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Introducdo

No Brasil, o crescimento da populacdo idosa tem se tornado cada vez mais relevante, visto que segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, em 2010, a populacéo de 60 anos ou mais, no Brasil, era de 20.590.599 (11% da
populagdo), enquanto em, 1940 representava 4,1% da populagdo total. Estima-se que, em 2025, o Brasil ocupara o sexto
lugar quanto ao contingente de idosos, alcancando cerca de 32 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais [2].

O envelhecimento € um processo universal, mas apresenta também um forte componente de sexo, uma vez que a
populagdo idosa brasileira é constituida em sua maioria (56%) por mulheres [4].

Desfrutar dos anos adicionais de vida com qualidade de vida é o grande desafio [7].

Para a Organizagdo Mundial de Satde qualidade de vida é “a percepgdo do individuo, de sua posi¢do na vida, no
contexto da cultura e sistemas de valores nos quais vive, e em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e
preocupacdes” [1].

E necessario estar comprometido com a qualidade de vida dos idosos, buscando estratégias que favoregam um viver
mais saudavel, considerando os grupos de convivéncia para idosos um caminho a ser explorado [8].

Diante do exposto, 0 objetivo desse estudo foi avaliar a qualidade de vida de mulheres idosas pertencentes a grupo
de convivéncia do municipio de Bocailva-MG/Brasil.

Material e Métodos

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, com abordagem quantitativa, realizado no periodo de outubro de 2012,
no grupo de convivéncia “CONVIVER” coordenado pela Secretaria Municipal de Promogao e Assisténcia Social no
municipio de Bocaiuva-Minas Gerais.

Fizeram parte desta pesquisa 110 idosas, sendo que para isso foi utilizado o critério de amostragem por conveniéncia
que é um tipo de amostragem ndo representativo da popula¢do, cuja participacdo foi voluntéria.

Foi criado um instrumento especifico sociodemogréfico para a coleta de dados deste estudo, caracterizando os
aspectos: sexo, idade, ocupacdo, estado civil, religido, convivéncia, renda, escolaridade, se possuia plano de salde e
arranjo familiar (com quem a idosa convive). Também foram utilizados os instrumentos validados para avaliar a
qualidade de vida, 0o WHOQOL-OLD, para idosos, e WHOQOL-BREF, sua versao abreviada [6].

Os instrumentos e o questionario estruturado sobre caracteristicas sociodemograficas foram aplicados durante a
entrevista, dada a dificuldade de leitura, os problemas visuais e o analfabetismo, comuns na amostra estudada.

As idosas foram convidadas a participarem do estudo de forma voluntaria por convite verbalizado grupalmente,
momentos antes de se iniciarem as atividades do referido grupo de convivéncia. Sendo aceito o convite, eram chamadas
até uma sala reservada para a aplicacdo dos questionarios.

Os dados foram tabulados e analisados através de ferramentas de informética (Programa Epidata verséo 3,1 b) na
criacdo do banco de dados, e o pacote estatistico SPSS 11.0 foi utilizado. Na andlise dos dados, foram utilizados
procedimentos da estatistica descritiva (média).

Resultados e Discussado

A amostra foi constituida de 110 idosas, com variacao de idade de 60 a 82 anos (idade média 67 anos), selecionadas
por conveniéncia.

As idosas na faixa etaria de 60-65 anos correspondem a maioria das entrevistadas, correspondendo a 44,5% (n=49),
sendo que 46,4% (n=51) referiram ser vilvas, a maioria das entrevistadas tinha meédio nivel de escolaridade,
aproximadamente 51,8% (n=57) possuiam 52 a 82 do ensino fundamental.

A maioria 73,6% (n= 81) possuia uma renda familiar de 2 ou mais Salarios minimos. O arranjo familiar Esposo e
filhos (as) foi referido por 28,8% (n=31) das entrevistadas.

Outras questdes socioecondmicas e sociodemograficas fizeram parte do questionario como raca (70,9% se
consideraram pardas), religido, (71,8% se diziam catoélicas), situacdo funcional das entrevistadas quando estavam ativas,
(42,7% trabalhavam por conta propria), aposentadoria (74,5% eram aposentadas), moradia (80,9% moravam em casa
prépria ja quitada) e acesso a planos de saude (85,5% ndo possuiam plano de saude).
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No WHOQOL-OLD a que mais contribuiu na qualidade de vida foi a faceta Participacdo Social (PSO), seguida das
facetas Atividades Passadas, Presentes e Futuras (PPF) e Autonomia (AUT). Seguiu-se ap6s a Intimidade (INT) e
Funcionamento do Sensério (FS), e com menor pontuacéo, a faceta Morte e Morrer (MEM).

Ao se analisar a contribuicdo dos dominios do questionario WHOQOL-BREF, o que mais contribuiu foi o meio
ambiente, seguido do psicoldgico e relagdes sociais com o mesmo percentual e por dltimo o fisico. Situacdo diferente da
encontrada em estudo de Serbim e Figueiredo (2011) [8], no qual o dominio que mais contribuiu na qualidade de vida
dos idosos foi o social, seguido do ambiental, psicoldgico e fisico.

Exemplificando algumas das vertentes na faceta Atividades Passadas, Presentes e Futuras (PPF), foi uma das que
também mais contribuiu na qualidade de vida dos idosos estudados, descreveu a satisfacdo sobre conquistas na vida e
coisas na qual se ansiava. O bem-estar proporcionado pela elaboragdo e/ou concretizacdo de projetos se traduz em um
aumento da autoestima e, consequente melhoria da qualidade de vida das pessoas idosas [4].

A faceta Autonomia (AUT) referiu-se a independéncia na velhice, descreveu até que ponto se é capaz de viver de
forma autbnoma e tomar as proprias decisdes. A qualidade de vida na velhice tem sido associada a independéncia e
autonomia, e a dependéncia resulta das alteragdes bioldgicas incapacitantes e de mudancas da sociedade [9].

Na faceta Funcionamento do Sensorio (FS), com uma das menores pontuagfes atingidas. A capacidade funcional
surge como um novo paradigma de salde para as pessoas idosas. O envelhecimento saudavel passa a ser visto como
uma interagdo multidimensional entre salde fisica e mental, independéncia na vida diaria, integracdo social, suporte
familiar e independéncia econémica, tornando as redes de apoio social muito importantes na velhice, principalmente
quando os idosos tém que se adaptar as perdas fisicas e sociais [5].

Os resultados desta pesquisa podem ser comparados com o estudo de Serbim e Figueiredo [8], no qual foi aplicado o
questionario WHOQOL-OLD e WHOQOL-BREF em 15 idosos de um grupo de convivéncia em 2009 no Rio Grande
do Sul.

No estudo realizado no grupo de convivéncia de Bocaiuva, entrou também na amostra o Dominio Geral sobre
qualidade de vida que foi 0 que mais contribuiu e que sdo duas questdes a parte, sequido do Meio Ambiente, e com a
mesma média o Psicol6gico e Relagbes Sociais. O dominio com menor contribui¢do foi o dominio fisico, atingindo
praticamente 0 mesmo resultado do escore geral do grupo de convivéncia do estudo [8]. No estudo de Serbim e
Figueiredo (2011) [8], o dominio que mais contribuiu foi o social, seguido do ambiental, e do psicoldgico. O dominio
com menor contribuicao foi o dominio fisico.

Considerac6es finais

Apesar de ndo interferir no mérito da pesquisa, uma limitacao deste estudo foi refletir a realidade de um dado local,
em uma dada regido brasileira. Ndo se sabe até que ponto esses resultados podem ser extrapolados a realidade do Brasil
como um todo. Ainda assim, poucos trabalhos envolveram a aplicacdo de instrumentos tdo importantes para acessar a
qualidade de vida em idosos.

Recomenda-se a realizacdo de estudos que incluam os idosos do sexo masculino bem como aqueles néo
participantes de grupos de convivéncia, no intuito de estabelecer melhor o perfil da qualidade de vida entre pessoas
idosas. Sugere-se relacionar as varidveis de qualidade de vida com determinantes sociais e de saude.

Destaca-se a escassez de trabalhos utilizando o0 WHOQOL-OLD e BREF, dificultando o estabelecimento de
comparacgdes, e 0 desenvolvimento de metas a serem alcangadas. Foi encontrado somente um estudo que utilizou o
WHOQOL-OLD conjuntamente com 0 WHOQOL- BREF em grupos de convivéncia. Sendo assim, o presente estudo
merece destaque por langar méo desses dois instrumentos, com objetivo de avaliar a qualidade de vida, no &mbito da
estratégia de grupo para idosos. A qualidade de vida é um importante indicador de saudde e os questionarios WHOQOL -
OLD e BREF s&o instrumentos valiosos que podem gerar dados relevantes a partir dos quais, medidas possam ser
implementadas com o objetivo de melhorar a qualidade de vida da populagéo idosa.
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Tabela 1 — Descricdo das médias de cada faceta do questionario WHOQOL-OLD* em 110 idosas que frequentavam o grupo de
convivéncia do CONVIVER, da Cidade de Bocaiuva-MG em 2012.

Faceta WHOQOL - OLD Média (3,22)
Funcionamento do Sensorio (FS) 2,46
Autonomia (AUT) 3,64
Atividades Passadas, Presentes e Futuras (PPF) 3,78
Participagdo Social (PSO) 3,91
Morte e Morrer (MEM) 2,17
Intimidade (INT) 3,38

* WHOQOL-OLD (World Health Organization Quality of Life-OLD): instrumento para medir a Qualidade de Vida da Organizacdo
Mundial da Saude, para idosos [10].

Tabela 2 — Descrigdo das médias de cada dominio do questionario WHOQOL-BREF* em 110 idosas que frequentavam o grupo de
convivéncia do CONVIVER, da Cidade de Bocaiuva-MG em 2012

Dominios do WHOQOL - BREF Média (3,52)
Dominio 01 - Dominio Fisico 3,41
Dominio 02 - Dominio Psicoldgico 3,47
Dominio 03 - Dominio RelagGes Sociais 3,47
Dominio 04 - Dominio Meio Ambiente 3,52
Dominio Geral sobre qualidade de vida 3,74

* WHOQOL-BREF (World Health Organization Quality of Life-BREF): instrumento abreviado para medir a Qualidade de Vida da
Organizagdo Mundial da Satde [10].
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