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ALTERACOES NA CAPACIDADE FUNCIONAL EM
MULHERES MENOPAUSADAS

CHANGES IN FUNCTIONAL ABILITY IN MENOPAUSAL WOMEN

RESUMO

Em virtude da crescente expectativa de vida da mulher na menopausa, torna-se
perceptivel a necessidade de procurar viver bem, buscando uma maior funcionalidade. A
capacidade funcional refere-se as condi¢bes que o individuo apresenta para viver de
maneira autbnoma desempenhando de forma satisfatéria suas atividades de vida didria.
O objetivo deste estudo foi verificar as alteragdes na capacidade funcional em mulheres
na menopausa. Tratou-se de uma pesquisa de cardter transversal, descritiva e
exploratéria, com abordagem quantitativa, foi realizada no Centro Universitario de Jodo
Pessoa, na Clinica Escola de Fisioterapia. Participaram 20 mulheres, recrutadas por
conveniéncia, sendo incluidas voluntdrias menopausadas que ndo apresentavam doencas
que comprometessem a capacidade funcional. Os dados foram obtidos a partir do
questionario Health Assessment Questionaire (HAQ). Este estudo teve foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa sob protocolo n° 409/2014. Os resultados foram tratados
pela estatistica descritiva, mediante média, desvio padrdo e percentual, com o programa
Excel 2010. A média de idade das participantes foi de 58,55+ 9,16 anos. O tempo de
menopausa foi em média 9,1 + 7,45 anos. Com relagdo a capacidade funcional, 70%
apresentou dificuldade leve a moderada, 30% dificuldade moderada a grave e nenhuma
das participantes apresentou incapacidade funcional. Quanto ao tempo de pratica da
fisioterapia, apresentou média de 3,8 + 2,26 anos. Os resultados encontrados no estudo
revelaram que a maior parte das mulheres se apresenta com uma capacidade funcional
satisfatdria, que pode estar associada ao curto tempo de menopausa, bem como a pratica
de atividade fisica realizada durante a fisioterapia.

Palavras-Chave: Menopausa. Capacidade Funcional. Saude da Mulher.

ABSTRACT

The growing life expectancy of women in menopause, becomes noticeable the
need to try to live well, seeking greater functionality. Functional capacity refers to
the condition that the individual has to live independently and performing
satisfactorily their activities of daily living. The objective of this study was to
investigate the changes in functional capacity in menopausal women. It was a
transversal character, descriptive and exploratory, with a quantitative approach, it
was held at the University Center of Jodo Pessoa, Clinical Physiotherapy School. 20
women participated, recruited by convenience, being included postmenopausal
volunteers who did not have any disease that compromises the ability. Data were
obtained through the questionnaire Health Assessment Questionnaire (HAQ). This
study was approved by the Research Ethics Committee under protocol n °
409/2014. The results were processed by descriptive statistics, by average,
standard deviation and percentage, with the Excel program 2010. The average age
of participants was 58.55 + 9.16 years. The time of menopause has averaged 9.1 +
7.45 years. In the study 70% had mild to moderate difficulty, 30% moderate to
serious difficulty and none of the participants had disability. As for the time of
practice of physiotherapy, averaged 3.8 + 2.26 years. The results of the study
revealed that most women presenting with a satisfactory capacity, which may be
associated with short time of menopause, as well as the practice of physical activity
performed during physical therapy.
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1 INTRODUCAO

Com o decorrer do envelhecimento ocorre um declinio nas funcées morfoldgicas bem
como uma reducdo na mobilidade, capacidade funcional e forga. Nas mulheres, além deste
processo existe uma grande influéncia da menopausa, que pode ser representada como o fim da
vida reprodutiva, caracterizada por uma diminuicdo da producdo de estrégenos e a interrupgdo

do ciclo menstrual (BUONANI et al., 2013).

A menopausa caracteriza-se como a suspensdo definitiva dos ciclos menstruais e resulta
numa auséncia de niveis suficientes de estradiol necessarios para proliferar o endométrio, sendo
confirmada apdés um periodo de doze meses consecutivos sem que ocorra a menstruacgdo

(BORGANHA et al., 2009).

Essas alteracGes ndo se refletem apenas no sistema reprodutivo, mas também de forma
sistémica, e se ndo forem tomadas medidas que visem uma manutencdo da saude, podem se
tornar um fator agravante, de forma a reduzir a capacidade funcional que reflete diretamente na

gualidade de vida da mulher menopausada (BUONANI et al., 2013).

De acordo com estimativas do DATASUS, em 2012, a populagdo feminina brasileira
totalizava mais de 98 milhdes de mulheres. Nesse universo, cerca de 33 milhdes tinham entre 35
e 64 anos, o que significa que cerca de 33% das mulheres, no Brasil, estdo na faixa etdria em que
ocorre o climatério. Percebe-se assim, a importancia de preservar o bem-estar, a capacidade
funcional e a qualidade de vida na fase do climatério e da menopausa, tendo em vista o aumento
de mulheres que se encontram nesses periodos, sendo reflexo da mudanca do perfil populacional
decorrente da elevacdo na expectativa de vida das brasileiras e da populagdo mundial sendo

desta forma relevante para a saude publica (VALENCA; GERMANO, 2010).

Com as mudancas ocorridas na estrutura etdria da populagdo, o risco de
desenvolvimento de doengas cronicas aumenta, e na maioria das vezes apresentam riscos de
complicagbes, podendo gerar um processo incapacitante e afetar a funcionalidade, dificultando
ou impossibilitando o desempenho das atividades da vida diaria de forma independente

(PASCHOAL, 2002 apud REIS; MARINHO; LIMA, 2014).

Em virtude da crescente expectativa de vida da mulher na menopausa, torna-se
perceptivel a necessidade de procurar viver bem, buscando uma maior funcionalidade e melhor

gualidade de vida (MARTINS et al., 2009).

Segundo Nogueira et al., (2010), a capacidade funcional refere-se as condi¢cGes que o
individuo apresenta para viver demaneira autbnoma se relacionando em seu meio e

desempenhando de forma satisfatdria suas atividades de vida didria (AVD’s). InUmeros estudos
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mostram a associacdo entre o aumento da idade e a dependéncia funcional, o que é preocupante

visto que a perda da funcionalidade configuram um fator de risco para a mortalidade.

A capacidade funcional abrange a capacidade de o individuo manter competéncia,
habilidades fisicas e mentais para um viver independente e autbnomo, ou seja, capacidade para a
realizacdo das AVD’s, e as atividades instrumentais da vida diaria (AIVD), que estdo relacionadas
com fungBes mais complexas e que permitem ao individuo levar uma vida independente na

comunidade (GORDILHO et al., 2001 apud REIS; MARINHO; LIMA, 2014).

O declinio da capacidade funcional esta associado a uma rede de determinagdes em que
participam tanto os fatores clinicos, como aqueles ligados a capacidade para participar
socialmente e desempenhar atividades, estando isso mediado pelo contexto ambiental e pessoal

(BOTOGOSKI et al., 2009; MARCHON; CORDEIRO; NAKANO, 2010).

A preservacdo da capacidade funcional estd diretamente relacionada a pratica de
atividade fisica e pesquisas tém apontado um efeito benéfico no alivio da sintomatologia
climatérica, principalmente no que se refere aos sintomas vasomotores. Estes interferem no
cotidiano das mulheres no climatério, dificultam o sono e o trabalho, causando desconforto e
maiores niveis de estresse que acabam por comprometer também a qualidade de vida (TAIVORA;

LORENZI, 2011).

A menopausa associada a pratica insuficiente de atividade fisica pode representar um
fator bastante agravante a capacidade funcional da mulher neste periodo. Isto reflete também na
composi¢do corporal resultando na maioria das vezes, em um aumento de peso, que por sua vez
altera consequentemente, a funcionalidade. O sedentarismo representa um fator agravante nesse

, . . . - ,
processo, portanto, uma maior capacidade funcional interfere positivamente nas AVD’s, na
socializacdo e no lazer, configurando assim, beneficios inclusive na qualidade de vida da mulher

(BUONAN!I et al., 2013; PERSEGUIM et al., 2011).

Por conseguinte, procura-se com este estudo contribuir de forma positiva com
esclarecimentos a respeito do tema abordado, complementando os estudos ja existentes, a fim
de facilitar a implementacdo de novas abordagens que visem a promocdo a saude e prevencado de
agravos junto a essa populacdo, desta forma, este trabalho tem como objetivo verificar as

alteragdes na capacidade funcional em mulheres menopausadas.

2 ASPECTOS METODOLOGICOS

A pesquisa caracterizou-se como transversal, descritiva e exploratéria com abordagem
quantitativa. Foi realizada nas dependéncias do Centro Universitario de Jodo Pessoa (UNIPE),
precisamente na Clinica Escola de Fisioterapia, compreendendo o periodo de Mar¢o a Maio de

2015. A populagdo estudada correspondeu a 30 mulheres participantes do grupo de climatério,
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uma das areas abordadas no componente curricular Fisioterapia na Saude da Mulher e do
Homem, do Curso de Fisioterapia do UNIPE. As atividades deste componente sdo desenvolvidas 2
vezes por semana, no periodo vespertino. As mesmas englobam exercicios aerdbicos e de forga,

de equilibrio e coordenacdo, bem como a¢Ges em educagdo em saude.

Foram incluidas no estudo mulheres participantes do grupo de climatério que nao
apresentavam nenhuma doenca que comprometesse a capacidade funcional, sendo excluidas, as
mulheres que ainda ndo tinham atingido a menopausa ou apresentavam doengas que
comprometiam a capacidade funcional. Assim, a amostra do estudo foi composta por 20 mulheres

recrutadas de forma ndo probabilistica.

Para coleta de dados foi utilizado um questiondrio visando caracterizar os individuos
englobando idade, tempo de menopausa, presenca de doencas associadas, tempo de fisioterapia
e pratica de atividade fisica; o Indice Menopausal de Blatt e Kupperman (IMBK) visando identificar
o indice menopausal das participantes e o Health Assessment Questionaire (HAQ) que avalia a

capacidade funcional.

Este estudo teve como base as diretrizes da Resolugdo n2 466/12 do Conselho Nacional
de Saude/MS. O mesmo foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa do UNIPE, sendo
aprovado na 162 Reunido Extraordinaria, sob protocolo n? 409/2014. Além disso, as participantes
foram esclarecidas quanto aos objetivos e finalidades da pesquisa, e assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), autorizando sua participagdo no estudo.

Os resultados foram analisados a partir do programa Excel 2010, de forma descritiva
mediante média, desvio padrdo e proporc¢ao, sendo expostos em graficos e tabelas, e discutidos a

luz da literatura vigente.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste estudo, foram analisados os aspectos sociodemograficos e clinicos das pacientes
sendo estes, idade, tempo de menopausa, doencas associadas, tempo de pratica da fisioterapia,
realizagdo de alguma atividade fisica adicional, além das varidveis relacionadas ao indice

Menopausal e Capacidade Funcional.

A média de idade das participantes foi de 58,55 anos, com desvio padrdo de + 9,16 anos,
estando 35% da amostra (n=7) na faixa etdria de 45 a 55 anos, 55% (n=11) na faixa etaria de 56 a

65 anos e 10% (n=2) na faixa etaria acima de 65 anos.

Esses dados corroboram com o apresentado por Taivora e Lorenzi (2011) que apontam
uma predominancia na faixa etdria entre 45 a 65 anos nas mulheres que ja atingiram o periodo

da menopausa.
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Analisando os dados referentes ao tempo de menopausa, encontrou-se um intervalo
entre 1 a 20 anos e uma média de 9,1 + 7,45 anos, sendo que 35% (n=7) possuiam <5 anos, 25%

n=5) entre 5 e 10 anos, 15% (n=3) entre 11 e 15 anos e 25% (n=5) > 15 anos (Tabela 1
(n=5) , (n=3) (n=5) ( )

Tabela 1- Distribuicdo percentual do tempo de menopausa.

Tempo de menopausa N %
<5 anos 7 35
Entre 5 e 10 anos 5 25
Entre 11 e 15 anos 3 15
>15 anos 5 25
Total 20 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2015.

E essencial o conhecimento acerca do tempo de menopausa, pois como afirmam Buttros
et al. (2011), nos anos pds-menopausa, em reposta ao hipoestrogenismo, ocorre um aumento no
risco do surgimento de doencas, entre elas a osteoporose decorrente da rapida perda de massa
Ossea e a incontinéncia urinaria pelas alteragdes causadas na musculatura do assoalho pélvico.
Segundo Borganha et al. (2009) quanto maior o tempo de menopausa, mais significativo serd o

hipoestrogenismo e consequentemente as repercussdes decorrentes do mesmo.

No que diz respeito a presenca de doengas associadas, constatou-se que a maioria 60%
(n=12) ndo possuia nenhuma doenga associada e 40% (n=8) relataram hipertensao arterial, sendo

estas as que apresentavam um tempo maior de menopausa.

Estes achados corroboram com o estudo de Lima et al. (2011), no qual afirmam que

mulheres na pdés-menopausa evidenciam uma alta prevaléncia de hipertensao arterial.

Na faixa etaria dos 50 aos 64 anos, as mulheres apresentam um aumento consideravel no
risco cardiovascular e essa mudanca no perfil de risco coincide com o periodo do climatério e
menopausa, sendo assim caracterizada pelo surgimento ou piora de alguns fatores de risco como

a obesidade e hipertensdo arterial sistémica (FIGUEIREDO NETO et al., 2010).

Os dados referentes ao tempo de pratica da fisioterapia mostram um intervalo entre 1 e 8

anos e uma média de 3,8 + 2,26 anos (Tabela 2).
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Tabela 2- Distribui¢cdo percentual do tempo de pratica da fisioterapia.

Tempo de pratica N %
1ano 3 15
2 anos 6 30
3 anos 1 5
4 anos 1 5
5 anos 4 20
6 anos 2 10
7 anos 2 10
8 anos 1 5
Total 20 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2015.

Os dados da pesquisa confirmam o que ressaltam Martins et al. (2009) que em virtude da
crescente expectativa de vida da mulher, aumenta também a necessidade de procurar viver bem,

buscando uma maior funcionalidade e melhor qualidade de vida.

As mulheres ndo apenas se aderem ao servico, mas permanecem participando por longos

periodos, visto os beneficios adquiridos com a pratica.

Nos dados referentes a pratica de alguma atividade fisica adicional foi visto que 100% das
participantes da pesquisa ndo realizam. Acredita-se que os beneficios alcancados pela fisioterapia

as deixam satisfeitas, ndo sendo necessdrio participar de alguma atividade adicional.
Para a variavel relacionada ao indice Menopausal, em que foi avaliada a intensidade dos

sintomas das participantes, foi encontrado que 15% (n=3) apresentavam de forma leve, 45% (n=9)

de forma moderada e 40% (n=8) de forma intensa (Grafico 1).
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Grafico 1- Resultado da avaliagdo do indice Menopausal quanto a

intensidade dos sintomas.

M LEVE
E MODERADO
L INTENSO

Fonte: Dados da pesquisa, 2015.

A sindrome do climatério e menopausa apresentam sinais e sintomas transitérios e
permanentes de prevaléncia e intensidade altamente varidveis, uma vez que, é diretamente
influenciada por fatores ligados ao meio e a singularidade de cada mulher. As mudancas estdo
intimamente ligadas aos sintomas como, por exemplo, as ondas de calor que podem desencadear
grandes repercussdes no bem estar e o nervosismo que influencia na autoestima da mulher que
vivencia a menopausa, tornando-a vulneravel ao aparecimento de sintomas ligados a estados
depressivos (SILVA; FERREIRA; TANAKA, 2010).

Os dados relacionados a capacidade funcional mostraram condicGes satisfatdrias em sua
grande maioria, com 70% (n=14) apresentando dificuldade leve a moderada para a realizagdo das
atividades, 30% (n=6) dificuldade moderada a grave e nenhuma das participantes apresentou

incapacidade funcional (Grafico 2).

Grafico 2- Distribuicdo das pacientes avaliadas quanto as condi¢Ses da

capacidade funcional.

#Dificuldade leve a
moderada

# Dificuldade
moderada a grave

uIncapacidade grave

Fonte: Dados da pesquisa, 2015.
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Ferreira et al. (2013) analisaram em seu estudo consequéncias advindas desse periodo da
vida, representadas por perdas na funcionalidade, altera¢cdes no peso e no metabolismo, bem
como uma baixa na vontade de realizar tarefas, porém deve se ressaltar que no estudo dos
mesmos, as mulheres eram sedentdrias, confirmando desta forma os beneficios da pratica da

atividade fisica regular.

As atividades realizadas durante a fisioterapia tém um papel fundamental na manutencgao
da capacidade funcional no periodo da menopausa, atuando beneficamente sobre as doencas
coronarianas através da elevacdo das lipoproteinas de alta densidade (HDL) e estabilizacdo da
pressdo arterial, além disso, possui grande importancia em relagdo a prevengdo da osteoporose,
através de atividades de impacto e aumento da forga muscular que servem como estimulo para a

mineralizacdo éssea (GONCALVES et al., 2011).

No estudo atual, nem o tempo de menopausa nem o indice menopausal interferiram na
capacidade funcional das participantes, ou seja, independente de apresentarem um tempo de
menopausa curto ou longo e indice menopausa leve, moderado ou intenso, tiveram resultados
bastante semelhantes nas condi¢Oes de capacidade funcional, estando em sua maioria de forma
satisfatoria. Esses achados podem ser justificados pelo fato das mulheres avaliadas, cerca de 85%

(tabela 2) realizarem fisioterapia hd mais de 2 anos.

Deve se considerar como limitacdo do estudo, a avaliacdo da capacidade funcional, pois a
mesma foi realizada a partir de um questionario e ndo de testes fisicos, bem como o tamanho da
amostra. Além disto, ressalta-se a pequena disponibilidade de estudos descritos na literatura que

abordem a interferéncia da menopausa na capacidade funcional.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados encontrados revelaram que a maior parte das mulheres apresentou
capacidade funcional satisfatdria, que parece estar vinculada ao curto tempo de menopausa,
bem como a pratica de atividade fisica realizada durante a fisioterapia. Independente de
apresentarem um tempo de menopausa curto ou longo e indice menopausal leve, moderado ou

intenso, a capacidade funcional se apresentou satisfatoria.
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