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Introdugdo: O envelhecimento constitui um processo natural do desenvolvimento
humano, ocorrendo nas dimensdes bioldgica, psicologica e social; integrando, dessa
forma, um processo multidimensional de mudangas no individuo que envelhece
como um todo'"2. Apesar do grande nimero de estudos voltados ao adoecimento e
perdas na velhice, nas ultimas décadas tem crescido significativamente o niumero de
pesquisas realizadas levando em consideragdo aspectos positivos do
envelhecimento. Entre eles, o bem-estar subjetivo (BES) constitui um importante
indicador de envelhecimento saudavel, seu estudo tem contribuido para a ampliacao
das concepgbes de saude e qualidade de vida345. O BES é composto pelos
componentes afetivo e cognitivo. O componente afetivo diz respeito ao equilibrio
entre os afetos positivos — emogdes prazerosas, felicidade — e negativos —
sentimentos desagradaveis, emocgdes negativas®’89 O componente cognitivo
compreende a satisfacdo com a vida e caracteriza-se pelo julgamento cognitivo e
individual de alguns dominios especificos da vida, a exemplo: saude, trabalho,
condi¢cdes de moradia, relagdes sociais, autonomia®’. Diante do exposto, o objetivo
do presente estudo foi avaliar o bem-estar subjetivo e sua relagdo com os aspectos
sociodemograficos de idosos residentes no municipio de Campina Grande-PB.

Metodologia: O presente estudo foi resultado da realizagdo, no ano de 2012, de
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uma pesquisa com amostragem por conglomerado da cidade de Campina Grande —
PB. A amostra foi composta por 381 pessoas de ambos os sexos com idades a partir
de 60 anos e que pontuaram acima do ponto de corte no Mini-Exame do Estado
Mental (MEEM)'0. Para a caracterizagdo da amostra estudada foi utilizado um
questionario sociodemografico, composto por questdes relacionadas a idade, sexo,
escolaridade, religido, ocupacgdo, aposentadoria e dados econdémicos. Foram
empregadas a Escala de Satisfagdo com a vida (ESV), elaborada por Diener,
Emmons, Larsen e Griffin!! utilizada na versdo com 5 itens — variando de 1 (discordo
totalmente) a 7 (concordo totalmente); Escala de Afetos Positivos e Negativos
(EAPN) elaborada por Diener e Emmons®. As escalas apresentaram Alphas de
Cronbach iguais a 0,70; 0,77 e 0,72, respectivamente. Os dados foram analisados
com auxilio do SPSS, realizadas analises estatisticas descritivas e inferenciais. Foi
submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
da Paraiba. Resultados e discussao: Entre os participantes da pesquisa, 73,5%
(n=280) sao do sexo feminino. A idade do grupo variou de 60 a 96 anos (M= 71,50;
DP= 8,0). A grande maioria (44,1%) era casada ou vivia com companheiro. Quanto a
escolaridade 53,3% declararam ter realizado o ensino fundamental, 12,3% o ensino
meédio, 10,5% o ensino superior e 21,8 % disseram nunca ter ido a escola. A maioria
dos idosos afirmou ser catolico (71,9%); possuir residéncia prépria (75,9%); renda
mensal pessoal de até um salario minimo (60,8%), e ser chefe de familia (65,1%).
Grande parte dos idosos € aposentada ou pensionista (82,2%). As estatisticas
descritivas referentes as dimensbes de BES compreenderam: afetos positivos
(M=5,07; DP=1,10), afetos negativos (M=2,19; DP=1,10) e satisfacdo com a vida
(M=5,58; DP=1,14). Desta forma, tem-se demonstrado que as médias das trés
dimensbes evidenciaram valores que apontam para manutencao do BES, uma vez
que o mesmo depende de experimentar intensamente afetos positivos, em

contrapartida aos negativos e avaliar positivamente a satisfagdo com a vida’®.
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Quanto ao escore global de BES a média foi igual a 4,28; DP=0,54, encontrando-se

proximo ao centro da escala, como sugere as médias de suas trés dimensdes. Em
relacdo ao sexo, o BES nao apresentou diferenga significativa entre homens e
mulheres t(379)=0,14; p>0,05, no entanto a dimensao afetos negativos apresentou
maior intensidade nas mulheres (M=2,29; DP=0,91) comparado aos homens
(M=1,92; DP=1,15), resultado significativamente diferente de zero t(379)= -2,85;
p<0,01. Os homens apresentaram maior média de satisfagdo com a vida (M=5,78;
DP=0,94) em relagédo as mulheres (M=5,51; DP=1,19), significativamente diferente
de zero (1(379)= 2,06; p<0,01. Apesar do escore global de BES n&o ter apresentado
diferencas significativas entre a variavel sexo, os resultados das dimensdes afetos
negativos e satisfagdo com a vida sugerem maior tendéncia de niveis mais elevados
de BES nos homens. Estudos realizados®'28 ndo tém encontrado diferencas
significativas de BES em relacéo ao sexo. Porém constataram maior satisfacao com
a vida em idosos do sexo masculino''2, Tal realidade, talvez se deva ao fato de que
a prevaléncia cada vez mais expressiva de mulheres no ranking da populagao idosa,
seja marcada pela sua maior exposicao a problemas de saude. Destarte, as
mulheres tém experimentado mais intensamente os efeitos das debilidades e perdas
decorrentes da maior longevidade'3. As variaveis escolaridade, estado civil e idade
nao apresentaram correlagbes com nenhuma das sub-escalas do BES. Através do
teste de correlacdo de Pearson foram observadas correlagdes dos afetos positivos
(r=0,15; p<0,01), afetos negativos (r= -0,11; p<0,05), satisfagdo com a vida (r=0,10;
p<0,001) e do bem-estar subjetivo (r=0,10; p<0,05), com a renda pessoal dos
idosos. O papel da renda no BES surge como um aspecto importante a ser
estudado, tendo em vista que a relagdo existente entre as variaveis ainda
permanece confusa e contraditéria, em alguns casos'. Diferentemente dos
resultados encontrados no presente estudo, outras pesquisas realizadas'#'® tém

demonstrado que o aumento da renda produz poucos beneficios ao BES, de modo
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que tem havido baixa correlacdo entre os indicadores econdmicos e componentes

como satisfagdo com a vida e afeto positivo. Os estudiosos’ 15 defendem que
somente nos casos de pessoas extremamente pobres, a renda mais elevada
exerceria mais influéncia nas avaliagdes de BES. Neste trabalho, observou-se que
os idosos que trabalham apresentaram maior média de BES (M=4,45; DP=0,37) em
relacdo aos que nao trabalham (M=4,24; DP=0,57), de forma significativa
(t(372)=2,87; p<0,01); com maiores niveis de satisfacio com a vida
(t(372)=2,52;p<0,05), e afetos positivos (1(372)=3,71; p<0,001). As investigacdes
realizadas tém demonstrado uma relagéo positiva da variavel trabalho com o BES“.
O trabalho constitui uma atividade presente na vida do individuo durante todo o seu
desenvolvimento, chegando a ser um dos componentes da felicidade humana, em
especial nas sociedades capitalistas®'6. Quando o trabalho ocupa um lugar central
na vida do idoso, a aposentadoria pode ser vista como um momento de perdas, a
exemplo, perda da independéncia financeira e perda da identificacdo que o trabalho
proporcionava. Tais mudancas e perdas podem conduzir a baixa satisfacdo com a
vida'”'8 Conclusao: As sub-escalas de satisfagdo com a vida e afetos negativos
apontaram uma maior tendéncia de BES em idosos do sexo masculino. A variavel
renda obteve correlagédo positiva com o escore global de BES, indicando aumento de
ambas em conjunto. No tocante ao trabalho, as maiores médias de BES foram
obtidas com idosos que exercem alguma atividade de trabalho. Pesquisas futuras
deverao aprofundar a investigacao sobre esta tematica, de modo a permitir uma
maior compreensao do fendmeno na populacao de idosos.
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