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EPIGRAFE

“Saber envelhecer ¢é a grande sabedoria da vida.”

Henri Amiel



RESUMO

O objetivo deste estudo foi analisar qual a correlacdo entre os indices da qualidade de vida,
ansiedade, depressdo, estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculacdo e ndo-
praticantes. O presente estudo se caracteriza por meio de um estudo correlacional observacional
transversal de campo com abordagem quantitativa, constituido por 80 idosos, entre 66 e 75
anos, praticantes de musculacdo e ndo praticantes, de ambos os sexos. Apos a selecdo dos
participantes e a aplica¢do do questionario, o processo de pesquisa foi dividido em duas etapas.
Primeiro, os dados coletados foram organizados e tabulados. Segundo, a analise dos dados foi
realizada e os resultados obtidos foram discutidos com base na literatura cientifica. Para analisar
a correlacdo dos indices de qualidade de vida, ansiedade, depresséo, estresse e habitos de sono,
foi empregada, a analise de correlacdo de Spearman. A prética de musculacdo demonstra
correlagdes moderadas e positivas com a qualidade de vida fisica e mental, bem como com a
reducdo de ansiedade e estresse. No entanto, a associagdo com a depressdo é mais fraca. A
qualidade de vida, por sua vez, revela independéncia relativa entre os componentes fisico e
mental, mas ambos estdo moderadamente correlacionados com ansiedade, depresséo, estresse
e habitos de sono. Conclui-se que pratica de musculacdo esta associada a diversos aspectos da
salde fisica e mental em idosos, uma descoberta notavel é a correlagdo entre a préatica de
musculacdo e os habitos de sono. A correlagdo moderada observada sugere que o exercicio
fisico regular pode desempenhar um papel crucial na promocéo da qualidade do sono em idosos.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Qualidade de vida. ldoso.



ABSTRACT

The objective of this study was to analyze the correlation between the indices of quality of life,
anxiety, depression, stress and sleep habits in elderly bodybuilding practitioners and non-
practitioners. The present study is characterized by a cross-sectional observational field
correlational study with a quantitative approach, in which it consisted of 80 elderly people,
between 66 and 75 years old, bodybuilding practitioners and non-practitioners of both sexes.
After the selection of the participants and the application of the questionnaire, the research
process was divided into two stages. First, the collected data was organized and tabulated.
Second, the data analysis was performed and the results obtained were discussed based on the
scientific literature. To analyze the correlation of the indices of quality of life, anxiety,
depression, stress and sleep habits, Spearman's correlation analysis was used. The practice of
bodybuilding demonstrates moderate and positive correlations with the quality of physical and
mental life, as well as with the reduction of anxiety and stress. However, the association with
depression is weaker. Quality of life, in turn, reveals relative independence between the physical
and mental components, but both are moderately correlated with anxiety, depression, stress and
sleep habits. It is concluded that bodybuilding practice is associated with several aspects of
physical and mental health in the elderly, a remarkable discovery is the correlation between
bodybuilding practice and sleep habits. The moderate correlation observed suggests that regular
physical exercise can play a crucial role in promoting sleep quality in the elderly.

Keywords: Physical exercise. Quality of life. Elderly.
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INDICES DE QUALIDADE DE VIDA, ANSIEDADE, DEPRESSAO, ESTRESSE E
HABITOS DE SONO EM IDOSOS PRATICANTES DE MUSCULACAO E NAO-
PRATICANTES

INDICES OF QUALITY OF LIFE, ANXIETY, DEPRESSION, STRESS, AND SLEEP
HABITS IN ELDERLY INDIVIDUALS ENGAGED AND NOT ENGAGED IN
WEIGHTLIFTING

RESUMO

O objetivo deste estudo foi analisar qual a correlagdo entre os indices da qualidade de vida,
ansiedade, depressdo, estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculacao e nédo-
praticantes. O presente estudo se caracteriza por meio de um estudo correlacional observacional
transversal de campo com abordagem quantitativa, constituido por 80 idosos, entre 66 e 75
anos, praticantes de musculacdo e ndo praticantes, de ambos 0s sexos. Apés a selecdo dos
participantes e a aplicacdo do questionario, o processo de pesquisa foi dividido em duas etapas.
Primeiro, os dados coletados foram organizados e tabulados. Segundo, a anélise dos dados foi
realizada e os resultados obtidos foram discutidos com base na literatura cientifica. Para analisar
a correlacdo dos indices de qualidade de vida, ansiedade, depresséo, estresse e habitos de sono,
foi empregada, a analise de correlacdo de Spearman. A pratica de musculacdo demonstra
correlagcbes moderadas e positivas com a qualidade de vida fisica e mental, bem como com a
reducdo de ansiedade e estresse. No entanto, a associacdo com a depressdo é mais fraca. A
qualidade de vida, por sua vez, revela independéncia relativa entre os componentes fisico e
mental, mas ambos estdo moderadamente correlacionados com ansiedade, depressao, estresse
e habitos de sono. Conclui-se que pratica de musculacdo esta associada a diversos aspectos da
salde fisica e mental em idosos, uma descoberta notavel é a correlacdo entre a pratica de
musculacdo e os habitos de sono. A correlacdo moderada observada sugere que o exercicio
fisico regular pode desempenhar um papel crucial na promocao da qualidade do sono em idosos.

PALAVRAS-CHAVE: Exercicio fisico. Qualidade de vida. ldoso.

ABSTRACT

The objective of this study was to analyze the correlation between the indices of quality of life,
anxiety, depression, stress and sleep habits in elderly bodybuilding practitioners and non-
practitioners. The present study is characterized by a cross-sectional observational field
correlational study with a quantitative approach, in which it consisted of 80 elderly people,
between 66 and 75 years old, bodybuilding practitioners and non-practitioners of both sexes.
After the selection of the participants and the application of the questionnaire, the research
process was divided into two stages. First, the collected data was organized and tabulated.
Second, the data analysis was performed and the results obtained were discussed based on the
scientific literature. To analyze the correlation of the indices of quality of life, anxiety,
depression, stress and sleep habits, Spearman’s correlation analysis was used. The practice of
bodybuilding demonstrates moderate and positive correlations with the quality of physical and
mental life, as well as with the reduction of anxiety and stress. However, the association with
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depression is weaker. Quality of life, in turn, reveals relative independence between the physical
and mental components, but both are moderately correlated with anxiety, depression, stress and
sleep habits. It is concluded that bodybuilding practice is associated with several aspects of
physical and mental health in the elderly, a remarkable discovery is the correlation between
bodybuilding practice and sleep habits. The moderate correlation observed suggests that regular
physical exercise can play a crucial role in promoting sleep quality in the elderly.

KEYWORDS: Physical exercise. Quality of life. Elderly.

INTRODUCAO

E fundamental que autoridades governamentais, instituicdes médicas e cientificas,
entidades ndo governamentais e a midia promovam e incentivem a prética regular de atividades
fisicas orientadas para a satde do idoso. A relacdo entre forca muscular e qualidade de vida em
idosos da comunidade constatou que a forca muscular estéa diretamente relacionada a qualidade
de vida dessa populacdo. H& uma relacdo entre forca muscular e qualidade de vida na populacéo
idosa. Vé-se que quanto maior a forca muscular, melhores sdo avaliados os dominios
capacidade funcional, aspectos sociais, aspectos fisicos e aspectos emocionais.! Essa relagio
evidencia a importancia da pratica regular de exercicios fisicos na terceira idade como forma
de promover a manutenc¢éo da funcionalidade e qualidade de vida dos idosos.

A prética de exercicio fisico pode ser uma importante ferramenta para a reducdo da
ansiedade em idosos.>® Ao longo do envelhecimento é notavel o aumento da prevaléncia de
ansiedade?, entretanto, a prética regular de musculaco pode estar associada a diminuicdo dos
niveis de ansiedade em idosos.> Além disso, a musculagdo pode melhorar a capacidade
cognitiva em idosos, o que pode contribuir para a reducéo dos niveis de ansiedade.® Portanto,
ambos os estudos indicam que o exercicio fisico pode ser uma estratégia importante para o
controle da ansiedade em idosos.

Idosos ndo praticantes de exercicio fisico apresentam niveis elevados de depresso,*
todavia, o exercicio resistido pode trazer melhorias significativas nos quadros de depressdo em
idosos. Esses resultados apontam para a importancia do exercicio fisico como um tratamento
complementar para a depressdo em idosos, abordando tanto os aspectos fisiolégicos quanto 0s
psicossociais da condigdo. O exercicio fisico é classificado como um tratamento ndo
farmacoldgico eficaz para a depressdo em idosos. Individuos que sdo mais ativos fisicamente
tém menores niveis de estresse e apresentam menos chances de desenvolverem a depressao.

Isso ocorre devido a préatica regular de exercicio fisico que contribui para 0 aumento da
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autoestima e da interacdo social dos idosos, fatores que influenciam diretamente no bem-estar
mental e emocional dos mesmos.>®

A qualidade do sono é uma das principais queixas entre os idosos e as mudancas
decorrentes do processo de envelhecimento podem afetar negativamente a qualidade do sono.
A apneia, a insbnia e os disturbios do ritmo circadiano sdo uma das principais alteraces do
sono relacionadas ao envelhecimento. A boa qualidade do sono é importante na prevencao de
agravos a salde da populacdo idosa e uma populacdo que estd mais propicia a ser afetada por
problemas de sono.” Tanto o treinamento aerdbico quanto o treinamento de resisténcia se
mostram eficazes para melhorar a qualidade do sono de idosos, no entanto, o treinamento de
resisténcia apresenta resultados superiores em termos de duracéo e eficiéncia do sono, bem
como na duragéo do inicio do sono.®

As principais recomendacdes para a pratica segura e eficaz de musculacdo em idosos
s&o baseadas em algumas premissas importantes. E fundamental que o programa de treinamento
seja individualizado, considerando as caracteristicas e necessidades especificas de cada idoso.
Para isso, & necessario realizar uma avaliagdo médica prévia para identificar possiveis
limitages e condigBes de salde que possam influenciar a prescricdo dos exercicios.® No
entanto, ainda ha poucos estudos que investigam a correlacdo da musculacdo nas variaveis
especificas de interesse deste estudo, em idosos. Assim, este estudo vai analisar qual o
relacionamento entre os indices da qualidade de vida, ansiedade, depressao, estresse e habitos

de sono em idosos praticantes e ndo praticantes de musculagéo.

MATERIAL E METODOS

Participantes

A amostra foi composta por 80 idosos, divididos em dois grupos: um grupo de 40
praticantes de musculacao e outro grupo de 40 ndo-praticantes. Cada grupo foi subdividido em
dois subgrupos, sendo 20 idosos do sexo feminino e 20 idosos do sexo masculino. Foram
incluidos: i) idosos com idade entre 66 e 75 anos; ii) que estavam praticando musculacao por
no minimo 1 ano; iii) que responderam todos 0s questionarios da pesquisa; e iv) que
aparentemente estavam saudaveis; Quanto aos critérios de exclusdo, foram excluidos: i)
analfabetos; ii) idosos que se recusaram a assinar/aceitar as condigdes expressas no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecidos;

A presente pesquisa atende as normas para a realizacdo de pesquisa em seres humanos

(resolucéo 466/12 do Concelho Nacional de Saude- CNS) e foi aprovado pelo comité de ética
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em pesquisa em seres humanos da Faculdade Nova Esperanga, com parecer de n° 6.306.094 e
CAEE 73474223.4.0000.5179. Todos os participantes do estudo assinaram o termo de

consentimento livre e esclarecido.

Desenho do estudo

O presente estudo se caracteriza por meio de um estudo correlacional observacional
transversal de campo com abordagem quantitativa. A pesquisa quantitativa € uma das principais
abordagens metodolégicas utilizadas na pesquisa cientifica, € caracterizada pela coleta e analise
de dados numéricos, por meio de técnicas estatisticas adequadas para investigar relages causais
entre variaveis, bem como para testar hipoteses e generalizar os resultados para uma populagéo

maior; ela é estruturada, objetiva e utiliza métodos padronizados de coleta e analise de dados.°

Procedimentos

A etapa de coleta de dados foi realizada apds a aprovacdo do projeto pelo comité de
ética local, obedecendo aos parametros para selecdo da amostra e instrumentos de coleta de
dados estabelecidos anteriormente.

Para recrutar os participantes da pesquisa, foram solicitados nimeros de contato nas
academias para os praticantes de musculacdo, enquanto a divulgacéo nas redes sociais foi uma
forma adicional de recrutamento para ambos 0s grupos, praticantes e nao praticantes. A
pesquisa foi realizada online por meio de questionarios prontos aplicados pelo criador de
formulérios do Google. Apds terem concordado em participar da pesquisa, os idosos foram
adicionados a grupos no WhatsApp especificos para praticantes e ndo praticantes, onde
receberam informagdes sobre o projeto e os objetivos da pesquisa. A pesquisadora responsavel
esteve disponivel para responder a quaisquer davidas e oferecer todo o suporte necessario. Uma
vez que os grupos foram formados, foi disponibilizado o link da pesquisa contendo os
questionarios. Os participantes foram convidados a contribuir voluntariamente. Quando a
amostra atingiu o0 nimero de participantes proposto na pesquisa, o recrutamento foi encerrado.

Ap0s a selecdo dos participantes e a aplicacdo do questionario, 0 processo de pesquisa
foi dividido em duas etapas distintas para a interpretacdo dos resultados obtidos. Na primeira
etapa, os dados coletados foram organizados e tabulados para posterior analise. Na segunda

etapa, a analise dos dados foi realizada e os resultados obtidos foram discutidos com base na
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literatura cientifica disponivel. Dessa forma, o estudo péde avancar na compreensao do tema

pesquisado e contribuir para o desenvolvimento do conhecimento cientifico na érea.

Anadlise de Dados

Para analisar qual a correlacdo dos indices de qualidade de vida, ansiedade, depresséo,
estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculagcdo e ndo-praticantes, foi
empregada, a analise de correlacdo de Spearman. A escala de correlacdo de Spearman varia de
-1 a1, indicando a intensidade e direcdo da correlago entre as variaveis estudadas.'* Os dados
foram analisados no pacote estatistico computadorizado: Statistical Package for the Social
Science (SPSS) versdo 29.0.1.0. A significancia adotada foi de p<0,05.

RESULTADOS

Os resultados obtidos revelam padrdes distintos, evidenciando maiores correlagdes entre
algumas variaveis, enquanto outras apresentam correlagdes mais discretas. No tocante a pratica
de musculacdo, constatou-se uma correlacdo moderada na relacdo com a qualidade de vida
componente fisico (r = 0,498) e mental (r = 0,563), indicando uma associagdo positiva entre a
atividade fisica e ambos os componentes. Além disso, a pratica de musculacdo exibiu uma
correlacdo moderada com a ansiedade (r = 0,463) e o estresse (r = 0,491), sugerindo um possivel
efeito benéfico na reducdo desses fatores de salde mental, contudo, ao analisar a correlacédo
entre a pratica de musculacdo e a depressdo, observou-se uma relagcdo mais fraca (r = 0,250),
indicando que, embora exista uma associagdo, ela pode ndo ser tdo pronunciada quanto em
outros aspectos avaliados. A relacdo entre a pratica de musculacdo e os habitos de sono
apresentou uma correlacdo moderada (r = 0,610), sugerindo que a atividade fisica pode ter um

impacto positivo na qualidade do sono, conforme a Tabela 1.

TABELA 1 — Correlagdo de Spearman entre as variaveis

Variaveis PM CF CM A D E

HS
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PM  Coeficiente de Correlagao _ 0,498%** 0,563** 0,463** 0,250%** 0,491** 0,610%**
Valor-p <0,001  <0,001  <0,001 0,025  <0,001 <0,001
PM = prética de muscula¢do; CF = componente fisico; CM = componente mental; A = ansiedade; D = depressao;
E = estresse; HS = hébitos de sono.
**_ A correlacéo é significativa no nivel 0,01 (2 extremidades)

No contexto da qualidade de vida, observou-se uma correlacdo fraca entre os
componentes fisico e mental (r = 0,385), indicando que esses dois aspectos estdo relativamente
independentes na amostra estudada. A qualidade de vida componente fisico demonstrou
correlagdes moderadas com ansiedade (r = 0,443), depresséo (r = 0,500), estresse (r = 0,511) e
habitos de sono (r = 0,471). Da mesma forma, a qualidade de vida componente mental exibiu
correlagdes moderadas com ansiedade (r = 0,439), depressdo (r = 0,455), estresse (r = 0,489) e
habitos de sono (r = 0,550), consoante a Tabela 2.

TABELA 2 — Correlagdo de Spearman entre as variaveis
Varidveis PM CF CM A D E HS
CF Coeficiente de Correlacdo _ _ 0,385%* 0,443** 0,500%* 0,511%** 0,471%*
Valor-p <0,001 <0,001  <0,001 <0,001  <0,001
CM  Coeficiente de Correlagdo _ _ _ 0,439%* 0,455%* 0,489%** 0,550%*
Valor-p <0,001  <0,001 <0,001  <0,001

PM = pratica de musculagdo; CF = componente fisico; CM = componente mental; A = ansiedade; D = depresséo;
E = estresse; HS = habitos de sono.
**_A correlagdo é significativa no nivel 0,01 (2 extremidades)

Entre os aspectos de saude mental, destacam-se a correlagdo moderada entre ansiedade
e depressédo (r = 0,558), ansiedade e estresse (r = 0,694), e depresséo e estresse (r = 0,580).
Adicionalmente, a relagdo entre ansiedade e habitos de sono apresentou uma correlagdo

moderada (r = 0,403), de acordo com a Tabela 3.

TABELA 3 — Correlagdo de Spearman entre as variaveis
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Variaveis PM CF CM D E HS
Cocficiente de Correlagéo _ _ _ 0,558** 0,694** 0,403**
Valor-p <,001 <,001 <,001
Coeficiente de Correlagao _ _ _ _ 0,580%** 0,393**
Valor-p < 0,001 < 0,001
Cocficiente de Correlagao _ _ _ _ _ 0,501**
Valor-p < 0,001

PM = prética de musculagdo; CF = componente fisico; CM = componente mental; A = ansiedade; D = depresséo;
E = estresse; HS = habitos de sono.
**_A correlacdo é significativa no nivel 0,01 (2 extremidades)

DISCUSSAO

O presente estudo analisou a correlacao entre os indices da qualidade de vida, ansiedade,
depressdo, estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculacao e ndo-praticantes. O
principal resultado foi: 1) Uma maior correlacdo entre a pratica de musculagdo e os habitos de
sono. Ao abordar os objetivos propostos neste estudo, os resultados oferecem uma visao
aprofundada das relacGes entre a pratica de musculacdo, a qualidade de vida e os fatores
relacionados a salde mental em idosos. Na busca por compreender a interligagdo desses
elementos, os achados revelam padrées significativos, destacando a influéncia positiva da
pratica de musculagéo em diversas areas. Para 0 nosso conhecimento, esse foi o primeiro estudo
que analisou a correlagdo dos indices de qualidade de vida, ansiedade, depressao, estresse e
habitos de sono em idosos praticantes de musculagdo e n&o-praticantes, utilizando
especificamente os questionarios: 12-item Short-Form Health Survey — Version 2 (SF-12v2),
Depression Anxiety Stress Scales (DASS-21) e Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI).

A qualidade de vida é um construto interdisciplinar e sua contribuicdo requer a
colaboracéo de diferentes areas do conhecimento. A qualidade de vida € uma variavel crucial
na pratica clinica e na producéo de conhecimento em saude, uma vez que seu desenvolvimento
pode gerar mudangas nas praticas assistenciais e na consolidagdo de novos paradigmas no
processo satde-doenca.'? Uma pesquisa incluindo 30 idosos participantes das academias de
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Soliddo-PE, cujo objetivo foi analisar a qualidade devida de idosos praticantes de exercicios
fisicos da cidade de Soliddo-PE, utilizando o instrumento SF-36 e também um questionario
estruturado sobre as caracteristicas sociodemograficas dos idosos, os resultados destacaram que
a pratica de exercicios fisicos por idosos demonstrou contribuir significativamente para a
melhoria da qualidade de vida. Esse habito ndo apenas se revela como um fator determinante
para 0 aumento dos niveis de atividade fisica, mas também emerge como uma chave essencial
para promover uma substancial melhora na qualidade de vida dos idosos.® Em comparagao, o
resultado do questionario SF-12, especifico para detectar a qualidade de vida, ao analisar a
correlacdo entre a pratica de musculacdo e a qualidade de vida observamos uma relacéo
moderada tanto no componente fisico quanto no mental. Esses resultados indicam que o
exercicio fisico influencia positivamente em ambos os aspectos da qualidade de vida em idosos,
sugerindo uma abordagem holistica na promocéao do bem-estar.

A inatividade fisica e a falta de lazer sdo problemas comuns entre os idosos que vivem
em instituicdes, o que pode levar ao isolamento social, a sintomas depressivos, ao
sedentarismo, a perda da funcionalidade, ao agravamento das doencas cronicas e,
consequentemente, a diminuicio da qualidade de vida desses idosos.!* A depressdo €
reconhecida como um distarbio afetivo que teve origem no século XV 11l no &mbito psiquiatrico
europeu, manifestando-se predominantemente na perturbacdo do humor e influenciando
significativamente o estado emocional.’®> Um estudo envolvendo 125 profissionais de
enfermagem, cuja finalidade foi analisar a associacao entre a pratica de atividade fisica, a saude
mental e a percepc¢do da qualidade de vida em profissionais de enfermagem de Ribeirdo Preto-
SP, durante a pandemia da COVID-19, utilizando perguntas relacionadas aos dados
sociodemogréficos, atividade profissional, questionarios para medir nivel de atividade fisica e
comportamento sedentario, através do IPAQ — versdo curta, a percepc¢do da qualidade de vida,
através do questionario SF — 12v2, e saude mental por meio do questionario DASS-21, 0s
resultados destacaram um maior risco de depresséo entre 0s participantes que ndo praticavam
exercicio fisico ou esporte. Da mesma forma, observou-se descritivamente que participantes
gue ndo praticavam exercicio fisico ou esporte exibiam maior risco de ansiedade, em
contrapartida, ndo foram identificadas associagdes significativas entre os dados
sociodemograficos, pratica de exercicio fisico ou esporte e nivel de atividade fisica com o risco
de estresse.'® Por contraste, o resultado do questionario DASS-21 aplicado a idosos praticantes
de musculacdo e ndo-praticantes, na escala relacionada & depressdo foi possivel notar uma
relagdo mais fraca com a prética de musculacéo. Ja nas escalas de ansiedade e estresse foi

percebivel uma relacdo moderada. Esses achados sugerem que a atividade fisica pode
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desempenhar um papel relevante na mitigacao desses fatores, contribuindo para a salide mental
positiva em idosos.

Os seres humanos passam um terco de suas vidas dormindo, o que era tido antigamente
como um periodo de inatividade fisioldgica. No entanto, 0 sono representa um periodo critico
de recuperacdo que suporta funcdes cardiovasculares, neuroldgicas e outras fungdes vitais.!’18
O sono pode ser definido como um fendmeno bioldgico essencial com um estado de intensa
atividade cerebral e uma de suas fungBes é manter a homeostase do organismo.® A qualidade
de sono é reconhecida como um comportamento positivo para saude, ja que 0 sono pode
fornecer informacgdes sobre o funcionamento e a satide do corpo.?’ Durante uma anélise
contendo 519 idosos, com objetivo de relacionar o nivel de atividade fisica de idosos com as
condic@es de satde, qualidade do sono e de vida, onde foram avaliados no domicilio quanto as
condicdes de saude, por meio do questionario adaptado de Morais, intensidade da dor pela
escala visual numérica (EVN), qualidade do sono pela escala de Pittsburgh (PSQI), nivel de
pratica de atividade fisica pelo questionario IPAQ, os resultados trouxeram melhor qualidade
do sono em idosos praticantes quando comparados a idosos sedentarios.?! Em equiparagdo, o
resultado do questionario PSQI, especifico para mensurar 0s habitos de sono, apresentou uma
correlacdo positiva com a préatica de musculacéo, reforcando a ideia de que o exercicio fisico

regular pode influenciar positivamente a qualidade do sono em idosos.

CONCLUSAO

A préatica de musculacdo esta associada a diversos aspectos da satde fisica e mental em
idosos, uma descoberta notavel é a correlacdo entre a pratica de musculacdo e os habitos de
sono. A correlacdo moderada observada sugere que o exercicio fisico regular pode desempenhar
um papel crucial na promocéo da qualidade do sono em idosos. Esse resultado sugere que a
musculagdo ndo apenas influencia positivamente os aspectos fisicos e mentais da satde, mas
também esta associada a uma melhoria substancial na qun alidade do sono. No entanto,
ressaltamos a importancia de considerar a complexidade multifatorial dessas relacdes e
sugerimos investigacdes futuras com enfoque em variaveis especificas para uma compreensédo

mais abrangente.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
PARA PESQUISAS EM AMBIENTE VIRTUAL

Vocé esta sendo convidado a participar de uma pesquisa. O titulo da pesquisa é “indices de Qualidade
de Vida, Ansiedade, Depressao, Estresse e Habitos de Sono em Idosos Praticantes de Musculagéo e Né&o-
Praticantes”. O objetivo desta pesquisa ¢ analisar qual a correlacdo entre os indices da qualidade de vida,
ansiedade, depressédo, estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculacédo e ndo-praticantes,
avaliar os indices da qualidade de vida em idosos praticantes de musculacdo e ndo-praticantes, avaliar 0s
indices de ansiedade, depressao, estresse em idosos praticantes de musculacéo e ndo-praticantes, avaliar o
habito de sono em idosos praticantes de musculacao e ndo-praticante, detectar a relagéo entre os indices da
gualidade de vida, ansiedade, depresséo, estresse e habitos de sono em idosos praticantes de musculagéo e
nao-praticantes, cotejar os indices da qualidade de vida, ansiedade, depressao, estresse e habitos de sono
entre idosos praticantes de musculacao e nao-praticantes. O pesquisador responsavel por essa pesquisa é 0
Theodan Stephenson Cardoso Leite, ele é professor doutor da Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca —
FACENE.

Vocé recebera todos os esclarecimentos necessarios antes, durante e apés a finalizagdo da pesquisa, e Ihe
asseguro que o seu nome ndo sera divulgado, sendo mantido o mais rigoroso sigilo mediante a omissao total de
informagdes que permitam identifica-lo/a.

As informagdes serdo obtidas da seguinte forma apds a confirmacéo deste termo vocé podera responder
a quatro questionarios, nos quais todas as perguntas serdo obrigatdrias para o melhor resultado da
pesquisa, sendo eles, 0 PAR-Q(Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica): é um instrumento
essencial para identificar pessoas para as quais 0 aumento da atividade fisica pode ser desaconselhado,
contendo sete perguntas consideradas as mais eficazes na deteccao de contraindicacdes médicas ao exercicio
fisico. SF-12v2 (12-item Short-Form Health Survey - Version 2): O SF-12v2 é um instrumento usado para
avaliar a qualidade de vida relacionada a saude. Ele consiste em 12 itens que medem a salde fisica e mental.
No Brasil, o SF-12v2 foi validado, mostrando alta confiabilidade e validade para a populacéo brasileira.
DASS-21 (Depression Anxiety Stress Scales - 21): O DASS-21 é um questionario de autorrelato utilizado
para medir sintomas de depressdo, ansiedade e estresse em adultos. Ele é composto por 21 itens divididos
em trés subescalas. O DASS-21 foi adaptado e validado no Brasil, apresentando boa estrutura fatorial e alta
consisténcia interna. PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index): O PSQI é um questionario usado para avaliar
a qualidade do sono e distirbios em um periodo de um més. Ele consiste em 19 itens que geram sete escores
de ""componentes" relacionados a qualidade subjetiva do sono, laténcia, duracao, eficiéncia, perturbacdes,
uso de medicacao e disfuncéo diurna, composto por perguntas sociodemograficas e questdes especificas
sobre o tema de nosso estudo em ambiente calmo e sem barulho a fim de que possa responder de maneira
mais tranquila.

Sua participacdo envolve o0s seguintes riscos: cansago mental, quebra de anonimato, constrangimento e a
disponibilidade de tempo. O cansago mental pode ser um risco quando vocé precisar responder a
questionarios muito longos, ja o constrangimento pode surgir quando vocé precisar responder a questfes
pessoais, principalmente aquelas relacionadas a sua sallde mental e habitos de sono, para minimizar esses
riscos foram selecionados menores questionarios validados e de facil compreenséo. A quebra de anonimato
pode deixar vocé vulneravel e exposto(a), principalmente quando fornecem informacfes pessoais. Para
minimizar esse risco, sera garantido que as informacgfes coletadas sejam andnimas e que estd sendo
informado a vocé sobre a confidencialidade e privacidade de suas informacdes. Por fim, a disponibilidade
de tempo pode ser um obstaculo para a participacdo na pesquisa, especialmente para aqueles que tém
horarios ocupados ou restri¢gdes de tempo. Para minimizar esse risco, serdo oferecidas opcdes flexiveis de
horarios para a participacdo na pesquisa, também sera informado para vocé sobre o tempo estimado
necessario para a participacéo e garantir que o processo de participagdo seja o mais eficiente possivel. Sua
participagdo pode ajudar a trazer beneficios significativos para a sociedade, em especial para a populagéo
idosa. Primeiramente, a pesquisa permitird a comparacao entre os indices de qualidade de vida, ansiedade,
depressao, estresse e habitos de sono entre idosos que praticam musculagdo e aqueles que ndo praticam, o
que pode ajudar a identificar os possiveis beneficios da pratica de musculagdo para a saide mental e bem-
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estar dos idosos. Além disso, a pesquisa também pode contribuir para o desenvolvimento de programas de
atividade fisica especificos para a populacédo idosa, levando em consideracdo os efeitos positivos da
musculacdo na qualidade de vida e saide mental dos idosos. Esses programas podem ser implementados
em academias e espacos de atividade fisica para idosos, melhorando sua saude fisica e mental e
proporcionando um envelhecimento mais saudavel. Ainda, a pesquisa pode fornecer informacoes
importantes para profissionais de sadde que trabalham com a populacao idosa, permitindo um atendimento
mais personalizado e efetivo para cada paciente, considerando suas particularidades e necessidades. Por
fim, a pesquisa pode contribuir para o avanco do conhecimento cientifico na area da salde, especialmente
na relagdo entre atividade fisica, salde mental e bem-estar em idosos. Essas informac6es podem ser
utilizadas para a elaboracéo de politicas publicas que visem a promocéo da salde e qualidade de vida da
populacéo idosa.

Assim, vocé esta sendo consultado sobre seu interesse e disponibilidade de participar dessa pesquisa.
Voceé é livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper sua participagéo a qualquer
momento. A recusa em participar ndo acarretara nenhuma penalidade.

Caso vocé desista de participar da pesquisa, vocé podera solicitar a qualquer momento e sem nenhum
prejuizo, a exclusdio dos dados coletados. Para isso, por favor envie e-mail para
theodanstephensonl@hotmail.com, solicitando a exclusdo dos seus dados coletados.

Vocé ndo recebera pagamentos por ser participante. Todas as informacBes obtidas por meio de sua
participacdo serdo de uso exclusivo para esta pesquisa e ficardo sob a guarda do pesquisador responsavel. Caso a
pesquisa resulte em dano pessoal, o ressarcimento e indenizacgGes previstos em lei poderdo ser requeridos pelo
participante. Os pesquisadores poderdo contar para vocé os resultados da pesquisa quando ela terminar, se vocé
quiser saber.

Se vocé tiver qualquer davida em relagdo a pesquisa, vocé pode entrar em contato com o pesquisador
através do telefone +55 (83)99971-0716, pelo e-mail theodan.leite@facene.com.br, e endereco rua Antdnio
Gama, 126, Expedicionérios - Jodo Pessoa, CEP: 58041-110.

Este estudo foi analisado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP). O CEP é responsavel pela avaliagio
e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a
dignidade, os direitos e a seguranga de participantes de pesquisa. Caso vocé tenha ddvidas e/ou perguntas sobre
seus direitos como participante deste estudo, ou se estiver insatisfeito com a maneira como o estudo est4 sendo
realizado, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da FACENE/FAMENE - Av. Frei Galvéo,
12 — Bairro Gramame - Jodo Pessoa - Paraiba — Brasil, CEP: 58.067-695. Fone: +55 (83) 2106-4790. Horario
de atendimento: segunda a sexta, das 08h as 17h. E-mail: cep@facene.com.

Se aceitar fazer parte como participante, vocé deve salvar e/ou imprimir este documento para o caso de
precisar destas informag6es no futuro.

Consentimento do participante

Ao assinalar a opgéo “Concordo”, a seguir, vocé declara que entendeu como € a pesquisa, que tirou as
duvidas com o/a pesquisador/a e aceita participar, sabendo que pode desistir em qualquer momento, durante e
depois de participar. Vocé autoriza a divulgacéo dos dados obtidos neste estudo mantendo em sigilo sua identidade.
Pedimos que salve em seus arquivos este documento, e informamos que enviaremos uma via desse Registro de
Consentimento para 0 meu e-mail.
Declaracéo do pesquisador

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e Esclarecido deste
participante (ou representante legal) para a participacdo neste estudo. Declaro ainda que me comprometo a cumprir
todos os termos aqui descritos.

*

1. Consentimento
Marcar apenas uma oval.

Concordo Prlar para a pergunfa 2

MNio concordo Pular para a segdo 2 (Agradecemos a sua compreensdol)


mailto:theodanstephenson1@hotmail.com
mailto:theodan.leite@facene.com.br
mailto:cep@facene.com
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APENDICE B - TERMO DE COMPROMISSO DO PESQUISADOR RESPONSAVEL

Eu, Prof. Dr. Theodan Stephenson Cardoso Leite, declaro que conheco e cumprirei as
Resolucdes Eticas Brasileiras, em especial a Resolugio CNS 466/2012 e suas Complementares
em todas as fases da pesquisa Intitulada “INDICES DE QUALIDADE DE VIDA,
ANSIEDADE, DEPRESSAO, ESTRESSE E HABITOS DE SONO EM IDOSOS
PRATICANTES DE MUSCULAQAO E NAO-PRATICANTES”.

Comprometo-me em submeter o protocolo a Plataforma Brasil, devidamente instruido
ao CEP, aguardando o pronunciamento do mesmo, antes de iniciar a pesquisa, a utilizar os
dados coletados exclusivamente para os fins previstos no protocolo, e que os resultados desta
investigacdo serdo tornados publicos tdo logo sejam consistentes e que sera enviado o
Relatorio Final pela Plataforma Brasil, Via Notificacdo, ao Comité de Etica em Pesquisa
FACENE/FAMENE até dezembro de 2023 como previsto no cronograma.

Em caso de alteracdo do contetdo do projeto (nimero de sujeitos de pesquisa, objetivos,
titulo etc.), comprometo-me em comunicar o ocorrido em tempo real, através da Plataforma

Brasil, via Emenda.

Declaro que irei encaminhar os resultados da pesquisa para publicacdo em eventos
ou periddicos relacionados a tematica, com os devidos créditos aos pesquisadores integrantes do
projeto, como também, os resultados do estudo serdo divulgados nas (Academias), como
preconiza a Resolucdo 466/2012 MS/CNS e a Norma Operacional N°001/2013 MS/CNS.

Estou ciente das penalidades que poderei sofrer, caso infrinja quaisquer itens da referida

Resolucéo.

Jodo pessoa-PB, 21 de maio de 2023.

Assinatura do pesquisador responsavel
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APENDICE C - DADOS PESSOAIS IDOSOS PRATICANTES DE MUSCULACAO —
GOOGLE FORMS

2. Nome completo: *

3. Género*
Marcar apenas uma oval.

' P
L ::IFE]Ill]'IIII{)

' B -
() Masculino

4. ldade*

5. A quanto tempo vocé pratica musculacdo? *

Marcar apenas uma oval.

( ) Menos de 1 ano

M

:_;' | ano

:::' Mais de 1 ano
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APENDICE D - DADOS PESSOAIS IDOSOS NAO-PRATICANTES — GOOGLE
FORMS

2. Nome completo: *

3. Género”

Marcar apenas uma oval.

C—“x .
/ Feminino

— |
C /) Masculino

4. Idade”



APENDICE E — QUESTIONARIO PAR-Q+ - GOOGLE FORMS

Por favor, leia as 7 questdes a seguir com a atenciio e responda cada uma delas
honestamente marcando SIM ou NAO.

6. O seu médico alguma vez disse que vocé tem problema cardiaco ou pressdo *
alta?

Marcar apenas uma oval.

C

J Sim

": / Nio

7. Vocé sente dor no peito em repouso, durante as atividades diarias ou
durante atividades fisicas?
Marcar apenas uma oval.
() Sim

': / Nio

8. Vocé perde o equilibrio por causa de tonturas ou ja perdeu a consciéncia
nos ultimos 12 meses ? Por favor, responde ndo se a tontura fo1 causada por

hiperventilacdo (incluindo exercicio vigoroso)
Marcar apenas uma oval.
() sim
() Nio
9. Vocé ja foi diagnosticado com alguma condicdo de satide cronica,
excluindo problema cardiaco ou pressdo alta?
Marcar apenas uma oval.
() Sim

': x Mio
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10.  Vocé toma medicamentos prescritos para alguma condicdo de satde

cronica?

Marcar apenas uma oval.

11. Vocé tem - ou teve nos ultimos 12 meses - algum problema 6sseo, nas
articulacdes ou em tecidos moles (musculo, ligamento ou tenddo) que

poderia piorar ao se tornar fisicamente ativo?

Marcar apenas uma oval.

-~

L/ Sim

=

:\. _ NED

12, Um médico alguma vez disse que vocé deve praticar atividade fisica

apenas sob supervisio meédica?

Marcar apenas uma oval.
) Sim

=

:\. i NED
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APENDICE F - QUESTIONARIO SF-12v2 - GOOGLE FORMS

13. 1. Em geral, vocé diria que sua saide é: *

Muito ) Muito
Excelente Boa Ruim )
0a Ruim

A

Resposa () o o O O

14. 2. Os seguintes itens sdo sobre atividades que vocé poderia fazer
atualmente durante um dia comum. Devido a sua saide, vocé tem
dificuldade para fazer essas atividades? Neste caso, quanto?

Nio.
i Sim. Nio
Sim. . ;
i Dificulta dificulta
Dificulta
i de
muito.
pouco. modo
algum.
a.
Atvidades
moderadas,
tais como
MOVET UIma
m’ Y Y Y
- - -
passar
aspirador
de po,
jogar bola,
Vamrer a
casa.
b. Subir
vﬁm A T A
hlm'k l:- A l: A lf- A




15. 3. Durante as ultimas 4 semanas, quanto do tempo vocé teve algum dos  *

seguintes problemas com seu trabalho ou com alguma atividade diaria

regular, como consequéncia de sua saude fisica?

A

Tod malor ;
0o parte parte pequena parte do
tempo do parte do
do tempo
tempo tempo

Alguma Uma

MNenhuma

tempo

no seu tipo
de trabalho
ou outras




16. 4. Durante as ltimas 4 semanas, quanto do tempo vocé teve algum dos *

seguintes problemas com seu trabalho ou com alguma atividade diaria
regular, como consequéncia de algum problema emocional (por

exemplo, sentir-se deprimido ou ansioso)?

A
. Alguma Uma
maior Nenhuma
Todo o parte pequena
parte parte do
tempo do parte do
do tempo
tempo tempo
lempo
a. Realizou
menos
'HIEfﬂS &] i r r A
que voceé
gostana?
b. Esteve
limitado
de trabalho ) : :
ou outras
atividades?

17. 5. Durante as tltimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho *

normal (incluindo tanto o trabalho, fora de casa e dentro de casa)?

De
) Um
maneira Moderamente. Bastante. Extremamente
ouco.
alguma.




6. Estas questdes sido sobre como vocé se sente e como tudo tem
acontecido com vocé as ultimas 4 semanas. Para cada questdo, por favor,
de uma resposta que mais se aproxime da maneira como voceé se sente. Em

relacdo as altimas 4 semanas:

; Alguma Uma
maior Nenhuma
Todo o parte pequena

parte parte do
tempo

do parte do

tempo tempo
tempo

a. Quanto
tempo vocé

¢ abatido?

19. 7. Durante as dltimas 4 semanas, quanto do seu tempo a sua saude fisica *

ou problemas emocionais interferiram com suas atividades sociais (como

visitar amigos, parentes, etc.)?

Alguma Uma

maior Nenhuma
Todo o parte pequena
parte parte do
tempo do parte do
do tempo
tempo tempo
tempo
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APENDICE G — QUESTIONARIO PSQI - GOOGLE FORMS

As seguintes perguntas sdo relativas aos seus habitos de sono durante o altimo
més somente. Suas respostas devem indicar a lembranca mais exata da maioria

dos dias e noites do ultimo més. Por favor, responda a todas as perguntas.

20. 1. Durante o ltimo més, quando vocé geralmente foi para a cama a noite? *

Hora usual de deitar:

&

21. 2. Durante o Gltimo més, quanto tempo (em minutos) vocé geralmente
levou para dormir a noite?

Numero de minutos:

22. 3, Durante o Gltimo més, quando vocé geralmente levantou de manha? *

Hora usual de levantar:

23. 4. Durante o Gltimo més, quantas horas de sono vocé teve por noite? (Esta *
pode ser diferente do niimero de horas que vocé ficou na cama)

Horas de sono por noite:

Para cada uma das questdes restantes, marque a melhor (uma) resposta. Por

favor, responda a todas as questdes.



24. 5, Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé teve dificuldade para

dormir porque vocé:

Uma i
Trés ou
Menos ol )
MNenhuma mais
e de uma duas
no ultimo vezes
i VEEZ pOr  VeZes
més na
semana por
sermana
semana
A) Nio
conseguiu — - — J—
adormecer em - L— L/ L J
até 30 minutos
B) Acordou no
meio da noite ou .;f_':: ( _“; ( _“} |f'_"|
de manhd cedo
C) Precison
levantar para ir C ) ) C ) C )
a0 banheiro
D) Nio
conecg o O O O
- - -
confortavelmente
E) Tossiu ou - S - —
ﬁ - . . - . -
F) Sentin muito — — — J—
fii b/ A L I\._.z'l
G) Sentin muito — — — —
1 1
_ S — —
H) Teve sonhos < — J— B
- | - '-._.r'l 5 _.fl I\_.fl
I) Teve dor O o O O
£ oy o Ty
J) Outras razdes p— — p— J



*

25. 6. Durante o tltimo més como vocé classificaria a qualidade do seu sono

de uma maneira geral:




26.

Responda ™

MNenhuma
o dltimo
més

Menos
de uma
Ve por
Semana

Uma

duas
VEFes

sCImana

Trés ou
mais
VEFes

sCImana

7. Durante o
iltimo més,
com gue

Vocé tomou

por conta

propria) para
Ihe ajudar

8. No dltimo
més, que

Voo teve
dificuldade
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27.

10. Vocé tem um parceiro (a), esposo (a) ou colega de quarto? *

) Parceiro
Parceiro
no )
ol Parceiro
; Mesmo
colega na
Nio. ces. quarto,
mas em mesma
mas em
outro cama.
outra
quarto.
cama.
£ /_‘“: I""_"-I o
]lﬁpm L A . LR
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APENDICE H — QUESTIONARIO DASS-21 - GOOGLE FORMS

28. Responda”

1 2
0 Nio Acontecen
Acontecen  Aconfeceu .
acontecel ) , COMigo na
, comigo COmigo .
comigo maior
algumas ermn boa
nessa parte do
VEZes na parte da
Semana. tempo da
Semand. semana.
sefmana.

dificil me - - - O

4. Tive

€m respirar
em alguns

Ny
L
'
-

-

A

{ﬂ_. (-_;I — L L

2&m ar, sem

-
L.
-
(-
—




10. Senti

-]

-

14. Fui

-

13. Senti
que ia

-

oy
L
™
L

p
P
L
L



16. Niio

com nada

-,
L

42

17. Senti

tinha valor

18. Senti

que estava
um pouco
emotivo /

i
L

i
L

HUHI

21. Senti
que a vida
nfio tinha




ANEXO A - QUESTIONARIO PAR-Q+

FPAR-Q+ 2014
Questionario de Prontidao para Atividade Fisica Complementar
Os beneficios que a atividade fisica regular traz para a salide s3o nitidos, cada vez mais pessoas deveriam
praticar atividades fisicas diariamenta. Praticar atividades fisicas & algo seguro para a maioria da populacdo.
Este questiondrio ird dizer se & necessario que vood busque informagdes adicionais com seu médico ou de
um profissional da drea gualificado antes de se tomar mais fisicamente ativo.

Questoes Gerais de Saude

1) O seu médico alguma vez disse que vocé tem problema cardiaco O ou pressado alta 07 O

2) Vocé sente dor no peito em repouso, durante as atividades diaras ou durante atividades 0O
fisicas?

3) Vocé perde o equilibno por causa de tonturas ou ja perdeu a consciéncia nos ultimos 0O
12 meses?
Por favor, responda néo se a fontura foi causada por hiperventilagdo (incluindo exercicio
VIQOToS0 ).

4) Vocé ja foi diagnosticado com alguma condigdo de salde crdnica, excluindo problema 0 O
cardiace ou pressdo alta? Por favor, descreva a(s) condigiio|bes) aqui:

Por favor, keia as 7 questdes a seguir com atengéo e responda cada uma delas Si
honestamente marcando SIM ou HAO

§) Vocé toma medicamentos prescritos para alguma condigdo de sadde cronica? Por favor, [ O
descreva a(s) condigio(des) @ a medicagho agui:

6) “océ tem - ou teve nos ditimos 12 meses — algum problema dsseo, nas articulagbes ou O O
em tecidos males (misculo, igamento ou tend3o) que poderia piorar ao se tomar mais
fisicamente atvo? Por favor. responda nao se vocd ja teve um problema no passado que
néo fmifa sua capacidade afual de ser fisicamente afivo. Por favor, descreva a(s)
condigio(des) agui:

7) Um médico alguma vez disse que vocé deve praticar atividade fisica apenas sob 0O 0O
supervisdo medica?

+/ Se vocé respondeu NAO a todas as questies antenores. vocé esta iberado para a atividade fisica.
Para assinar a declaragio de participante, va para a pagina 4. Vocé ndo precisa preencher as
paginas2ed

* Torne-se mass fisicamente ativo — inicie devagar e avance gradualmentes
. Siga as recomendagdes dos niveis de atividade fisica para sua idade da OMS (www who_int/
_ dietphysicalactivity/en/)
* Vocé talvez tenha que passar por uma avaliagdo de salde e aphdao
* Se vocé tem mais de 45 anos e nio estd acostumado a exercicios regulares, vmmndeuh‘;u

maximo, consulte um profissional de Educacdo Fisica qualificado antes de iniciar exercicios nessas
intensidades

* Em caso de ddvidas, contate um profissional qualificado.
® Sevoce respondeu SIM a uma ou mais questies anteriores, complete as paginas 2e 3

& Espere para se tornar mais fisicamente ativo se:
£ Voot tem uma doenga tempordria, como um resfriado ou febre; & melhor aguardar até vocé se
santir melhor
ﬁ Vool estd gravida - converse com seu médico ou outro profissional da drea qualificado efou
complete o sPARmed-X+ no site waww.epamedy.com antes de s& tornar mais fisicamente ativa

i 0 seu estado de sadde mudar - responda as questdes das paginas 2 & 3 desse documento alou
fale com o seu médico ou profissional de Educacdio Fisica qualificado antes de continuar com
qualquer programa de atividade fisica.

'm Copyright & 2014 PAR-Q+Collaboration
08-01.2014
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Damisio, B. F., Andrade, T. F., & Koller. 8. H. (2015). 12-ltem Short-Form Health Survey Version 2 (SF-12v2).
ANEXO B — QUESTIONARIO SF-12v2

Medical Outcomes 12-Item Short-Form Health Survey (Versiao 2) — SF-12v2

Este questiondrio busca compreender a sua opinido em relagiio a sua saide. Essas informagdes irfo ajudar a avaliar como
voce se sente e 0 quio bem vocé esta em relagio ds suas atividade diarias. Por favor, responda cada pergunta selecionando
a resposta mais apropriada. Se vocé ndo tiver certeza sobre como responder & pergunta, por favor, dé a resposta que mais sc
aproxima do que vocé pensa.

1. Em geral, vocé diria que sua saide é:
1 2 3 4 5
Excelente Muito Boa Bia Ruim Muito Ruim

2. Os seguintes itens sio sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente durante um dia comum. Devido & sua saide, vocé
tem dificuldade para fazer essas atividades? Neste caso, quanto?

. . Niio,
Sim. Sim. o
ATIVIDADES o . - Nio dificulta de
Dificulta muito., Dificulta um pouco, modo algum.
a. Atividades moderadas, tais como mover uma mesa, passar 1 2 3

aspirador de pd, jogar bola, varrer a casa.
b. Subir varios lances de escada. 1

L)
L]

3. Durante as Gltimas 4 semanas, quanto do tempe voed teve algum dos seguintes problemas com seu trabalho ou com alguma
atividade didria regular, como consequéncia de sua saide fisica?
A maior parte Alguma parte  Uma pequena  Nenhuma parte

Todo o tempo

do tempo do tempo parte do tempo do tempo
a. Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2 3 4 5
b. Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou | 2 3 4 5

outras atividades?

4. Durante as altimas 4 semanas, quanto do tempo vocé teve algum dos scguintes problemas com seu trabalho ou outra
atividade regular didria, como consequéncia de algum problema emocional (por exemplo, sentir-se deprimido ou ansioso)?
A maior parte  Alguma parte  Uma pequena  Nenhuma parte

Todo o tempo do tempo do tempo parte do tempo do tempo
Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? | 2 3 4 5
Mio trabalhou ou ndo fex qualgquer das atividades | 2 3 4 5

com tanto cuidado como geralmente faz?

5. Durante as Gltimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com scu trabalho normal (incluindo tanto o trabalho, fora de casa ¢
dentro de casa)?

D¢ maneira alguma Um pouco Moderadamente Bastante Extremamente
I 2 3 4 5

6. Estas questdes sdo sobre como voed se sente ¢ como tudo tem acontecido com vocé durante as dltimas 4 semanas. Para cada
questio, por favor, dé uma resposta que mais se aproxime da maneira como vocé se sente. Em relacio as dltimas 4 semanas:
Todo o tempo A maior parte Alguma parte Uma pequena  Nenhuma parte

do tempo do tempo parte do tempo do tempo
a. Quanto tempo vocé tem se sentido calmo 1 2 3 4 5
ou tranquile?
b. Quanto tempo vocd tem se sentido com 1 2 3 4 5
muita encrgia?
¢, Quanto tempo vocd lem se sentido 1 2 3 4 5

desanimado ¢ abatido?

7. Durante as altimas 4 semanas, quanto do seu tempo a sua sadde fisica ou problemas emocionais interferiram com suas
atividades sociais (como visitar amigos, parentes, cte.)?

Todo o tempo A maior parte do tempo  Alguma parte do tempe  Uma pequena parte do tempo  Nenhuma parte do tempo
| 2 3 4 5




ANEXO C - QUESTIONARIO PSQI-BR

INDICE DA QUALIDADE DO SONO DE PITTSBURGH (PSQI-BR)

45

As seguintes perguntas sao relativas aos seus habitos de sono durante o ultimo més somente. Suas respostas devem indicar
a lembranca mais exata da maioria dos dias e noites do Ultimo més. Por favor, responda a todas as perguntas.

1. Durante o ultimo més, quando vocé geralmente foi para a cama a noite?

Hora usual de deitar:

2. Durante o ultimo més, quanto tempo (em minutos) vocé geralmente levou para dormir a

noite?

Numero de minutos:

3. Durante o ultimo més, quando vocé geralmente levantou de manha?

hora usual de levantar:

4. Durante o ultimo més, quantas horas de sono vocé teve por noite? (Esta pode ser diferente

do numero de horas que vocé ficou na cama)

Horas de sono por noite:

Para cada uma das questdes restantes, marque a melhor (uma) resposta. Por favor, responda a todas as questdes.

5. Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé teve

Nenhuma no

Menos de uma

Uma ou duas

Trés ou mais

dificuldade para dormir porque vocé: ultimo més vez por semana vezes por vezes na semana
semana

A) ndo conseguiu adormecer em até 30 minutos 0 1 2 3

B) acordou no meio da noite ou de manha cedo 0 1 2 3

C) precisou levantar para ir ao banheiro 0 1 2 3

D) ndo conseguiu respirar confortavelmente 0 1 2 3

E) tossiu ou roncou forte 0 1 2 3

F) Sentiu muito frio 0 1 2 3

G) sentiu muito calor 0 1 2 3

H) teve sonhos ruins 0 1 2 3

1) teve dor 0 1 2 3

J) outras razdes, por favor descreva: 0 1 2 3

6. Durante o ultimo més como vocé classificaria a qualidade Muito boa 0 Boa Ruim 2 Muito Ruim
do seu sono de uma maneira geral: 1 3

Nenhuma no

Menos de uma

Uma ou duas

Trés ou mais

ultimo més vez por semana vezes por vezes ha semana
semana
7. Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé tomou
medicamento (prescrito ou por conta prépria) para lhe 0 1 2 3
ajudar
8. No ultimo més, que frequéncia vocé teve dificuldade para
ficar acordado enquanto dirigia, comia ou participava de 0 1 2 3
uma atividade social (festa, reunidao de amigos)
9. Durante o ultimo més, quao problematico foi pra vocé Nenhuma Nenhuma Nenhuma Nenhuma
manter o entusiasmo (animo) para fazer as coisas (suas dificuldade O dificuldade 1 dificuldade 2 dificuldade 3
atividades habituais)?
10. Vocé tem um parceiro (a), esposo (a) ou colega de Parceiro no
quarto? Parceiro ou mesmo quarto,
colega, mas em mas em outra Parceiro na
Néo outro quarto cama mesma cama
[1] [] [] [1]
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ANEXO D - QUESTIONARIO DASS-21

Hscala de Depressao, Ansiedade e Estresse para Adolescentes (EDAE-A)

Por favor, leia cada afirmativa e marque um dos numeros (0, 1, 2, ou 3) que indique quanto a afirmativa aconteceu
a vocé na ultima semana. Ndo ha respostas certas ou erradas. Nao gaste muito tempo em nenhuma das afirmativas

0 Nio aconteceu comigo nessa semana

1 Aconteceu comigo algumas vezes na semana

2 Aconteceu comigo em boa parte da semana

3 Aconteceu comigo na maior parte do tempo da semana

1 Eu tive dificuldade para me acalmar 0o 1 2 3
2 Eu percebi que estava com a boca seca 0o 1 2 3
3 Eu nio conseguia ter sentimentos positivos o 1 2 3
4 Eu tive dificuldade para respirar o 1 2 3
(por exemplo, tive respiragio muito rapida, ou falta de ar sem ter feito esforco
fisico)
5 Foi dificil ter iniciativa para fazer as coisas o 1 2 3
6 Em geral, tive reagoes exageradas as situagdes o 1 2 3
7 Tive tremores (por exemplo, nas mios) o 1 2 3
8 Fu senti que estava bastante nervoso(a) 0o 1 2 3
9 Eu fiquei preocupado(a) com situagbes em que poderia entrar em panico e fazer o 1 2 3
papel de bobo(a)
10 Eu senti que ndo tinha expectativas positivas a respeito de nada 0o 1 2 3
11 Notei que estava ficando agitado(a) o 1 2 3
12 Achei dificil relaxar o 1 2 3
13 Eu me senti abatido(a) e triste 0o 1 2 3
14 Eu nio tive paciéncia com coisas que interromperam o que estava fazendo 0 1 2 3
15 Eu senti que estava prestes a entrar em panico 0 1 2 3
16 Nio consegui me empolgar com nada 0 1 2 3
17 Eu senti que nao tinha muito valor como pessoa o 1 2 3
18 Eu senti que eu estava muito irritado(a) o 1 2 3
19 Eu percebi as batidas do meu coragio mais aceleradas sem ter feito esforgo fisico o 1 2 3
(por exemplo, a sensac¢do de aumento dos batimentos cardiacos, ou de que o
coracdo estava batendo fora do ritmo)
20 Eu me senti assustado(a) sem ter motivo 0 1
21 Eu senti que a vida ndo tinha sentido 0o 1 2 3

Permissio para o uso do instrumento

Nao ha necessidade de solicitar permissao para o uso do instrumento, No entanto, € exigido que o devido crédito
seja concedido aos seus autores. O presente artigo deve ser utilizado para a citacdo do instrumento, e esta nota assegura
a permissio para sua utilizagio.

Psico-USF, Braganga Panlista, v. 21, n. 3, p. 459-469, set./ dez. 2016



ANEXO E - TERMO DE ANUENCIA DA BRAYNER ACADEMIA

Brayner Academia
Luiz Henrique De Carvalho Filho
Rua Tenente Jose Fernandes Bezerra, 77 - Funcionarios - Joao
Pessoa - PB.
C.N.P.J 38.091.576/0001-84

CARTA DE ANUENCIA

AUTORIZACAQ

Luiz Henrigue De Carvalho Filho, autoriza a pesquisadora Steffany Bianca de
Paziva Szntos, a desenvolver seu projeto de pesquisa intilulado iNDICES DE
QUALIDADE DE VIDA, ANSIEDADE, DEPRESSAOQ, ESTRESSE E HABITOS
DE SONO EM IDOSOS PRATICANTES DE MUSCULAGAO E NAO-

PRATICANTES NA CIDADE DE JOAO PESSOA - PB, referente ao seu

trabalho de conclusdo de curso.

oA L0l S

Assinalura do responsavel pela instituigio
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ANEXO F - TERMO DE ANUENCIA DA MAGNO ACADEMIA

Magno Academia
Urival Magno Gomes Ferreira
Rua Ascendino Feitosa, 423 — Conj. Cast Branco Il - Joio
Pessoa - PB.
C.N.P.J 02.333.033/0001-89

CARTA DE ANUENCIA

AUTORIZACAO

Urival Magno Gomes Ferreira, auloriza a pesquisadora Steffany Bianca de Paiva
Santos, a desenvolver seu projeto de pesquisa intitulado INDICES DE
QUALIDADE DE VIDA, ANSIEDADE, DEPRESSAO, ESTRESSE E HABITOS
DE SONO EM IDOSOS PRATICANTES DE MUSCULAGADO E NAO-
PRATICANTES NA CIDADE DE JOAO PESSOA - PB, referente ao seu

trabalho de conclusdo de curso.

Vi o o e

/AR,
/(ssmatura do responsavel pela instituicio
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