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Resumo: O processo de envelhecimento traz consigo inumeras alteragdes fisiol dgicas, muitas das
guais acarretam uma maior incidéncia de determinadas doencas, afetando de maneira adversa a
qualidade de vida da populacéo idosa, 0 que torna seu conhecimento de grande importancia, por
permitir a prevencéo e a diminuicdo dos efeitos deletérios na salde do idoso em seus diversos
sistemas, inclusive o sistema tegumentar. No fotoenvelhecimento, que ocorre em paraelo ao
envelhecimento cronologico, pode-se constatar que as areas expostas geralmente parecem mais
envelhecidas em diversos aspectos do que a pele que se encontra sempre protegida. Objetivo:
Apreender o que os idosos sabem sobre fotoenvel hecimento e fotoprotecdo. Metodologia: Trata-se
de uma pesqguisa do tipo aplicada, descritiva e estudo de campo, com abordagem qualiquantitativa,
desenvolvida em uma Clinica Escola de Fisioterapia de uma IES, realizada com 30 idosos que
estavam recebendo tratamento fisioterapéutico. Foi utilizado um formulario para entrevista
semiestruturada. A andlise foi realizada por meio de estatisticas descritivas. Resultados:. Identificou-
se a idade média dos idosos em 69,1 anos, 80% do género feminino, 57% casados, todos
desconhecendo o significado da terminologia fotoenvelhecimento, 73% se protegem do sol, 60%
ndo faz uso de protetor solar todos os dias, 40% fazem uso de FPS 30, 67% n&o reaplica a cada 2
horas, 73% aplicam tanto naregido facial quanto naregido corporal, 50% referiu ter pele seca, 57%
pele sensivel, 64% pigmentada e 47% pouco enrugada. Conclusdo: A exposicdo solar é um
problema que traz consequéncias nefastas aos idosos e que seus fatores de risco ainda ndo sdo
compreendidos, por isto afotoprotecdo faz-se necesséria na prevencdo de sérios problemas de salide
como o cancer de pele.

Palavras-chave: Fotoenvel hecimento. Fotoprotegdo. |doso.

INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da
Salde, entre 1950 e 2025, a populacdo
brasileira acima de 60 anos crescera 16 vezes,
enquanto a populacdo geral sofrerd aumento
de cinco vezes [1]. De acordo com Papaléo
Netto [2], no Brasil existem aproximadamente
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13 milhdes de pessoas com mais de 60 anos,
gue difere individuos adultos de idosos, em
paises em desenvolvimento. JA Macedo-
Soares, Matioli e Veiga [3] acrescentam que
os idosos representam cerca de 12% da
populacdo, e estima-se que aumente paramais
de 32 milhdes (14,5%) em 2025, quando este
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pais sera a sexta nagdo mais populosa em
idosos do mundo.

Segundo Kede e Sabatovich [4], o
envelhecimento é um processo lento,
progressivo e irreversivel, influenciado por
diversos fatores intrinsecos e extrinsecos. O
envelhecimento intrinseco pode também ser
chamado de verdadeiro ou cronoldgico, a pele
expressa de forma visivel a agdo do tempo e
por ele é transformada, sendo aguele ja
esperado e inevitavel. Ja o extrinseco pode ser
denominado também de fotoenvel hecimento,
no qual as ateragdes surgem em longo prazo
e se sobrepbe ao envel hecimento intrinseco.

De acordo com Y aar, Eller e Gilchrest
[5], o envelhecimento implica alteragdes em
nivel celular, com diminuicdo da capacidade
dos 6rgédos de executar suas funcdes normais,
resultando provavelmente em doenca e
morte. Ja Papaléo Netto [2] acrescenta ainda
gue o envelhecimento sga um processo
pessoal, natural, indiscutivel e inevitavel, para
gualquer ser humano na evolucéo de sua vida.
Nessa fase sempre ocorre mudangas
biologicas, psicossociais, econbmicas e
politicas que compdem o cotidiano das
pessoas. Contudo, Guirro e Guirro [6]
afirmam que todo esse processo, apesar dos
diversos estudos, ndo tem uma causa definida
gue explique a natureza das ateracOes
anatdmicas, mas varias teorias tentam explica-
la. As principais sdo: Teoria do Relogio
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Biologico, Teoria da Multiplicagdo Celular,
Teoria das Reagbes Cruzadas de
Macromolécul as, Teorias dos Radicais Livres,
Teoriado Desgaste e a Teoria auto-imune.

Landau [7],

fotoenvelhecimento trata-se de processo

De acordo com

cumulativo que depende do grau de exposi¢ao
solar e da pigmentacéo irregular, enrugada,
atrofica, com telangiectasias e lesbes pré-
malignas. Borges, Range e Correia [8]
enfatizan que o fotoenvelhecimento €
responsavel pela maior parte das alteracoes
macro e  microscopicas na  pele,
principamente a formacéo de rugas finas e
profundas.

Em meio a tratamento de
envelhecimento a prevencdo €éo0 mais
promissor, através da protecdo. Sendo que o
envelhecimento intrinseco ndo pode ser
evitado, mas o0 extrinseco pode ser retardado,
principamente através do uso continuo de
fotoprotetores. Os filtros solares sé&o
substancias quimicas de uso tépico gque tém a
capacidade de refletir ou absorver as
radiacOes ultravioletas que atingem a pele,
minimizando desta forma os efeitos deletérios
dessas radiagOes [9]. Desta forma, a protecéo
solar tornou-se prética muito utilizada nos
dias atuais, primeiro pelos pacientes que
sofreram algum tipo de céncer da pele no
sentido de evitar nova lesdo; segundo e de

forma mais generalizada, como prevencéo
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priméaria, ou sgja, aplicada s pessoas de risco
para cancer dapele[10].

Diante do contexto de que a popul acéo
idosa vem crescendo a cada dia, e a prevencéo
€0 méodo mais promissor contra o
envelhecimento extrinseco faz-se necessario
apreender 0 gque os idosos sabem sobre o
fotoenvel hecimento e fotoprotecéo,

O presente estudo teve como
objetivos, analisar a percepcdo dos idosos
sobre fotoenvelhecimento e fotoprotecao;
identificar se os idosos sabem se proteger
contra o fotoenvelhecimento;, conhecer a
utilizagdo do protetor solar e sua aplicagéo
pelos idosos; conhecer as consequéncias do
fotoenvelhecimento que mais incomodam os
idosos e observar se os idosos relacionam o
fotoenvel hecimento com a fotoprotegéo.

O que se pretendeu com esta pesguisa
foi saber a realidade da populacdo idosa sobre
a importancia da protecdo contra o0
fotoenvelhecimento, as consequéncias que
mais incomodam os idosos e se eles
relacionam o fotoenvelhecimento com a
fotoprotecéo.

Além disso, 0 presente estudo veio
contribuir com a conscientizagdo dos idosos
sobre as consequéncias do
fotoenvelhecimento e a prevencdo de cancer
de pele, assim como, sua contribuicéo

académica e cientifica justificando-se pelos
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poucos estudos publicados acerca da temética
associada a percepcao da populagdo idosa

METODOLOGIA

A pesguisa caracteriza-se como do
tipo aplicada, descritiva, com abordagem
guali-quantitativa. Foi desenvolvida em uma
Clinica Escola de Fisioterapia de uma
Instituicdo de Ensino Superior, gque emitiu 0
Termo de Autorizagdo Institucional para a
mesma. A coleta de dados foi realizada no
periodo de abril de 2010.

A popul acéo-alvo para 0
desenvolvimento da pesquisa foi composta
por idosos que estavam em processo de
tratamento na Clinica Escola de Fisioterapia
no periodo da pesguisa. A amostragem foi
nao probabilistica levando-se em
consideracéo a acessibilidade, e foi composta
por 30 pacientes.

Os critérios de inclusio para a
pesquisa foram idade de 60 anos ou superior,
ambos 0s géneros e gue concordassem em
participar do estudo. Os critérios de exclusdo
foram idosos que possuissem limitacéo
intelectual.

Inicialmente o projeto foi submetido e
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
das Faculdades Integradas de Patos. Em
seguida, todos os pacientes selecionados
foram esclarecidos e orientados quanto a
natureza e ao significado do estudo proposto e
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assinaram um Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido para inclusdo dos mesmos na
amostra.

Para caracterizar a amostra foi
utilizado um questionario socio-demogréfico
com 06 questOes e, para conhecer 0 que 0S
idosos pensavam sobre o fotoenvel hecimento
e a fotoprotecéo, foi utilizado um formulario
para entrevista semiestruturada com 10
guestdbes como instrumento para coleta de
dados.

A andlise dos dados foi realizada por
meio de estatisticas descritivas. Os resultados
foram apresentados em forma de tabelas no
programa Microsoft Excel®, assim como
através de porcentagem e posteriormente
correlacionados com a literatura
especidizada.

Em obediéncia a ética necess&ria ao
estudo envolvendo seres humanos, cumpriu-
se as recomendacdes da Resolucéo 196/96 do
Conselho Nacional de Salide/CNS.

RESULTADOS

Os resultados foram sistematizados
em duas partes, a primeira parte € composta
pelo o perfil socio-demogréfico dos idosos
entrevistados e a segunda, pela percepcdo dos
idosos quanto ao fotoenvelhecimento e

fotoprotecéo.
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Participaram da pesquisa 30 idosos
gue receberam tratamento fisioterapéutico na
Clinica Escola de Fisioterapia de uma
Instituicdo de Ensino superior (IES) na cidade
de Patos - PB.

Para caracterizacdo da amostra foi
utilizado um formulario composto por 06
variaveis, sendo elas: idade, sexo, estado
civil, escolaridade, renda familiar mensal e
numero de individuos dependentes.

De acordo com a faxa etéria
observou-se que dos 30 idosos pesquisados,
20% (n=6) correspondem a 60-64 anos, 33%
(n=10) 65-69 anos, 27% (n=8) 70-74 anos,
17% (n=5) 75-79 anos e 3% (n=1) 80 anos ou
mais. A meédia de idade correspondeu ha 69,1
anos.

A caracterizacdo da amostra de acordo
com O género identificou 80% (n=24)
feminino e 20% (n=6) masculino.

Com relacdo ao estado civil, 57%
(n=17) séo casados, 3% (n=1) solteiro, 10%
(n=3) divorciados e 30% (n=9) outros.

De acordo com a escolaridade, 34%
(n=10) possuem ensino fundamenta
completo, 34% (n=10) ensino fundamenta
incompleto, 13% (n=04) ensino médio
completo, 3% (n=01) ensno meédio
incompleto, 3% (n=1) ensino superior
completo e 13% (n=4) ndo possuem estudos.

Considerando a renda familiar mensal

dos individuos, 4% (n=1) ganham menos de 1
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sal&rio minimo, 93% (n=28) recebem de 1 a
3 sal&ios minimos e 3% (n=1) 4 saé&rios
mMinimos ou mais.

Com relacdo ao numero de individuos
dependentes dos idosos participantes da
pesquisa, 64% (n=19) possuem 1 a 3 pessoas
dependentes, 33% (n=10) 4 a 6 pessoas
dependentes e 3% (n=1) 7 pessoas
dependentes ou mais.

Nos anos de 2002 e 2003, foi
realizado, no Brasil, um inquérito domiciliar
de base populacional sobre comportamentos
de risco que, entre outros objetivos, avaliou as
formas de protecdo a radiacdo solar mais
utilizadas nas cidades que participaram do
estudo. Esse inquérito representou, assim, a
primeira tentativa de obter-se, em nivel
nacional, informac&o com relacéo aos habitos
de protecdo a exposi¢cdo solar, contribuindo,
portanto, para melhorar o conhecimento do
nivel de exposicdo solar cumulativa no Brasil
e fornecer subsidios para programas de
prevencdo em nivel nacional [11].

Desta forma, para investigar a
percepcdo  dos  idosos quanto a0
fotoenvelhecimento e fotoprotegdo  foi
utilizado um formulério para entrevista semi-
estruturada com 10 questbes elaborado pelas
pesquisadoras.

Todos desconheciam o significado de
fotoenvelhecimento e fotoprotegdo. Com

relacdo a importancia de se proteger contra o
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sol surgiram as seguintes teméticas nas faas
dos entrevistados: ficar doente; evitar
problemas de saude; aergia a0 sol; evitar
doencas na pele; por que queima;, mancha na
pele; evitar envelhecimento; evitar o cancer.

Considerando o0s dados sobre a
protecdo solar, 73% (n=22) dos entrevistados
se protegem enquanto que 27% (n=8) néo se
protegem do sol. Quando indagados o tipo de
fotoprotecdo mais utilizada, 68% (n=15)
relataram usar o protetor solar, 9% (n=2)
oculos e 23% (n=5) sombrinha.

Quanto autilizacéo de protetor solar
diariamente, 40% (n=12) fazem aplicagéo
diariamente, 60% (n=18) ndo fazem uso todos
os dias. De acordo com a reaplicagdo a cada
duas horas, 33% (n=05) realizam e 67%
(n=10) ndo redlizam. Com relagdo a0 FPS
utilizado, 40% (n=6) fazem uso de FPS 30,
13% (n=2) FPS 50 e 47% (n=7) desconhecem
o FPS utilizado. (Tabelal).

Tabela |I: Uso do protetor solar e
conhecimento do FPS

SIM NAO SIM NAO
f f % %

Uso do protetor solar 12 18 60,0 40,0
diariamente

Reaplicagcdo do protetor 5 10 33,067,0
acada?2 horas

Uso do protetor solar 5 10 33,067,0
FPS 30

Uso do protetor solar 5 10 33,067,0
FPS 50

Desconhecem o FPSdo 5 10 33,067,0
protetor
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De acordo com a regido de aplicagéo,
27% (n=4) aplicam unicamente no corpo e
73% (n=11) aplicam tanto na regido facial
guanto naregido corporal.

Com relagdo asadteracbes da pele
facial e corporal na percepcéo dos idosos
entrevistados, no quesito Hidratagdo: 50%
(n=15) referiram pele seca, 33% (n=10) pele
oleosa e 17% (n=05) normal; Sensibilidade:
33% (n=10) resistente, 57% (n=17) sensivel e
10% (n=03) normal; Pigmentacdo da pele
64% (n=19) pigmentada, 33% (n=10) pouco
pigmentada e 03% (n=01) normal; Presenca
de rugas. 13% (n=04) enrugada, 47% (n=14)

pouco enrugada e 40% (n=12) normal.
DISCUSSAO

Entende-se por idoso ou pessoa da
terceira idade, individuos com mais de 60
anos de idade, instituido pelo estatuto do
idoso. O envelhecimento vem aumentando
consideravelmente, 0 que se atribui a um
aumento da expectativa de vida, a diminuicéo
da taxa de natalidade, a um melhor controle
de doencas infectocontagiosas (imunizagéo) e
crénico-degenerativas [12].

O envelhecimento populacional tem
ganho reconhecimento universal, e o Brasil
ocupa hoje a sé&ima colocacdo mundial em

numero de idosos; espera-se que, em 2025,
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ocupe a sexta posicdo. Diante desse fato,
importantes estudos tém sido desenvolvidos a
fim de compreender melhor essa populacéo e
garantir uma melhor qualidade de vida,
reduzindo os impactos deletérios do
envelhecimento [13].

Para Maciel e Guerra[14], o processo
de feminizagdo da velhice tem aumentado de
forma significativa e, observa-se a demanda
feminina idosa na busca de uma melhor
qualidade de vida.

Dentre as judtficativas para a
ocorréncia deste fendmeno denominado
feminizacdo, Pereira [1] aborda que a mulher
possui maior necessidade de socializacdo que
0 homem; as atividades oferecidas nas
instituicOes atraem maior interesse do publico
feminino e o0s homens sS3 mais
preconceituosos que as mulheres.

Quanto aos dados referente a
fotoprotecdo, Szklo et a. [11] em sua
pesquisa observou que em todas as regides do
Brasil ha uma maior proporcdo de protecéo
com filtro solar entre individuos de maior
escolaridade quando comparados com os de
menor grau de escolaridade, enquanto que a
protecdo com 0 chapéu apresentou uma
proporcao maior entre os individuos de menor
escolaridade. Em estudos de fotoprotecéo, o
papel da escolaridade no nivel socio-
econbémico faz com que esta variavel possa

discriminar  diferentes combinacbes de
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medidas de protecdo que variam por regido,
enquanto o uso do filtro solar reflete, com
mais intensidade, o custo envolvido com a
aquisicdo do mesmo para todas as regides, 0
uso do chapéu e a procura pela sombra levam,
provavelmente, mais em consideragdo 0s
aspectos socio-culturais.

A baixa renda per capita dos idosos,
associada a um suporte médico ineficiente,
privaos de uma adequada assisténcia de
salde, da compra dos medicamentos ou do
pagamento da mensalidade do plano de salde,
com reflexos diretos na sua qualidade de vida,
uma vez que a renda é um dos e ementos
essenciais para a preservacdo da autonomia e
para a manutencdo ou recuperacdo da salde
[15].

Quando ndo empregados, os idosos
amparam-se na aposentadoria (por tempo de
trabalho, por idade, por invaidez ou
aposentadoria especia), um direto do
individuo garantido pela Lel n°8.213/91 da
Previdéncia Socia e amparada pelo Estatuto
do ldoso [12]. Para Gallahue e Ozmun [16], a
aposentadoria representa um pProcesso € nao
um evento Unico. Ainda afirmam que € um
fendbmeno interessante que algumas pessoas
saborelam, agumas toleram e outras se
ressentem dele.

Mesmo garantido este direito, alguns
ainda trabalham pela remuneragdo e uma

minoria aposenta-se. Em vez de desfrutarem
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esse periodo com tranquilidade, como prémio
pelos anos de contribuicdo com a sociedade,
sentem-se como peso, 0 que pode desencadear
um sentimento muito comum de inutilidade.
Estes dentre outros problemas que levam o
idoso ao estreitamento afetivo e ao isolamento
socia. Os relacionamentos sdo importantes
ainda que a frequéncia dos contatos sociais
diminua nesta fase, 0 que nd compromete o
bem estar, pois um circulo interno de apoio
emocional € mantido [17,18].

O nivel socio-econdmico dos idosos
brasileiros, apesar das caracteristicas
socioecondmicas diferenciadas das regides
brasileiras é em gera, precario. Segundo o
IBGE [19], em 2001 a propor¢do de idosos
anafabetos era de 39% e que a renda familiar
per capita de 41,4% deles era menor que 1
sal&rio minimo. Campino e Cyrillo [20], com
dados do projeto Salde, Bem-estar e
Envelhecimento (SABE) verificaram que em
2000-2001, a renda média mensal da
populacdo idosa do Municipio de S&o Paulo
era pouco mais de 2 salarios minimos e que
grande parte dos idosos compartilha sua renda
com outros familiares, correspondendo a
renda do idoso a 44% da renda mensal
familiar total.

O envelhecimento traz consigo varias
perdas, como 0 comprometimento da salide, a
morte de familiares, perda das relagoes
sociais, do trabalho e do prestigio socia [14].
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Por outro lado, segundo Papdia, Olds e
Feldman [18], as amizades tém um efeito
mais positivo sobre o bem estar das pessoas
mais velhas, mas o0s relacionamentos
familiares ou a auséncia deles podem ter os
efeitos mais negativos, mesmo que estes
sgjam dependentes de sua situacéo financeira.

A luz solar tem efeitos profundos
sobre a pele e esta associada a uma variedade
de doengas, sendo responsavel pela maioria
das reacdes cutaneas fotobiol gicas e doencas
[21].

De acordo com Brasileiro Filho [22],
0s raios ultravioletas da luz solar sdo
provavelmente 0 agente cancerigeno mais
atuante na espécie humana. De fato, um dos
principais fatores responsaveis pelo cancer de
pele. Para o autor, esta doenca predomina
principalmente nas pessoas expostas a luz
solar por um periodo prolongado. A faixa
ativa da radiacdo ultravioleta esta entre 250 e
300 nm, e afeta principalmente o DNA,
ocasionando varias dteracOes, entre elas a
formacdo de dimeros de timina.

No Brasil, o niumero de casos de
cancer de pele tem aumentado, representando
um consideréavel problema de salde publica
[23]. Portanto, diversos produtos tém sido
desenvolvidos aditivados com filtros solares.

Os dados de protecdo solar, segundo
género, coincidem com o0s resultados

encontrados em outros estudos internacionais
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realizados, tais como os de Akiba et a. [24],
nos quais se verificou que o uso de filtro solar
foi mais comum entre mulheres, enquanto o
uso de chapéus predominou entre homens. A
literatura é farta em trabalhos que revelam
gque as mulheres, de uma maneira gerd,
cuidam de sua salde numa fregqtiéncia maior
do que os homens.

No caso dos cuidados com a pele,
associam-se, provavelmente, questbes de
ordem estética. Esses fatores poderiam
explicar umamaior freqliéncia de uso do filtro
solar e uma maior procura pela sombra nesse
grupo. Ja o uso do chapéu, mais freqlente
entre 0s homens, pode mostrar que esses
também acabaram, de aguma maneira,
protegendo-se da exposicdo solar com um
método que, provavelmente, estaria mais
ligado a questfes culturais[11].

De acordo com Spirduso [25], as
células da pele se dispbem em camadas e
dependendo da camada afetada, teremos os
diferentes tipos de cancer. Os mais comuns
sd0: 0s carcinomas basocelulares, 0s
carcinomas espinocelulares e o melanoma,
sendo este UItimo 0 mais perigoso, pois tem a
capacidade de metastatizar para qualquer
0rgéo, incluindo o cérebro e o coragdo. Para
0s autores, a profilaxia consiste em educar a
populacdo no sentido de evitar a exposicéo a
radiacdo solar por periodo prolongado e em

horarios improprios, das 10:00 as 16:00 horas,
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e também o uso de protetores solares
adequados, ou sga, fator de protecdo solar
minimo 15 (FPS 15).

A pesquisa em bidpsias realizada por
Farias [26] destaca que o cancer de pele em
primeiro lugar para ambos os sexos, sendo a
maior freqiéncia na regido Nordeste do que
na Sudeste que abrange S8 Paulo. Esses
dados sdo aarmantes, pois a populagdo em
gera nN&o se preocupaem se proteger.

Quanto aaplicagdo do protetor solar
como forma de fotoprotecdo, ndo se deve usar
como unica medida de protecédo solar, mas em
conjunto com outras medidas tais como, uso
de roupa adequada e evitar a exposi¢ao solar
propriamente. O protetor deve ser aplicado
pelo menos 20 minutos antes da exposicéo
solar para que seus componentes seam
absorvidos pela pele, quando na realizagdo de
prética de atividades esportivas aguaticas ou
outras que aumentem a sudorese, deve-se
aplicar intensamente e em maior quantidade
assim como reaplicar a cada 2 horas. Deve-se
aplicar em todas as areas corporais expostas
assim como orelhas e labios. Os labios que
geralmente sdo esquecidos, por ser uma pele
de maior sensibilidade a radiagdo UV tem
sido frequente local de cancer, para isto
existem as modalidades de protetor labial em
formas variadas e que ndo sdo de
desagradavel sabor [27].
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Algumas caracteristicas extrinsecas
sdo tipicas na fase do envelhecimento, como a
reducdo de massa corpOrea magra, cabelos
grisalhos e finos, pele mais palida, manchada
e enrugada, pélos corporais escassos, as veias
varicosas nas pernas, entre outras [18].

A maneira pela qua o individuo
percebe seu corpo contribui para a auto-
estima ao longo da vida, e este fator se torna
ainda mais importante durante o processo de
envelhecimento. As mudangas fisicas
decorrentes deste processo se tornam uma
barreira psicologica a ser superada, pois a
valorizacdo da aparéncia corpora pela
sociedade faz surgir insatisfacdo fisica
nos idosos [28].

Um corpo que envelhece passa por um
processo de adaptacdo e a ndo percepcdo das
mudancas decorrentes pode acarretar em

transtornos fisicos, sociais e emocionais [18].

CONCLUSOES

O fotoenvelhecimento acompanhado
do envelhecimento cronoldgico traz inimeras
consequéncias na aparéncia do idoso levando
a4 necessidade de meios de fotoprotecdo
essenciais na prevencdo de doengas
ocasionadas pela exposi¢ao solar.

Os resultados encontrados atingiram
0s objetivos da pesquisa, tendo em vista que
foi identificado que os idosos em sua maioria

nd sabem se proteger contra O
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fotoenvel hecimento, usam de forma incorreta
0 protetor solar, desconhecem o0s termos
fotoenvel hecimento e fotoprotecdo, conhecem
pouco sobre as consequéncias do
fotoenvel hecimento.

Desta forma, os idosos em questéo
apesar de ndo conhecerem a terminologia
fotoenvelhecimento e fotoprotegdo, estéo
preocupados com um  envelhecimento
saudavel no que tange as consequiéncias da
exposicao solar e redlizam protecdo com
vestuario adequado e uso do protetor solar.

Portanto, a exposicdo solar éum
problema que traz consequiéncias nefastas aos
idosos e que seus fatores de risco ainda nédo
sd0 bem compreendidos pelos idosos, por isto
a fotoprotegdo faz-se necessaria na prevencéo
de sérios problemas de salde como o cancer
de pele.

A temdtica abordada torna-se
relevante e base para 0 desenvolvimento de
novas pesquisas acerca da morbidade das
doencas de pele em pessoas idosas.

Sugere-se que sgjam realizadas novas
pesquisas que contribuam com a salde
publica, com intervencdo para conscientizar
0S idosos sobre as consequéncias do
fotoenvelhecimento e a prevencdo de cancer
de pele, assim como, contribuicdo académica
e cientifica justificando-se pelos poucos
estudos publicados sobre essa temética.
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