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1.0 INTRODUCAO

Uma das maiores conquistas culturais de um povo, em seu processo de humanizagao, é
o envelhecimento de sua populacdo, que reflete uma melhoria das condi¢des de vida. Segundo
a Secretaria especial dos direitos humanos (2007), de acordo com projecoes das NacoOes
Unidas (Fundo de Populacdes) “uma em cada 9 pessoas no mundo tem 60 anos ou mais, e
estima-se um crescimento para 1 em cada 5 por volta de 2050”, sendo que em 2050, pela
primeira vez, devera haver mais idosos que criangas e adolescentes menores de 15 anos.

Dados da Secretaria Especial dos Direitos Humanos (2007) revelam, ainda, que o
grupo de idosos que cresce mais rapidamente no mundo €é o dos ancidos, ou seja, aqueles que
tém mais de 80 anos, que no ano de 2000 chegava a 70 milhdes e que devera aumentar mais
de cinco vezes nos proximos 50 anos.

A tendéncia de envelhecimento da populacdo brasileira foi constatada mais uma vez na
pesquisa de 2011, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Os idosos -
pessoas com mais de 60 anos - somaram 23,5 milhdes dos brasileiros, mais que o dobro do
registrado em 1991, quando essa faixa etaria contabilizava 10,7 milhdes de pessoas. Na
comparacao entre 2009 e 2011, o grupo aumentou 7,6%, ou seja, 1,8 milhdo de pessoas a
mais, passando de 21,7 milhdes para 23,5 milhdes de pessoas. Ao mesmo tempo, o niimero de
criancas de até quatro anos no pais caiu de 16,3 milhdes, em 2000, para 13,3 milhdes, em
2011, segundo dados da Secretaria de Direitos Humanos (2016).

As andlises feitas aqui sdo relativas ao municipio de Coari, estado do Amazonas. A
populacdo do municipio, segundo dados do IBGE (2012), referentes ao censo demografico de
2010, correspondia a 75.965 habitantes, ocasido em que foi estimada em 83.078 para o ano de
2015. No mesmo censo, o Indice de Desenvolvimento Humano Municipal — IDHM - foi de
0,586; a densidade demografica (hab/km?) foi de 1,31; e a proporcdo de pessoas com mais de
60 anos correspondia a 5,3% do total de habitantes.

Diante do crescente aumento da populacdo idosa, tem se buscado estudar os fatores
direta e indiretamente relacionados com esse aumento. E um desses fatores é o aumento da
qualidade de vida, o qual se relaciona com longevidade, satde e condi¢des: socio culturais e
ambientais.

A definicdo de qualidade de vida proposta pelo grupo WHOQOL e acompanhada pela
Organizacao Mundial da Sadde (OMS) traduz a constru¢do do conceito, entendendo
qualidade de vida como “a percepc¢ao do individuo de sua posicao na vida, no contexto de sua
cultura e no sistema de valores em que vive e, relacdo a suas expectativas, seus padroes e
preocupacoes” (FLECK et al, 2008, p. 25).
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Dessa forma, faz-se necessario o desenvolvimento de estudos que mensurem e
evidenciem fatores que estejam relacionados com a qualidade de vida da populagdo idosa.
Para isso, algumas ferramentas foram propostas, dentre elas a que foi desenvolvida pelo
grupoWHOQOL ou World Health Organization Quality of Life Measures, traduzida para a
lingua portuguesa e adaptada para ser aplicado no Brasil por Fleck e colaboradores (com a
coordenacao da OMS) entre 1999 e 2005.

Utilizando o WHOQOL-OLD esse estudo pretendeu responder as seguintes perguntas:
qual o nivel de qualidade de vida de idosos participantes e ndo participantes de um programa
de atividades recreativas; como se configura a qualidade de vida dos dois grupos enfocados; e
quais as semelhancas e as diferencas entre esses dois grupos.

2.0 MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa foi do tipo quantitativa, transversal, investigando-se por meio do
instrumento WHOQOL-OLD, a qualidade de vida de idosos, participantes e ndo participantes
de um programa de atividades recreativas.

A amostra envolveu um nimero de 50 (cinquenta) sujeitos cadastrados no Centro de
Convivéncia do Idoso — CCI ha pelo menos 1 (um) ano, de ambos os sexos com idade igual
ou superior a 60 anos. Os sujeitos foram divididos em dois grupos: os que estao envolvidos no
programa de atividade oferecido pelo Centro e aqueles que embora cadastrados, ndo estavam
envolvidos em nenhum programa regular de atividade. Os dados sociodemograficos dos
sujeitos dos dois grupos — faixa etaria, escolaridade, nivel socioecondmico — foram similares,
como forma de se evitar que tais variaveis interferissem nos resultados do estudo.

O estudo foi desenvolvido no Centro de Convivéncia do Idoso (CCI), no municipio de
Coari-AM, o qual possui atualmente um total aproximado de dois mil idosos cadastrados.
Desse total aproximadamente 250 participam assiduamente, pelos menos 2 (duas) vezes por
semana.

Os dados foram tabulados pelo programa Excell, analisados de forma quantitativa,
mediante tratamento estatistico adequado a natureza deles e sdo aqui apresentados em forma
de graficos e tabelas.

Todos os participantes do estudo foram voluntérios, ser saudaveis e nao apresentavam
nenhuma limitacdo funcional restritiva ou impeditiva da participagdo em programas de
atividade fisica, condicdes validas para os dois grupos, objetos da pesquisa. Foram excluidos
0s que ndo se enquadravam nos critérios acima estabelecidos.

A selecdo dos sujeitos de ambos os grupos foi feita de maneira aleatéria. Os que
participavam das atividades oferecidas pelo CCI deveriam ter uma frequéncia minima de duas
vezes por semana nos ultimos 12 (doze) meses, respeitando os intervalos e recessos
oferecidos pelo CCI. Os membros do segundo grupo (sujeitos ndo envolvidos no programa
oferecido pelo CCI) foram selecionados com base nos critérios de inclusdo previamente
definidos.

3.0 RESULTADOS

O presente estudo revelou dados importantes relacionados a qualidade de vida de
idosos praticantes e ndo praticantes das atividades recreativas do CCI do municipio de Coari.

Na amostra as idades variaram entre 60 e 89 anos, com média de idade de 72,02 anos e
predominantemente composta por mulheres (72%) - Grafico 1. No grupo dos praticantes a
média de idade foi de 71,92 anos e o grupo também era composto em sua maioria por
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mulheres (80%) - Grafico 2. E no grupo dos ndo praticantes de atividades recreativas a média
de idade foi de 72,12, mais uma vez com maioria feminina (64%) grafico 3.

Total de
participantes

. BHOMENS
MULHERES
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B MULHERES B MULHERES

Graéfico 1. Perfil dos participantes Gréfico 2. Perfil dos praticantes de atividadGréfico 3. Perfil dos ndo praticantes de atividades

Os graficos 4 e 5 demonstram os resultados do WHOQOL-OId conforme cada
dominio proveniente dos 50 participantes. Em todos os dominios (habilidades sensoriais;
autonomia; atividades passadas, presente e futuras; participacdo social; morte e morrer; e
intimidade) os niveis de qualidade de vida nos praticantes de atividades recreativas no CCI
foram superiores quando comparados aos nao praticantes.

Qualidade de vida dos idosos Qualidade de vida dos idosos
Escalade Likert (1 a5)

W PRATICANTES

" PRATICANTES
W NAQO PRATICANTE

B NAO PRATICANTES

Gréfico 4. Qualidade de vida percebida em praticantes e ndo Gréfico 5. Qualidade de vida percebida, pela escala de
praticantes de atividades Likert, em participantes e ndo participantes de
atividades.

Conforme observado no grafico 4, os dominios com menores valores referido pelos
praticantes de atividade foram: Autonomia com 74,6% e Intimidade com 74,8%. Ja os
dominios com maiores valores, neste mesmo grupo, foram: Morte e morrer com 86,6% e
Participacao social com 83%.

Ainda no grafico 4, considerando os ndo participantes das atividades no CCI, os
dominios com os menores valores referidos foram: Participagdo social com 72,6% e
Autonomia com 73,6%. Os dominios percebidos com maiores valores foram: Morte e morrer
com 80,2% e Habilidades sensoriais com 76%.

Em relacdo ao dominio “Participacdao social”, percebe-se que enquanto no grupo de
praticantes de atividade ele ficou entre os dois com maiores valores referidos, no grupo dos
ndo praticantes ocorreu o contrario, sendo este o dominio com o menor valor percebido, o que
nos pode sugerir que o fator participacdo social, na qualidade de vida dos participantes das
atividades recreativas no CCI é maior, comparado aos ndo participantes. Para Faller et al
(2010), a participacdo social diminuiu com o passar da idade, especialmente quando os idosos
ultrapassam os 80 anos e entre os fatores associados estdo as limitagdes proprias do processo
de envelhecimento, fazendo com que eles permanecam maior tempo junto a familia. Os

autores ressaltam ainda que as mulheres se destacam no quesito participacao social.
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Em relacdo a pontuacao advinda do dominio “Morte e Morrer”, em ambos 0s grupos
participantes da pesquisa quando apresentada a questdo: “O quanto vocé teme sofrer dor antes
de morrer”? Verificou-se que a maioria dos idosos tem muito medo de sentir dor no processo
de morrer, muito embora esse medo tenha sido mais evidente entre os que nao participam de
atividades no CCI. Esse resultado vai ao encontro dos achados de Gutierrez et al (2011), em
sua pesquisa de qualidade de vida em Centro de Convivéncia de Idosos da cidade de Coari-
AM.

Para cada faceta do WHOQOL-OLD, existe uma escada de mensuracdo, escala de
Likert, que pontua o nivel de qualidade referida pelo respondente. O grafico 5 revela a média,
nessa escala, atingida em cada dominio entre os participantes e ndo participantes das
atividades. Para os autores do questiondrio a andlise da Qualidade de vida nessa escala pode
ser feita da seguinte forma: necessita melhorar (quando for 1 até 2,9); regular (3 até 3,9); boa
(4 até 4,9) e muito boa (5). Dessa forma, tem-se, em média, que entre os participantes das
atividades no CCI os dominios, “Atividades passadas, presentes e futuras”, “Participacao
social”, e “Morte e Morrer” apresentaram pontuacdo superior a 4 (quatro), evidenciando
assim uma boa qualidade de vida nesses dominios. O restante dos dominios ficaram na faixa
de qualidade de vida considerada regular. No total, na média de todos os dominios esse grupo
obteve pontuacao igual a 3,99.

No grupo dos ndo participantes de atividades no CCI, o tnico dominio que chegou a
atingir a faixa considerada boa foi o Morte e morrer, que atingiu o exato valor 4. O restante
dos dominios ficou na faixa de qualidade de vida considerada regular. Na média geral esse
grupo obteve pontuacao igual a 3,69.

4.0 DISCUSSAO

Os resultados dessa pesquisa vao ao encontro dos achados de Murakami e Scattolin
(2010), em pesquisa realisada com WHOQOL-OLD em idosos institucionalizados.

As autoras Berzins e Borges (2012), chamam a atencdo para a inexisténcia de uma
secretaria especifica para cuidar dos direitos dos idosos, ao contrario do que ocorre nas
politicas voltadas as criangas, ao adolescente, a juventude, a mulher, ao indio, a igualdade
racial e aos direitos humanos, inexistindo também o didlogo entre as diversas politicas
publicas que concebem a pessoa humana como um ser integral.

Mota et al (2006) em estudos com idosos ativos encontram nivel de Qualidade de Vida
Relacionada a Saide (HRQL) mais elevado do que nos idosos que nao participaram atividade
fisica. Esta constatacdo merece uma atengdo particular no que diz respeito a construcao de
futuras estratégias de prevencao como forma de assegurar o viver independente do idoso.

Pereira (2015) em seu estudo revela que a participacdo social do idoso em praticas de
lazer, atividades sociais, culturais e espirituais estd fortemente associada a satuide e ao bem-
estar ao logo da vida.

Resultados encontrados por Alcantara et al (2015), usando o SF-36 (Short Form-36)
para avaliar a qualidade de vida, mostraram que houve diferenca significativa entre
praticantes e ndo praticantes de atividade fisica, sendo que os primeiros apresentaram maiores
niveis de qualidade de vida. Carvalho et al (2015), utilizando a mesma ferramenta de
avaliacdo, concluiram que idosos fisicamente independentes com melhor capacidade
funcional e maxima de exercicio apresentam também melhor qualidade de vida.

No mesmo sentido, estudos realizados por Ferretti et al (2015), que avaliou a

qualidade de vida de idosos praticantes e ndo praticantes de atividade fisica regular, utilizando
como instrumento de avaliacio o WHOQOL-bref e 0 WHOQOL-OId, revalaram qU&39%3322.3222
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idosos praticantes de exercicio fisico tiveram médias de qualidade de vida maiores do que
aqueles ndo praticantes. Os mesmos autores, utilizando especificamente 0 WHOQOL-OId,
concluiram que os indices de qualidade de vida obtidos pelos praticantes de exercicio fisico
do sexo feminino foram maiores (M=4,12+0,63) do que os praticantes do sexo masculino
(M=4,09+0,60). Ja nos ndo praticantes de exercicio fisico, o género masculino obteve indices
médios (M=3,66+0,44) maiores do que o sexo feminino (M=3,62+0,49).

Pesquisa de campo, descritiva e exploratoria realisada por Oliveira et al (2015) revelou
que nao houve diferenca significante quando comparado a qualidade de vida da populacdo
idosa em geral com a de idosos que frequentam o Centro de Convivéncia da Terceira Idade no
municipio de Luzilandia-PI.

Oliveira et al (2010) em uma revisdo sistematica de estudos, perceberam que a
qualidade de vida em idosos parece aumentar quando eles estao envolvidos em atividades
fisicas como exercicios na agua e treinos aerébicos associados a coordenacao e fortalecimento
muscular.

A prética regular de atividades fisicas favorece a manutencdo de bons niveis de
autonomia na terceira idade e os idosos fisicamente ativos apresentam um nivel de autonomia
no desempenho nas atividades de vida didria superior aos dos idosos sedentarios Borges e
Moreira (2009).

Os centros de convivéncia podem ser um bom modelo de programa de politicas
publicas que favoreca uma melhor qualidade de vida aos idosos. Gutierrez, et al (2011),
consideram “essencial que politicas publicas favorecam a implementacdo de centros de
convivéncia em todo o pais, bem como a existéncia de marketing para divulgacdo efetiva
desses centros e a capacitacao dos profissionais envolvidos”.

CONCLUSOES

Nesse estudo os idosos participantes de atividades recreativas revelaram, conforme
protocolo utilizado, uma melhor qualidade de vida quando comparado aos nao envolvidos em
programas de atividades. Dessa forma, esse resultado vdo ao encontro a outros achados na
literatura da area.

Acredita-se que esses resultados contribuirdo para que pesquisadores da area de
envelhecimento e qualidade de vida, possam desenvolver mais estudos que contribua de
maneira positiva na melhora da qualidade de vida dos idosos frequentadores e nao
frequentadores de centros de convivéncia, alem disso, espera-se sensibilizar os formuladores
de politicas publicas quanto a importancia dos centros de convivéncia na melhora da
qualidade de vida da populacdo idosa.
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