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Resumo

O objectivo deste estudo é explorar como interage a préatica da actividade fisica com a
inteligéncia emocional percebida (IEP), nos idosos. Os 400 inquiridos tém idades
compreendidas entre os 65 e 0s 95 anos e residem em S. Jodo da Madeira. A actividade fisica
foi avaliada com o questionario de Baecke, adaptado por Voorrips et al. (1991) e a IEP com o
Trait Meta-Mood Scale (TMMS-24; Salovey et al., 1995). Os resultados mostraram que a
participacdo dos idosos num programa de exercicio fisico regular estd associada positiva e
significativamente aos indicadores que definem a IEP: atencdo as emocdes (t=3,217; p<0,001),
clareza de sentimentos (t=4,214; p<0,001) e reparacdo emocional (t=5,662; p<0,001). Em
conclusao, a actividade fisica regular poderia representar um importante factor protector contra

a deterioracdo da inteligéncia emocional dos idosos.
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Introducéo

O aumento da esperanca de vida em Portugal tem acompanhado a tendéncia crescente
gue nesse aspecto se verifica noutros paises do resto da Europa.

Segundo os dados do Instituto Nacional de Estatistica, as projec¢fes da populacao
residente em Portugal, aferidas para os resultados dos censos 2001, e construidas para o
periodo de 2000 a 2050, apresentam um cenario base que parte do pressuposto de um
possivel aumento da esperanca de vida a nascenca para ambos 0s sexos, alcancando no
horizonte 2050, 79 anos para os homens, e 84,7 para as mulheres (INE, 2003).

Por que é que as pessoas envelhecem? Muitas sdo as formas de contextualizar o
envelhecimento, desde a biologia, a psicologia ou a sociologia. E preciso realcar que nenhuma
destas teorias, por si sO, sera capaz de explicar adequadamente o envelhecimento, uma vez
que as alteracBes provocadas pelo passar dos anos séo de todo o tipo (bioquimicas, celulares,
sistémicas, intelectuais, afectivas, familiares, laborais, etc.), e as razdes para estas alteracfes
sdo multiplas. Portanto, nenhuma teoria bioldgica, psicolégica ou social, em exclusivo, permitira
explicar o produto interactivo e talvez sinergético de alteracdes tdo complexas (Fernandez-
Ballesteros, 2000).

A uma visao superficial, as Ultimas décadas da vida poderdo constituir um periodo de
serenidade, comparavel a um entardecer tranquilo. No entanto, essa concepcéo idilica,
divulgada por uma certa poesia romantica, esta bem longe de corresponder a realidade vivida
pela maioria das pessoas idosas. Esta € uma fase da existéncia dominada por grandes
transformac6es nos planos fisico, psiquico e social, de origem interna ou externa; naturais e
esperadas umas, subitas e imprevistas outras. Tais transformacfes reflectem-se tanto no
comportamento como na experiéncia subjectiva da pessoa que envelhece, concorrendo muitas
vezes para o aparecimento de certas formas de doenca psiquica (Barreto, 1998).

A pratica regular de actividade fisica nos idosos proporciona beneficios em diversos
ambitos, sendo alcancados niveis bastante satisfatérios de desempenho fisico, geradores de
auto-confiancga, satisfacdo, bem-estar psicoldgico e interaccéo social.

A nivel fisico, melhora o sistema cardio-respiratério, aumentando a capacidade
pulmonar. Também aumenta a forca e melhora a composicdo corporal e a flexibilidade,
desenvolve a resisténcia, diminui a fadiga e melhora o equilibrio somatico global. A nivel social
diminui a dependéncia dos outros, aumenta a autonomia, favorece as rela¢des interpessoais e
a integracdo em grupo. A nivel psiquico/afectivo melhora o autoconceito, aumenta a auto-
estima, favorece uma melhor percep¢do da imagem corporal, reduz a insénia, aumenta a
sensacdo de bem-estar, melhora a autoconfianca e diminui o stress e a ansiedade (Santos e
Martinez, 2002).



Ao longo do ciclo vital os seres humanos defrontam-se, com maior ou menor éxito, com
uma grande variedade de stressores. O stress ndo afecta por igual todas as pessoas e, neste
sentido, os factores cognitivos e emocionais tém uma grande importancia na avaliacdo do
stressor. Da mesma forma, existem stressores que poderiam chamar-se de “universais” e
outros mais especificos de certas populacdes. O processo de envelhecimento € um protétipo
de stressor do primeiro grupo que implica um progressivo reajuste e adaptacao na vida das
pessoas (Lazarus, 1991; Extremera e Fernandez-Berrocal, 2002).

A terceira idade chega associada a uma grande variedade de sintomas psicoldgicos
(diminuicdo de energia, dificuldade de concentragdo, irritabilidade, agressividade, apatia,
sensacdo de frustracdo) assim como uma maior predisposicdo para a depressdo e a baixa
auto-estima (Kaufert, Gilbert eTate, 1992).

Sem contrariar, pois, a importancia do paradigma biomédico na explicacdo do desajuste
emocional no idoso, a nossa investigacdo seguird uma linha marcada pelo paradigma
psicossocial e estudarda as relagbes entre variaveis psicologicas de enfrentamento e
vulnerabilidade ao stress com o nivel de Actividade Fisica. Para isso, analisaremos os vinculos
de um novo constructo psicolégico: A Inteligéncia Emocional Percebida (IEP). Trata-se de uma
habilidade intrinseca e disposicional que permite enfrentar de modo mais adaptativo as
emocgOes e sentimentos negativos provocados pelos contratempos quotidianos (Mayer e
Salovey, 1997).

O objectivo do presente estudo € analisar a incidéncia que tem o conhecimento dos
estados emocionais, avaliados através das componentes da Inteligéncia Emocional Percebida
do TMMS (Atencao as Emocoes, Clareza de Sentimentos e Reparacdo Emocional) dos idosos,
praticantes de actividade fisica regular, avaliada através das componentes da Actividade Fisica
Total (actividades domésticas diarias, actividades desportivas e actividades de tempos livres).

Em concreto, a hipétese do nosso estudo € pesquisar e identificar as diferencas nos
indicadores da Inteligéncia Emocional Percebida, nesta faixa etaria, que se relacionam com os
niveis de Actividade Fisica praticada. E importante assinalar que com este tipo de estudos
correlacionais apenas podemos falar de relacdo ou associacdo entre as variaveis do nosso

estudo mas nunca de uma relagcéo "causa-efeito”.

A Inteligéncia Emocional vs Inteligéncia Emocional Percebida (IEP)

Segundo Martin e Boeck (1997), nos finais dos anos oitenta, no ambito da investigacdo
dos factores motivacionais e emocionais da inteligéncia, Peter Salovey e John Mayer
envolveram-se na procura de uma caracterizacdo de qualidades (como a compreensao
individual dos préprios sentimentos, a empatia e a capacidade de controlarmos as emocdes),

que contribuissem para melhorar a qualidade de vida. Estes autores redefiniram as



inteligéncias pessoais de Gardner e concretizaram o que de facto integra a aptiddo emocional,
surgindo, pela primeira vez, a definicdo basica de inteligéncia emocional na qual identificam
cinco capacidades emocionais basicas: Capacidade de reconhecer os préprios sentimentos;
Capacidade de empatia; Capacidade de controlar as préprias emoc¢des; Capacidade de utilizar

0 potencial existente; Capacidade de criar relagbes sociais.

Com estes autores surge, pela primeira vez, o termo de Inteligéncia Emocional, mas,
como referem Martin e Boeck (1997), foi gracas ao psicologo de Harvard, Daniel Goleman, que
0 assunto despertou a atencdo mundial, com a publicacdo do seu livro intitulado “Inteligéncia
Emocional”.

O estudo da inteligéncia emocional sofreu nos Ultimos anos um desenvolvimento
notavel, tanto a nivel qualitativo, relativamente ao grau de elaboragéo teérica que alcancou,
como a nivel quantitativo, tendo em conta o elevado nimero de publicacdes cientificas que

suscitou (Fernandez-Berrocal, Salovey, Vera, Ramos e Extremera, 2001).

Actualmente, somos confrontados com a crescente literatura alusiva a relacéo entre a
inteligéncia emocional e diversas varidveis que influenciam o resultado, tais como: factores de
personalidade, criatividade, saude fisica e mental e a qualidade dos relacionamentos

interpessoais no lar, na escola e no trabalho.

O desenvolvimento de modelos teoricos foi acompanhado pelo desenvolvimento de

testes para medir o conceito (Mayer, Caruso e Salovey, 2002).

Segundo Fernandez-Berrocal, Salovey, Vera, Ramos e Extremera (2001), na literatura
cientifica encontram-se dois grandes modelos de Inteligéncia Emocional. Os modelos mistos,
que combinam dimensfes de personalidade, como o optimismo e a capacidade de auto-
motivacdo com habilidades emocionais (Goleman, 1995; Bar-On, 1997, Goleman, 1998). Ao
contrario, o modelo de aptiddo centra-se exclusivamente no processamento emocional da
informacado e no estudo das capacidades relacionadas com esse processamento. A partir desta
teoria, a Inteligéncia Emocional é definida como:
= A habilidade das pessoas para perceberem os sentimentos de forma apropriada e precisa,
= A capacidade para assimilarem e compreenderem 0S seus sentimentos de maneira

adequada;
= A destreza para regularem e modificarem o seu estado de animo e o dos outros (Mayer e

Salovey, 1997; Mayer, Caruso e Salovey, 1999).

O modelo de Mayer e Salovey considera a Inteligéncia Emocional como uma forma de
inteligéncia que combina as emocdes e o pensamento (Mayer, Salovey, e Caruso, 2002). Este

modelo considera que a IE opera por meio dos sistemas cognitivo e emocional. Embora ela



opere de um modo principalmente unitario, esta teoria subdivide-a em quatro areas de aptiddes

que abrangem desde o0s processos mais simples a outros de maior complexidade de

processamento: percep¢do emocional, facilitagdo emocional, entendimento emocional e

administracdo emocional.

= Percepcdo e expressdao emocional. Nesta divisdo da inteligéncia emocional as emocdes
sdo percebidas e expressadas. A percepcdo emocional refere-se, portanto, a capacidade
de perceber e expressar os sentimentos. Envolve aptidées como a capacidade de registar,
prestar atencéo e identificar mensagens emocionais demonstradas em expressodes faciais,
tom de voz, objectos de arte, imagens, mulsicas ou em histérias. As emocdes sdo sentidas
e iniciam as influéncias automaticas da cognicao.

= Facilitacdo emocional do pensamento. Aqui as emoc¢des entram no sistema cognitivo como
sinais percebidos e como influéncias na cognicdo. Abrangem aptidées como a de relacionar
emocBes com outras sensaces mentais, bem como a de utilizar a emog¢ao no raciocinio e
na resolucdo de problemas. Traduzir sentimentos, utilizar emocfes para fazer julgamentos
(preconceitos emocionais). Presta-se atencdo a emocodes e informacdes relacionadas com
emocgoes.

= Compreensdo emocional. Esta divisdo envolve entender e raciocinar com emoc¢éo. Os
sinais emaocionais a respeito de relacionamentos sdo entendidos juntamente com as suas
implicacdes interactivas e temporais. Compreende a capacidade para definir as diferentes
emocdes, para perceber as relagbes que existem entre elas, e entender as diferentes
situacBes em que acontecem, assim como a capacidade para compreender as emoc¢oes
mais complexas e a transicao entre os diferentes estados emocionais. As implicacdes da
emocao, desde o seu sentir até ao seu significado, sdo consideradas.

= Administracdo emocional. A administracdo deve comecar com a percep¢ao. Somente tendo
uma boa percepcdo emocional a pessoa pode fazer uso de alteracdes de humor e entender
as emocdes pois somente com esse entendimento tera a amplitude de conhecimento
necessaria para administrar e lidar inteiramente com o0s sentimentos. Refere-se a
habilidade para administrar as proprias emoc¢des e administrar as dos outros. Estar aberto
tanto aos estados emocionais positivos como aos negativos sendo esta a Unica via para o
seu entendimento e a destreza para regular as suas emocdes e as dos outros, sem as
minimizar ou exagerar. Os pensamentos promovem o crescimento emocional, intelectual e
pessoal. A administracdo encoraja a abertura aos sentimentos. (Mayer, Salovey e Caruso,
2002).

O modelo de aptidao da inteligéncia emocional proposto por Mayer e Salovey baseou-
se numa linha tedrica que procurava adoptar uma nocao geral de inteligéncia emocional e fazer

com que ela pudesse ser operacionalizada (Mayer e Salovey, 1993, 1995, 1997). Segundo



esse modelo, a inteligéncia emocional envolve a capacidade de perceber, avaliar e expressar
emocgOes com precisdo; a capacidade de ter acesso e/ou gerar sentimentos quando eles
facilitarem o pensamento; a capacidade de entender as emocdes e 0 conhecimento emocional;
a capacidade de regular as emocfes para promover o crescimento emocional e intelectual
(Mayer e Salovey, 1997).
No constructo Inteligéncia Emocional, distinguem-se dois tipos de capacidades ou
dimensdes: as capacidades “intrapessoais” e as “interpessoais”. Em concreto, Inteligéncia
Emocional Percebida (IEP) refere-se as capacidades “intrapessoais” e diz respeito aos
seguintes factores:
=  “Atencdo”. Saber reconhecer as préprias emoc¢des, no momento em que elas ocorrem e
saber reconhecer os sentimentos tendo consciéncia dos mesmos.

= “Clareza”, na percepcao das proprias emocdes. Capacidade de identificar e entender
sentimentos com precisao.

= “Reparacao” dos estados emocionais, gestdo dos sentimentos, diminuindo a angustia, a
ansiedade ou a depressdo. Acreditar na sua capacidade para interromper os estados
emocionais negativos e prolongar os positivos.

Segundo Fernandez-Berrocal, Salovey, Vera, Ramos, e Extremera (2001), a avaliacdo
da Inteligéncia Emocional, a partir deste modelo, levou a construcdo de diferentes
instrumentos, embora estejam ainda em desenvolvimento medidas directas de habilidade como
o MSCEIT e o MEIS, que, até ao momento, tém sido 0os mais usados como medidas de auto-
informacdo. Um dos instrumentos mais utilizados tem sido o Trait Meta-Mood Sacle (TMMS)
que avalia o que Salovey e Mayer denominam como Inteligéncia Emocional Percebida (IEP),
quer dizer, o0 meta-conhecimento que as pessoas tém sobre as suas habilidades emocionais
(Salovey, Mayer, Goldman, Turvey e Palfai, 1995; Goldman, Kraemer e Salovey, 1996). Esta
medida avalia, portanto, as diferencas individuais relativamente estaveis, na tendéncia que as
pessoas tém para lidar com os seus estados emocionais e emocdes, fazer a distin¢do clara
entre eles e regula-los (Queirds, M. M., Carral, J. M. C. e Fernandez-Berrocal, P., 2004).

Os estudos que se tém realizado em varios paises, segundo o modelo de Salovey e
Mayer tém utilizado o TMMS como indicador da Inteligéncia Emocional Percebida (IEP), para
investigar de que forma as pessoas consideram compreender, enfrentar e superar de forma
adequada diferentes situacdes stressantes, seja em laboratério, ou em situacdo real
(Fernandez-Berrocal, Ramos e Extremera, 2001; Fernandez-Berrocal, Ramos e Orozco, 1999;
Goldman, et al., 1996; Salovey, Bedell, Detweiler e Mayer, 1999; Salovey, et al., 1995).

As investigacdes sobre IEP tém mostrado interessantes relagbes com medidas de bem-
estar como a depressdo, a ansiedade e a saude fisica e mental. Os resultados, de uma forma

geral, ttm demonstrado que as pessoas com desajuste emocional apresentam um perfil



caracterizado por uma alta atencdo as suas emocgdes, baixa clareza emocional e baixa
autoconfianca para modificar os seus estados emocionais (Fernandez-Berrocal, Salovey, Vera,

Ramos e Extremera, 2001).

Metodologia

Para verificar as hipéteses formuladas recorremos a um desenho correlacional no qual
se incluiu uma variavel de comparacdao intergrupo denominada “préatica de actividade fisica”.

A populacdo, motivo de estudo desta investigacdo, € um conjunto de pessoas com
idade igual ou superior a 65 anos, residente na cidade de S. Jodo da Madeira. Segundo
confirmam os Censos 2001, a populacéo residente na cidade, desta faixa etaria é de 2.579
sujeitos (1.107 homens e 1.472 mulheres), que correspondem a 12% do total da populacéo.

Para o desenvolvimento do estudo, foram constituidos dois grupos de idosos: Grupo 1,
formado por praticantes de actividade fisica regular (desportistas); Grupo 2, formado por nao
praticantes de actividade fisica (sedentarios). Consideramos desportistas 0s sujeitos que
realizam algum tipo de actividade fisica programada e de forma sistematica, com uma
frequéncia minima de 2 horas semanais, desenvolvida, pelo menos, ha seis meses sem
interrupcdo. Consideramos sedentarios, 0s sujeitos que apenas realizam as suas actividades

guotidianas, sem participacdo regular em programas formais de actividade fisica.

Amostra

Os participantes neste estudo foram 400 idosos, distribuidos por dois grupos, residentes
na cidade de S. Jodo da Madeira, com idades compreendidas entre os 65 e 0s 95 anos.

O primeiro grupo, é constituido por 192 idosos, sendo 98 do sexo masculino (média de
idades = 70,63 anos; desvio-padrao de 5,76), e 94 do sexo feminino (média de idades = 70,64
anos; desvio-padrdo = 5,51), praticantes de actividade fisica regular (desportistas).

O segundo grupo é composto por 208 idosos, sendo 99 do sexo masculino (média de
idades = 72,93 anos; desvio-padrao de 6,12), e 109 do sexo feminino (média de idades = 73,05
anos; desvio-padrao = 6,92), ndo praticantes de actividade fisica (sedentarios).

A seleccdo da amostra foi levada a cabo por um processo ndo probabilistico, por
conveniéncia. O critério de seleccdo dos sujeitos da amostra, dentro de cada grupo, foi
meramente aleatério, tendo em linha de conta apenas a “sua vontade de participar”. Foram
informados dos objectivos do estudo e deram o seu consentimento verbal.

Através de uma entrevista individual, responderam as questdes necessarias ao
preenchimento do questionario, permitindo assim a recolha de todos os dados necessarios ao

estudo.



O tipo de actividade fisica praticada pelos sujeitos da amostra engloba as modalidades
de Natacédo, Hidroginastica, Ginastica de Manutencao e Caminhada.

Os sujeitos praticantes das modalidades de Natacdo, Hidroginastica e Ginastica de
Manutencdo estdo integrados em classes orientadas por professores Licenciados em
Educacao Fisica. Os sujeitos praticantes de Hidroginastica e Ginastica de Manutencéo estédo
integrados num programa instituido pela Cémara Municipal de S. Jodo da Madeira, que
mediante protocolos assinados com as instituicdes, onde foram recolhidos os dados, faculta
gratuitamente aos idosos residentes na cidade, a pratica destas modalidades desportivas.
Estas aulas séo leccionadas por um professor de Educacdo Fisica, durante 10 meses (de
Outubro a Julho). Os sujeitos praticantes de Natac&o estédo integrados em classes normais dos
ginasios particulares, cujas classes sdo orientadas por professores de Educacdo Fisica. Os
praticantes de Caminhada, realizam esta actividade, uma hora por dia, individualmente ou em
grupo.

O numero de idosos, residentes na cidade de S. Jodo da Madeira, com idade igual ou
superior a 65 anos, é de 2.579. A amostra estudada, constituida por 400 idosos, corresponde a

15.5% da populagéo da cidade, nesta faixa etéria.

Variaveis

Variavel Actividade Fisica - AF (Q)

A actividade fisica refere-se a qualquer movimento corporal produzido pelos musculos
esqueléticos que resulte em dispéndio energético (Caspersen e col., 1985). Os valores da
actividade fisica sao expressos a partir de “scores” numéricos obtidos através das respostas ao
guestionario de Baecke modificado.

A medicdo dos niveis de actividade fisica concretizou-se através do questionario de
actividade fisica (AF), adaptado e validado por Voorrips et al. (1991) para pessoas idosas,

saudaveis e independentes, a partir do questionario desenhado por Baecke, et al. (1982).

Variavel Inteligéncia Emocional Percebida - IEP (Q)

A partir da teoria da Inteligéncia Emocional (IE) proposta por Salovey e Mayer (Mayer e
Salovey, 1997), a inteligéncia emocional é definida como a habilidade das pessoas para
perceber, usar, compreender e manejar as suas emocoes. Inserida neste modelo, a inteligéncia
emocional implica quatro grandes componentes: percep¢do e expressao emocional; facilitagéo
emocional do pensamento; compreensao emocional; administracdo emocional.

Para avaliar a inteligéncia emocional foi utilizado o questionario de inteligéncia
emocional intrapessoal, Trait Meta-Mood Scale (TMMS-24; Salovey et al., 1995), que € uma

medida de inteligéncia emocional percebida.



Instrumentos

Os participantes responderam a um questionario que foi preenchido de uma forma
presencial através de uma “entrevista’ personalizada. O questionario estava composto por
umas breves questdes sécio-demograficas, seguido de uma prova de Actividade Fisica (AF) e

de outra de Inteligéncia Emocional Percebida (TMMS).

Actividade Fisica

O questionério de Actividade Fisica (AF), adaptado e validado por Voorrips et al. (1991)
para pessoas idosas, saudaveis e independentes, foi elaborado a partir do questionério
concebido por Baecke, et al. (1982). Este instrumento permite conhecer a actividade fisica
diaria dos sujeitos, no Gltimo ano. E composto por trés partes distintas:

A) Actividades Domésticas Diarias (SAD): esta parte é pontuada como a média das respostas a
dez perguntas fechadas com 4 possiveis respostas cada uma, pontuada de 0 a 3.

B) Actividades Desportivas (SD): nesta parte sdo, considerandos o tipo de actividade, o nUmero
de horas por semana e o nimero de meses do ano em que é praticada.

C) Actividades de Tempos Livres (SALT): esta parte é avaliada da mesma forma que a anterior.
A minima pontuagéo nesta parte € 0 e a maxima varia conforme o nimero de actividades
praticadas, o tipo de actividades e tempo dedicado as mesmas.

D) Actividade Fisica Total (AFT): cada parte proporciona uma pontuagdo parcial que, quando
somada, da como resultado a pontuacao total do questionario. A maxima actividade fisica

corresponde as pontuacfes maximas obtidas.

Tabela 1. - Férmulas para o questionario de Baecke

Factores Formula
Actividades Domésticas Score da actividade doméstica (SAD) = (Q1+Q2+...+Q10) / 10
2
Actividades Desportivas Score desportivo (SD) = z (iaibic.)

i=1

6
Actividades de Tempos Livres Score da actividade de tempos livres (SATL) = Z (iaibic)
i=1

Actividade Fisica Total (AFT) = Score da actividade doméstica (SAD) + Score desportivo (SD) + Score da
actividade de tempos livres (SATL).

Em Portugal, este questionario ja foi utilizado e adaptado por varios investigadores, em
amostras constituidas por sujeitos com idade igual ou superior a 65 anos. Entre eles,
destacamos Carvalho (1996), Calejo (1997), Cachapuz (1998) e Rodrigues (2000). Pelos

estudos ja realizados, o questionario de Baecke, modificado e validado, para a terceira idade,




por Voorrips e col. (1991), parece ndo apresentar problemas de adaptacdo a populagéo
portuguesa. No presente estudo, foi utilizada a versado portuguesa desta medida, ja utilizada em
diversos estudos, pelos investigadores acima referidos, entre outros. No entanto, foi levada a
cabo a comprovacao da fiabilidade do questionario, que foi realizada através de um estudo
preliminar com 120 idosos, de idade = a 65 anos, no qual se obteve, respectivamente, um
alpha de Cronbach nos trés factores - SAD, SD e SALT - de .82, .61 e .29.

Inteligéncia Emocional Percebida

Para a sua medicdo foi utilizado o questionario de Inteligéncia Emocional Intrapessoal,
Trait Meta-Mood Scale (TMMS-24; Salovey et al.,, 1995), que é uma medida de Inteligéncia
Emocional Percebida. Este instrumento esta composto, na sua versdo integral, por 48 itens
(Salovey, Mayer, Goldman, Turvey, e Palfai, 1995). Salovey et al., (1995) através de uma
analise confirmatdria, com 148 sujeitos (dos 18 aos 24 anos), revelou esta estrutura de 3
factores - atencdo, clareza e repara¢do - com uma consisténcia interna de .86, .87 e .82,
respectivamente. Na sua verséo reduzida castelhana, estd composto por 24 itens. Adaptacdo
para o castelhano da prova de Inteligéncia Emocional (Fernandez-Berrocal, Extremera e
Ramos, para publicacdo). Aos sujeitos é pedido que avaliem o grau em que estdo de acordo
com cada um dos itens sobre uma escala de tipo Likert de 5 pontos, que variam desde
“discordo totalmente” (1) a “concordo plenamente” (5). E caracterizado pela presenca de trés
factores: | - Atencao as emocgdes, que € 0 grau com que as pessoas acreditam prestar atencéo
aos seus sentimentos; Il - Clareza de sentimentos, refere-se a forma como as pessoas
acreditam perceber as suas emocodes; lll - Reparacdo do estado emocional, refere-se a
capacidade que o sujeito tem de acreditar na sua capacidade para interromper os estados
emocionais negativos e prolongar os positivos. Porque o estudo foi aplicado e desenvolvido
com a populacdo portuguesa, foi necessario levar a cabo a traducdo da versao original e a
necessaria comprovacao da fiabilidade do questionario, que foi realizada através de um estudo
preliminar com 120 idosos, de idade = a 65 anos, no qual se obteve, respectivamente, um
alpha de Cronbach nos trés factores — atencao, clareza e reparacao - de .88, .83 e .92. Os
resultados do estudo na populacdo portuguesa diferem, obviamente, dos resultados na

populacéo espanhola.
Tabela 2. - Férmulas para o questionario Trait Meta-Mood Scale (TMMS; Salovey et al., 1995)

Factor |. Atenc@o as emogdes

1. | Presto muita atenc@o aos meus sentimentos.

Preocupo-me muito com 0s meus sentimentos.

Acho que é Util pensar nas minhas emogdes.

Vale a pena prestar ateng@o as minhas emogdes e estados de espirito.

Deixo que 0s meus sentimentos se intrometam com os meus pensamentos.

Penso constantemente no meu estado de espirito.

Penso muitas vezes nos meus sentimentos.

®© N> |01~

Presto muita ateng@o aquilo que sinto.

Atencéo as emocdes=(1+2+3+4+5+6+7+8)/8.
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Factor II. Clareza de sentimentos

9. | Normalmente sei 0 que estou a sentir.

10. | Muitas vezes consigo saber aquilo que sinto.

11. | Quase sempre sei exactamente aquilo que sinto.

12. | Normalmente conhego 0s meus sentimentos sobre as pessoas ou qualquer assunto.

13. | Tenho, muitas vezes, consciéncia do que sinto sobre qualquer assunto.

14. | Consigo dizer sempre o que sinto.

15. | As vezes, consigo dizer o que sinto.

16. | Consigo perceber aquilo que sinto.

Clareza de sentimentos = (9+ 10+ 11+ 12+ 13+ 14+ 15+ 16) /8.

Factor Ill. Reparacdo do estado emocional

17. | Embora, por vezes, esteja triste, tenho, quase sempre, uma atitude optimista.

18. | Mesmo que me sinta mal, tento pensar em coisas agradaveis.

19. | Quando me aborrego, penso nas coisas agradaveis da vida.

20. | Tento ter pensamentos positivos mesmo que me sinta mal.

21. | Se sinto que estou a perder a cabeca, tento acalmar-me.

22. | Preocupo-me em manter um bom estado de espirito.

23. | Tenho sempre muita energia quando estou feliz.

24. | Quando estou zangado procuro mudar a minha disposicao.

Reparacdo do estado emocional = (17 + 18 + 19+ 20 + 21 + 22 + 23 + 24) / 8.

Recolha de dados

A recolha de dados foi realizada na cidade portuguesa de S. Jodo da Madeira que fica
localizada ao norte de Portugal Continental, a 20 km da Costa Maritima e a 30Km a sul do
Porto. Com uma &rea de superficie de apenas 8,1 Km?, é o concelho mais pequeno de Portugal
e um dos mais pequenos da Europa. No entanto, constitui um dos grandes centros industriais
do Pais, sendo o concelho, formado apenas pela cidade, um dos que apresentam maior indice
de rendimentos no conjunto nacional, destacando-se economicamente entre os concelhos do
norte da Peninsula Ibérica. Actualmente, tem cerca de 21 000 habitantes.

Segundo o Plano de Desenvolvimento Social do Concelho de S. Jodo da Madeira: rede
social (Camara Municipal de S. Jodo da Madeira, 2003), a divulgacédo dos dados dos Censos
2001, revela um crescimento demografico em S. Jodo da Madeira de cerca de 14%
relativamente aos Censos 91, tomando-se num dos concelhos com maior crescimento
populacional entre 1991 e 2001. Duas tendéncias sobressaem da andlise da evolucao
demografica da populagdo nesta década. A primeira, refere-se a diminuicdo do numero de
individuos dos grupos etarios dos 0-14 anos (de 4025 para 3663) e dos 15-24 anos (de 3162
para 3137). A segunda diz respeito ao aumento de valores relativos aos grupos etarios dos 25-
64 anos (de 9565 para 11723) e dos 65 e mais anos (de 1700 para 2579). Desta forma,
confirma-se, em S. Jodo da Madeira, um duplo envelhecimento populacional, no topo e na

base.

A recolha de dados foi realizada em dez locais distintos, agrupados em dois conjuntos.
Os dados relativos ao grupo dos idosos praticantes de actividade fisica regular foram
recolhidos no Centro Social Paroquial de Arrifana, Complexo Desportivo das Corgas, Ginasio

S. Jodo Sport Center, Associacao “E Bom Viver”, Lar de Idosos e Centro de Dia da St? Casa
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Misericordia, Ginasio Gimno-Fisico e Parque de Nossa Senhora Milagres. Os dados relativos
ao grupo dos idosos sedentarios foram recolhidos no Centro de Dia da ACAIS, Casa de

Repouso, Lar de Idosos e Centro de Dia da St2 Casa Misericordia.

Analise dos dados

Para analisar os dados recolhidos foi utilizado o software SPSS para Windows, verséo
10.0.6. Para testar as hipéteses aplicAmos um conjunto de analises estatisticas descritivas e
indutivas.

Utilizamos técnicas de estatistica descritiva, média e desvio padrdo, fazendo uma
caracterizacdo da amostra a partir de tabelas simples, de dupla entrada e graficos, de sectores
e de barras, que ilustram a sua distribuicdo pelas diferentes variaveis estudadas e que ajudam
a compreender a situacdo e a identificar relacdes importantes entre elas. Utilizdamos o
coeficiente de correlacéo de Pearson (r) através do qual foram analisados os dados da amostra
total, independentemente da pratica ou ndo de actividade fisica regular. Através do Teste t de
Student para amostras independentes (praticantes e nao praticantes de actividade fisica
regular), foram determinados os coeficientes t relativos a todos os factores de cada hipotese.

Para estimar o coeficiente de fiabilidade interna dos itens do questionario, utilizdmos o
coeficiente alpha (a) de Cronbach. Um estudo preliminar, aplicado a uma amostra de 120
sujeitos, mostra a boa fiabilidade dos resultados das provas utilizadas, 0 que se veio a
confirmar com o estudo final, realizado com 400 sujeitos. Os indices obtidos sédo bastante
elevados, o que leva a concluir que, a fiabilidade dos resultados € muito boa, em todas as

escalas relevantes para o nosso estudo.

Resultados

Relativamente a caracterizacdo da amostra, os resultados obtidos na analise descritiva
efectuada (tabela 3.), mostram que a distribuicdo por sexo esta bastante equilibrada com (49%)
homens e (51%) de mulheres. A andlise por idade evidencia que é o grupo etario dos 65 aos
75 anos que se destaca, com 76%, enquanto que o grupo etario dos 86 aos 95 anos mostra
uma fraca representatividade, com 4% dos idosos inquiridos. Relativamente ao estado civil, a
grande percentagem dos elementos da amostra é de casados (61%). E também muito
significativa a percentagem de sujeitos viavos, com 31,3%. Constata-se que 69% dos idosos
reside com a familia sendo de salientar a percentagem elevada que vive so (15,3%). A nivel de
ensino é de realcar que mais de 75% tem como habilitagées literarias o 1.° Ciclo, ou um nivel

inferior.

12



Tabela 3. — Caracterizagdo da amostra

Homem 49%

Sexo

Mulher 51%

Idade [65a95] 76% [65a75] 20% [76a85] 4% [86a95]
Estado civil 61% (casados) 3,8% (div/sep.) 4% (solteiros) 31,3% (vilvos)
Residéncia 69% (familia) 15,3% (vive s0) 11,8% (Lar) 4% (Centro Dia)

Nivel de ensino 21,5% (nenhum) 54% (1° Ciclo) 20,4% (Outras) 4,1% (Superior)

Os resultados da distribuicdo da amostra por niveis de Actividade Fisica (tabela 4.),
permitem observar que as mulheres desportistas apresentam, relativamente as sedentarias,
um maior nivel de actividades domésticas, sendo esta diferenca nao significativa, e maior nivel
de actividades de tempos livres, sendo esta diferenca significativa. Nos homens néo existem
diferencas significativas em nenhum dos parametros assinalados anteriormente. As diferencas
verificadas na actividade fisica total (AFT) = Score da actividade doméstica (SAD) + Score
desportivo (SD) + Score da actividade de tempos livres (SATL), para os grupos desportistas e

sedentarios sdo explicadas, na sua quase totalidade, pelo factor score das Actividades

Desportivas.
Tabela 4. — Grupos de praticantes e ndo praticantes de actividade fisica
Sexo Praticante de Actividade Fisica] N | Media | Dp. t Sig.

Actividades Desportivas SD ﬁgg 19619 g:ggi g:ggi 14,405 (0,001
MULHER Actividades de Tempos Livres SATL Eg?) 19519 é:gg? 1%3 3,189 |0,002
Actividade Fisica Total AFT o TR kg 12,918 0,001
Actividades Domésticas SAD Eg?) 19;9 1;22 8:2% 1,639 (0,103
Actividades Desportivas SD Egg gg g:é(lj g:ggi 16,675 (0,001
HOMEM Actividades de Tempos Livres SATL sg?) gg ijﬁé 1:3(2)1 -0,442 |0,659
Actividade Fisica Total AFT S St poea 585 12,465 | 0,001
Actividades Domésticas SAD ﬁg‘; gg é:ggg gjgéé 1,277 |0,203

Na tabela 5. sdo estabelecidos os graus de associacdo entre a variavel “Actividade
Fisica” e a variavel “Inteligéncia Emocional Percebida’. Destacam-se correlacdes significativas
entre a actividade fisica total e atencdo as emocgdes, clareza de sentimentos e reparacao do
estado emocional, ou seja em todos os factores da Inteligéncia Emocional Percebida. Verifica-
se também a existéncia de correlagéo significativa, em todos os restantes parametros, excepto

entre atencao as emocdes e actividades de tempos livres.
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Tabela 5. — Correlacéo actividade fisica / inteligéncia emocional percebida

ACTIVIDADE FiSICA
ESCALAS TMMS-24 Actividades Domésticas Actividades Actividades de Tempos | Actividade Fisica Total
(SAD) Desportivas (SD) Livres (SALT) (AFT)
1. Atengdo aos sentimentos r=,185* r=,145* r=,072 r=,186*
2. Clareza de sentimentos r=,125* r=,245** r=,109* r=,273*
3. Reparagédo emocional r=,119* r=,283* r=177* r=,332*

*P<0,05 |*P<0,01

Os resultados do Teste t para amostras independentes (tabela 6), demonstraram que
existem diferencas significativas entre o grupo de idosos praticantes de actividade fisica regular
e 0s ndo praticantes e a variavel Inteligéncia Emocional Percebida. A pratica de actividade
fisica regular provoca uma melhoria significativa nos indicadores que definem a Inteligéncia
Emocional Percebida: atencdo as emocbes (t= 3,217; p<0,001), clareza de sentimentos (t=
4,214; p<0,001) e reparacdo do estado emocional (t= 5,662; p<0,001).

Tabela 6. — Diferengas entre actividade fisica / inteligéncia emocional percebida

ACTIVIDADE FiSICA
ESCALAS TMMS-24 PRATICANTES NAO PRATICANTES t. Sig.
M Dp M Dp
1. Atencdo as emogdes 3,93 0,783 3,68 0,782 3,217 0,001
2. Clareza de sentimentos 3,94 0,728 3,65 0,666 4,214 0,001
3. Reparagéo emocional 3,95 0,907 3,47 0,815 5,662 0,001
Teste t para amostras independentes

Tabela 7. — Diferengas entre actividade fisica / inteligéncia emocional percebida, tendo em conta o sexo

ACTIVIDADE FISICA
t. Sig.
ESCALAS PRATICANTES NAO PRATICANTES
TMMS-24
HOMENS | MULHERES | HOMENS | MULHERES
HOMENS | MULHERES | HOMENS | MULHERES
M Dp M Dp M Dp M Dp
1.Atencdo as
3,80 | 0,84 | 4,07 0,69 3,47 | 0,82 3,86 0,69 2,732 2,083 0,007 0,038
emogoes
2.CI§rezade 392 | 078 | 3,96 0,67 3,60 | 0,71 3,69 0,61 2,993 3,011 0,003 0,003
sentimentos
3.R9p_ara(;§0 4,03 | 097 | 3,89 0,82 3,41 | 0,84 3,53 0,78 4,770 3,155 0,001 0,002
emocional
Teste t para amostras independentes
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Discusséo

Ap6s a recolha, tratamento, apresentagcédo e andlise dos dados recolhidos, passamos a
discusséo dos resultados obtidos, em fungdo dos modelos em estudo e do problema inicial,
para verificacdo da hipétese. Assim, podemos constatar:

H1. Se a Actividade Fisica tem um efeito positivo na Inteligéncia Emocional Percebida (IEP)
das pessoas com idade igual ou superior a 65 anos, 0os parametros de atencdo as
emocdes, clareza de sentimentos e reparacdo do estado emocional, devem apresentar
diferencas significativas entre ambos 0s grupos.

Em concreto, a analise efectuada, comparando as amostras independentes através do
Teste t, indica a existéncia de diferencas significativas (p<0,001) para os trés factores da
Inteligéncia Emocional Percebida (Atencdo as Emocdes, Clareza de Sentimentos e Reparacao
do Estado Emocional).

Este dado coincide com as correlagBes encontradas entre Actividade Fisica e IEP. Em
concreto, é de realcar que a correlacdo mais alta se verifica entre Actividade Fisica e a

Reparacgéo do Estado Emocional.

Depois da revisdo bibliogréfica efectuada, e dada a novidade do tema estudado, ndo
foram encontrados estudos que relacionem directamente a Actividade Fisica com a Inteligéncia
Emocional Percebida em idosos, pelo que € necessario continuar as investigacdes com o
objectivo de estabelecer, de uma forma mais valida, a relacdo existente entre a Actividade
Fisica e a Inteligéncia Emocional Percebida em pessoas com idade igual ou superior a 65
anos. Em virtude de se tratar de uma investigacao de tipo correlacional, nao nos é possivel
estabelecer uma relacdo causal entre as duas variaveis estudadas: Actividade Fisica e
Inteligéncia Emocional Percebida. No entanto, este facto ndo € impeditivo de fazer algumas
observacdes sobre os resultados obtidos neste estudo em conexdo com os dados que
possuimos na actualidade sobre as relacdes entre actividade fisica na terceira idade e

cognicao.

A literatura cientifica tem mostrado que existe uma relacdo positiva entre indicadores
fisiol6gicos de condicdo e resisténcia fisica tais como a capacidade aerdbia e indices de
execucdo cognitivo, assim como entre medidas de questionarios que avaliam a actividade
fisica habitual e diferentes indicadores de processamento cognitivo (Van Boxtel, Langerak,
Houx, Jolles, 1996). Também se tem encontrado esta relacdo positiva com medidas de

inteligéncia cristalizada e velocidade perceptiva (Anstey e Smith, 1999).

Por outro lado, a actividade fisica tem sido relacionada de forma inversa com a
deterioracdo cognitiva (Dik, Dee, Visser e Jonker, 2003). Em concreto, Laurin, Verreault,

Lindsay, MacPherson, Rockwood (2001) compararam dois grupos de homens e mulheres com
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mais de 65 anos que praticavam, ou ndo, habitualmente, exercicio fisico. Os resultados do seu
estudo mostraram que a pratica de actividade fisica regular esta associada a menores niveis
de risco de deterioragd@o cognitiva, enfermidade de Alzheimer e deméncias de qualquer tipo. A
conclusao da sua investigacdo resume-se ao facto de que a actividade fisica regular representa

um importante factor protector da deterioracdo cognitiva e das deméncias nos idosos.

Em consonéncia com estas investigacdes, os resultados do nosso estudo podem ser
interpretados nessa mesma direccdo. A actividade fisica regular podera ser um potente factor
protector da deterioracdo da inteligéncia emocional dos idosos. Esta afirmacdo deve ser
contrastada com estudos posteriores, de tipo longitudinal, que incluam e controlem outras
variaveis pertinentes como a salude mental, a depressdao ou a auto-estima, uma vez que é
possivel que a direccao dos efeitos seja mais complicada do que a observada inicialmente no
nosso estudo. Por exemplo, sabemos que as pessoas com niveis mais altos de inteligéncia
emocional possuem habitos de vida mais saudaveis, entre 0s quais se inclui a pratica de
exercicio fisico regular. Por isso, seria possivel que as pessoas que realizam este tipo de
actividades sejam, a partida, mais inteligentes emocionalmente que as que ndo tém estes
hébitos de vida saudaveis. Esta hipotese alternativa e outras possiveis explicagfes deverdo ser

contrastadas em futuros trabalhos.
Conclusobes

1. A pratica da actividade fisica regular est4 associada com valores mais elevados nos
seguintes indicadores: Atencao as emocdes, Clareza de sentimentos e Reparagdo do

estado emocional.

2. Existe uma correlagdo significativa entre a actividade fisica e todos os factores da
Inteligéncia Emocional Percebida: Atencao as emocgdes; Clareza de sentimentos e
Reparacdo do estado emocional.

Podemos afirmar que a participacdo dos idosos num programa de exercicio fisico
regular pode ser um factor protector contra a deterioracdo de todos os factores da Inteligéncia
Emocional Percebida: Atencdo as emocgdes; Clareza de sentimentos e Reparacdo do estado
emocional. E importante assinalar, mais uma vez, que, tratando-se de uma investigacio
correlacional, esta apenas permite estabelecer relacdes entre as variaveis, quantificando,
inclusive, tais relacdes. No entanto, ndo consegue estabelecer significado de causalidade ao
nivel das relacdes encontradas. Portanto, o presente estudo apenas estabelece que ha uma
relacdo entre as duas variaveis estudadas: Actividade Fisica e Inteligéncia Emocional

Percebida., mas nédo estabelece uma relagéo "causa-efeito" entre elas.
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Abstract:

The aim of this research was to study the relation between physical activity and perceived
emotional intelligence (IEP), in elderly persons. A sample of 400 men and women aged 60 to 95
years residents in S. Jodo da Madeira was assessed. Physical activity was evaluated with the
questionnaire of Baecke, adapted by Voorrips et al., (1991) and PEI with the Trait Meta-Mood
Scale (TMMS-24; Salovey et al., 1995). Results showed that, compared with no exercise,
physical activity was associated positively and significantly with PEI: attention to emotions
(t=3,217; p<0,001), clarity of feelings (t=4,214; p<0,001), and emotional repair (t=5,662;
p<0,001). In conclusion, the regular physical activity could represent an important and potent

protector factor for emotional intelligence decline in elderly persons.
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