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O IMPACTO DA QUALIDADE DE VIDA NA SOBREVIVENCIA E
NA MORTALIDADE DE IDOSOS ATIVOS NA COMUNIDADE:
ESTUDO DE SEGUIMENTO DE SETE ANOS

Suelen Aparecida Silveira de Almeida; Mario Molari; Regina Célia Poli Frederico

A expectativa de vida vem aumentando de forma acentuada em todo o cenéario mundial,
e o desafio € encontrar meios para que a populacédo envelheca com qualidade de vida. O
objetivo foi analisar o impacto da qualidade de vida na sobrevida e na mortalidade dos
idosos apos sete anos de estudo. Participaram da pesquisa 419 idosos. Foram avaliadas
as variaveis socio demograficas, qualidade de vida e a sobrevida dos idosos no periodo
de 2009 a 2016. Os resultados mostraram que o indice de qualidade de vida negativo foi
associado aos idosos que apresentaram educagdo mais baixa (p<0,01); classe econémica
mais baixa (p<0,01), IMC (sobrepeso) p<0,01, mais de trés comorbidades (p<0,01). As
doengas que tiveram associagdo com a percepcdo subjetiva da qualidade de vida
negativa foram: hipertensdo arterial (p=0,04), diabetes (p=0,03), doenca neuroldgica
(p=0,01) e reumatica (p<0,01). As curvas de sobrevivéncia de Kaplan-Meier para a
mortalidade mostraram que os idosos com indice “negativo” na variavel Qualidade de
vida relacionada a saude possuem 21,3% de probabilidade de irem a 6bito num periodo
de sete anos (p<0,01). Podemos concluir que idosos com percep¢do negativa da sua
qualidade vida apresentam maiores riscos de virem a 6bito no curso de vida.
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1 INTRODUCAO

Viver com qualidade e envelhecer com salde e bem-estar é o objetivo de todas
as pessoas. Porém, a principal indagacdo contemporadnea é: quais sdo os fatores
determinantes para se chegar a um envelhecimento bem-sucedido e significativo? E
como envelhecer com qualidade de vida? Sdo questbes como essas que tentamos obter
respostas a partir de estudos que buscam compreender as condi¢des de vida de idosos
que vivem de forma independente na comunidade.

O conceito de qualidade de vida é considerado multifatorial por ter uma
abordagem subjetiva, na qual as pessoas apresentam percepcOes e aspiragOes diferentes
umas das outras em relacdo as condi¢Bes de vida (GILL; FEISNTEIN, 1994). Além
disso, a qualidade com que se deseja viver ndo depende somente das a¢des do individuo
(NERI, 2007a), tem também uma parcela grande advinda das politicas publicas,
planejadas pelas organizagOes governamentais. Essas acOes resultam em questOes

bésicas de sobrevivéncia, como moradia, alimentacdo, educacdo, saude e trabalho
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«HARTZ; BUSS, 2000). Assim, viver com qualidade de vida é um desafio
enfrentado por sociedades em desenvolvimento, como no caso do Brasil, ainda mais
quando se € uma pessoa idosa.

Diante desse cenario, o objetivo do estudo foi analisar o impacto da qualidade de

vida na sobrevida e na mortalidade dos idosos apos sete anos de estudo.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma investigacdo epidemioldgica, analitica, longitudinal
observacional, cujos dados de base foram coletados no periodo de 2009 a 2010 e cuja
mortalidade foi mensurada em um periodo de sete anos, entre 2009 e 2016.

A amostra foi de 419 idosos. Os idosos foram recrutados dos cadastros de todas
(n=38) as Unidades Basicas de Saude (UBSs) da zona urbana do municipio entre os
anos de 2009 e 2010.

Para a coleta de dados, foram utilizados os instrumentos: a) dados
socioecondémicos (entrevistas semiestruturadas); b) qualidade de vida: foi utilizado o
questionario Short Form Health Survey (SF-36).

Os dados da mortalidade e a causa mortis, no periodo de 2009 a 2016, foram
obtidos junto a Secretaria Municipal de Satde de Londrina, com informacdes advindas
do sistema nacional informatizado do Nucleo de Informacéo e Mortalidade (N1M).

Os resultados referentes as informacgdes sociodemogréaficas e as comorbidades
foram apresentados de acordo com a frequéncia de respostas, e as suas associacdes
bivariadas com a variavel de qualidade de vida foram realizadas pelo teste de Qui-
quadrado.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 419 idosos pesquisados, 75 (17,9%) vieram a obtido no periodo de 7 anos
de estudo (entre 2009 e 2016). Entre esses que vieram a obtido, 59 (21,3%)
apresentavam uma percepgao negativa sobre sua qualidade de vida.

O indice de qualidade de vida negativo estava associado aos idosos que
apresentaram os seguintes resultados: educacdo mais baixa (p<0,01); classe econémica
mais baixa (p<0,01), indice de qualidade de vida (IQV) mais baixo (p<0,01), IMC
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Na anélise realizada, os resultados obtidos dos componentes da qualidade de
vida (capacidade funcional, limitacdo de aspecto fisico, dor e estado geral de saude,
vitalidade, aspecto social, limitacdo de aspectos emocionais e saude mental), extraidos a
partir do instrumento SF36, associados as variaveis escolaridade e dados
socioeconémicos, exibem resultados de uma populacdo cuja maioria apresenta uma
percepcao negativa da qualidade de vida.

No estudo observou-se que a percep¢do negativa da qualidade de vida associou-
se de forma significativa com a mortalidade. Isso aconteceu principalmente com o0s
componentes que correspondem a saude fisica (capacidade funcional, limitacdo de
aspecto fisico, dor e estado geral de salde), os quais se mostraram ser mais impactantes
para a percepcao negativa e a mortalidade. Existem estudos que reforcam que o declinio
funcional pode ser um preditor para a mortalidade entre idosos, tal como mostra o
estudo realizado por Guralnik et al., (1994), a partir da bateria do teste SPPB- Short
Physical Performance Battery. Ademais, a saude fisica sofre severas mudancas e
alterac@es no processo de envelhecimento, ainda mais quando somadas ao estilo de vida
inadequado, o que pode levar os idosos a adquirirem condi¢cdes que prejudiquem sua
salde e, consequentemente, sua qualidade de vida, tornando-os mais vulneraveis a
mortalidade (ANTONINI et al., 2016).

Em relacdo aos componentes da saude mental (vitalidade, aspecto social,
limitacdo de aspectos emocionais e satude mental), ndo houve associacao significativa
com a mortalidade. Porém, neste estudo, a maioria dos idosos apresentou uma
percepg¢do negativa na variavel de qualidade de vida e saude mental. Isso pode estar
relacionado com as perdas enfrentadas no cotidiano, como dificuldades para realizar as
atividades diarias, distanciamento ou mesmo problema para manter o vinculo e o
convivio familiar, falta de oportunidade de participar de grupos de idosos na
comunidade, pouca independéncia financeira (BOWLING; DIEPPE, 2005), percepc¢éo
de ndo se sentir respeitado pela sociedade (MOONEY; KNOX; SCHACHT, 2016),
entre outros problemas que a pessoa idosa enfrenta no processo de velhice.

Em relacdo as comorbidades, as que tiveram associacdo significativa com a

variavel de qualidade de vida foram: hipertensdo (p=0,04), diabetes (p=0,03), doencas
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comorbidades (p<0,01). No envelhecimento, principalmente aquela parcela de idosos
acima de 70 anos apresenta uma incidéncia alta de doencas cronicas. Porém, a maioria
dessas pessoas aprende a conviver com a presenca das doencgas porque avalia sua
condicdo de saude se comparando com outras pessoas do mesmo grupo social, levando-

as a uma autoavaliacdo ajustada a idade.

5 CONCLUSOES

Concluimos que os idosos com percep¢do negativa da sua qualidade vida
apresentam maiores riscos de virem a Obito do que os idosos com uma percep¢do
positiva da sua qualidade de vida. Porém, é imprescindivel compreender que a
abordagem da qualidade de vida deve ser analisada a partir de um olhar que associe
informacdes advindas de escolaridade, renda e condi¢bes de vida. Isso porque a
qualidade de vida é multifatorial, difere de pessoa para pessoa e muda a percepg¢do do

individuo sobre a vida conforme os conflitos enfrentados no cotidiano.
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