colaboradores, 2016).

No presente estudo evidencia-se a
correlagcdo existente da FM e AF, mostrando
que o maior tempo despendido em sua prética
também esté atrelado a maiores repeticdes dos
testes de forca de membros superiores e
inferiores.

Tais achados, provavelmente, sao
consequéncia dos efeitos positivos da AF
regular com a aptiddo muscular, os quais
podem ser exemplificados pela melhora da
comunicacdo entre 0s sistemas nervoso e
muscular, promo¢do do aumento das células
satélites e atenuacéo da resisténcia anabdlica
(Mccormick e Vasilaki, 2018).

Estudos corroboram com nossos
achados. Cooper e colaboradores (2017)
investigaram 66 mil ingleses com faixa etaria
maior ou igual a 60 anos e observaram em uma
pesquisa transversal um comportamento linear
dos quintis (Q1 =13 325, Q2 =13515, Q3 =13
314, Q4 =13 118, Q5 =13 310) do tempo em AF
positivamente associado com a forca de
preensdo manual.

Outro estudo realizado por Spartano e
colaboradores (2019) analisaram de forma
direta, por meio de acelerébmetros, o tempo de
AF de 1352 adultos de meia idade e idosos
(68.6 = 7.5 anos), com a forca. Os achados
mostraram que as mulheres gque atingiram pelo
menos 5 minutos de AF por dia de intensidade

moderada a vigorosa tiveram uma maior forca
de preensdo manual (p<0,001).

Uma revisdo sistematica recente
desenvolvida por Lee e colaboradores (2018)
investigou 10 estudos sobre intervengdes de
AF em idosos com sarcopenia (baixa
forca/massa e  desempenho  funcional
comprometido) e como resultados foi
identificado que 8 estudos indicaram uma
melhora significativa em um de seus
balizadores a FM, por meio de intervengédo com
exercicios a longo prazo. O que configura a AF
como uma estratégia protetora e eficaz para
manutencédo da FM.

O estudo realizado por Santos e
colaboradoes (2016) ap6s avaliarem a pratica
de AF em seus diferentes dominios:
ocupacional (tipo de ocupacdo e atividades
realizadas durante o trabalho); exercicio fisico
no lazer (pratica de exercicios fisicos
regulares); atividades de lazer e locomocéo
(assistir TV, caminhar ou andar de bicicleta no
lazer e para locomocéo) e a AF habitual (AFH),
demonstrou que os idosos insuficientemente
ativos tendem a ter mais chances de apresentar
baixa FM.

Dos resultados que o estudo relata,
destaca-se que os participantes com maior
nivel de AF ocupacional apresentaram melhor
FM, especialmente, os homens com o escore
médio de 2,1 kgf (0,1-2,7).

Foi verificado, também, que aqueles
com maior nivel de AF no dominio exercicio
fisico no lazer também apresentaram melhor
FM, nesse caso, especialmente as mulheres,
obtendo o escore médio de 1,7 kgf (1,2-2,2).

Congruentemente, Pereira e
colaboradores (2022) averiguaram, em uma
pesquisa conduzida com 205 idosas de Jequié-
BA, que as participantes insuficientemente
ativas apresentaram 34,00% (RP: 1,34; 1C95%:
1,01-2,57) maior probabilidade a fraqueza
muscular, definida pela forca de preensédo
manual (<20 kgf), quando comparadas as
suficientemente ativas).

A relacdo da AF de transporte
exclusivamente e a FM ndo foram encontradas
na literatura. Nosso estudo apresenta uma
correlacao fraca, mas significativa entre ambas
as variaveis.

Diante disso, é pressuposto que uma
possivel explicacdo para a correlacdo positiva
com a FM de membros inferiores e superiores
esteja atrelada com a maior capacidade de
entrar em um 6nibus, manter uma caminhada
longa e se deslocar em atividades basicas da
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vida diaria que naturalmente exigem uma
capacidade muscular, principalmente forca
conservada. Entdo a maior FM presente nessas
participantes pode ser condicionada também
por uma maior exposicdo a essa atividade Lee
e colaboradores (2018).

Quando averiguado sobre o dominio
atividade doméstica, outros estudos também
apontam uma relacao significativa com a FM.
Uma coorte com 5 anos de seguimento
realizada com 507 mulheres, de 55 a 74 anos,
no Japao, tiveram a AF avaliada por meio de
trabalhos domésticos com a forca de preenséo
manual.

Verificaram que as mulheres que n&o
faziam atividades domésticas tiveram pior
desempenho nas mudangas da forca de
preensdo manual (diferenca 2,22 kgf; p=0,020)
do que aquelas que faziam as atividades
domésticas (Kitamura e colaboradores, 2011).

Portanto, é plausivel que exista uma
relacdo indireta da atividade realizada no
ambiente doméstico, a capacidade do idoso em
executar tarefas basicas do dia a dia, como por
exemplo, limpar a casa, lavar alouca e cozinhar
com a manutencdo da FM de membros
superiores e inferiores na populacdo idosa.

Confirmando nossos achados da
relacdo positiva do dominio AF no lazer e a FM
em membros superiores e inferiores.

O estudo de Lima e colaboradores
(2018) verificaram que ser ativo no lazer foi
associado a maiores escores de forca de
preensdo manual 27,8 kgf (21,8-34,5), de modo
que a prevaléncia de atividade fisica
insuficiente no lazer nas mulheres foi de
50,40% e nos homens 44,20%.

Outro estudo conduzido por Rosique-
Esteban e colaboradores (2019) evidenciaram
associagfes positivas entre a FM de membros
inferiores determinada pelo teste de levantar e
sentar da cadeira.

A perda da FM dos membros inferiores
interfere na salde e na qualidade de vida (QV)
do idoso (Trombetti e colaboradores, 2016).

Impossibilitando a realizacdo de
atividades corriqueiras, como sentar e levantar
da cadeira ou subir lances de escadas
(Nagarkar e Kulkarni, 2020).

Em concordancia, a perda da FM dos
membros superiores, ocasiona ao idoso a
incapacidade fisica de realizar as atividades
basicas da vida diaria, como cozinhar, lavar,
tomar seus remédios e cuidar da sua higiene
pessoal (Langhammer, Bergland e Rydwik,
2018).

Este estudo ndo estd livre de
limitacdes, a estimativa da AF por método
indireto pode expor os presentes dados ao viés
da superestimacgéo ou subestimacdo do tempo
da prética de cada dominio de AF.

Entretanto, o uso do rastreamento de
possivel déficit cognitivo pelo MEEM minimiza
0 impacto de viés de memdria da obtencao de
informacbes, tdo quanto o uso de um
guestionario validado para a populacdo do
estudo tem como principio reduzir as possiveis
intercorréncias.

Outra limitacdo €é quanto ao
delineamento de corte transversal, o qual nédo
permite encontrar rela¢éo de causalidade.

Os pontos fortes do presente estudo
sdo a  originalidade em investigar
individualmente cada dominio da AF por testes
de desempenho fisico e a forca de diferentes
grupamentos musculares envolvidos.

CONCLUSAO

Foi observado, no presente estudo,
uma correlacdo positiva entre o tempo em
atividade fisica total das idosas participantes do
programa comunitario e a for¢a muscular de
membros superiores e inferiores.

Essa correlagdo positiva também foi
observada entre os dominios da atividade
fisica, transporte, atividades domésticas e lazer
com a for¢ca muscular.

A atividade fisica desempenha papel
importante na manutengdo da saldde em
mulheres idosas.

Portanto, evidencia-se a necessidade
da manutencéo da forca de membros inferiores
e superiores enfatiza a atuagdo de programas
universitarios focados na pratica de atividades
ativas para o fortalecimento muscular, o que
por sua vez propiciara maior independéncia e,
consequentemente, uma melhor
qualidade de vida.
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