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RESUMO

O objetivo do estudo foi investigar se diferentes tipos de metodologias de treinamento,
iriam promover niveis distintos de qualidade de vida nos idosos. O seguinte estudo
revisou a relacdo de diferentes tipos de metodologias de treinamento, no impacto da
qualidade de vida em idosos acima de 60 anos, utilizando uma metodologia especifica
caracterizada por sete etapas, incluindo busca na literatura, selecdo de artigos e avaliagédo
da qualidade metodoldgica. Utilizando a plataforma de pesquisa com relacdo a salde,
PubMed, a seguinte pesquisa resultou em um total de 95 artigos, do ano de 2013 até 2023,
dos quais 8 foram selecionados ap6s um processo de exclusdo e inclusdo. Os resultados
apontam que ambos os tipos de metodologias de treinamento trouxeram beneficios para
os idosos praticantes, conforme os estudos analisados. Observou-se que a pratica do
exercicio fisico ndo promove somente uma melhora fisica, mas também psicoldgica,
social e na reducgdo dos efeitos deletérios do envelhecimento. A conclusdo do estudo é
que ambos os tipos de exercicios fisicos promovem melhoria na qualidade de vida de seus
praticantes, por agregarem de forma abrangente em diversos tipos de melhorias: motoras,
funcionais e psicologicas. A escolha desses exercicios deve ser selecionada de acordo
com a necessidade e objetivo de cada individuo. Em suma, o estudo destaca a relevancia
da pratica de ambas atividades fisicas no envelhecimento, para que ocorra o retardamento
dos efeitos deletérios do envelhecimento e para que ocorra um aumento na independéncia
dos idosos para realizarem as atividades do seu cotidiano, onde o exercicio aerobio se
mostrou mais relevante.

Palavras-chave: Qualidade de vida, Treinamento de forca, Treinamento aerébio, 1dosos.



ABSTRACT

The objective of the study was to investigate whether different types of training
methodologies would promote different levels of quality of life in elderly people over 60
years of age. years, using a specific seven-step methodology, including literature search,
article selection and assessment of methodological quality. Using the health research
platform, PubMed, the following search uncovered a total of 95 articles from 2013 to
2023, of which 8 were selected after an exclusion and inclusion process. The results
indicate that both types of training methodologies brought benefits to elderly
practitioners, according to the studies developed. Note that practicing physical exercise
not only promotes physical improvement, but also psychological, social and reduction of
the harmful effects of aging. The conclusion of the study is that both types of physical
exercise promote an improvement in the quality of life of their practitioners,
comprehensively bringing together different types of improvements: motor, functional
and psychological. The choice of these exercises must be selected according to the needs
and objectives of each individual. In short, the study highlights the relevance of practicing
both physical activities in aging, so that the harmful effects of aging can be delayed and
the independence of elderly people can increase in carrying out their daily activities,
where aerobic exercise proved to be more relevant.

Keywords: Quality of life, Endurance training, Resistence training, Elderly



10

SUMARIO
LN ERI0] 51U 07:X0 J TR 12
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS.........coovvevereeeieiseereeieseissessssessiessssesesssss s 13
Caracterizacao da PESOUISA. .......ccviveiieie ittt seesteeste e eeste e steeste s esreeaesseesteebesneesraeneeanes 13
Procedimentos de coleta de dados..........ccoiuieiieiiiciie e 14
DISCUSSAOQ. ...ttt bbbttt 18
(070 (3 I U 17X @ 200U 20

REFERENCIAS. ....coo oot e e e e e et et e e e et e e es et e es et et et e e et et e s et e e es e e s e e s er e e eraaeenann 22



11

COMPARACAO DOS NIVEIS DE QUALIDADE DE VIDA ENTRE IDOSOS
PRATICANTES DE EXERCICIOS AEROBIOS E RESISTIDOS: REVISAO
INTEGRATIVA

COMPARISON OF QUALITY OF LIFE LEVELS AMONG ELDERLY
PEOPLE WHO PRACTICE AEROBIC AND RESISTANCE EXERCISES:
INTEGRATIVE REVIEW

RESUMO

O objetivo do estudo foi investigar se diferentes tipos de metodologias de treinamento,
iriam promover niveis distintos de qualidade de vida nos idosos .O seguinte estudo
revisou a relacdo de diferentes tipos de metodologias de treinamento, no impacto da
qualidade de vida em idosos acima de 60 anos, utilizando uma metodologia especifica
caracterizada por sete etapas, incluindo busca na literatura, selecdo de artigos e avaliagédo
da qualidade metodologica. Utilizando a plataforma de pesquisa com relacdo a saude,
PubMed, a seguinte pesquisa resultou em um total de 95 artigos, do ano de 2013 até 2023,
dos quais 8 foram selecionados ap6s um processo de exclusdo e inclusdo. Os resultados
apontam gque ambos 0s tipos de metodologias de treinamento trouxeram beneficios para
os idosos praticantes, conforme os estudos analisados. Observou-se que a pratica do
exercicio fisico ndo promove somente uma melhora fisica, mas também psicoldgica,
social e na reducdo dos efeitos deletérios do envelhecimento. A conclusdo do estudo é
gue ambos os tipos de exercicios fisicos promovem melhoria na qualidade de vida de seus
praticantes, por agregarem de forma abrangente em diversos tipos de melhorias: motoras,
funcionais e psicologicas. A escolha desses exercicios deve ser selecionada de acordo
com a necessidade e objetivo de cada individuo. Em suma, o estudo destaca a relevancia
da prética de ambas atividades fisicas no envelhecimento, para que ocorra o retardamento
dos efeitos deletérios do envelhecimento e para que ocorra um aumento na independéncia
dos idosos para realizarem as atividades do seu cotidiano, onde o exercicio aerobio se
mostrou mais relevante.

Palavras-chave: Qualidade de vida, Treinamento de forga, Treinamento aerébio, 1dosos.
ABSTRACT

The objective of the study was to investigate whether different types of training
methodologies would promote different levels of quality of life in elderly people over 60
years of age. years, using a specific seven-step methodology, including literature search,
article selection and assessment of methodological quality. Using the health research
platform, PubMed, the following search uncovered a total of 95 articles from 2013 to
2023, of which 8 were selected after an exclusion and inclusion process. The results
indicate that both types of training methodologies brought benefits to elderly
practitioners, according to the studies developed. Note that practicing physical exercise
not only promotes physical improvement, but also psychological, social and reduction of
the harmful effects of aging. The conclusion of the study is that both types of physical
exercise promote an improvement in the quality of life of their practitioners,
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comprehensively bringing together different types of improvements: motor, functional
and psychological. The choice of these exercises must be selected according to the needs
and objectives of each individual. In short, the study highlights the relevance of practicing
both physical activities in aging, so that the harmful effects of aging can be delayed and
the independence of elderly people can increase in carrying out their daily activities,
where aerobic exercise proved to be more relevant.

Keywords: Quality of life, Endurance training, Resistence training, Elderly

INTRODUCAO

Em decorréncia dos efeitos deletérios da idade, o corpo humano tende a apresentar
perda de capacidades funcionais, as quais sdo evidenciadas em individuos idosos.! O
envelhecimento acarreta a diminui¢cdo da massa muscular, levando a perda da reserva
funcional junto com a reducéo da atividade funcional.? Como consequéncia, podemos
observar uma maior dificuldade da realizacdo de atividades cotidianas, o que interfere
diretamente na qualidade de vida da populacdo idosa. Ao envelhecer, os idosos passam
por varias alteracbes bioldgicas (perda progressiva da elasticidade e vico da pele;
diminuicdo da forca muscular, da agilidade e da mobilidade das articula¢Ges) e cognitivas
(perda de memoria, maior lentiddo para executar uma agdo ou processar respostas) nos
principais sistemas do organismo.?

A velhice ndo é definivel por simples cronologia, e sim pelas condicGes fisicas,
funcionais, mentais e de satde do individuo, sugerindo que o processo de envelhecimento
é pessoal e diferenciado.* Nessa perspectiva, a autora considera que o envelhecimento
humano constitui um padrdo de modificacdes e ndo um processo unilateral, mas sim, a
soma de varios processos entre si, 0s quais envolvem aspectos biopsicossociais. O
exercicio fisico € um dos tratamentos possiveis que tentam reverter os efeitos deletérios
do envelhecimento, promovendo entdo melhoria nas capacidades funcionais e também a
independéncia das atividades diarias desses individuos.

Dentre as modalidades de exercicio mais procuradas, estdo o exercicio resistido e
0 exercicio aeroébico, os quais podem ser realizados por meio de diferentes metodologias.

O Exercicio Resistido (ER) é o treinamento realizado contra a resisténcia, onde
geralmente é aplicada algum tipo de carga sobre um ou mais grupamentos musculares,
por exemplo, como ocorre na musculacgéo, pilates e calistenia (exercicios que trabalham
0 uso do peso do corpo).® O ER tem como principais objetivos o desenvolvimento de

poténcia, forca e resisténcia muscular, diminuicdo de gordura corporal, e aumento de
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massa magra. Deste modo, o0 ER favorece uma melhor aptidao fisica e qualidade de vida,
0 que se tornam aspectos de grande importancia em individuos idosos, que ao longo do
tempo veem sofrendo com efeitos de disfuncdo motora e sarcopenia (reducdo de tecido
muscular).

Ja o Exercicio Aerdbio (EA) é caracterizado por esforcos de intensidade mais leve
ou moderada, e com movimentos ciclicos, como a natag&o, corrida e ciclismo.® O EA tem
como principais objetivos diminuir a pressdo arterial, fortalecer os musculos cardiacos,
melhorar resisténcia cardiorrespiratdria, dentre outros beneficios.’

Apesar de sabermos que tanto o exercicio resistido quanto o aerdbico sdo capazes
de trazer adaptacOes fisioldgicas capazes de interferir na qualidade de vida (QV), ndo
sabemos se individuos idosos reportam melhores indices de QV quando realizam apenas
um destes modelos de treinamento em comparagcdo com o outro. Consequentemente,
torna-se relevante investigar se ha diferenca entre esses tipos de exercicios na promogéo
de qualidade de vida em individuos idosos.

E de grande importancia uma boa QV nos individuos idosos por multiplos fatores,
dentre eles a funcdo motora; o condicionamento vascular e ja se sabe que 0 exercicio
fisico ajuda a melhorar fatores, consequentemente acaba influenciando na melhoria da
QV. Mas também € muito importante investigar qual o impacto de diferentes
metodologias de treinamento sobre essa QV, também considerando que o ER e EA séo
os modelos de estimulos mais utilizados atualmente, torna-se relevante verificar se
pessoas idosas que praticam esses tipos de exercicios de maneira separada adquirem a
promocdo de QV diferentes. A presente pesquisa objetiva revisar e investigar se diferentes

modelos de exercicio fisico (aerébio e resistido) promovem niveis distintos de QV.
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
Caracterizacao da Pesquisa

A pesquisa realizada foi uma Revis&o Integrativa. A Revisao Integrativa se divide
em sete etapas: elaboracdo da pergunta de pesquisa, busca na literatura, selecdo dos

artigos, extracdo dos dados, avaliacdo da qualidade metodoldgica, sintese dos dados,

avaliacio da qualidade das evidéncias e redacio e publicacdo dos resultados.®
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Procedimentos de coleta de dados

As etapas utilizadas para realizacdo da pesquisa foram:
1. elaboracéo da pergunta de pesquisa;
2. busca na literatura;
3. selecéo dos artigos;
4. extracao dos dados;
5. sintese dos dados;

6. redacdo e publicacdo dos resultados.

A pesquisa aconteceu através da base de dados PubMed. As Palavras-Chave
utilizadas para pesquisar na base de dados, com os respectivos termos booleanos, foram:
(resistance training) OR (resistance exercise)) OR ((aerobic training) OR (aerobic
exercise))) AND (elder) AND (quality of life). Os artigos encontrados passaram por um
processo de selecdo pautados nos seguintes critérios de inclusdo: I) Estudos com
treinamento de forga; I1) Estudos com treinamento aerobio; 111) Qualidade de vida; 1V)
Idosos. As etapas de selecdo utilizadas para a triagem dos artigos foram: a) leitura do
titulo; b) leitura do resumo; c) leitura do texto na integra. Todos os artigos selecionados
foram submetidos aos critérios de inclusdo definidos em cada uma das etapas

mencionadas acima, conforme a figura 1.

Figura 1: Descricdo geral do processo de triagem dos artigos.
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Ao todo esta revisdao foi composta por 8 artigos cientificos, procedentes da

PubMed, uma base de dados internacional especializada em publicacdes cientificas da

area da saude. No quadro 1 estdo descritos detalhes de autoria, ano de publicagdo,

objetivo, desenho e principais resultados dos estudos, observando que todos os artigos

selecionados foram pesquisas experimentais.

Quadro 1. Analise entre os protocolos dos estudos

incapacidade e a
identificacdo de uma
intervengdo  eficaz
poderia melhorar a
vida de  muitas
pessoas idosas

G1= Intervencéo
G2= Controle
Duragédo: 6 meses.

Autor (ano) Objetivos Desenho de estudo Principais
resultados

Morgan, G. et | Se objetiva prevenir | Amostra: 60 ldosos | Reducdo na
al. (2015) ou retardar a | com 65 anos ou mais. | incapacidade <

Melhora na QDV >

Mendonza-
Ruvalcaba, N.
et al. (2015)

Avaliar a eficacia do
envelhecimento
ativo.

Amostra: 64 ldosos
saudaveis.

G1=31
G2=33
Duracao: 6 meses.

G1> Atividade
fisica (risco de
quedas, equilibrio,
flexibilidade,
autoeficéacia),
nutricao
(autoeficécia e
estado nutricional),
desempenho
cognitivo
(velocidade de
processamento e
autoeficacia) e
qualidade de vida
(geral, saude e
funcionalidade,
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status social e
economico).
Groessl, E.J. et | Investigar se  os | Amostra: 1.635 | Ambos 0S
al. (2019) problemas de | idosos sedentarios. participantes
mobilidade que Duracio: 2,6 anos d|m|_nU|ram na
levam a mais qualidade de vida

incapacidades podem
ser resolvidos através

ao longo do tempo.
A atribuicdo a

de intervencbes de . x q
atividade fisica Intervengao  de
atividade fisica
resultou num
declinio mais lento
nas pontuacdes de
qualidade de vida
relacionadas com a
salde (p=0,03).
Herrero-Casas, | Examinar se um | Amostra: 240 | E mais eficaz na
A.etal. (2019) | programainovador de | pacientes com 75 | reducédo do
exercicios anos ou mais. comprometimento
multicomponentes Grupo intervencéo funcional e
chamado Grupo controle cognitivo do que o
VIVIFRAIL tem | Duracdo:1 e 3 meses | cuidado
beneficios para o convencional.
estado funcional e Além disso, o0
cognitivo entre estudo pode ser

pacientes pre-fragil /

frageis
comprometi
cognitivo
deméncia.

com
mento

leve ou

capaz de mostrar
gue uma prescricdo
inovadora de
exercicios
multicomponentes
individualizados
para essas
populagdes de alto
risco é plausivel,
tendo pelo menos
efeitos terapéuticos
semelhantes a
outras prescricdes
farmacoldgicas e
médicas.

Liao, Y. et al.
(2021)

Determinar
associacao
atividade

a
entre
fisica e

Amostra: 188 ldosos.

Questionario
Internacional

de

Homens idosos
com niveis mais
elevados de
atividade  fisica:
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QVRS em homens e
mulheres.

Atividade
(IPAQ).

Questionario 36-Item
Short Form Survey

Fisica

(SF-36).

Mini  Exame do
Estado Mental
(MEEM).
Questionario de

Saude do Paciente-9

(PHQ-9).

componente fisico
(PCS) (p = 0,031),
quanto no resumo
do componente
mental (MCS) (p =
0,007) do que os
homens com niveis
mais baixos.

Gidgup, M. et | Traduzir e avaliar o | Amostra: 52 Idosos. | Bateria curta de
al. (2022) impacto de um ) desempenho fisico
programa de | G1= Metropolitano | (sppB) no inicio
atividade fisica (AF) _ . do estudo, 8,85
na funcdo fisica de G2= RNeglonaI pontos (IC 95%
idosos  aborigenes | Duracao: 6,12 e 241815 gg1); 12
mais  velhos em | MESES meses 10,28 (IC
Noongar Boodjar 95% 9,44;11,13), p
(Pais). =0,001: velocidade
da marcha no inicio
do estudo 0,81 ms -
1 (IC 95% 0,60;
0,93); 12 meses
1,14 (1C 95% 1,01,
1,27), p < 0,001].
Zhang, F. et al. | Avaliar o efeito de | Amostra: 72 ldosos | Funcdo fisica: G1 >
(2022) um  programa _de participantes COM | Aytoeficacia  do
exercicios resistidos | osteoporose. exercicio: G1 >
domiciliares (HBRE) _ :
versus controle sobre | C-_Programa Melhoria da
a funcdo fisica, a HBRE. QVRS: G1 >
autoeficécia do | G2=cuidados
exercicio, a queda da | habituais.
eficacia e a qualidade | pyracso: 12
de vida relacionada a semanas.

salde (QVRYS)

Kirwan, M. et | Avaliar se 0 | Amostra: 171 ldosos | Foram observadas
al. (2022) programa Beat It | com 60 anos ou mais. | melhorias
Online produziu significativas  na




18

resultados de saude | Duracdo: 8 semanas. | circunferéncia da

comparaveis aos do cintura, capacidade
programa presencial aerobica, forca
Beat It em termos de muscular,

melhoria da aptiddo flexibilidade e
fisica (forca e equilibrio em
poténcia  muscular, participantes  do
resisténcia aerobica, sexo masculino e
equilibrio e feminino (todos P
flexibilidade) e <0,001).

circunferéncia da
cintura em idosos.
adultos com DM2.

Legenda: < = Mais, > = Menos, G1= Grupo 1, G2 = Grupo 2, (QDV) = Qualidade de
vida, (QVRS) = Qualidade de vida relacionada a satde, (IPAQ) = E um questionario que
permite estimar o tempo semanal gasto em atividades fisicas de intensidade moderada e
vigorosa, (SF-36) = Questionario medida de qualidade de vida, relacionada a saude,
(MEEM) = Miniexame do Estado Mental, (PHQ-9) = Questionério de Saide do Paciente-
9, (DM2) = Diabetes do tipo 2.

DISCUSSAO

O presente estudo revisou se diferentes modelos de exercicio fisico (aerobio e
resistido) promovem niveis distintos de qualidade de vida. Os principais resultados foram:
1) Ambas as modalidades de exercicio tém impactos positivos na qualidade de vida, mas
em dimensdes diferentes. 2) A atividade fisica, em geral pode ser benéfica para a saide
geral, os exercicios resistidos, em particular, mostram melhorias especificas na funcao
fisica e na autoeficacia.

Morgan et al.® e Mendonza-Ruvalcaba et al.'°, compartilham uma preocupagéo
com a prevencdo da incapacidade em idosos. Morgan et al.® evidenciam uma reduc&o na
incapacidade e melhora na qualidade de vida ap6s uma intervencao de 6 meses em idosos,
0s idosos participantes deveriam estar inativos, ndo incapacitados no inicio do estudo e
em risco de desenvolver incapacidade no futuro®, enquanto Mendonza-Ruvalcaba et al.
exploram o envelhecimento ativo em uma amostra de idosos saudaveis, revelando
melhorias significativas em varios dominios, incluindo atividade fisica, nutricdo e

desempenho cognitivo. Ambas evidéncias apontam melhorias na qualidade de vida. *°
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Groessl et al'! e Liao et al*?, concentram-se na relagéo entre atividade fisica e
qualidade de vida. Groessl et al. investigam idosos sedentérios, revelando uma
desaceleracdo no declinio da qualidade de vida relacionada a saide com intervencao em
atividade fisica, onde foram utilizados alguns testes de qualidade de vida, desempenho
fisico, de carater aerdbio, com base em um teste de caminhada de 400 metros.*! Por outro
lado, Liao et al. destacam a associacdo positiva entre niveis mais elevados de atividade
fisica e melhor qualidade de vida em homens idosos, utilizando questdes cognitivas e
fisicas. Os resultados podem ser atribuidos as diferentes populagdes estudadas e métodos
de avaliacdo, tais como tiveram melhores niveis na questdo fisica, bem-estar e qualidade
de vida.*?

Gidgup et al.®®* e Zhang et al.'* focam em intervencdes especificas de atividade
fisica. Gidgup et al. demonstram melhorias na fungdo fisica em idosos aborigenes
participantes de um programa de atividade fisica, com o foco em avaliar o desempenho
aerébio e a velocidade de marcha na linha de base'®, enquanto Zhang et al. revelam
beneficios significativos em funcéo fisica, autoeficacia do exercicio e qualidade de vida
relacionada a salde em idosos com osteoporose apds um programa de exercicios
resistidos domiciliares.*

A andlise dos estudos revela uma diversidade de abordagens, incluindo em
respostas de questionarios, participagdes de testes fisicos e cognitivos e resultados
relacionados aos impactos dos exercicios aerdbios e resistidos na qualidade de vida de
idosos. Dentre os estudos apresentados, os dois abaixo se destacam pela relevancia de
seus resultados, fornecendo dados cruciais para a comparagdo desejada.

Segundo Groessl et al.** que investigou intervencdes do exercicio aerébio em uma
grande amostra de idosos sedentarios ao longo de 2,6 anos, curiosamente, ambos o0s
participantes do estudo experimentaram uma diminuicdo na qualidade de vida ao longo
do tempo, indicando uma tendéncia natural associada ao envelhecimento. No entanto, a
atribuicdo a intervencdo de atividade fisica resultou em um declinio mais lento nas
pontuacdes de qualidade de vida relacionadas a satde. Esse resultado sugere que, embora
0 envelhecimento possa ter um impacto negativo inerente, a pratica de atividade fisica
pode atuar como um fator mitigador, preservando aspectos importantes da qualidade de
vida.lt

O trabalho liderado por Zhang et al.!* focou em idosos participantes com
osteoporose, comparando um programa de exercicios resistidos domiciliares (HBRE)

com cuidados habituais. Os resultados revelaram melhorias significativas na funcao
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fisica, autoeficacia do exercicio e qualidade de vida relacionada a salde no grupo que
participou do programa HBRE. Este achado destaca a eficacia dos exercicios resistidos
na promocao ndo apenas da funcdo fisica, mas também de aspectos psicossociais da
qualidade de vida, como autoeficicia e bem-estar geral.

Segundo Kirwan et al.® foi feito um programa com objetivo de avaliar a melhoria
da aptiddao fisica (forca e poténcia muscular, resisténcia aerdbica, equilibrio e
flexibilidade) e circunferéncia da cintura em idosos com diabetes do tipo 2, utilizando
para alcancar os resultados os dois tipos de treinamento (resistido e aerdbio).*> Herrero-
Casas (2019) também teve como objetivo examinar se um programa inovador de
exercicios multicomponentes chamado VIVIFRAIL (consiste em treinamento de
resisténcia, retreinamento de marcha e treinamento de equilibrio, o equilibrio e a forca)
teve beneficios para o estado funcional e cognitivo entre pacientes pré-fragil / frageis com
comprometimento cognitivo leve ou deméncia. Ambos os estudos apontaram melhoras
em Varios aspectos além da prépria funcdo fisica, buscando manter a independéncia dos
idosos, revertendo a fragilidade e maximizando a aptidao funcional e fisica, melhorando
a qualidade de vida geral.

Ao confrontar esses resultados, é possivel observar que enquanto o estudo de
Groessl et al.'', destaca a importancia geral da atividade fisica na preservagio da
qualidade de vida relacionada a satide, o estudo de Zhang et al.*4, especifica os beneficios
distintos dos exercicios resistidos em idosos com osteoporose. Esses achados podem ser
cruciais para a tomada de decisGes em programas de salde publica e prescricdo de
exercicios para idosos.

Segundo Kirwan et al.'® foram observadas e constatadas melhorias tanto na forma
fisica quanto na capacidade funcional em ambos os sexos, sendo avaliada uma melhor

evolucdo no sexo masculino.

CONCLUSAO

Ao avaliar os estudos, fica claro que tanto os exercicios aerobios quanto 0s
resistidos exercem impactos positivos na qualidade de vida de idosos. A intervencéo
aerdbia mostrou-se eficaz na prevencdo de incapacidades e na promocao da qualidade de
vida, enquanto o envelhecimento ativo com a intervencdo resistida, associou-se a
beneficios abrangentes. A pratica regular de atividade fisica, seja ela aerdbia ou resistida,

demonstrou melhorar a funcdo fisica, autoeficacia e aspectos cognitivos. A escolha entre
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os modelos de exercicio deve considerar as necessidades individuais dos idosos,
sugerindo que a combinacéo integrada de exercicios aerobios e resistidos pode otimizar

os beneficios na qualidade de vida dessa populacéo.
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