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AVALIACAO DA QUALIDADE DE VIDA DOS ALUNOS DA FACULDADE
INTEGRADA DA TERCEIRA IDADE (FINATI)

Marcos Luan Dias da Cruz'; Licia Helena Ramos?.
Faculdade Ages, enfermeiroluanlle@outlook.com

RESUMO

A atencao a saude do idoso esté diretamente atrelada a multidimensionalidade dos contextos que
os circundam. A presente pesquisa avaliou a qualidade de vida, por meio da Escala de Qualidade
de vida proposta por Flanagan. Trata-se de um estudo exploratorio, descritiva de abordagem
guantitativa, tipo pesquisa de campo, realizado no periodo de Abril a Junho de 2013. A amostra foi
constituida por 30 idosos da Faculdade Integrada da Terceira ldade (FINATI), no municipio de
Paripiranga (BA) que concordaram em participar da pesquisa mediante assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Foi aplicado um questionario estruturado que consiste em um
roteiro, previamente, elaborado, no qual as perguntas direcionadas ao individuo séo preé-
determinadas e a escala de Flanagan, baseada em cinco dimensdes: bem-estar fisico e material,
relagbes com outras pessoas, atividades sociais, comunitarias e civicas, desenvolvimento e
realizacdo pessoal e recreacdo Qualidade de vida proposta por Flanagan. Foi possivel constatar
gue a avaliacdo da QV das idosas da FINATI, pode ser classificada por Flanagan como
satisfatéria, pois a média entre todos o0s escores médios expostos na tabela é igual a 6,2.
Mediante isso, evidenciou-se a importancia de um envelhecimento ativo, liberto de pré-conceitos e
conhecedor das possiveis transformagfes fisiologicas e cognitivas vindouras, além de sinalizar
sobre a responsabilidade do poder publico em relacéo a discussao e implementacéo de politicas
publicas capazes de suprir as necessidades emergentes da populacdo idosa.

Palavras Chave: Idoso, Qualidade de Vida, Multidimensionalidade.

ABSTRACT

This study assessed the quality of life through the Quality of life Scale proposed by Flanagan. This
is an exploratory, descriptive quantitative approach, like field research, carried out from April to
June 2013. The sample consisted of 30 elderly Integrated School of the Third Age (ISTA), in the
municipality of Paripiranga (BA) who agreed to participate by the search by signing the consent
form. It was administered a structured questionnaire consisting of a script, previously prepared, in
which the questions are directed to the individual are predetermined and scale of scale Flanagan,
based on five dimensions: physical well-being and material relationships with other people, social
activities, community and civic development, and personal development and recreation. It was
found that the assessment of QoL of older the FINATI, can be sorted by Flanagan as satisfactory
as the average of all the average scores shown in Table equals 6.2. Highlighted the importance of
active aging, free from preconceptions and knowledgeable of the possible physiological and
cognitive transformations future, besides signaling on the responsibility of the government in
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relation to the discussion and implementation of public policies to meet the emerging needs of the
elderly population.

Keywords: Elderly, Quality of Life, multidimensionality.

INTRODUCAO

Refletir sobre a qualidade de vida do idoso, nos dias atuais, € essencial para
compreender as complexas transformagdes etarias que o mundo moderno dispde, além
de possibilitar uma relacdo mais saudavel e respeitosa para com as demais camadas
sociais, favorecendo um maior bem-estar biopsicossocial do idoso, que obrigatoriamente
deve ser inserido no contexto social que o pertence, sem pré-conceito e com respeito a
todas as limitagdes que crescem fisiologicamente de acordo com o avancgo da idade.

Cresce, no Brasil e no mundo, o0 nimero de idosos, pessoas com idade igual
ou maior que 60 anos, esse processo de crescimento é explicado e justificado por
Ramos?, como o resultado de indices que revelam fenbmenos humanos caracterizados
pela baixa mortalidade e baixa fecundidade, uma queda na taxa de mortalidade e o
aumento da expectativa de vida.Com isso, naturalmente, a populacéo envelhece.

Dados estatisticos apontam que, no Brasil, existem 17,6 milhGes de idosos e
calcula-se que, em 2050, serdo dois bilhdes de pessoas com mais de sessenta anos no
mundo. O envelhecimento, nada mais €, que um processo natural de diminuigdo funcional
dos individuos, portanto, idoso é todo individuo com sessenta anos ou mais. Além disso,
em 2002, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) aponta para o0 aumento
da expectativa de vidaz.

O estudo busca entender e analisar a proposta de envelhecer como processo

natural da vida, mostrando que passar pelas fases do ciclo vital € caracteristica inerente

ao ser humano, sendo possivel transitar por todas com Qualidade de Vida (QV) tendo

como foco principal os idosos matriculados na FINATI, justifica-se por ser uma pesquisg

viavel e que demonstra originalidade, assim como pelo crescente nimero de idosqg

Brasil e no mundo, que necessitam de cuidados especificos e diferenciados 4

pitacoes decorrentes do envelhecimento.
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O estudo traz uma contribuicdo importante para o meio social uma vez que
classifica o nivel da qualidade de vida dos idosos. Nesse contexto, esse trabalho ganha
uma dimensédo de grande valia, pois diagnosticara essa realidade num municipio pequeno
do interior da Bahia que, nos ultimos anos, tem se tornado um polo académico de grande
relevancia na regiéo. A identificagcdo e mensuracéo desses idosos servirdo de indicadores
para um trabalho mais aprofundado de intervencao social.

Norteando-se nesses dados, 0 objeto do estudo busca principalmente através
das caracteristicas dos idosos da FINATI, avaliar sua qualidade de vida, por meio da
Escala de Qualidade de Vida, desenvolvida por Flanagan.

A pesquisa objetiva especificamente, formular o perfil dos alunos da FINATI
relacionado ao sexo, estado civil, escolaridade, profissdo, religido, atividade de lazer,
locomogdo; mensurar e avaliar a qualidade de vida desses idosos; analisar
criteriosamente os fatores que interferem na qualidade de vida; compreender toda a
configuracdo social a qual esse idoso esta inserido em diversas vertentes, como estilo de
vida, nivel sécio econdémico, suporte familiar, interacdo social, capacidade funcional,
atividade intelectual, estado emocional, valores culturais e religiosos e satisfacdo pessoal
quanto as atividades diarias e 0 meio em que vive.

Assim, a proposta do trabalho €, além de mensurar a qualidade de vida dos
idosos matriculados na FINATI, torna-los conhecedores dos diversificados aspectos que
circundam esse contexto, como também entender que ndo sO a auséncia de doenca

definira se o idoso tem ou ndo QV.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo exploratério, descritiva de abordagem quantitativa, sendo

que a descricdo de determinada populacdo, fendmeno, ou estabelecimento de relagg

entre variaveis, sendo uma de suas caracteristicas mais importantes, a utilizacao
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padronizada de coleta de dados. E uma pesquisa de campo que faz a andlise e
interpretacao, resultando na descricdo dos dados coletados.3

Conforme Gil3, o trabalho de natureza exploratéria envolve o levantamento
bibliografico, entrevistas com pessoas que tiveram experiéncias praticas com o problema
pesquisado e andlise de exemplos que estimulem a compreensdo. E de natureza

quantitativa, pois segundo Richardson®

caracteriza-se pelo emprego das quantificages
tanto nas modalidades de coleta de informacfes, quanto no tratamento delas por meio
das técnicas estatisticas”.

O instrumento utilizado para a coleta de dados, consiste em um questionario
estruturado que para GIL3, sendo definido como “a técnica de investigagao composta por
um conjunto de questdes que sdo submetidas a pessoas com o proposito de obter
informagdes sobre conhecimentos”.

Dessa forma, a escala proposta por Flanagan foi considerada um instrumento
multidimensional e com evidéncia de validade de construto em fungéo dos resultados da
analise fatorial j4 feita, porém em 1989 Burckhardt utilizou-a modificando a original
graduacdo de respostas de cinco pontuacdes para esta pontuacdo por permitir um
espectro maior de resposta™

A amostra consta de 30 idosos matriculados na FINATI no municipio de
Paripiranga (BA) ao qual autorizaram a pesquisa em respeito a lei de pesquisas com
seres humanos e prévia autorizacdo do Comité de Etica da referida instituicdo de ensino
superior.

Houve a tabulagdo dos dados que vem para tornar melhor a compreensao e,
em seguida, foi realizada a construgdo de tabelas para interpreta-los de maneira mais
perfeita, assim, o leitor disponibilizara de mais informacdes, uma vez que, discorridos e
observados, os dados possibilitam uma melhor visdo através dos percentuais simples e

numeros absolutos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados coletados foram analisados e representados graficamente através de
nameros absolutos e percentuais e seus resultados apresentados em tabelas e graficos.
Utilizou-se o programa Microsoft Excel 2007, como também foram analisados e
referenciados quanto a diversos aspectos: a ocupacéo, faixa etaria, nivel de escolaridade,
localizacéo, estado civil, nivel de saude antes e apds a participacdo no programa, género,
aposentadoria e os resultados da escala de Flanagan perante a avaliacdo da qualidade

de vida dos idosos.

VARIAVEIS N° ABSOLUTO (%)
1- Ocupacéo

Dona de casa 29 96,70
Costureira 01 3,30
TOTAL 30 100%
2- Género

Feminino 30 100
Masculino 0 0,0
TOTAL 30 100%

3- Qual é asuaidade?

60 a 64 anos 04 13,00
65 a 74 anos 21 70,00
75 a 84 anos 05 17,00
Acima de 85 anos 00 0,00
TOTAL 30 100%

4- Qual é o seu estado civil?

Solteiro

Viavo(a)
Casado(a)/Companheiro(a)
Desquitado/separado
Rivorciado
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5- Reside na mesma cidade que funciona o FINATI?

Sim 30 100

Nao 00 0,00

TOTAL 30 100%

TABELA 1: Distribuicdo s6cio demografica dos idosos da FINATI,2013.
Fonte: Dados coletados pelo pesquisador.

Quanto a ocupacdao, observa-se que dos 30 idosos (100%) que participaram da
pesquisa, 29 (96,70%) exercem a funcdo de dona de casa apenas 01 (3,30%) referiu uma
outra ocupacao, a de costureira. Dessa forma, € possivel destacar a ocupacao de dona
de casa como a moda do item em analise.

Eliopoulos®, reafirma essa andlise ao salientar que, a0 mesmo tempo, que a
populacdo cresce em relacdo a idade, aumenta também o percentual de diminuicdo da
forca de méo-de-obra. Esse processo evidencia-se motivado pelos novos modelos de
mercado que excluem a mao-de-obra menos produtiva.

Queiroz’ corrobora acrescentando que, além dos fatores que afetam a
produtividade, existem outros que merecem destaque que dizem respeito a dificuldade de
adaptacdo as novas tecnologias e ideias, formas organizacionais, aprendizado e falta de
disposicédo, além de afirmar também a forte relacdo com a descriminacdo social e a
globalizacéao.

Ainda a luz dos pensamentos de Queiroz’, é possivel compreender que a
inser¢do dos idosos no mercado de trabalho da-se por inidmeros motivos influenciaveis,
como: melhor condicdo de saude, sobrevida elevada, educacdo e manutencdo dos
padrdes de vida.

Por outra vertente, Penido®, sugerem que a capacidade produtiva do idoso no

Brasil, vem ampliando-se, de forma crescente e tem corroborado para o aumento do
fendbmeno do “envelhecimento ativo™. Isso reflete em algumas transformacdes como a
melhoria da qualidade de vida da populacdo, constatado nas ultimas décadas pela
elevacéo significativa da sobrevida do idoso e ampliacdo do acesso ao servi¢o de saudg

Quanto ao género, dos 30 (100%) idosos que participaram da pesquisg

ao do género feminino. Essa € uma das varidveis que merece destaque, pQia
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género, segundo Gomes, Nascimento, Araujo®, incorpora atributos e funcées socialmente

construidos que configuram divergéncias e inter-relagdes entre 0s sexos que estdo muito
além do biolégico. Dessa forma, ser homem ou mulher acarreta a incorporacdo desses
atributos e fungcdes, como sobremaneira de representar-se, valorizar-se, e atuar numa
cultura especifica.

Carvalho'® aborda que o sexo feminino possui maior longevidade em relacdo a
maior mortalidade masculina no Brasil.Com isso, 0 servi¢co de saude deve considerar essa
maior proporcdo de mulheres idosas e evidenciar as acdes voltadas para esse publico.
Contudo, devem desenvolver, também, estratégias que visem ao cuidado da saude do
homem e proporcionem a diminuigdo da morbimortalidade.

E importante ressaltar que essa prevaléncia feminina é decorrente de diversos
fatores que, segundo Lima* s&o diferencas na exposicéo aos riscos ocupacionais, visto
gue, antigamente o papel dos homens era atuar no mercado de trabalho, enquanto a
tarefa das mulheres era cuidar do lar, maior exposicdo dos homens ao consumo elevado
de bebidas alcodlicas e tabagismo e o maior cuidado com a saude por parte das mulheres
gue utilizam o servico de saude com maior frequéncia.

Em relacdo as faixas etarias dos idosos, observou-se que dos 30 idosos
(100%), 04 (13%) tém idade entre 60 e 64 anos, 21 (70%) tém idade entre 65 e 74 anos,
05 (17%) tém idade entre 75 e 84 anos, sendo que nado constata-se amostra acima de 85
anos. Com base nos resultados, identifica-se a moda como sendo o intervalo entre 65 e
74 anos.

Conforme Smith & Timby*?, o intervalo correspondente as idades de 60 a 64
anos, faixa etaria que classificada como idoso, além dos demais intervalos ja

determinados pelo autor que correspondem ao idoso jovem, com idade entre 65 e 74

anos; ao idoso médio com idade entre 75 e 84 anos; e ao idoso velho, com mais de 85
anos.

No item 4, referente ao estado civil, dos 30 (trinta) idosos (100%) constatou-

que, 2 (7%) séo solteiras, 20 (67%) sao viavas, 7 (23%) sao casadas ou moragg

companheiros, 1 (3%) é divorciada.

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br
ISSN 2318-0854.



1UH

OCONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

24N 20 SBEO K 005

Eliopoulos’, enfatiza que, taxas mais elevadas da expectativa de vida de
mulheres aumentaram a pratica de essas casarem com homens mais velhos, 0 que
justifica, que mais da metade das mulheres com mais de 65 anos estéo viuvas.

Smith & Timby *2 relaciona o processo de viuvez com a soliddo afirmando que
‘o problema da soliddo é profundo para muitos idosos. Além de enfrentar a falta de
contato com antigos companheiros de trabalho, o idoso também lida com a separagéo da
familia e de amigos e com a morte do cénjuge”.

No item 5, em relacdo a cidade em que reside, foi possivel perceber que das
30 (100%) das idosas pesquisadas, todas as idosas residem na cidade de Paripiranga/BA
onde funciona o projeto da FINATI. Com isso, foi possivel perceber que por questdes de
comodidade e locomocéao todas as idosas residiam na mesma cidade que funciona a
FINATI, em Paripiranga/BA. Smith & Timby ' afirmam que as limitacdes fisicas
observadas nos idosos que sado resultado da inatividade, ndo de alteracbes
degenerativas, fatores como o isolamento, sentimento de inutilidade e o proprio pré-

conceito social contribuem para a diminui¢cdo dos idosos em atividades sociais.

~ ESCORE N
DIMENSOES / ITENS MEDIA DP
1. Conforto Material: casa, 6,4 2,1
alimentacéo, situacao financeira.
2. Saude: fisicamente bem e vigoroso 6,0 1,7

(a).
3. Relacionamento com pais, irméaos

e outros parentes: comunicacgao, 4.6 0,8
visita e ajuda.

4. Constituir familia: ter e criar filhos. 6,7 2,4

5. Relacionamento com pais, irméaos
e outros parentes

6. Amigos proximos: compartilhar
interesses, atividades e opinides.
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7. Voluntariamente, ajuda
outras pessoas.

8. Participagdo em assomagoes e”“wmg‘%“ 05 1.9
atividades institucionais.

9. Aprendizagem: frequentar outros 4.0 1,2
cursos para conhecimentos gerais.

_ 6,6 1,9
10. Autoconhecimento: reconhecer
seus potenciais e limitacdes.

11. Trabalho (emprego ou em casa):
atividade interessante, gratificante 52 0,9
gue vale a pena.
6,4 1,6
12. Comunicacao criativa.
7,0 2,7
13. Participacdo em recreacao ativa.

14. Ouvir musica, assistir TV ou
cinema, leitura ou outros 6,1 2,1
entretenimentos.

15. Socializagéo: “fazer amigos”. 6,4 1,6

Tabela 2 — Média e desvio padréo do nivel de satisfacdo, segundo tabela de Flanagan, Paripiranga, 2013.
Fonte: CRUZ,2013

A tabela 2 esta dividida em 15 variaveis, tais que sdo classificadas em cinco
dimensbes proposta por Flanagan para a avaliacdo da QV. Dessa forma, é possivel
afirmar que, do item 01 ao item 02 sera avaliada a dimensao correspondente ao bem-
estar fisico e material, do item 03 ao item 06 sera avaliado a dimenséo relativa a relacéo
com outras pessoas, o item 07 e 08 a dimensdo inerente as atividades sociais,
comunitérias e civicas, do item 09 ao 12 sera analisada a dimensdo relacionada ao
desenvolvimento pessoal e realizacdo e do item 13 ao 15 a dimensado relativa a
recreacao.

Nesse sentido, € notério que a qualidade de vida ndo pode ser avaliada de
maneira isolada, resumida, mas sim de forma integral, multidimensional, visualizando o
idoso como um ser humano que esta inserido em diversos contextos ao mesmo tempQ
desde o familiar, o social, o0 econémico, o espiritual enfim, lancar um olhar holistico,

de avaliar em sua plenitude o seu nivel de satisfacdo referente a cada dimen
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Para tanto, torna-se imprescindivel que se compreenda o envelhecimento

COmo um processo natural, e que necessita de uma atengcdo especial para que a vida
aconteca em sua plenitude.

Assim, nota-se que, em relacdo a dimensao que avalia o bem-estar fisico e
material, obteve-se uma média satisfatéria, pois numa escala de 1 a 7 no quesito conforto
material (casa, alimentacao, situacéo financeira) a média entre todas as entrevistadas foi
de 6,4 e no quesito Saude: fisicamente bem e vigoroso o escore médio encontrado foi de
6,0. Entéo, é possivel avaliar essa dimensao como satisfatéria de acordo com a escala de
Flanagan.

Nos itens que avaliam a dimenséao, relacdo com outras pessoas, constata-se
gue dos quatro quesitos, o que obteve menor escore médio foi 0 3, com 4,6 podendo ser
classificado como indiferente, ja o item 4 obteve escore médio de 6,7, esse que, dentro da
referida dimenséo, foi o mais alto, sendo classificado como satisfeito, no item 5 o escore
médio foi de 6,0 e o item 6 de 6,3 ambos também classificados como satisfeitos segundo
Flanagan.

Dentro da dimensao atividades sociais comunitarias e civicas, os itens 7 e 8,
classificam-se como satisfeito, pois obtiveram escore médio entre 6,0 e 6,6.

Em relacdo a dimensdo que avalia o desenvolvimento pessoal e realizacao foi
possivel constatar os menores escores da tabela, quando no item 9 o escore médio foi de
4,0 classificando-se como indiferente, seguido pelo item 5 que obteve escore médio de
5,2, classificando-se como pouco satisfeito, nos demais itens da referida dimenséo o 10 e
0 12 obteve-se escores classificados como satisfeito, sendo eles respectivamente, 6,6 e
6,4.

No que concerne a ultima dimensdo que avalia o quesito recreacao, € possivel

constatar o maior escore médio, sendo obtido no item 13 e pode ser classificado como
muito satisfeito, ja os itens 14 e 15 podem ser classificados como satisfeito, pois variam
entre 6,1 e 6,4.

Fica claro que todos os escores médios variaram entre 4,0 (indiferente

(muito satisfeito), contudo, com base nos dados expostos na tabela, é possive
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gue a avaliacdo da QV das idosas da FINATI, pode ser classificada por Flanagan como

satisfatdria, pois a média entre todos os escores médios expostos na tabela é igual a 6,2.
Nesse contexto, percebe-se que a QV é um conjunto de aspectos gue nos
permite mensurar de forma holistica as condicdes de um dado ser, populagcédo e grupo,
mas segundo a Organizacdo Mundial da Satde'’ s&o diversos os aspectos que interferem
na medida da QV, desde os valores culturais, éticos, religiosos e de percepc¢des

pessoas™.

CONCLUSAO

O presente estudo pbe em evidéncia a necessidade de transformacdes
urgentes no ambito social com o propdésito de disseminar um pensamento inovador com
relacdo ao idoso e a promocdo de qualidade de vida a esses, enfatizando a
multidisciplinaridade nas acdes integrais com e objetivando atingir as diversas dimensdes

gue sustentam uma vida com qualidade.

Nesta perspectiva, € de extrema relevancia a participacdo efetiva do
profissional de Enfermagem para a construgdo de um cendrio mais humano, respeitador e
preparado para lidar com as muatuas transformac¢des vindouras em relacdo ao
envelhecimento populacional que deve ser encarado livre de pré-conceitos e paradigmas

do passado, que marginalizam, diminuem e ferem a pessoa idosa.

Portanto, cabe ao poder publico, as instituicbes de ensino e aos profissionais a
busca pelo conhecimento, com o intuito de contribuir para a desmistificacdo de todo e
gualquer mito inerente ao idoso, tornando dessa maneira a sociedade, cada vez mais,

preparada para lidar com um processo tao natural e tdo esperado por todos.
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