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RESUMO

O objetivo do estudo foi realizar investigacdo sobre a autoestima e satisfacdo corporal de idosas participantes e ndo
participantes de atividades corporais. Essa foi uma pesquisa quantitativa, transversal e comparativa entre 46 idosas
participantes de atividades corporais de uma UNATI (Universidade Aberta da Terceira Idade) e 106 idosas cadastradas em
um programa de Estratégia de Satde da Familia. Para a coleta de dados, realizada por meio de entrevistas, foram utilizadas a
Escala de Rosenberg ¢ a Escala de Silhuetas. O estudo foi desenvolvido no periodo de junho a dezembro de 2012 e os
resultados apontaram que idosas participantes da UNATI apresentam uma autoestima mais elevada (M=35,25, DP=3,9)
quando comparadas as idosas ndo participantes (M=32,80, DP=5,3), (t.=2,751; p=0,007), ja4 a autoimagem ndo apresentou
diferenga significativa: participantes (M=2,52, DP=1,9) e ndo participantes (M = 1,89, DP= 21), (t=1,733;
p=0,085).Conclui-se que idosas praticantes de atividade corporal apresentam melhor autoestima.

Palavras-chave: Envelhecimento. Imagem corporal. Autoestima.

INTRODUCAO

O envelhecimento ¢ um processo que se
caracteriza pelo declinio do organismo que
resulta em alteragdes fisicas, sociais e
emocionais. Sao considerados como idosos
todos os que compdem a populagdo de 60 anos
ou mais, tal como definido pelo marco legal da
Politica Nacional do Idoso e pelo Estatuto do
Idoso (BRASIL, 2003, 2010).

No Brasil, segundo as informagdes do
ultimo censo demografico, a populacdo com
mais de 60 anos era de 4,8% em 1991, passando
para 5,9% em 2000 e chegando a 7,4% em 2010.
Com os avangos da medicina e as melhorias nas
condicoes gerais de vida da populagdo, existe
uma previsdo de elevagdo de vida do brasileiro

para uma média de 81,29 anos em 2050 (IBGE,
2008, 2010).

O rapido envelhecimento de wuma
populagdo traz importantes repercussdes sociais
e, principalmente, impactos emocionais naqueles
que sofrem com a possibilidade de perda da
eficiéncia e independéncia, resultando em
anseios ¢ expectativas em relacdo ao futuro da
populagdo. A maneira como a pessoa idosa
interpreta e aceita o declinio fisico natural da
idade ¢ fundamental para que o processo de
envelhecimento seja saudavel e com qualidade
(GUERRA; CALDAS, 2010).

O desenvolvimento da autoconfianca, a
sensagdo de eficiéncia e autonomia sdo
condicdes responsaveis pela adaptagcdo da pessoa
a fase tardia da vida(TRIBESS, 2006). Contudo,
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0 insucesso na tentativa de reverter as alteracoes
fisicas decorrentes do envelhecimento,
combinados com a exigéncia social por um
corpo ideal dificil de ser alcangado, gera
insatisfagdo com a aparéncia corporal e afeta a
autoestima (VAREJAO; DANTAS; MATSUO,
2007; MATSUO et al., 2007). Logo, torna-se
fundamental para o bem estar psiquico neste
momento da vida, trabalhar a consciéncia
corporal e desenvolver o sentimento de aceitagao
das alteragdes pertinentes a idade (TRIBESS,
2006).

Neste contexto, a imagem corporal, que €
alterada durante o ciclo da vida, pode ser
compreendida como uma subjetiva
representacdo mental da aparéncia fisica que
representa todas as formas que uma pessoa
experimenta e conceitua seu proprio corpo
(TAVARES, 2003). E formada a partir de
estimulos  visuais, sensa¢des emocionais,
sinestésicas e proprioceptivas que sofrem
constante alteracdo de acordo com os estimulos e
interagdes ambientais (SAUR; PASIAN, 2008).

Ainda, a imagem corporal se comporta
como o grau de satisfacdo ou insatisfacdo em
relagio ao fisico (VAREJAO; DANTAS;
MATSUO, 2007). E um conceito amplo, que
revela a experiéncia do individuo relativa a
aparéncia influenciada por aspectos
comportamentais, de personalidade, emocionais
e culturais (DAMASCENO et al., 2006). Por
conseguinte, a satisfacdo com a imagem do
corpo  melhora também a  autoestima
(SCHILDER, 1981; MEURER; BENEDETTI,
MAZO, 2009) e, esta, por sua vez, conforme tem
sido observado por pesquisadores (McMULLIN;
CAIRNEY, 2004), também tende a diminuir ao
longo do ciclo de vida, em consequéncia das
alteracdes fisicas, sociais e emocionais do
processo de envelhecimento.

Desde o principio dos estudos, Rosenberg
(1989) Rosenberg et al. (1995) ja definia a
autoestima como o sentimento de satisfacdo que
torna o individuo mais confiante e reflete o
julgamento implicito sobre sua capacidade de
lidar com os desafios da vida, defender os
proprios interesses e necessidades. Maslow
(1970) também considerou a autoestima como a
avaliacdo subjetiva que uma pessoa faz de si
mesma e classificando-a como uma necessidade
humana basica. Guilhardi (2002) descreveu a
autoestima como a consciéncia que o individuo
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sente em relagdo ao proprio ser, sendo essa
expressa nas suas agdes, gestos, posturas e
atitudes. Ainda, a autoestima tem por base

valores de competéncia, valor pessoal,
autoconfianga, autorrespeito e representa a
possibilidade do individuo sentir-se livre,

amado, capaz de tomar iniciativas e apresentar
criatividade(SEDIKIDES;  GREGG, 2003;
HUTZ; ZANON, 2011).

Por sua vez, tanto a autoestima, como a
imagem corporal, sdo variaveis interdependentes e
dindmicas, ou seja, sdo condi¢cdes que podem ser
influenciadas pelo movimento (TURTELLI,
2003). As praticas corporais realizadas em grupos
conferem maior independéncia e autonomia,
restauram o equilibrio, diminuem os riscos de
adquirir doencas cronicas e degenerativas ¢ tem a
capacidade de diminuir o isolamento social
(ANTUNES; MAZO; BALBE, 2011).

O idoso ativo ¢ capaz de desenvolver
novas habilidades e recuperar a sensacdo de
autoeficacia, proporcionando uma  maior
autoestima (SEIDEL; BECKER, 2008). Praticar
uma atividade corporal ¢ uma das maneiras pela
qual a populagdo idosa ganha subsidios para
lidar positivamente com seu declinio orgénico,
psicologico e de percepgdo corporal, além disso,
a interacdo social proporcionada por programas
estruturados de exercicio promovem satisfacdo
no idoso e também tem influéncia direta no seu
comportamento (MEURER; BENEDETTI;
MAZO, 2009). Dessa forma, as praticas
corporais sdo estratégias que favorecem o
processo de assimilagdo das modificagdes
corporais, emocionais e sociais da idade
avancada (STELLA et al.,, 2002; TRIBESS,
2006).

Os avancos da ciéncia refletem aumento
da longevidade e o maior contingente de idosos
(IBGE, 2010). Por ser um processo progressivo,
irreversivel e esperado para todos os individuos
da espécie sem distingdo envelhecimento
humano ¢ um fendémeno que tem sido muito
discutido e investigado na sociedade atual
(MAZINI FILHO et al., 2010). E de grande
importancia investir em recursos para o estudo
do impacto psicolégico do declinio fisico e
repercussao social decorrente do
envelhecimento, bem como esses fatores afetam
a satisfacdo pessoal e autoestima (MATSUO et
al., 2007).
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O objetivo do estudo foi comparar o
comportamento da autoestima ¢ satisfagdo
corporal de idosas participantes e ndo
participantes de atividades corporais.

METODOLOGIA

O estudo desenvolvido foi uma
abordagem metodologica quantitativa, de carater
descritivo e de corte transversal que promoveu
comparacdo entre dois grupos de mulheres
idosas. O grupo 1 (G1) formado por mulheres
que realizam  atividades corporais na
Universidade Aberta da Terceira Idade (UNATI)
em uma Universidade Federal. E o grupo 2 (G2)
formado por mulheres cadastradas em uma
unidade de Estratégia de Satde da Familia
(ESF), localizado no sul de Minas Gerais. A
UNATI ¢é uma proposta de atividade de extensao
universitaria que tem por objetivo contribuir
para melhoria da qualidade de vida de pessoas
da terceira idade que oferece orientagdo, servicos
de saude especificos, cursos de capacitagdo,
oportunidades de lazer e atividade fisica
(LACERDA, 2009). Participam dos programas
de  atividades corporais da  UNATI
aproximadamente 60 idosos, sendo 56 mulheres
e 4 homens. As atividades corporais oferecidas
pela UNATI estudada foram alongamento, danga
de saldo, Tai Chi Chuan, ginastica na Vida Ativa
e Yoga. Ja a unidade de estratégia da familia
avaliada na pesquisa possui cadastrados 431
1dosos, sendo 195 do sexo masculino e 236 do
sexo feminino. Entretanto, apds rastreamento,
foram selecionadas 106 idosas para participar do
estudoe excluidas 130 idosas por motivo de
mudanga de endereco, falecimento, auséncia no
domicilio apoés trés tentativas de contato ou nao
preencheram os critérios de elegibilidade.

Por fim, participaram desse estudode 152
1dosas,sendo 46 idosas do G1 e 106 idosas no
G2. Os critérios estabelecidos para a inclusdo
foram pertencer ao sexo feminino, ter idade
igual ou superior a 60 anos, estar orientada no
tempo, espago e pessoa e conseguir expressar-se
verbalmente.

Como critério para exclusdo foi
considerado a dificuldades de compreensdao que
prejudicasse o entendimento das avaliagdes.
Além disso, também foram também excluidas do
estudo idosas do G1 que ndo tinham frequéncia

assidua nas atividades corporais proposta pela
UNATI (30% ou mais de auséncia) e para o G2,
foram excluidas as idosas que realizavam
atividade corporal sistematica.

A selegao somente do sexo feminino para
avaliacdo ¢ justificada pelo comportamento
distinto da imagem corporal e autoestima entre
os géneros. A mulher apresenta maior
predominancia de insatisfacdo com o contorno
corporal comparada aos homens devido a maior
cobranga social por um padrio estético
divulgado midia e valorizado pela cultura
(QUADROS et al.,, 2010; FAVARIS et al,
2012). Ja para autoestima, a sensacdo de
realizagdo pessoal na mulher provém do respeito
e valor que tem do companheiro, do sucesso
familiar ¢ de uma bela aparéncia fisica enquanto
que a autoestima no homem ¢ alimentada pelo
sucesso profissional e seguranca financeira
(MCMULLIN; CAIRNEY, 2004; AN et al,
2008).

Todas as participantes foram informadas
dos objetivos e procedimentos do estudo e
aquelas que concordaram em  participar
assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido. O Estudo foi aprovado, sob
Protocolo n° 215/2011 pelo Comité de Etica em
Pesquisa.

Para a caracterizagdo dos sujeitos, seu
perfil socio demografico e situagdo clinica de
saude foi elaborado um  questionario
fundamentado no caderno de Envelhecimento e
Saude da Pessoa Idosa e Caderno de Atencdo
Baésica (BRASIL, 2006, 2010). A autoestima foi
investigada por meio da Escala de Autoestima de
Rosenberg (The Rosenberg Self-Esteem Scale),
criada por Rosenberg (1989) Rosenberg et al.
(1995), validada no Brasil por Dini, Quaresma e
Ferreira (2004) e adaptada para populacdo idosa
por Meurer et al. (2012).0 alfa de Cronbach
verificado para validade de construto e
consisténcia interna da Escala de Autoestima de
Rosenberg foi de 0.812, considerado um bom
coeficiente. Essa é uma escala do tipo Likert
contendo 10 itens, em que cinco avaliam
sentimentos positivos do individuo sobre si
mesmo ¢ cinco avaliam sentimentos negativos.
O intervalo possivel de valores varia de 10 a 40,
com altos valores indicando elevada autoestima.

A satisfacdo corporal das idosas foi
avaliada pela escala de silhuetas proposta por
Stunkard, Sorensen e Schulsiger (1983)
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(SORENSEN; STUNKARD, 1993) ¢ adaptada
para o Brasil por Kakeshita (2006) e Kakeshita
et al. (2009). Essa escala consiste em quinze
figuras do género feminino variando o
tamanho do contorno corporal de mais magra
para mais gorda. Cada figura estd relacionada
a um numero no qual o individuo devera
apontar qual a silhueta mais se assemelha ao
seu contorno corporal no momento atual e qual
das figuras representa o corpo ideal. A
diferenga entre a silhueta apontada como atual
e silhueta ideal representa a satisfacdo
corporal. Valor igual a zero representa
satisfacdo e valores diferentes de zero
sinalizam insatisfacdo em relagdo ao contorno
corporal.

A coleta de dados foi realizada pelas
pesquisadoras por meio de entrevista, definida
para facilitar a participagdo, pois a idosa poderia
apresentar déficit visual que impediria a leitura,
ou ainda, nao saber ler.

Para coleta de dados no G1 as entrevistas
foram feitas nos locais das atividades por eles
desenvolvidas, antes ou apos a pratica, de forma
a ndo atrapalhar a atividade. Para G2 as
entrevistas aconteceram em visitas domiciliares
realizadas pelas pesquisadoras.

Para facilitar a compreensdo das
alternativas de respostas, as escalas foram
apresentadas de forma ampliada em papel
cartolina mantendo as caracteristicas originais.
Dessa forma, apods ser lido cada item para a
voluntaria, essa deveria apontar a alternativa
de escolha no esquema visual de resposta.
Caso a idosa tivesse alguma dificuldade no
entendimento da questdo, a entrevistadora lia
novamente pergunta com o cuidado de ndo
oferecer informacdes ou interpretagdo do item
e ndo interferir na resposta da participante.

Para analise dos resultados, os dados
obtidos foram agrupados em um banco de dados,
utilizando-se o aplicativo Microsoft Office Excel
(2007) e analisados utilizando o programa
estatistico Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 20,0. A estatistica
descritiva foi usada para descrever ¢ resumir as
variaveis estudadas. Foi empregado o teste ¢ de
Student para verificar a diferenca entre os
valores apresentados para o indice de Rosenberg
e Escala de Silhuetas nas idosas ativas e inativas.
O teste ¢ possibilita verificar a hipotese de

Fonseca et al.

igualdade entre as médias dos dois grupos em
estudo. Para investigar relacdo linear entre as
variaveis foi utilizado o coeficiente de correlacao
de Spearman, que permite caracterizar a
significancia, o tipo e a intensidade desta
relagdo. O nivel de significancia adotado foi de
5% (p<0,05).

RESULTADOS

A média geral de idade das 152 idosas
participantes deste estudo foi de 69,97 (DP=
7,97). Sendo que as participantes do grupo G1
apresentaram uma média de 67,13 (DP= 6,84) e
as voluntarias do grupo G2 uma média de 71,20
(DP= 8§,13). Em relagdo ao perfil sbcio
demografico e clinico (Tabela 1), foi observado
que a maioria das idosas sdo casadas ou viuvas e
portadoras de alguma doenca crénica. As idosas
do G2 apresentaram baixa renda e elevado indice
de baixa escolaridade quando comparadas ao
grupo G.

A avaliacdo da autoestima das idosas,
segundo a Escala de Autoestima de Rosenberg
demonstrou que as idosas participantes das
atividades  corporais da UNATI (G1)
apresentaram um escore médio de 35,25 (DP=
3,9), valores superiores comparados as idosas
que ndo realizam pratica corporal (G2), que
apresentaram uma meédia de 32,80 (DP= 5,3)
(t=2,751; p=0,007) (Grafico 1). Esses
resultados demonstram que, de forma geral,
ambos os grupos tiveram elevada autoestima.
Entretanto, quando comparadas entre si, as
idosas do G1 que praticam atividade corporal
apresentaram uma diferenga estatisticamente
significante para varidvel autoestima, ou seja,
mulheres idosas que desenvolvem atividades
corporais sistematicas apresentaram uma
autoestima mais alta em relagdo as idosas
inativas.

A avaliagdo da satisfagdo corporal
demonstrou que mulheres idosas que
participaram deste estudo estdo, de forma
geral, insatisfeitas com seu corpo, 66% delas
apontaram como silhueta ideal uma figura
diferente daquela que acreditavam representar
seu contorno corporal atual, contrastando com
34% que indicarem a mesma silhueta como
atual e ideal, classificadas como satisfeitas.
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Tabela 1 - Perfil sociodemografico das idosas participantes do estudo.

CARACTERISTICAS INVESTIGADAS Grupo 1* Grupo 2**
(%) (%)
Nivel escolaridade Sem escolaridade 1(2,17) 26 (24,52)
Fundamental incompleto 16 (34,78) 68 (64,15)
Fundamental completo 7 (15,23) 7 (6,63)
Ensino médio incompleto 2 (4,35) 1(0,94)
Ensino médio completo 8(17,39) 1(0,94)
Ensino superior incompleto 3(6,52) 1(0,94)
Ensino superior completo 9 (19,56) 2 (1,88)
Estado Civil Solteiro 4 (8,69) 9 (8,49)
Casado 18 (39,13) 43 (40,56)
Divorciado 5(10,86) 8(7,56)
Viavo 18 (39,15) 46 (43,39)
Outros 1(2,17) 0 (0)
Renda familiar mensal 1 até 2 salarios 11 (23,91) 47 (44,34)
2 até 5 salarios 25 (54,34) 50 (47,18)
5 até 10 salarios 7 (15,23) 2 (1,88)
Mais de 10 salarios 1(2,18) 0(0)
Nao informou 2 (4,34) 7 (6,6)
Presenga de Doenga Cronica Sim 38 (82,60) 94 (88,67)
Nio 8 (17,40) 12 (11,33)

*Mulheres que realizam atividades corporais na UNATI. ** Mulheres cadastradas em uma ESF que ndo realizavam atividade corporal
sistematica.
Fonte: Os autores.
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Grifico 1- Média e desvio padrio do Indice de Rosenberg nos grupos avaliados.G1**(Grupo 1) idosas que
realizam atividades corporais na Universidade Aberta da Terceira Idade; G2***(Grupo 2) idosas

cadastradas em uma unidade de Estratégia de Saude da Familia. Nivel de significancia * p<0,05.
Fonte: Os autores.
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A comparagao entre as silhuetas apontadas
como real e ideal nos voluntarias do G1 e G2
(Gréfico 2) demonstraram que as idosas
cadastradas no ESF apresentaram uma diferenca
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Escala de Silhuetas
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média de 2,52 (DP= 1,9) e que as idosas ndo
participantes das atividades corporais oferecidas
pela UNATI apresentaram variagdo em média de
1,89 (DP=2,1).

0
G1,,

Gz***

Grupos

Grafico 2 - Média e desvio padrdo da Escala de Silhuetas nos grupos avaliados.G1**(Grupo 1) idosas que
realizam atividades corporais na Universidade Aberta da Terceira Idade; G2***(Grupo 2) idosas

cadastradas em uma unidade de Estratégia de Saude da Familia.

Fonte: Os autores.

Em relagdo a satisfacdo corporal, ndo foi
observado diferenca estatisticamente
significante entre os valores obtidos para os
dois grupos investigados (t.=1,733; p= 0,085),
ou seja, o nivel de satisfagdo corporal ndo foi
influenciado pela pratica de atividade corporal.
Ainda, ao avaliar a correlacdo entre autoestima
e satisfagdo corporal nas idosas que
participaram deste estudo ndo foi observada
significancia estatistica (r=-0,086; p= 0,091);
portanto, em ambos 0s grupos, a autoestima
elevada ndo influenciou a satisfacdo corporal.

DISCUSSAO

Tanto a autoestima como a imagem
corporal sdo aspectos psicolégicos importantes
para uma maior confianga da pessoa durante o
processo de envelhecimento. Ambas sado
condi¢des influenciadas pela pratica de
atividade fisica que, por sua vez, quando
realizada de forma regular, ¢ um meio de
promocdo de saude e de qualidade de vida.
(MAZO; CARDOSO; AGUIAR, 20006).

No presente estudo, foi observado que as
mulheres idosas que ndo desenvolvem atividades
corporais sistematicas apresentaram
significantemente uma autoestima mais baixa em
relacdo as idosas ativas. A elevada autoestima,
percebida entre as idosas pertencentes ao grupo
que realiza atividade corporal, sugere que a pratica
de atividades corporais ¢ um elemento que tem
influéncia positiva na vida da pessoa idosa, uma
vez que contribui no desenvolvimento emocional
e, consequentemente, na autoestima.

Varios beneficios podem ser atribuidos a
pratica corporal como o desenvolvimento de
novas habilidades, a sensacdo de eficacia e
autonomia promovida e a socializacdo
proporcionada pelo maior contato social por ser
executada em grupos organizados. Conforme
destacado por Vitoreli, Pessini e Silva (2005) em
sua pesquisa, uma vida fisicamente ativa na
velhice faz com que o idoso se sinta seguro,
independente, respeitado, reconhecido, adequado
a vida e merecedor da felicidade, o que reflete
diretamente na sua autoestima.

Idosas que realizam algum tipo de pratica
corporal se sentem mais satisfeitas consigo
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mesmas, pois a pratica desenvolve o conceito
que um corpo mais atrativo é possivel de ser
alcancado, o que favorece sua autoestima
(McAULEY et al., 2005). Spence, McGannon e
Poon (2005) confirmaram a relagdo entre o
beneficio da atividade corporal e autoestima,
quando realizaram um levantamento
bibliografico com andlise de 113 estudos, em
que observaram uma associagdo positiva entre
atividade fisica, capacidade funcional e
autoestima em idosas. Segundo os autores, o
declinio da aptiddo funcional decorrente da
idade e a possibilidade de aprimorar essa mesma
funcionalidade por meio da realizagdo de
exercicios desenvolve uma autoestima mais
elevada.

Silva et al. (2011) ao avaliarem a
autoestima ¢ o estilo de vida de pessoas idosas e
seus familiares num programa de treinamento
fisico aerébio, também confirmaram que idosos
que realizam exercicio lidam com o processo de
envelhecimento de uma forma mais prazerosa,
sem grandes conflitos. Os autores concluem que
a participagdo em grupos de atividades além de
possibilitar a socializagdo também promove
sensagdo de eficacia e autonomia ¢ a percepcao
positiva de satde pelo idoso, o que melhora a
autoestima. Também Benedetti, Petroski e
Gongalves (2003) ¢ Mazo, Cardoso e Aguiar
(2006), ao investigarem a imagem corporal e
autoestima em idosos ativos, concluiram que a
participacdo em programas regulares de
atividades corporais sistematicas é capaz de
contribuir de forma significativa para melhora da
autoestima.

Em relagdo a imagem corporal, os
resultados  obtidos no presente estudo
demonstraram que idosas que faziam atividade
fisica apresentaram maior insatisfacdo quando
comparadas com as idosas  inativas.
Corroborativamente, BENEDETTI et al., (2003)
em um estudo realizado em uma instituigdo
asilar em que 27 idosas foram divididas em
grupo controle, sem atividade e grupo
experimental, no qual foi realizado programa de
exercicio fisico sistematico trés vezes por
semana durante 5 meses, demonstrou pouca
influéncia da pratica fisica na imagem corporal.
Também Chaim, Izzo e Sera (2009) confirmam
o Dbeneficio da atividade corporal para
autoestima e a pouca influéncia em relagdo a
imagem corporal. Os autores observaram idosos

que desenvolvem atividades corporais semanaise
descreveram que, nos grupos avaliados, a maior
parte dos idosos ndo estd satisfeita com sua
imagem corporal, visto que gostariam de ter
silhuetas mais magras do que as que consideram
ter, apesar de muitas se apresentarem eutroficas.

A insatisfagdo corporal, apresentada pelas
idosas ativas, pode ser justificada pelo fato de
que a satisfagdo com corpo estd muito mais
relacionada com o perfil antropométrico do que
com a pratica de atividade corporal (TRIBESS,
2006; ANTUNES; MAZO; BALBE, 2011;
MacLAREN; KUH, 2004; TEHARD et al,
2002).

Certamente, em muitas condigdes, o
sobrepeso pode contribuir para o desconforto
com proprio contorno corporal e, por
conseguinte, ser este 0 motivo que leva a pessoa
procurar uma atividade corporal sistematica.
Conforme descrito por Lewis e Cachelin (2001)
em pesquisa que comparou autoimagem e
satisfacdo corporal entre mulheres de meia idade
¢ idosas demonstrou que independente do grupo
etario a presenca de obesidade foi o fator
determinante para maior insatisfagdio com a
imagem corporal.

Matsuo et al. (2007) em seu estudo com
idosas que praticam atividades fisicas também
mostrou que mulheres que apresentavam
sobrepeso estavam mais insatisfeitas com sua
imagem corporal. Machado, Sudo e Pinto
(2010), em pesquisa que avaliou a satisfacdo
corporal de 62 idosas residentes em uma
instituicdo de longa permanéncia, observaram
grande prevaléncia de insatisfacio com a
imagem corporal, o que foi atribuido ao
sobrepeso e desejo dessas idosas de ficarem mais
magras.

Assim, a iniciativa tomada pelas idosas,
participantes deste estudo, de procurar realizar
uma atividade corporal pode indicar nao
somente a busca de uma vida saudavel, mas
também uma tentativa resolver uma insatisfagdo
corporal ja existente.

Ainda, € possivel inferir que, a maior
insatisfagdo corporal apresentada pelas idosas
ativas pode decorrer do fato que a pratica
corporal proporciona um maior contato com o
corpo, fazendo com que as praticantes
desenvolvam uma maior compreensdo de suas
individualidades e de sua imagem corporal. Esse
melhor reconhecimento do prdéprio contorno
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corporal, que na maioria das vezes ndo se
encaixa padrdes ideais padronizados pela
sociedade atual, podem despertar maior grau
de insatisfagdo (CHAIM; 1ZZ0O; SERA, 2009).

Balestra (2002), que investigou a
imagem corporal de idosas ativas residentes
em uma unidade gerontolégica, conclui que o
movimento promove a redescoberta do corpo
envelhecido e que a atividade corporal é capaz
de melhorar a percepcdo e reconhecimento do
proprio corpo.

Pereira et al. (2009),em seu estudo que
correlaciona indicadores antropométricos e
percepcdo da imagem corporal em idosas,
conclui que longevas ativas possuem uma
maior compreensao corporal e consciéncia de
suas limitagdes fisiologicas, psicologicas e
sociais em relacdo a idosos ndo ativos. Assim,
o despertar corporal proporcionado pela
pratica de atividades corporais pode ser outro
fator relevante que justifique a maior
insatisfacdo encontrada nas idosas ativas.

E relevante destacar que o presente
estudo apresentou algumas limitagdes, que ndo
possibilitam a generalizagdo dos resultados;
dentre essas, o fato de ser um estudo
transversal, que avalia um nico momento da
vida das idosas. Ainda, ¢ importante destacar
que outras nuances, além das investigadas,
podem contribuir para formagdo e estruturagao
da imagem corporal, tais como: aspectos
emocionais, perfil antropométrico, presenga de
patologia, convivio social, familiar, influéncia
cultural e da midia. Portanto, novos estudos,
longitudinais e  multicéntricos, podem
contribuir para a compreensdo da avaliagao da
imagem corporal e autoestima em mulheres
idosas.

Fonseca et al.

CONCLUSAO

Ao avaliar a autoestima e a satisfacdo
corporal de mulheres idosas foi possivel concluir
que aquelas que realizam atividade corporal
sistematica apresentam melhores niveis de estima
pessoal e piores niveis de satisfagdo com o corpo

do que idosas que ndo desenvolvem estas
atividades.
Possivelmente, varios aspectos podem

estar relacionados a estes resultados, tais como:
caracteristicas antropométricas, influéncia de
patologias, da midia e de contatos sociais; o que,
portanto, requer uma investigacdo de diferentes
fatores que envolvem a vida da pessoa idosa.
Contudo, estudos como ora apresentado,
reforcam a importancia do desenvolvimento de
atividades corporais para o alcance de uma
velhice mais saudavel e feliz.

Certamente, a autoestima e a imagem
corporal s3o aspectos importantes para a
consciéncia de si mesmo e, ainda, a valorizacdo
dos mesmos pode contribuir para desenvolvimento
de uma vida plena; dai a importancia do
investimento em pesquisa que identifiquem fatores
influenciadores dos mesmos, como a atividade
corporal sistematica que, por sua vez, pode ser
planejada de forma a compreender as expectativas
dos idosos, tornando ndo s6 uma pratica prazerosa,
mais contribuindo com fatores emocionais que
sofrem influéncia do processo de envelhecimento.

Finalmente, este estudo podera contribuir
para a producdo de trabalhos cientificos que
investiguem efeitos da pratica corporal sobre
diversos aspectos psicologicos além da autoestima
e imagem corporal, bem como subsidiar estudos
que visem estratégias para minimizar o impacto
que o declinio do envelhecimento causa no bem
estar da pessoa idosa.

SELF-ESTEEMAND BODY SATISFACTIONIN ELDERLY PRACTICING AND NON PRACTICING PHYSICAL

ACTIVITY

ABSTRACT

The aim of thestudy was to compare the behaviorself-esteem andbody satisfactionofelderlyparticipantsand non-
participantsofbodily activities. This research was across-sectional andcomparative46elderlyparticipants inphysical activitiesof
aUNATI(Open University of the ThirdAge) and 106older register inFamily HealthStrategy program. Fordata collection,
conductedthrough interviews, we used theRosenbergScaleandScaleSilhouettes. The study was conductedin the periodJune to
December2012 andthe results showed thatolderparticipantsUNATIhave ahigherself-esteem(M=35.25, SD=3,9) when
compared tonon-elderly participants(M=32.80, SD =5,3) (t=2,751; p=0,007), self-imagehasno significant difference:
participants (M=2.52, SD=1,9) and non-participantes (M=1,89, SD= 2,1) (t~=1,733; p=0,085). It is concluded

thatelderlypractitioners ofbody activitieshave betterself-esteem.

Keywords: Aging. Body image. Self-esteem.
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