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RESUMO

Introdugdo: E notavel o aumento da populagdo idosa brasileira em que avangos em pesquisas e
tecnologias tém contribuido para o aumento da expectativa de vida, redugdo da mortalidade e melhoria
da qualidade de vida.

Objetivos: Elaborar o perfil dos idosos participantes e identificar os impactos na saude do idoso e
estilo de vida decorrente da participacdo em atividades na Universidade Aberta a Pessoas ldosas
(UnAPI).

Método: Estudo descritivo e exploratério quanti-qualitativo. Utilizou-se questionario contendo dados
sociodemograficos / socioecondmicos, condigao de saude / comorbidades, além de perguntas abertas
relacionadas a mudanga na saude e estilo de vida apds participagédo nas atividades da UnAPI e
importancia do grupo na saude e na vida do idoso.

Resultados: Evidenciou prevaléncia do sexo feminino, casadas, média de 73 anos de idade, sendo
expressivo a residéncia em Vitéria/ES, em casa prépria, com renda proveniente de aposentadoria e
nivel superior completo. Apdés frequentarem as atividades na UnAPI, os participantes informaram
mudangas em sua saude, passando a sentir mais disposi¢ado para viver, sair de casa e ter mais alegria.
Quanto ao estilo de vida relataram influéncia para a pratica de atividades que estimulam a memodria,
passaram a ler com mais frequéncia, praticar exercicios fisicos, tornaram-se mais sociaveis, com
melhora do sono e outros beneficios.

Conclusao: Constatou-se que os idosos notaram mudangas em sua saude, estilo de vida, bem como
nos relacionamentos, repercutindo beneficamente na qualidade de vida.
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RESUMEN

Introduccion: Es notable el aumento de la poblacién anciana brasilefa. Los avances en
investigaciones y tecnologias han contribuido al aumento de la expectativa de vida, reduccién de la
mortalidad y mejora de la calidad de vida.

Objetivos: Elaborar el perfil de los ancianos participantes e identificar los impactos en la salud del
anciano y el estilo de vida derivado de la participacion en actividades en la Universidade Abierta a
Personas Ancianas (UnAPA).

Método: Estudio descriptivo y exploratorio cuanti-cualitativo. Se utilizé un cuestionario que contenia
datos sociodemograficos/socioeconémicos, condicién de salud/comorbilidades, ademas de preguntas
abiertas relacionadas al cambio en la salud y estilo de vida tras participacion en las actividades de la
UnAPA e importancia del grupo en la salud y en la vida del anciano.

Resultados: El estudio apuntd prevalencia del sexo femenino, promedio de edad 73 afios. La
mayoria reside en Vitéria/ES, casa propia, casados, renta proveniente de jubilacion, nivel superior
completo e informaron que después de frecuentar las actividades en la UnAPA notaron cambios en su
salud, pasaron a sentir mas disposicién para vivir, salir de casa, mas alegria. En cuanto al estilo de
vida dijeron que tuvo influencia en la practic de actividades que estimulan la memoria, pasaron a leer
con mas frecuencia, practicar ejercicios fisicos, se volvieron mas sociables, con mejora del suefio,
entre otros beneficios.

Conclusién: Se constatdé que los ancianos notan cambios em su salud, estilo de vida, y relaciones.
Repercutiendo en una mejor calidad de vida.

Palabras clave: Envejecimiento saludable; personas de edad avanzada; enfermeria; Salud del
anciano.

ABSTRACT

Introduction: It is remarkable the increase of the Brazilian elderly population. Advances in research
and technology have contributed to increase life expectancy, reduce mortality and improve quality of
life.

Objectives: Elaborate the profile of the elderly participants of the research and identify the health
impacts of the elderly due to their participation in activities at the Universidade Aberta a Pessoas
Idosas (UnAPI).

Method: Descriptive and exploratory quantitative-qualitative study. Inclusion criteria adopted: age > 60
years, having joined UnAPI for 6 months, being enrolled in the activities and having attended more
than once. A questionnaire containing socio-demographic/socioeconomic data, health
condition/comorbidities, and open-ended questions related to the change in health and lifestyle after
participation in the activities of UnATI and the importance of the group in health and life were used.

Results: The study showed female prevalence, mean age 73 years. Most of them reside in Vitéria/ES,
their own home, married, income from retirement, complete upper level and reported that after attending
activities at UnATI noticed changes in their health, they began to feel more disposed to live, leave
home, more joy. Regarding lifestyle, they said they had great influence, started to practice activities that
stimulate memory, read more often, practice physical exercises, become more sociable, improve sleep,
among other benefits.

Conclusion: It was observed that the elderly notice changes, mainly in health, lifestyle, and
relationships. Promoting better quality of life.

Keywords: Aging healthy; Old man; Nursing; Health of the elderly.

INTRODUGAO

Nota-se um aumento consideravel da populacao idosa nos ultimos anos. De acordo
com o indice de Envelhecimento que representa o nimero de pessoas de 60 anos ou
mais, para cada 100 pessoas menores de 15 anos de idade na populacéo residente
em um determinado espaco, em 2018 o indice de envelhecimento no Brasil é de
43,19%, e estima-se que para o ano de 2060 atinja 173,47%"). Acredita-se que o
processo de envelhecimento deve acontecer de forma saudavel e ativa. A principal
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caracteristica do envelhecimento saudavel é a capacidade de aceitar as mudancgas
fisiologicas decorrentes da idade, sendo que as doengas e limitagbes n&o
impossibilitam a experiéncia pessoal de velhice bem-sucedida®.

Frente a isso, cuidar da parte mental € de extrema importancia, a participacdo de
atividades em grupos exerce importante papel. Em grupo, os idosos compartilham
suas emogdes, trocam experiéncias, participam de oficinas, viajam, aprendem
algumas técnicas como: relaxamento, diversas atividades como artesanato, dancga e
atividade fisica, que colaboram para a melhora da qualidade de vida. A participacao
em grupos favorece mudangas no estilo de vida, pois nestes sdo realizadas
atividades culturais, intelectuais, fisicas, manuais, artisticas, de lazer e convivio
grupal®. Desta forma, podemos notar que os grupos de convivéncia possibilitam ao
idoso resgatar sua autonomia, desenvolver meios para viver de forma digna dentro
de um parémetro considerado saudavel.

Nessa perspectiva, convém destacar que a Universidade Federal do Espirito Santo
(UFES) possui um programa de extensdo Universidade Aberta da Terceira |dade
(UnATl), onde sao realizadas atividades divididas em méddulos e oficinas ofertadas
semestralmente aos idosos matriculados. Esse programa possui 0 objetivo principal
de viabilizar educacgao continuada para pessoas da comunidade com idade igual ou
superior a 60 anos, bem como contribuir para o fortalecimento da cidadania do idoso
enquanto sujeito de direitos, no qual o idoso participa de atividades que lhe
proporciona qualidade de vida e interagdo com outros idosos envolvidos no
programa. Estudos evidenciam que a participagdo no programa UnATI tem sido
favoravel em relagdo a mudangas no estilo e qualidade de vida, ressaltando também
a importancia da inclusdo de idosos em programas educacionais, como ferramenta
de apoio para o enfrentamento dessa etapa da vida®).

Nessa conjuntura, fica evidente a importancia dos idosos participarem de grupos
como os propostos na UnATI, uma vez que, estes contribuem para a qualidade de
vida do idoso, repercutindo favoravelmente em sua saude. A qualidade de vida
influencia diretamente o bem estar, autoestima, fatores esses relacionados a saude
fisica, mental, lazer e habitos saudaveis®. Com isso, o estudo apresenta como
objetivos elaborar o perfil dos idosos participantes da pesquisa e identificar os
impactos na saude do idoso e estilo de vida decorrente da participagdo em
atividades na UnATI.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, pois descreve caracteristicas de
determinada populagdo ou fendmeno®), estudando as caracteristicas de um
grupo®, proporcionando visdo geral acerca de determinado fato®. Adotou-se a
abordagem quanti-qualitativa, pois por meio dela foi possivel “representar o espago
do cientifico, traduzido “objetivamente” e em “dados matematicos” [...], além de
aprofundar-se no mundo das ‘[...] relagbes humanas, no lugar da “intuigdo”, da
“‘exploragao” e do subjetivismo” um lado que nao é perceptivo, ndo sendo possivel
ser captado em equagdes, médias ou estatisticas”(p.7)"). Além disso, “o conjunto de
dados quantitativos e qualitativos se complementam, pois a realidade abrangida por
eles interage dinamicamente, excluindo qualquer dicotomia”(p.7){).

O estudo foi realizado com os idosos participantes do Programa UnATI que é
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vinculado ao Departamento de Servico Social e ao Nucleo de Estudos sobre o
Envelhecimento e Assessoramento a Pessoa |Idosa (NEEAPI), e, busca fortalecer
politicamente os idosos através das atividades propostas, além de contribuir para o
desenvolvimento das politicas publicas voltadas ao envelhecimento e possibilitar
uma melhor qualidade de vida aos participantes. De acordo com o Conselho
Nacional dos Direitos da Pessoa ldosa, houve substituicido da nomenclatura UnATI
para UnAPI (Universidade Aberta para as Pessoas |ldosas), no entanto ressaltamos
que durante a pesquisa mantivemos a nomenclatura anterior, devido a alteracao ter
ocorrido ao final da coleta de dados. Na ocasidao do desenvolvimento desta pesquisa
havia, em média, 120 idosos registrados na UnAPI. Contudo, percebeu-se um indice
consideravel de faltosos, totalizando 89 participantes elegiveis para a pesquisa.
Destes, 59 foram abordados pelas pesquisadoras ao final do desenvolvimento dos
modulos e oficinas. Ressalta-se que nao houve recusa em participar da pesquisa,
porém, ao aplicar os critérios de inclusdo foram selecionados 36 idosos aptos a
participar desta.

Os critérios de inclusdo adotados neste estudo foram: idosos conforme determinado
pela Politica Nacional do Idoso® considerando a pessoa com 60 anos, ter
ingressado na UnAPI (UFES) ha mais de 6 meses, estar matriculado nas atividades
e frequentando regularmente as mesmas.

A coleta de dados ocorreu no periodo de setembro a novembro de 2018, sendo
previamente agendada com a equipe da coordenagédo da UnAPI que realizou contato
com os preceptores dos moédulos Saude e Qualidade de Vida, Sociedade e
Opressoes, Psicologia e Idoso e Cidadania, além das oficinas de Psicologia,
Cantoria e de Danga Sénior. Desse modo, a coleta foi realizada nas salas onde os
modulos e oficinas eram desenvolvidas, ao final dessas atividades.

Ressalta-se que a pesquisa respeitou os principios éticos da Resolugcdo 466, de
2012, sendo aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UFES, recebendo
o protocolo 086666/2018, CAAE: 95031018.6.0000.5060. Foi disponibilizado aos
participantes o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido com informagdes sobre
a pesquisa, ficando uma via do termo assinado com as pesquisadoras e outra via
com os participantes.

Aplicou-se um questionario auto aplicavel contendo dados sociodemograficos;
socioecondmicos; condicdo de saude atual / comorbidades; dados referentes a
UnAPI (frequéncia de participacao; tempo que participa das atividades; quais tipos
de oficinas e médulo participam). A fim de identificar os impactos na saude e estilo
de vida do idoso decorrentes da sua participagdo na UnAPI, na segunda parte do
questionario havia quatro perguntas: “Apds o inicio da sua participagdo nas
atividades na UnAPI, notou alguma mudanga em sua saude?”; “Apds o inicio da sua
participagdo nas atividades na UnAPI, observou alguma mudanga em seu estilo de
vida?”; “Qual a importancia desse grupo em sua saude?” e “Qual a importancia
desse grupo em sua vida?”.

Os dados quantitativos foram catalogados e organizados em planilha do programa
Excel e analisados por meio de média, calculo das frequéncias absolutas e
percentuais descritos. Os dados qualitativos foram analisados com base na Analise
de Conteldo®, que é baseado em operacbes de desmembramento do texto em
unidades, descobrindo os diferentes nucleos de sentido que constituem a
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comunicacgao, realizando posteriormente, o reagrupamento dos dados em categorias
tematicas.

Destacam-se como limitagdo metodoldgica deste estudo o cancelamento de algumas
oficinas na ocasidao da coleta de dados em fungcédo de problemas meteoroldgicos,
impedindo o acesso dos idosos na UnAPI e, consequentemente, a participagdo na
pesquisa no dia proposto. Para, além disso, muitos idosos estavam frequentando a
UnAPI por um periodo inferior a seis meses, sendo portanto, excluidos da pesquisa,
conforme critério de incluséo estabelecido.

RESULTADOS

Ao elaborar o perfil sociodemografico, socioecondmico e de saude dos idosos,
identificou-se que a média de idade dos participantes foi de 73 anos (minima: 61 anos
e maxima: 86 anos), prevalecendo o sexo feminino, (n=31, 86%).

O estado civil predominante foi casado (n=12, 33%), divorciado (n=11, 31%), viuvos
(n=10, 28%) e solteiros em menor proporgéo (n=3, 8%).

Com relagdo a residéncia, relataram morar em Vitéria/Espirito Santo (n=17, 47%),
seguido de Vila Velha (n=11, 31%), Serra (n=5, 14%), Guarapari (n=1, 3%) e os
demais n&o informaram o municipio de residéncia (n=2, 6%).

Quatorze idosos (39%) relataram morar sozinhos, residem com o cénjuge ou algum
familiar (n=10, 28%) respectivamente, demais n&o informaram (n=2, 6%) A maioria
moram em casa propria (n=33, 91%), mas ha quem reside em casa alugada (n=2,
6%) ou cedida (n=1,3%).

A respeito da renda, a maioria recebe aposentadoria (n=26, 72%) enquanto houve
idosos que recebem aposentadoria mais complementagao por pensao (n=7, 19%) e
aposentadoria complementada por outras rendas (n=1, 3%). ldosos informaram ainda
ter a renda obtida por outros meios (n=2, 6%) mas nao esclareceram quais.

Em relacdo ao nivel de escolaridade, identificou-se idosos com ensino superior
completo (n=12, 33%); poés-graduado, com ensino médio completo e ensino superior
incompleto (n=5, 14%) respectivamente; ensino médio incompleto (n=3, 8%); ensino
fundamental: completo e incompleto, com ensino infantil incompleto (n=2, 6%)
respectivamente.

Em relacdo a condicdo de saude / comorbidades que acometem aos idosos da
pesquisa, identificou-se que alguns agravos a saude se sobrepéem. Contudo, houve
destaque para hipertensdo (n=17, 47%); seguido de hipercolesterolemia (n=10,
28%); artrite (n=7, 19%); osteoporose (n=5, 14%); diabetes (n=4, 11%); e, em menor
prevaléncia: artrose, cancer e hipotireoidismo (n=2, 6%) respectivamente; problemas
na coluna, neuropatia, sindrome de Sjogren, triglicérides alto, glaucoma, osteopenia,
problemas na tiredide e ulcera gastrica (n=1, 3%) respectivamente.

Ressalta que houve idosos que relataram nao ter problemas de saude (n= 3, 8%).

Quanto aos dados referentes as atividades da UnAPI, verificou-se quanto ao tempo
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de participagao nas atividades, predominio do periodo de 06 meses a 1 ano (n=20,
5,5%), seguido de 1 a 5 anos (n=10, 28%), 5 a10 anos (n=4, 11%) e mais de 10 anos
de participacao na UnAPI (n=2, 6%).

Como resultado da frequéncia de participagao, observou-se que os idosos sao
assiduos nas atividades semanais (n=34, 94%) e nao informaram (n=2, 6%).

No que se referem a participagcdo dos idosos nas oficinas, houve destaque para a
oficina de Cantoria (n=12, 33%), Danga Sénior (n=9, 25%), oficina de Psicologia (n=
8, 22%), oficina de Memodria (n=4, 11%), oficina de Educacéo Fisica (n=1, 3%) e nédo
participam de oficinas (n=10, 28%), ressalta-se que o idoso pode participar de mais
de uma oficina.

No que diz respeito a participacdo nos modulos, verificou-se que o que trata da
Saude e qualidade de vida é o que tem maior participagédo (n=17, 47%), modulo de
Psicologia (n=10, 28%), mddulo Idoso e cidadania (n=6, 17%) e mddulo Sociedade e
opressdes (n=3, 8%). Ressalta-se que o idoso pode participar de apenas um maodulo
por vez, pois eles sdo desenvolvidos no mesmo dia da semana e horario.

Ao analisar as perguntas abertas do questionario visando identificar os impactos na
saude e estilo de vida do idoso decorrente da sua participagdo na UnAPI, foi possivel
elaborar quatro categorias tematicas: Percepcdo de mudangas na saude e sua
relagdo com as Necessidades Humanas Basicas; Influéncia no estilo de vida do
idoso relacionado a sua participagao nas atividades da UnAPI; Importancia do grupo
da UnAPI para a saude do idoso e Importancia do grupo da UnAPI para a vida do
idoso.

Percepg¢ao de mudancgas na saude e sua relagao com as
Necessidades Humanas Basicas

O registro dos idosos no instrumento de coleta de dados permitiu identificar que a
maioria percebem mudancgas positivas em sua saude influenciadas pela participacao
nas atividades na UnAPI (n=26, 72%). Nessa perspectiva, houve registro sobre
mudangas fisioldgicas, relacionamento e estima repercutindo favoravelmente na
saude dos idosos, conforme evidenciado a seguir.

Contudo, foi identificado também idosos que nao notaram mudangas em sua saude
(n=9, 25%) e um idoso (3%) ndo respondeu a esta pergunta.

“Sim, [...] tomar mais agua, dar mais atencdo a saude... [...] FiQuei mais atento aos
check-ups, quanto a realizacdo de exames [...]”. Idoso 1

“Sim. Aprendo sobre alimentagcdo saudavel e assim ajustar a alimentagdo [...]
Melhorou nos resultados de exames, agora fago exercicios [...]. A participagdo aqui
me estimula ter um compromisso, da animo, as vezes, estamos tristes, mas ai fago a
barba, tomo um banho e volto depois com mais autoestima.”, Idoso 2.

“Sim, [...] mais atenta na alimentag&o, [...]. Aumentou minha autoestima, estou mais

comunicativa [...]”, Idoso 13.
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“Sim, fiquei menos solitaria, fiz varios amigos”, Idoso 9.

“Sim, aumentou o circulo de amizade, consequentemente maior disposicdo em
participar’, Idoso 14.

“Sim, convivéncia em comunidade”, Idoso 29.

“Sim, em contato com varias pessoas de diferentes reqgibes, situacdo financeira,
cultural e fisica”, Idoso 30.

“Sim, antes era muito desanimada, vivia passando mal, triste, agora estou muito
feliz” Idoso 3.

“Sim, fiquei com mais alegria e vontade de viver, me fez muito bem”, Idoso 5.

“Sim, me sinto muito feliz, fico ansiosa para chegar a quinta-feira [...] Esquego até
minhas dores [...]”, Idoso 19.

“Sim, fiquei mais ativa com o0s meus afazeres, mais alegre, expansiva,
comunicativa, [...]”, Idoso 25.

“Sim, tive mais confianca em mim”, Idoso 28.
“Sim, a qualidade de vida melhorou muito, [...]”, Idoso 16.
“Sim, melhor qualidade de vida, mais conhecimento em varios assuntos”, Idoso 18.

"Sim, vontade de cuidar mais da minha saude”, Idoso 33.

Influéncia no estilo de vida do idoso relacionado a sua
participacao nas atividades da UnAPI

Ao responder sobre a possibilidade de mudanga em seu estilo de vida apos
participacdo na UnAPI, obteve-se que a participacdo dos idosos nas atividades
influenciou o estilo de vida (n=28, 78%) destacando o relacionamento interpessoal,
lazer, conhecimento / aprendizagem, pratica de exercicios, alimentacdo e melhora
do sono como mudancgas percebidas apos participacdo na UnAPI.

Houve idosos que informaram nao terem percebido nenhuma relagao entre participar
da UnAPI e repercussbes em seu estilo de vida (n=7, 19%) e um idoso (3%) nao
informou.

A seguir, destacam-se alguns registros representativos acerca do explicitado
anteriormente.

“Sim, estamos mais sociaveis, Idoso 8.
“Sim, fiquei mais comunicativa [...] Quero aprender muito mais”, Idoso 18

“Sim, a ser mais comunicativa, até falar em sala de aula, o que eu n&ao
conseguia”, Idoso 23.
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“Sim, [...] também na convivéncia com a familia”, Idoso 24.
“Sim, [...] fiquei mais patrticipativa na sociedade”, Idoso 26.

“Sim, meu estilo de vida mudou muito, porque vindo pra ca me sinto outra pessoa,
encontro com minhas colegas. E uma tarde muito agradavel”, Idoso 3.

“Sim, tive mais acesso a varias participacbes, em outros lazer”, Idoso 5.

“Sim, fiquei mais animada, eu ficava muito em casa, néo tinha vontade de sair. Agora
estou querendo participar de grupo. Hoje mesmo dancei aqui na sala. Eu achei que
fiquei mais animada, com vida”, Idoso 10.

“Sim, independente, varias opgbes de lazer, vida social mais ativa”, Idoso 13.

“Sim, [...] procuro emitir opinibes mais embasadas”, Idoso 17.

“Sim, conhecimentos diversos” Idoso 22.

“Sim, aprendizado melhor em varios aspectos [...]”, Idoso 29.

“Sim, praticando exercicios [...]. Como menos doces em festas e tal”, Idoso 2.

“Sim, [...] tenho danca trés vezes por semana, € bom para o corpo e para a mente”,
Idoso 16.

“Sim, preocupagdo em exercitar o corpo e a mente”, Idoso 33.

“Sim, passei a dormir melhor”, Idoso 7.
Importancia do grupo da UnAPI para a saude do idoso

Um quantitativo expressivo de idosos (n=30, 83%), reconhecem a UnAPI como
sendo um espaco que possibilita melhora das relacbes interpessoais, permite
adquirir diversas informacdes referentes a saude e contribui favoravelmente na
qualidade de vida do idoso. Contudo, alguns participantes ndo responderam a essa
pergunta (n=5, 14%) e um (3%) afirmou n&o perceber nenhuma importancia desse
grupo em sua saude.

‘Esse grupo esta me ajudando muito porque aqui eu encontro outras pessoas
também que a gente conversa, as vezes que tem problema parecido com o meu ou
nédo, a gente vai trocando ideia. E muito bom reunir com este grupo”, Idoso 10.

“Conviver com mais pessoas é muito gratificante, fazer amigos é bom demais”,
Idoso 16.

“Em nossa idade, toda nova amizade e todo relacionamento é benéfico a nossa
saude”, Idoso 20.

“Importante por ndo me sentir mais tdo so [...], me ajuda na minha saude em
geral’, Idoso 24.
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“Conviver com pessoas de faixa etaria igual ou proxima da minha, as atividades
desenvolvidas e a amizade, aproximagdo com o0s colegas e dos professores que
coordenam as oficinas e modulos”, Idoso 30.

“Com as orientagbes recebidas procuro cuidar melhor de minha saude”, Idoso 7.

“Buscar maiores informagbes quanto ao cuidado com minha saude [...]”, Idoso 14.

“[...] Tomando conhecimento de assuntos variados e importantes para nossa fase da
vida”, Idoso 15.

“O conhecimento adquirido das participagbes no grupo de saude, qualidade de vida,
trouxe embasamentos [...] do que precisava ser mudado”, Idoso 17.

“Nos ensinam como melhorar mais a nossa qualidade de vida [...] apds o
envelhecimento”, Idoso 5.

“Procurar melhorar mais minhas atividades fisicas, procurando melhorar a
qualidade de vida”, Idoso 13.

“Contribui para que eu continue buscando melhor qualidade de vida”, Idoso 18.
Importancia do grupo da UnAPI para a vida do idoso

Nesta categoria analitica, os idosos (n=33, 92%) reforcaram que o grupo da
UnAPI estimula o relacionamento interpessoal e possibilita a aquisicdo de novos
conhecimentos. Trés idosos (8%) ndo responderam a essa pergunta.

“E bom participar, pois é uma outra familia, conhecemos muita gente e aprendemos a
andar nos caminho certo. O grupo é disciplinado, as vezes acontece problemas, mas
nos ajeitamos como familia”, Idoso 2.

“[...] serei eternamente grata [...] pelas pessoas que durante o tempo que participo
da UnAPI conheci e sempre me proporcionaram alegria e felicidade”, Idoso 4.

“[...] criamos uma convivéncia muito gostosa e harménica”, Idoso 8.

“[...] Conhecendo pessoas novas e tornando-se amigos, muitas risadas e
brincadeiras”, Idoso 15.

“[...] melhora a convivéncia com a familia e os amigos”, Idoso 16.

“Otimo, me ajudou na socializacdo com as pessoas, na aceitacdo do outro e até de
mim mesma. [...]”, Idoso 24.

“Fez diferenga, tenho muitas amigas e com este grupo eu aprendi a aceitar as
diferengas, como devemos aceita-las e respeita-las”, Idoso 27.

“[...] Tomo conhecimento de novidades que ajudam a ter um envelhecimento
saudavel”, Idoso 1.
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“[..] satisfagdo em pertencer a um grupo, maior vitalidade e outros
conhecimentos adquiridos nos modulos apresentados”, Idoso 14.

“[...] dividir conhecimento é sempre essencial para a melhoria individual e social em
todos nds, e essencialmente em mim”, Idoso 17.

“[...] me sinto feliz e estou me sentindo mais antenada no que esta se passando, pois
nossas orientadoras nos traz problemas do cotidiano para fazer a gente refletir”,
Idoso 19.

DISCUSSAO

Estudos desenvolvidos apontaram predominancia de idosos do sexo feminino(10:11.12),
com faixa etaria a partir de 61 anos!'®'"), casadas, coadunando com os dados
encontrados nesta pesquisa. Em contrapartida, em estudo desenvolvido na UnAPI
da Universidade Estadual Paulista(®), houve predominio de idosos vilvos em
oposicdo ao identificado nesta pesquisa na UnAPl da Universidade Federal do
Espirito Santo.

Semelhante aos nossos achados, a maioria dos idosos estudados!'*'?) residem
sozinhos e possuem residéncias proprias('®), ao contrario daqueles que residem com
familiares('®). Considerando a (re)configuragdo dos modelos familiares, espera-se
que a tendéncia seja de que os idosos no futuro, residam cada vez mais, sozinhos.
Corroborando com os dados desta pesquisa, a aposentadoria também foi a principal
fonte de renda dos idosos('2).

E o nivel de escolaridade dominante, o nivel superior completo('V). No entanto,
estudo('® diverge ao ter entre seus participantes, em sua maioria, idosos com ensino
médio completo ou o ensino fundamental incompleto como o mais evidente entre os
idosos estudados!('?).

Quanto a condicdo de saude / comorbidades dos idosos, pode-se verificar que a
hipertensdo apresentou maior prevaléncia, seguido de hipercolesterolemia, artrite,
osteoporose e diabetes. A hipertensado foi em outros estudos considerada a doencga
cronica nao transmissivel de maior prevaléncia em idosos, seguido de outras
patologias('?). De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia, a hipertens&o
arterial sistémica € uma condigao clinica que ocasiona aumento da pressao arterial
(PA) para niveis elevados, iguais ou superior a 140x90 mmHg, podendo esse
aumento na PA estar relacionado a diversos fatores como alteragdes estruturais dos
orgaos e alteragdes metabdlicas. Sua prevaléncia chega a mais de 50% para idosos
entre 60 e 69 anos e nos idosos com mais de 70 anos, chega a 75%!""-

A hipercolesterolemia é definida quando o valor sérico de colesterol total € maior ou
igual a 200 mg/dL. Ja a elevagdo de colesterol total estd associado ao aumento da
concentragdo da lipoproteina de baixa densidade (LDL), representando valores
acima de 160 mg/dL('®. Sabe-se que este é o principal fator de risco no
desenvolvimento da aterosclerose, podendo também causar dislipidemias, doengas
cardiovasculares, diabetes mellitus tipo Il, hipertensdo arterial sistémica. Vale
ressaltar que mudangas nos habitos alimentares sdo essenciais para garantir saude,
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longevidade e qualidade de vida('9), tal como evidenciado neste estudo.

Outro fator evidenciado, envolve os sistemas Osteoarticulares e ésseos, como artrite
e osteoporose, condicdo esperada com o processo do envelhecimento devido a
osteopenia. No decorrer dos anos, os niveis de estrogeno, tendem a reduzir, em
decorréncia disto, ocorre redugdo da massa magra e da forgca muscular. Este fato é
mais frequente em mulheres idosas. Fator esse preocupante, pois a maior parte dos
participantes do estudo envolvem mulheres, evidenciando maior risco de quedas das
mesmas('®). As quedas no idoso possuem grande importancia, pois tende a leva-los
a agravos, incapacidade e oObito, consequentemente maior custo social, diminuigao
da independéncia e autonomia, podendo ser necessario a institucionalizag&o(?°):

Outro agravo registrado foi Diabetes Mellitus que pode levar a diversas
complicagbes. De acordo com a American Diabetes Association, identificou-se as
seguintes condigdes de complicagbes da Diabetes Mellitus tipo 2: dislipidemia,
hipertensdo, obesidade, depressdo, doenca arterial coronariana, doenga renal
crbnica, artrite, cancer, neuropatia, insuficiéncia cardiaca, fraturas, doencga arterial
periférica e retinopatia@"

Quando questionado quanto ao tempo de participagdo nas atividades na UnAPI, a
maioria relatou estar participando entre 06 meses a 1 ano, diferentemente do
encontrado no estudo ('Y, em que prevaleceu idosos que participavam ha menos de
5 anos na UnAPl. Quanto a frequéncia nas atividades, a maioria dos idosos
estudados informaram participar semanalmente, equivalendo a 94% dos estudados,
percentual maior ao encontrado em estudo®®? desenvolvido na UnAPI do municipio
de Irati-PR.

Sobre as atividades ofertadas pela UnAPI, a oficina de Cantoria e o mddulo de
Saude e Qualidade de Vida foram os mais procurados pelos idosos desta pesquisa.
Na Universidade Federal do Triangulo Mineiro, as atividades sdo aplicadas pelas
areas de Psicologia, Nutricdo, Fisioterapia e Terapia Ocupacional, onde cada
especialidade realiza suas oficinas, grupos e workshop, de acordo com a demanda
de temas levados pelos participantes(?3).

A partir dos registros das perguntas abertas no questionario disponibilizado ao idoso,
foi realizada uma categorizagdo das respostas, gerando quatro categorias de
analise. Quanto a percepc¢ao do idoso sobre mudangas em sua saude e a relagao
com as Necessidades Humanas Basicas, em consequéncia de sua participagdo nas
atividades na UnAPI, observou-se a prevaléncia de relatos de melhoria nos habitos
alimentares, de pratica de exercicios fisicos, aumento do ciclo de amizade, mais
alegria de viver e melhoria da qualidade de vida. Aspectos esses que podemos
relacionar com a Teoria das Necessidades Humanas Basicas (NHB), de Maslow.
Assim como nesta pesquisa, outro estudioso!'?), utilizou a Teoria de Maslow como
base em seus estudos.

A Teoria de Maslow é subdividida em niveis, que sao distribuidos de forma ilustrativa
em uma piramide, onde para o sujeito alcancgar os niveis mais altos, € necessario
partir de uma progressao de satisfagdo do nivel mais baixo até o mais alto. Partindo
da base temos as necessidades Fisiologicas (alimentagcdo, hidratagdo, sono,
homeostase). No segundo nivel a Seguranga (do corpo, saude e familia). No terceiro
Amor/relacionamento (amizade, familia). No quarto Estima (confianga, autoestima,
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alegria, animo, conquista e respeito). No quinto Realizagdo pessoal (moralidade,
solugdo de problemas, espontaneidade, aceitagdo dos fatos e auséncia de
preconceitos)@4),

A partir desse entendimento, decidiu-se utilizar a teoria em questao identificando no
estudo desenvolvido na UnAPIl da UFES, todos os niveis da pirdmide registrados
pelos idosos ao tecerem comentarios sobre sua saude apds sua participagdo na
UnAPI.

Os idosos elencaram itens como alimentagdo, sono, seguranga, relacionamento,
confianga, autoestima, alegria, animo, solucdo de problemas, aceitacdo dos fatos,
auséncia de preconceito, tal como encontrado em outro estudo®4).

Com relacao a Influéncia no estilo de vida relacionado a participacdo nas atividades
da UnAPI, os idosos destacaram o relacionamento interpessoal, alimentagdo e sono
(aspectos das NHB), atividade fisica, lazer, conhecimento - elementos que
repercutem favoravelmente na qualidade de vida dos idosos. (25:26.27.28)

Em relagcdo ao sono, idosos relatam dormir melhor, resultado também observado no
estudo desenvolvido em Passo Fundo-RS®®. Quanto a atividade fisica e
alimentacgao, relataram a adocao de praticas de exercicios e de habitos alimentares
saudaveis, como na UnAPI de Cacador-SC%. O relacionamento interpessoal no
presente estudo teve consideravel destaque, em que os idosos afirmam estar mais
comunicativos e sociaveis, dado esse observado também em outros estudos(?6:29),

O lazer igualmente se destacou estando relacionado a maior disposigao para realizar
as atividades tal como identificado em outra UnAPI®). Ressalta-se que o
conhecimento, bem como a aquisi¢cao de novos saberes, também foram identificados
em outro estudo(®®).

No que diz respeito a importancia do grupo da UnAPI para a saude e vida do idoso,
percebeu-se a confirmacdo do relacionamento interpessoal, aquisicdo de novos
conhecimentos que repercutiram positivamente em sua saude e vida, contribuindo
para a adocdo de habitos saudaveis e alcance de melhor qualidade de vida,
corroborando com outro estudo@3).

Evidenciou-se, a partir do registro dos idosos, que ha muitos beneficios em participar
desses grupos, com melhora significativa da interagcdo humana e relacionamento
interpessoal tanto familiar quanto social. Da mesma forma, pode ser observado em
estudo realizado com idosos participantes de grupos de convivéncia, onde os
mesmos relataram que participam devido sentir necessidade de convivio social,
interacdo com outras pessoas, sendo estes locais de promoc¢ao de bem-estar social
que melhoram significativamente a vontade de viver®?, tal como evidenciado na
pesquisa em tela.

Com relagao a qualidade de vida, os idosos destacaram importancia significativa nos
habitos diarios, passaram a realizar atividade fisica, mudaram a alimentagao, dado
igualmente ressaltado em estudo feito na UnAPI do interior de Sdo Paulo*, onde os
participantes relataram que apds a participacéo nas atividades, observaram melhora
na saude fisica, mais disposicao, e, que a qualidade de vida de forma geral teve uma
melhora significativa.

Enfermeria Global



CONCLUSAO

Este estudo possibilitou tracar um perfil dos idosos participantes e permitiu constatar
os impactos de sua participacdo na UnAPl em sua saude e estilo de vida,
repercutindo favoravelmente na qualidade de vida desses idosos.

Os participantes referiram mudangas positivas em sua saude abarcando elementos
que convergem para as Necessidades Humanas Basicas essenciais para a
existéncia de todo ser humano.

O estilo de vida também sofreu impacto positivo apos a participagdo na UnAPIl uma
vez que novos conhecimentos foram adquiridos pelos idosos, contribuindo para uma
maior tendéncia a adogao de habitos saudaveis como a pratica de atividade fisica,
lazer, configurando achados importantes que repercutem na saude e na vida dos
idosos estudados.

Em todas as perguntas abertas, o idoso percebeu e registrou o relacionamento
interpessoal, seja na percepcdo de mudangas em sua saude, seja em seu estilo de
vida ou ainda como importancia do grupo da UnAPI para a saude e vida do idoso,
estando o relacionamento em posicao de destaque.

Acredita-se que a socializagao, o sentimento de pertencimento e o relacionamento
interpessoal bem sucedido seja um fator protetivo para a saude e qualidade de vida
contribuindo para o envelhecimento saudavel do grupo.

Pesquisas como essa reforcam a importancia de investimentos em politicas publicas
voltadas para os idosos, contribuindo para a saude e alcance do envelhecimento
saudavel.
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