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RESUMO

As mudancas no perfil demografico mundial nas Gltimas décadas como consequéncia de
diminuigcdo da taxa de natalidade e aumento da expectativa de vida, contribuiram para o
crescimento acelerado da populacdo idosa, indicando a necessidade de uma reorganizacao
social. Dentro desse grupo estdo os idosos longevos (idade igual ou superior a 80 anos),
subgrupo que mais cresce dentro dessa faixa. Assim, o estudo buscou caracterizar o perfil
sociodemografico e a autopercepcdo de salde de idosos longevos da comunidade. Estudo
descritivo, transversal e com abordagem quantitativa, realizado nos domicilios de idosos
longevos cadastrados na Estratégia de Saude da Familia, no municipio de Campina Grande,
Paraiba. Foi utilizado um instrumento/questionario, dividido em duas partes, elaborado para o
estudo, constituindo-se em: aspectos sociodemogréficos, autopercepcao de satde e Mini Exame
do Estado Mental. Participaram do estudo 101 idosos longevos, dos quais os achados
sociodemograficos indicam o predominio de mulheres (71,2%), faixa etaria entre 80 e 89 anos
(83,1%), cor parda (59,4%), vitvos (60,3%), moram acompanhados (87,1%), presenca de
cuidador (50,4%), de baixa escolaridade (47,5%), néo trabalham (93,0%), com renda familiar
de 1 a 3 salarios minimos (76,2%) cuja origem é predominantemente a aposentadoria (88,1%).
Outro determinante avaliado, foi a autopercepcdo de saude dos idosos longevos, cuja maioria
relatou ser regular (54,4%). O estudo mostrou que conhecer o perfil deste contingente
populacional é fundamental para o planejamento de acGes e atividades de acordo com a sua
realidade local, visando a promocao de saude e qualidade de vida deste segmento etario.

Palavras-chave: Idoso de 80 anos ou mais, Envelhecimento, Autopercepg¢éo de saude, Atencéo
Primaria a Saude, Enfermagem.

INTRODUCAO

Os parametros demogréaficos globais tém sofrido diversas alteragdes nas ultimas

décadas, como consequéncia de mudancas epidemioldgicas, estruturais e econémicas, que
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favorecem a um novo padrdo de crescimento populacional, caracterizado pela reducdo da taxa
de fecundidade e mortalidade, 0 aumento da expectativa de vida, e consequentemente o
envelhecimento da populacdo (SOUSA et al.,, 2018). Por isso, os paises tém buscado,
compreender o processo de envelhecimento populacional, procurando alternativas para manter
seus cidadaos idosos socialmente e economicamente integrados e independentes (MIRANDA;
MENDES; SILVA, 2016).

O aumento da populacdo idosa traz consigo algumas preocupacfes de cunho
econdmico, social, construcdo de politicas publicas e satde publica (KEOMMA, 2018). O
acréscimo da expectativa de vida tem provocado também a necessidade de uma readequacéo
cultural, refletindo sobre o papel do idoso na sociedade (SANTOS JUNIOR et al., 2018). Dentro
desse grupo, os idosos longevos (com idade igual ou superior a 80 anos) sdo o0 segmento etario
que mais cresce (RIBEIRO et al., 2015). Além disso, os idosos longevos sdo considerados
representantes do grupo mais heterogéneo (HUDSON; GOODWIN, 2013). Alguns poucos
apresentam boas condicGes de saude, e uma parcela significante enfrenta condi¢bes de saude
que os colocam em situacdo de vulnerabilidade e a desfechos adversos de saude, como
incapacidade e hospitalizacdo (CARSTENSEN; FRIED, 2013).

Segundo o IBGE (2018), no ano de 2010, a populacao de idosos longevos no Brasil era
de 1,52%, sendo sua projecao para 2060 de 8,36%, enquanto que na Paraiba essa populacao
representava 2,1%, com expectativa para 7,88%. Assim, é imprescindivel que os profissionais
da area de saude, especialmente, o(a) enfermeiro(a) proporcione um cuidado sistematizado e
personalizado as necessidades reais da pessoa idosa longeva.

Considerando que o perfil sociodemografico da populacdo brasileira tem passado por
consideraveis alteracdes nos ultimos 40 anos, a atengédo a satde do idoso torna-se um dos mais
importantes desafios para a sociedade brasileira (CONFORTIN et al., 2017). Para tanto, as
projecdes suscitam mais esforgos para a ampliacédo de cuidados constantes e 0 desenvolvimento de
insumos que promovam um envelhecimento ativo e saudavel. Sabe-se que os idosos longevos
apresentam caracteristicas fisiologicas, psicoldgicas e socioeconémicas diferenciadas de outros
individuos, que predispdem a doencas cronicas, vulnerabilidade e baixa qualidade de vida
(GRDEN et al., 2015). Destaca-se que o processo de envelhecimento traz consigo uma
diminuicao das capacidades fisiologicas fundamentais para manter a independéncia em tarefas
diérias e garantir boa qualidade de vida (RIKI; JONES, 2013; BUCHMAN et al., 2011). Um
fator de grande importancia que esta diretamente relacionado a essas condi¢cGes mas na maioria

das vezes é negligenciada, é a autopercepcdo de saude. Para Aguilar-Palacio; Carrera-
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Lasfuentes e Rabanaque (2015), autopercepgdo de saude é considerado um indicador utilizado
em inquéritos de saude que,

embora subjetivo, propicia uma medida eficaz, rapida e de baixo custo sobre a satde de grupos
populacionais. De acordo com Jerez-Roig et al. (2016), este é considerado um indicador
preditor do numero de doencas crbnicas, grau de incapacidade funcional e depressao,
pressupostos relacionado a mortalidade na populagéo idosa. Krug et al. (2018) enfatiza que o
avanco da idade pode piorar a autopercepcao de saude, além disso, a maioria dos estudos com
essa tematica abordam a autopercepcao de satde negativa.

Nesse sentido, a Atencdo Primaria a Salde (APS), porta de entrada preferencial dos
sistemas de salde, caracteriza-se como uma fonte de suporte social ideal, sendo este um dos
mais importantes preditores de salde e bem-estar, pois avalia suas condi¢des de salde e pode
predizer sua sobrevida (SOUSA et al., 2018; BORGES et al., 2014). Nessa perspectiva, €
fundamental que os profissionais de salde compreendam que a integralidade da atencdo ao
idoso, no ambito da APS, necessita estar voltada a uma visdo ampliada do individuo,
observando e investigando aspectos que vado além das condicGes crénicas (MEDEIROS et al.,
2017).

Considerando essas questdes, torna-se relevante tracar o perfil social e autopercepcao
de saude dos idosos com idade mais avancada, uma vez que esses dois indicadores estdo
intimamente correlacionados, tendo em vista que conhecé-los também pode ser dtil ao
planejamento em saude, além de contribuir para o sucesso das intervencdes desenvolvidas,
principalmente na APS. Para tanto, a obtencao desses dados e sua analise fornecem informacdes
pertinentes para o desenvolvimento de novos estudos e no desenvolvimento de estratégias na
promocao a salde e prevencao de doencgas e incapacidades por parte dos profissionais de saude.
Além disso, os idosos longevos apresentam um perfil heterogéneo, especificando ainda mais
esse publico. Assim, o presente estudo buscou caracterizar o perfil sociodemografico e a

autopercepcao de saude de idosos longevos da comunidade.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, transversal e com abordagem quantitativa. A pesquisa
descritiva visa a descricao de fatos ou fenémenos, estabelecendo relagBes entre as variaveis que
sdo objeto de estudo, utilizando-se de questionarios, entrevistas, estudos de caso e saidas a

campo para fazer o levantamento dos dados. Ja o estudo do tipo transversal apresenta uma

investigacao que identifica e explica variaveis em um determinado espago de tempo. Por sua
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Vez, uma pesquisa quantitativa utiliza-se de dados quantificaveis para explicar causas,
consequéncias e inter-relacdes entre fendbmenos (VIEIRA, 2010).

Foi realizado nos domicilios de idosos longevos cadastrados na Estratégia de Saude da
Familia (ESF) por meio das Unidades Basicas de Saude (UBS) localizadas no municipio de
Campina Grande — PB, no agreste paraibano, no periodo entre janeiro e abril de 2019. Sendo
este municipio organizado e dividido em 10 distritos sanitarios, a pesquisa foi realizada em uma
unidade por distrito, qual foi escolhida aleatoriamente, levando-se em consideracdo apenas a
presenca de idosos longevos na area que possui cobertura da UBS.

A populagdo desse estudo é constituida por idosos com idade igual ou superior a 80 anos
cadastrados na ESF, por meio das UBS do municipio de Campina Grande — PB. A amostra é
probabilistica, ou seja, selecionada aleatoriamente, na qual cada pessoa que faz parte da
populacéo escolhida para o estudo teve a mesma probabilidade conhecida de integrar a amostra.

Como critérios de inclusdo, foram considerados: ter idade igual ou superior a 80 anos,
estar cadastrado na ESF, ser capaz de expressar-se oralmente, possuir capacidade cognitiva
suficiente para responder ao Mini Exame do Estado Mental — MEEM e ser encontrado em seu
domicilio durante a coleta de dados. Como critérios de exclusdo, foram considerados:
apresentar déficit cognitivo que o impossibilitasse de responder o Mini Exame do Estado
Mental — MEEM e ndo ser encontrado em seu domicilio apds duas tentativas.

Para a coleta de dados foi utilizado um instrumento/questionario, dividido em duas
partes, elaborado para o estudo, constituindo-se em : | — aspectos sociodemograficos (sexo,
faixa etaria, cor da pele, situacdo conjugal, arranjo domiciliar (se mora sozinho ou
acompanhado), presenca de cuidador, escolaridade, trabalha atualmente, origem da renda, renda
familiar e autopercepgdo de saude referida pelos idosos, classificando sua salde no momento
da pesquisa como: muito boa, boa, regular, ruim e muito ruim; Il — composto por uma escala
validada para o rastreamento de deficit cognitivo por meio do Mini Exame do Estado Mental —
MEEM (FOLSTEIN, 1975).

Os dados coletados foram codificados e transcritos para uma planilha do Microsoft
Excel® 2013, sendo desenvolvida por meio do mesmo programa uma estatistica descritiva
simples com uso de frequéncia relativa.

Essa pesquisa baseou-se nas diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas que
envolvem seres humanos, contidas na Resolucéo n® 466/2012, do Conselho Nacional de Satde
(BRASIL, 2012). Foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital

Universitario Alcides Carneiro e recebeu o parecer favoravel n° 2.981.706. Antes da realizacéo,

cada idoso longevo e seu representante legal foram informados de que, caso aceitassem
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participar do estudo, assinariam o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em
duas vias de igual teor.
Para a realizacdo desse estudo, foi solicitado a Geréncia da Atencao Basica da Secretaria

Municipal de Saude a relacdo de todas as Unidades de Saude da Familia por Distrito Sanitario.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 101 idosos longevos atendidos e cadastrados em Unidades
Basicas de Saude do municipio de Campina Grande — PB, dos quais os achados
sociodemograficos indicam o predominio de mulheres (71,2%), faixa etaria entre 80 e 89 anos
(83,1%), cor parda (59,4%), viuvos (60,3%), moram acompanhados (87,1%), presenca de
cuidador (50,4%), de baixa escolaridade (47,5%), ndo trabalham (93,0%), com renda familiar
de 1 a 3 salarios minimos (76,2%) cuja origem principal é a aposentadoria (88,1%)
representados na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo de frequéncia das variaveis sociodemograficas de idosos longevos comunitarios.
Campina Grande — PB, 20109.

Variaveis n %
Sexo

Feminino 72 71,2
Masculino 29 28,7
Faixa etaria

80-89 anos 84 83,1
90-99 anos 17 16,8
>100 anos - -
Cor autorreferida

Branco(a) 27 26,7
Preto (a) 11 10,8
Pardo(a) 60 59,4
Amarelo(a) 3 2,9
Situacéo conjugal

Solteiro(a) 11 10,8
Casado(a)/ Unido estavel 25 24,7
Divorciado(a) 4 3,9
Viavo(a) 61 60,3
Arranjo domiciliar

S6 13 12,8
Acompanhado 88 87,1
Presenca de cuidador

Sim 51 50,4
Nao 50 49,5

Anos de estudo
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enhum 40
Ensino fundamental incompleto 48 475
Ensino fundamental completo 3 29
Ensino médio incompleto 2 19
Ensino médio completo 4 3,9
Ensino superior completo 4 3,9
Trabalha
Sim 7 6,9
Né&o 94 93,0
Origem da renda
Aposentadoria 89 88,1
Penséo 8 79
Doacéo/ajuda de familiares e/ou amigos 1 0,9
Amparo social 2 1,9
Beneficio 1 0,9
Renda familiar
1 a 3 salarios minimos 77 76,2
3,5 a 5 salarios minimos 21 20,7

Fonte: Pesquisa direta, 2019.

As mudancas no perfil demografico nas ultimas décadas como consequéncia da
urbanizacgéo, industrializacdo, do aumento da renda, educacao e salde publica, associadas ao
declinio da mortalidade infantil e aumento da expectativa de vida, contribuiram para o
crescimento acelerado da populagédo idosa, indicando a necessidade de uma reorganizacéo
social (COURA et al., 2014; PORCIUNCULA et al., 2014).

O idoso longevo, dentro da Estratégia de Saude da Familia, deve ser atendido conforme
suas especificidades, compreendendo que o avanco da idade, alteracbes fisioldgicas e o
surgimento comorbidades influenciam em sua qualidade de vida. Dessa forma, atribui-se
grande importancia em investigar algumas das varidveis determinantes nesse processo, Como o
conhecimento do perfil social dessas pessoas (uma vez que a parcela longeva dos idosos €
bastante heterogénea). Assim, torna-se mais facil desenvolver acdes efetivas de promocéo da
salide e prevencao de agravos.

Nesta investigacdo a maioria dos entrevistados eram mulheres, compreendendo a 71,2%
do total. Ressalta-se que a feminizacdo € um processo que tem sido evidenciado no Brasil
(LIBERALESSO et al., 2017). Esse achado corrobora com estudos anteriores e se deve a um
fendmeno ja observado e discutido na literatura, apontado como a “feminizagdo da velhice”
(JORGE et al., 2017; GRDEN et al., 2015; PORCIUNCULA et al., 2014). Esse fendmeno
revela uma desigualdade de género na expectativa de vida e pode ser explicado por alguns
fatores de ordem cultural, como menos exposic¢ao a riscos ocupacionais, uma vez que o papel
predominante da mulher estava voltado aos afazeres domésticos, maior indice de mortalidade
masculina e a baixa procura pelos servicos de salde por esse publico (PEREIRA, et al., 2014 ;
SANTOS et al., 2013; SANTOS et al., 2016).
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Esse achado implica em demandas por politicas publicas mais especificas, pois num
contexto histérico e cultural, sdo apontados diversos obstaculos no acesso a educacéo, salario e
trabalho entre as mulheres, ao longo da vida, tornando-as mais propensas a situacdo de
fragilidade socioecondmica (PEREIRA et al., 2014).

Considerando ainda a Tabela 1, no que diz respeito a faixa etéria, os participantes
apresentaram-se predominantemente entre os 80 a 89 anos (83,1%), semelhante aos estudos de
Liberalesso et al. (2017) e Jorge et al. (2017), em que os idosos nessa mesma faixa etaria
correspondia a 82,6% e 79,31% respectivamente. Outra varidvel observada nesse estudo foi a
cor da pele, em que 59,4% dos idosos longevos declararam-se pardos, diferindo do estudo de
Pereira et al. (2014) realizado em um municipio do Parana, em que 71% dos idosos longevos
declararam-se com brancos, esse fato se da devido as divergéncias de colonizacao das regides
Sul e Nordeste.

O estado conjugal caracterizado predominantemente por vitvos(as) (60,3%), corrobora
com os estudos de Queiroz et al. (2016) em que os(as) vilvos(as) representavam 61,9% da
amostra e, com o de Jorge et al. (2017) em que os idosos longevos representavam 62% dos
entrevistados. Vale salientar que a viuvez feminina é duas vezes maior que a masculina
(PORCIUNCULA et al., 2014). A viuvez é um estado conjugal de ressignificacéo social de um
individuo que abrange aspectos socioculturais, econémicos, biologicos e subjetivos. Portanto a
complexidade em torno desse processo, requer dos profissionais de salide preparacao adequada
para seu enfrentamento (BANDEIRA et al., 2016). Para tanto, torna-se essencial o
fortalecimento de politicas direcionadas ao idoso com o propdsito de garantir um cuidado digno
nessa fase da via, posto que nem sempre o suporte familiar é suficiente (SILVA; MARIN;
RODRIGUES, 2015).

Quanto a escolaridade, a maioria dos entrevistados nao estudou ou ndo concluiu o ensino
fundamental, semelhante a outros estudos realizados com idosos longevos no Brasil (COURA
et al., 2016; PORCIUNCULA et al., 2014; LIBERALESSO et al., 2017; JORGE et al., 2017).
Dados do IBGE (2016), indicam que pessoas com idade igual ou superior a 65 anos possuem
baixa média de anos de estudos (5,7 anos) e 65,5% delas tinham apenas o ensino fundamental
como nivel de instrucdo mais elevado.

Jorge et al., (2017) realizaram um estudo quantitativo, descritivo e transversal, tendo
como objetivo caracterizar o perfil sociodemogréfico, as condi¢bes de salde e as condi¢des
sociais de idosos octogendrios. Dos participantes, observou-se que a maioria (51,72%)

moravam sozinhos, seguindo uma tendéncia social. Esses foram achados incompativeis com o
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presente estudo, que identificou que a maioria dos idosos moram acompanhados (87,1%), sendo
sua maioria acompanhados por filhos e netos.

As altas proporcBes de analfabetismo e baixa escolaridade entre os muitos idosos
contextualizam-se no comego do século XX, pelo limitado estimulo ensino publico, excluséo
da mulher ao acesso a educacao, dificil acesso as escolas, seguida pela necessidade de ajudar
na renda da familia (NOVAIS et al., 2016; PEREIRA et al., 2014; COURA et al., 2016). A
pouca instrucdo dos idosos longevos é preocupante, pois relaciona-se com a baixa renda dos
mesmos (76,2%), aumento de comorbidades, pontencializa o processo de fragilidade,
diminuigéo na qualidade de vida, e (COURA et al., 2016; JORGE et al., 2017; LIBERALESSO
etal., 2017).

No tocante a renda familiar de maior predominancia entre os idosos que participaram
da pesquisa foi de 1 a 3 salarios minimos (76,2%). Este dado permite inferir sobre o processo
historico socioecondémico brasileiro, no qual havia grande acimulo de riqueza para uma classe
social mais alta e minoritaria enquanto que a populagdo mais pobre, maioritéria, vivia com a
falta de condicgdes de trabalho, educacédo, salde, moradia e infraestrutura, sofrendo maiores
consequéncias nas grandes crises econémicas que ja assolaram o pais. Além disso, também
pode-se associar este dado com os aspectos culturais, posto que as mulheres tinham um papel
social de cuidar da casa e dos filhos enquanto s6 0 homem trabalhava, tendo-se assim uma renda
menor comparada aos padrdes atuais de grande inser¢do da mulher no mercado de trabalho. A
alta taxa de natalidade também pode ser um fator associado, pois este fato provoca uma
diminuicdo da renda per capita e, consequentemente, uma maior dificuldade para que houvesse
um acumulo de bens.

A principal fonte de renda desses idosos é a aposentadoria (88,1%), fato que remete a
todas as questdes acima citadas a respeito da sua renda familiar, dando-se destaque ao processo
histérico socioecondmico, visto que desde a criacdo da Lei Eloi Chaves, em 1923, que
regulamentou a criacdo das Caixas de Aposentadorias e Pensdes (CAPs), houve uma
responsabilizacdo do Estado na concessdo de beneficios e servicos a populacdo por meio do
sistema previdenciario, que durante muito tempo incluiu também a assisténcia médica publica

como um dos servicos ligados a ele (BRASIL, 2011).

Outro determinante avaliado, foi a autopercepcéo de saide dos idosos longevos, cuja

maioria relatou ser regular (54,4%), conforme descrito na Tabela 2.
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Tabela 2 — Autopercepcao de saude de idosos longevos comunitarios. Campina Grande — PB, 2019.

Variaveis n %
Boa 24 23,7
Regular 55 54,4
Ruim 11 10,8
Muito ruim 4 3,9
Muito boa 7 6,9

Fonte: Pesquisa direta, 2019.

Tratando-se de autopercepgdo de salde 54,4% dos participantes relataram sua saude
como regular, semelhante aos resultados obtidos por Jorge et al. (2017), em que 43,10% dos
individuos afirmaram autopercepcdo de saude regular. A autopercep¢do embora seja uma
avaliacdo subjetiva possui carater multidimensional (integra fatores sociodemogréaficos,
ambientais, psicoldgicos, culturais e clinicos) considerado um método eficaz e confiavel para
determinar aspectos de salde de uma determinada populacdo (BORTOLUZZI et al., 2017;
AGUILAR-PALACIO; CARRERA-LASFUENTES; RABANAQUE, 2015). Além disso, a
autopercepcdo de salde tem-se mostrado um método confidvel, pois pode contribuir
positivamente para a promocdo de salde e qualidade de vida dos idosos (POUBEL, et al., 2017).

A autopercepcao é utilizada como indicador valioso relacionado a qualidade de vida, a
morbidade e a diminuicéo de funcionalidade, visto que para a sua avalia¢do séo envolvidos 0s
aspectos fisicos, cognitivos e emocionais e, principalmente, como um bom preditor de
mortalidade (LIDNDEMANN et al., 2019).

Este indicador € de grande relevancia, pois demonstra uma autoavaliagdo do idoso
diante de suas condicOes de vida e de funcionalidade e as comorbidades que ele possui e 0
quanto elas lhe afetam na capacidade de realizagdo de atividades de vida didria (AVD) e
atividades instrumentais de vida diaria (AIVD). Além disso, por ser um dado subjetivo, pode
demonstrar também condi¢cdes emocionais e de autoestima, ao ponto que idosos mais
incapacitados e/ou com diversas comorbidades poderiam se mostrar mais tristes ou abalados
emocionalmente (JOIA; RUIZ; DONALISIO, 2008).

Também pdde-se observar durante a coleta de dados que a maioria dos idosos que ainda
se mantinham ativos possuiam melhores condi¢bes de funcionalidade e, consequentemente,
melhores condi¢Ges de salde, avaliando-a geralmente como boa ou regular, diferindo a
avaliacdo geralmente de acordo com as suas comorbidades e o autocontrole delas, e a
diminuicdo de seus cinco sentidos (visdo, audigéo, olfato, paladar e tato).
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O estudo desenvolvido apresenta como limitacdes o fato de ndo ter sido multicéntrico,
por ter sido investigado apenas caracteristicas de idosos vinculados a uma UBS de cada distrito
sanitario do municipio Campina Grande-PB, o que pode ter contribuido para o pequeno numero
de idosos longevos recrutados na pesquisa, 0 que ndo representa a populacdo total de idosos
que habitam no municipio. Justifica-se que essas deficiéncias encontram-se relacionadas as

limitagdes financeiras.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos fatos expostos, pode ser observada a importancia de tratar sobre o tema
proposto, que ainda é pouco abordado em trabalhos cientificos. Esta importancia é vista diante
da andlise demogréfica brasileira, que se trata de um pais em desenvolvimento, caracterizado
por uma alteracdo na piramide etaria, com grande aumento no ndmero de idosos, destacando-
se 0s idosos que possuem mais de 80 anos. Os desafios envolvendo o acelerado ritmo de
envelhecimento populacional e o planejamento de politicas publicas sdo muitos. Essa alteracdo
gradual requer uma melhor adaptacdo quanto a questfes de infraestrutura, moradia, saude e
lazer direcionadas a essa parte da populacgéo, por isso conhecer o perfil sociodemografico desses
idosos é fundamental.

Com isso, o estudo buscou caracterizar o perfil sociodemogréfico e a autopercepgéo de
salde de idosos longevos do municipio de Campina Grande — PB, confrontando os dados
encontrados com outros de estudos em outros lugares do pais para que se pudesse fazer uma
comparacao e avaliar se hd um padréo geral em diferentes regiGes do pais. Destaca-se que a
realizacdo dessa pesquisa por considerar relevante a elucidagcdo desses dados para oS
profissionais de salde, em especial o enfermeiro, em identificar e conhecer das caracteristicas
sociodemograficas e compreender a autopercep¢do de salde desse grupo populacional que
instiga investigagdes acerca de sua salde.

Tracejando-se o perfil desse grupo, é possivel conhecer, acompanhar e comparar
resultados para que haja uma adaptacdo as demandas necessarias por eles, tanto por parte do
Estado, na formulacdo de politicas publicas e investimento em areas direcionadas, como dos
profissionais que podem adequar-se na sua atuacéo profissional.

Portanto, é de fundamental importancia que mais estudos desse tipo sejam realizados,
com o proposito de elucidar as inconsisténcias. As perspectivas futuras requerem um

estabelecimento do perfil sociodemogréafico da grande maioria da populacéo idosa em todas as

localidades, podendo fazer o levantamento necessario em consideracdo 0S aspectos
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econdmicos, sociais e culturais de cada parte do pais para que haja um atendimento adequado
aos mesmos.

Acredita-se que este estudo possa contribuir com pesquisas sobre o envelhecimento,
tendo em vista o fortalecimento da assisténcia prestada com o estabelecimento de acOes de
promocdo da saude, prevencdo e tratamento de doengas, estratégias individuais e coletivas
voltadas as principais necessidades dos idosos e metas alinhadas em conformidade com a real

necessidade dos individuos idosos longevos.
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