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RESUMO

Introducgdo: A qualidade de vida de idosos € um processo complexo, ndo somente pela
subjetividade do termo, mas também, devido a heterogeneidade da pessoa idosa. Assim,
analisar a qualidade de vida de idosos € um importante caminho para se conhecer melhor a
guem se prestam cuidados, permitindo a proposicdo de intervengbes para além do
tratamento de doencas. Objetivo: avaliar através de um instrumento os efeitos de uma
abordagem interdisciplinar na qualidade de vida de pessoas idosas. Método: Estudo
longitudinal, analitico, quantitativo, com 92 idosos, no qual aplicou-se o Whoquol-Bref, nos
meses de julho de 2012 e abril de 2013. Para analise dos dados foi utilizado o SPSS, versao
18.0. Foi utilizado os testes estatisticos teste t pareado e teste de wilcoxon. A pesquisa
atendeu os preceitos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, que
regulamenta a pesquisa com seres humanos no Brasil. Resultados: A média da idade foi de
68.8 anos. Houve predominio de mulheres, de baixo poder aquisitivo e pouca escolaridade.
Apobs oito meses de acompanhamento, os idosos apresentaram de acordo com as analises
dos testes estatisticos aplicados observou-se melhora nos seguintes parametros do Whoqol-
Bref: Dominio Fisico, Psicologico, Ambiente e Qualidade de Vida. Concluséo: verificou-se a
importancia das ac¢des interdisciplinares na melhoria da qualidade de vida dos idosos,
sugerindo que a interdisciplinaridade pode ser estratégia pertinente na atuacdo dos
profissionais de saude.
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ABSTRACT:

Introduction: the quality of life of seniors is a complex process, not only by the subjectivity
of the term, but also, due to the heterogeneity of the elderly person. So, analyze the quality
of life of the elderly is an important way to get to know better who are carers, allowing the
proposal to interventions in addition to the treatment of disease. Objective: to evaluatg
through an interdisciplinary approach effects on the quality of life of elderly people. Met
longitudinal study, analytical, quantitative, with 92 seniors, in which applied the W}
Bref, in July of 2012 and April 2013. For analysis of the data was used SPSS, ve
Statistical tests were used paired t-test and wilcoxon test. The survey took ig
provisions of the Resolution 466/12 of the National Council of heg
gsearch with human beings in Brazil. Results: the average age_
gminance of women, low income and low education
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the elderly presented according to the analyses of the statistical tests applied improvement
was observed in the following parameters of the Whoqol-Bref: physical, psychological,
Environmental and quality of life. Conclusion: it was verified the importance of
interdisciplinary actions in improving the quality of life of the elderly, suggesting that the
interdisciplinarity can be relevant strategy on performance of health professionals.

Keywords: Aged; Quality of life; Health Promotion

INTRODUCAO

O envelhecimento com Qualidade de Vida (QV) é uma aspiracdo que
potencializa o viver e depende, em grande parte de condi¢cdes sociais e politicas que
garantam direitos basicos de cidadania e possibilitem préaticas tendencialmente
saudaveis, como alimentacdo equilibrada, atividade fisica, uso prazeroso do corpo,
insercdo social e ocupacional dotada de servigos assistenciais e preventivos”.

A QV é um construto que possui varias definicdes, pois aspectos culturais,
eticos, religiosos e pessoais influenciam a forma como ela é percebida e suas
consequéncias. Até os dias atuais, ndo existe definicdo unanime para o conceito. H4
diversas correntes de pensamentos e um contingente de pesquisas,
complementares entre si. Entretanto, apesar das diferentes definicdes para o termo,
existe concordancia entre autores de que, para avaliar a QV, é necessaria a
utilizacéo de abordagem interdisciplinar 2.

Para a formacdo de uma equipe interdisciplinar na atencdo a saude da
pessoa idosa, fazem-se necessarias a participacdo, analise conjunta do problema e
integracdo de conhecimentos especificos de areas diversas com o objetivo comum

de promover e manter a saude. Quando se pensa em promover a saude dos idosos,

uma equipe interdisciplinar torna-se uma ferramenta essencial para tal objetivo.
Nesse sentido, os profissionais de saude devem desenvolver suas competéncias e
habilidades, de forma integrada, para operacionalizar as acdes de saude e ter como
resultado a melhoria da QV da pessoa idosa.

No entanto, para que esse paradigma de fazer salde tenha sucg

necessario que usuarios, profissionais, instituicdo prestadora

ompartilhem responsabilidade e desenvolvam parcerias®.
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Nesse sentido, promover o envelhecimento saudavel é, portanto tarefa
complexa que inclui a conquista de boa QV e amplo acesso a servicos, que
favorecam lidar com as questdes do envelhecimento da melhor maneira possivel.
Essas acbes sdo responsaveis pelo incremento das condi¢des de saude, através de
adocdo de habitos saudaveis, mudancgas no estilo de vida, visando a cidadania e
insercéo social %.

Logo, conhecer a QV da populacdo idosa constitui em uma ferramenta
necessaria para o planejamento de acdes de promocdo da saude. Frente ao
exposto, ressalta-se a importancia de acdes realizadas por uma equipe
interdisciplinar para o grupo da terceira idade, mediante trabalhos sistematizados de
prevencao, promocdo e manutencao da QV no envelhecimento. Assim, o objetivo do
presente estudo foi avaliar através de um instrumento os efeitos de uma abordagem

interdisciplinar na qualidade de vida de pessoas idosas.
METODO

Realizou-se um estudo longitudinal, analitico, quantitativo, desenvolvido no
municipio de Cajazeiras, Paraiba, Brasil, acompanhando o Grupo de Idosos “Amigos
de Irma Fernanda”, durante oito meses, com uma equipe interdisciplinar formada por
professores da Universidade Federal de Campina Grande e pelos profissionais de
saude da Secretaria Municipal de Saude de Cajazeiras e da Pardquia Sao Joseé
Operério, com as seguintes formacdes: enfermagem, odontologia, nutri¢éo,

medicina, fisioterapia, educacéo fisica, pedagogia, totalizando 14 membros. Todas

as atividades foram desenvolvidas em grupos e sempre com a presenca de dois ou
mais profissionais. Os encontros aconteceram semanalmente, as quartas feiras, no

ginasio de esportes da UFCG, onde foram realizados fisioterapia e exercicios

corporais; e as sextas feiras, no auditorio da referida instituicdo de ensino supeg

onde foram realizadas as atividades educativas de promoc¢édo a saude e d

oficinas de pintura, artesanato e origami.
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Inicialmente, o grupo de idosos foi composto por 120 participantes, porém
fizeram parte do estudo somente 92 individuos, que atenderam aos seguintes
critérios de inclusdo: estar no grupo ha pelo menos 6 meses; nao possuir
comprometimento funcional; apresentar capacidade de compreensdo e de
comunicacao verbal e participar, durante o periodo do estudo, de todas as atividades
propostas.

As variaveis utilizadas para compor o banco de dados foram: sexo, estado
civil, escolaridade, renda familiar, arranjo familiar, habito nocivos a saude, exames
de rotina e atividade de lazer. Para avaliar a QV foi utilizado o instrumento Whoqol-
Bref (World Health Organization Quality of Life). O Whoqol-Bref € uma verséo
abreviada do Whoqol-100 que contém 26 questdes, sendo duas gerais sobre QV
geral e satisfacdo com a saude e as demais representando cada uma das 24 facetas
que compdem o instrumento original. E composto por quatro dominios: fisico,
psicoldgico, relagdes sociais e meio ambiente. Quanto mais alto o escore, melhor a
QV. Entretanto, ndo ha ponto de corte para sua classificacao®.

De acordo com a caracteristica do estudo longitudinal®, no qual cada individuo
€ observado mais de uma vez, procedeu-se a coleta de dados em dois momentos:
no primeiro, realizado em julho de 2012, foi aplicado o0 questionario
sociodemografico, o Whoqol-Bref. Ap6s oito meses de trabalho com a equipe
interdisciplinar, foi realizada a segunda coleta dos dados, no més de abril de 2013,
reaplicando novamente o Whoqgol-Bref, para avaliar possiveis mudancas nos

escores desse instrumento.

Os dados coletados foram digitados, formando um banco de dados no
programa Excel for Windows XP e, posteriormente, exportados para o programa
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versdo 18.0, para proceder as
andlises. Para comparar os dominios do questionario aplicado entre a primeira €
segunda avaliagéo, foram utilizados os testes t pareado e de Wilcoxon. Foi 3

nivel de significancia inferior a 5% (p< 0.05).
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A pesquisa foi avaliada e recebeu o parecer favoravel pelo Comité de Etica
em Pesquisa, da Universidade Estadual da Paraiba/UEPB, com numero de
Protocolo n°: 0289.0.133.000-11".

RESULTADOS

Dos 92 idosos que fizeram parte da pesquisa, 79% eram do sexo feminino,
37% eram viuvos e 33% casados, 39% eram analfabetos e 39% fizeram o ensino
fundamental, 50% recebiam um saldrio minimo e 39%, dois salarios minimos.
Sessenta e seis por cento dos idosos residiam com a familia e 30% moravam em
residéncia unipessoal.

Dentre os habitos nocivos a saude praticados pelos entrevistados, os mais
frequentes foram automedicacdo 83% e tabaco 48%; 65% afirmaram realizar
exames de rotina, anualmente; 70% realizavam algum tipo de atividade de lazer
(jardinagem, croché, pintura e outros).

Conforme o resultado obtido através do instrumento Whoqol-bref, observou-
se ascendéncia estatisticamente significativa em quatro dos cinco parametros:
Dominio Fisico, Dominio Psicolégico, Dominio Ambiente e Qualidade de Vida,

guando fez- se a comparacao da primeira a segunda avaliagao.

Tabela 1: Comparacao dos resultados dos dominios do questionario Whoqol-bref entre a primeira e a
segunda avaliagcdo. Cajazeiras, Paraiba, 2013.

1% Avaliagéo 2% Avaliagdo
Desvio Desvio
Varidveis® N Média Padrdo Mediana N Média Padrdo Mediana touz p*
DOM. FiS 92 52,3 19,2 57,1 92 63,1 14,3 64,3 -5,02 <0,001°
DOM. PSI 92 534 15,9 54,2 92 61,6 13,3 62,5 -4,05 <0,001"
DOM. SOC 92 65,4 14,3 66,7 92 67,2 12,2 66,7 -0,77 0,441

DOM. AMB 92 54,2 12,2 53,1 92 61,6 12,7 62,5 -3,98
QUA. VIDA 92 55,9 12,5 55,55 92 62,7 10,8 63,5 -3,85
Teste t pareado e teste de wilcoxon *p< 0,05. *Variaveis: Dominio Fisico; Dominio Psicologico; Dominio 4
Dominio Ambiente; Qualidade de Vida.

O Dominio Fisico apresentou menor média (52.3 + 19.2) e

ivo é avaliar a dor, desconforto, energia e fadiga O1eh) kT2 3222
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atividade de vida instrumental e cotidiana, dependéncia de medicacdo ou de
tratamento.

O Dominio Psicoldgico obteve média abaixo do esperado (53.4 £ 15.9) e (61.6
+13.3), 0 qual se refere a sentimentos positivos, pensar, aprender, memoéria e
concentracéo, autoestima, imagem corporal e aparéncia, sentimentos negativos,
religido.

O Dominio Ambiente com médias (54.2 + 12.2) e (61.6 + 12.7) avalia
seguranca fisica e protecdo; ambiente no lar; recursos financeiros cuidados da
salde e sociais; oportunidade de adquirir novas informacdes e habilidades;
participacdo e oportunidades de recreacéao/lazer; ambiente de risco; transporte.

O dominio Qualidade de Vida Global avalia a satisfacdo com a saude geral,
obteve média (55.9 + 12.5) e (62.7 £ 10.8).

DISCUSSAO

O dominio fisico tem uma abrangéncia ampla em relacdo a varios aspectos
da vida do idoso, principalmente se ele for portador de alguma enfermidade e néo
mantém um cuidado adequado com sua saude. Um estudo randomizado realizado
em uma comunidade de idosos® esta em conformidade com esta pesquisa, pois o
Dominio Fisico apresentou também a menor meédia. Outra pesquisa realizada no
Estado de Minas Gerais, com doente renal cronico que sofre alteracdes na vida
diaria em virtude de realizar tratamento, uma vez que depende da equipe de saude,
de maquinas, medicamentos e de suporte informal, para manter o cuidado
necessario de sua salde, teve também o dominio fisico como o mais baixo®.

Os resultados dessa pesquisa, para o dominio Psicolégico contrariam a

afirmativa que o bem-estar subjetivo caracterizado por afetos positivos, bem-estar,

satisfacdo, felicidade ndo declina com a idade, sendo a esfera psicologica a meg

afetada de acordo com a faixa etéaria®.
O Dominio Ambiente tem grande importancia na percepcéo dg

Resultados positivos neste dominio confirmam QV adequadg
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Diante da observacao na média da segunda avaliacdo no dominio Qualidade
de Vida Global, a amostra de idosos pesquisados melhorou, apds oito meses de

intervencéo interdisciplinar. Estudos %

verificaram piora da QV de idosos que nao
estavam expostos a nenhuma intervencdo. Porém, observou-se melhoria da QV nos
idosos que foram submetidos a cuidados de intervencdes interdisciplinares.
Evidenciou-se através dos dados deste estudo que houve melhora das variaveis de
QV e, também fisica para grupos de idosos que fazem programas de intervencao
com acompanhamento, em relacdo aqueles que fazem em casa, seguindo

orientacdes.

CONCLUSAO

O acompanhamento por diferentes profissionais da area de saude pode
proporcionar ao idoso maior acesso a beneficios sociais, de saude, fisicos,
psicologicos e de lazer, auxilid-los na compreensdo e aceitacdo do processo de
envelhecimento. Diante da relevancia da atencéo interdisciplinar ao idoso, € fato a
necessidade do investimento em novos profissionais para atuarem junto a populagéo
da terceira idade, uma vez que com o cuidado interdisciplinar se pode obter uma
maior sobrevida da pessoa idosa com QV.

Quanto ao instrumento usados nesta pesquisa, este apresentou propriedades
relevantes para avaliacdo nos dominios de interesse da QV. Contudo, ndo é
possivel indicar o “melhor” ou o “pior’ instrumento para esse propodsito. Os

resultados sinalizaram um melhor desempenho do Whoqol-Bref na populagéo

estudada, particularmente no que se refere ao tempo de aplicacdo do instrumento e
ao poder de discriminacdo do mesmo em relacéo ao impacto na QV.

Os resultados obtidos nesse estudo apontaram a necessidade de trabalhos
sistematizados com equipes interdisciplinares para obter a melhoria da salde g
terceira idade. A busca de mudanca cultural, no sentido da implantacdo efej
uma politica de promoc¢do da saude, prevencdo de agravos e de assi

idosos, propiciara um envelhecimento saudavel a populacéo es
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