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Resumo

Desde os anos 50 que a temdtica das percepgbes de satide tem sido uma das varidveis mais
vezes utilizada na investigacio no 4mbito da Satide e da Gerontologia. Embora seja uma
varidvel revestida de alguma complexidade, € inegdvel a sua utilidade na construgio de
estratégias preventivas que mantenham e melhorem a sadide ¢ a qualidade de vida das
pessoas idosas, nomeadamente devido 4 sua estabilidade temporal. No actual contexto
demogrifico, esta é uma varidvel de fundamental importincia j4 que a espelha a avaliacio
global da sadde que o préprio individuo elabora e sumariza os diferentes aspectos da sua

satide, combinados no seu quadro de referéncias.

Neste trabalho, avalidmos as percepcoes de satide das pessoas idosas, identificando os
factores que se assumem como predictores de uma boa percepcio de sadde, nomeadamente
elementos sécio-demogrificos (idade, género, estado civil, habilitactes literdrias), condigBes
objectivas de satide (fungio e desempenho funcional, dor, vitalidade, recurso a servigos de
satide, consumo de medicamentos, presenga de doencas crénicas), sadde mental, problemas

emocionais, depressio e funcionamento social € ainda a comparagio social.

Seleccionou-se uma amostra composta por pessoas idosas de ambos os sexos (n=272), com

idades entre os 65 € os 84 anos, para despiste de défices cognitivos recorremos a0 MMSE.

Os instrumentos utilizados para o efeitos foram um questiondrio de avaliagio de condigbes
objectivas de satde, por nés construido, 0 MOS SF-36, a Escala de Depressio Geridtrica e

um questiondrio de caracterizagio da amostra.

As varidveis idade, género, estado civil, habilitaces literdrias, recurso a servicos de sadde,
consumo de medicamentos, presenca de doengas crénicas, depressio, funcio fisica, satide
mental, vitalidade, dor, mudanga e comparagio social mostraram-se determinantes na

elaboragio da percepcio de satde das pessoas idosas participantes no nosso estudo.
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Introducio

Ao longo do século XX uma nova realidade demogrifica caracterizada pelo declinio da
natalidade aliada ao decréscimo da mortalidade e ao aumento da duracio média de vida

resultou no aumento significativo do niimero de pessoas que se situam nas geragbes mais

velhas (Bandeira, 1996, Nazareth, 1999).

O aumento relativo e absoluto do nimero de pessoas idosas surge em paralelo com o
incremento das taxas de morbilidade por doenca e invalidez. Cerca de dois tercos das
pessoas idosas confronta-se com pelo menos uma afec¢do que lhe impde um qualquer tipo
de sofrimento, como dor ou limitacdes na mobilidade, que por sua vez podem remeter para
constrangimentos a0 nivel da autonomia fisica, 4 dependéncia de terceiros e a maiores

encargos econémicos .

Esta “revolugio grisalha” imp&e assim profundas implicages na estruturagio e mobilizacio
dos recursos disponiveis nomeadamente no contexto da Saide, decorrentes das
especificidades de uma populacio, no seu conjunto, extremamente heterogénea (Manton &

Soldo, 1985, Rowe & Kahn, 1987, In Kaplan, 1992).

Assim, no contexto da satide, a referida heterogeneidade da populagio idosa assume grande
pertinéncia ji que a saide de um individuo, qualquer que seja a faixa etdria a que pertenca,
¢ o resultado de uma complexa interaccio entre factores bioldgicos, psicolégicos e sociais,
exigindo das intervengBes dos profissionais de sadde uma abordagem holistica que considere
esta multiplicidade de factores contextuais, num esforgo continuo para colmatar falhas

existentes nos Sistemas de Saide, nomeadamente a auséncia de cuidados de sadde



estruturados que permitam corresponder s solicitagdes expressas pelas pessoas idosas

(Neary, 1993, Jones, 1993, In Lobato Forte, 1994).

Parece-nos assim importante abordar a percepgio de sadde das pessoas idosas ji que esta
varidvel espelha a avaliagio global da satide que o préprio individuo elabora e sumariza a
forma como os diferentes aspectos da sua satide se encontram combinados no seu quadro
de referéncias perceptuais (Liang, 1986; Bjorner et al, 1996, In Svedberg, Lichtenstein &

Pedersen, 2001).

Assume-se ainda como um poderoso predictor do recurso aos servigos de satide (Fylkesnes,
Johnsen & Forde, 1992; Fylkesnes, 1993; Heikkinen, 1989, Segovia, Bartlett & Edwards,
1989, In Leinonen et al., 1998), da futura morbilidade e mortalidade (Kaplan & Camacho,
1983; Idler & Angel, 1990; Appels, Bosma, Grabauskaas, Gostauafas & Sturmans, 1996;
Mossey & Shapiro, 1982; In Eriksson; Undén & Elofsson, 2001; Inchingolo, 1997; Idler
& Benyamini, 1997; Benyamini & Idler, 1999; Benyamini, Leventhal & Leventhal, 1999),
encontrando-se ainda associada 4 presenca de incapacidades (Idler & Kasl, 1995; Lindberg,

Svirdsudd & Tibblin, 1994, In Leinonen et al., 1999).

Shulz, Mittelmark, Kronmal, Hirsch, German & Bookwala (1994) propuseram a
identificagio de alguns factores que funcionam como bons predictores da percepgio de
satide entre as pessoas idosas, destacando os indicadores de satde acessiveis aos individuos —
nomeadamente as caracteristicas do regime terapéutico - as capacidades funcionais e as
doencas conhecidas. Salientam também a importincia de factores psicossociais como a

presenga de sintomas depressivos, a satisfagio de vida e as habilitagGes.

Vassend & Skrondal (1999) associaram ainda a percepgio de sadde, no caso as fracas
percepsdes de satde, a caracterfsticas da personalidade do individuo, nomeadamente a

presenca de tracos de neuroticismo e de angustia.



A reduzida exposigio ao stress (Farmer & Ferraro, 1997, In Leinonen, Heikkinen & Jylhi,
2001a,b), melhor satide funcional, estatuto socio-econdmico, suporte social e satisfagio de
vida (Goldstein et al., 1984; Minkler & Laghauseer, 1988; Markides & Lee, 1993, In
Leinonen et al., 2001 a,b; Ratner, Johnson & Jeffery, 1998), adop¢io de comportamentos
promotores de satide (Hirdes & Forbes, 1993; Fletcher & Hirdes, 1996; Atchley, 1999, In
Leinonen et al., 2001 a,b), o grau de autonomia e de actividade (Partridge, Johnston &
Morris, 1996; Lindgren; Svirdsudd & Tibblin, 1994) e varidveis sociais, nomeadamente
factores econémicos e da dinimica familiar (Fernandez-Merino, Verez-Vivero & Gude-
Sampedro, 1996; Ratner et al., 1998), sio também referidos como bons predictores da

percepeio da satde.

De facto, ¢ consensual que a percepgio de saide ¢ uma importante componente da
qualidade vida das pessoas idosas (Kennedy, King & Muraco, 1983; Schipper, Clinch &
Powell, 1990, In Leinonen, Heikkinen & Jilhd, 1999) e é, desde hd cerca de 50 anos, uma

das varidveis mais vezes utilizada no contexto da Gerontologia.

Assim, neste trabalho, propomos uma abordagem 4s percepgoes de satide das pessoas idosas,
procurando identificar os factores que se assumem como predictores de uma boa percepgao
de satde, nomeadamente factores sécio-demogréficos (a idade, o sexo, o estado civil, as
habilitacbes literdrias), condigbes objectivas de saide (funcionamento e autonomia
funcional, dor, recurso a servicos de satide, consumo de medicamentos, presenga de doengas
crénicas), € a depressio, i.e., algumas das varidveis que a literatura aponta como relevantes

na elaboracio das percepgoes de satide das pessoas idosas.

Neste contexto, num primeiro momento, propomos uma revisio de literatura alusiva 2

complexidade do fenémeno do envelhecimento, considerando as implicagdes e dimensio



deste fenémeno sobre a sociedade e sobre o desenvolvimento bio-psico-social préprio das

pessoas idosas. Abordamos ainda as temdticas da satide e das percepsdes de satde das

pessoas idosas.

Apés a apresentagio da estrutura metodolégica que suporta este trabalho, realizdmos a

apresentagio € andlise dos resultados, seguida da sua discussio.



Envelhecimento: A Complexidade de um Fenémeno

Se ¢ verdade que o envelhecimento é um fendmeno particular a cada individuo, certo €
também que o envelhecimento é cada vez mais um fenémeno colectivo. -

Nas palavras de Valente Rosa (1996) a consciencializagio deste fenémeno a escala colectiva
¢ atribuivel ao envelhecimento demogrifico. Este fenémeno, caracteristico das sociedades
actuais e partilhado também pela sociedade portuguesa, traduz-se em alteragbes na estrutura
etiria da populagio e resulta dos denominados “envelhecimento no topo” (aumento do
nimero das pessoas idosas) ¢ “envelhecimento na base” (diminuigio da importncia relativa
dos jovens), podendo ainda resultar na combinagio de ambos os processos, i.e., “duplo
envelhecimento”.

As causas do envelhecimento demogrifico podem ser, de acordo com Fernandes (1997)
atribufveis a duas ordens de factores que comegaram a evidenciar-se nos finais do século
XIX: “O declinio da mortalidade (...)comegou por promover um rejuvenescimento, uma
vez que afectou todas as classes etdrias, particularmente os grupos mais jovens e, desta
forma, favoreceu também a naralidade. Mais a baixa da mortalidade, especialmente da
mortalidade infantil, acabou por contribuir, mais cedo ou mais tarde, para a descida da
fecundidade e promover, de modo inelutdvel, a redugio do nimero dos mais jovens e o
aumento das pessoas idosas” (Fernandes, 1997, p. 5). Em paralelo, um outro fenémeno
concorre para que o nimero de pessoas idosas cresca em termos absolutos: o aumento da

esperanca de vida.

Portugal, 3 semelhanca da Europa do Norte e ocidental, conhece também a importincia
deste fenémeno, embora, de acordo com Fernandes (1997), se registe ainda uma ligeira

décalage temporal.



E inegdvel a mudanca do perfil etdrio da populacio portuguesa que se iniciou na primeira
metade do Século XX. Apesar de algumas oscilagbes na estrutura da populagﬁo atribuiveis,
nomeadamente, 3 I Guerra Mundial, entre 1900 e 1950 comegaram a fazer-se sentr os
primeiros reflexos do declinio da mortalidade, fenémeno esse que se tornou mais evidente a
partir de 1930, altura em que, paralelamente, também a fecundidade sofre um decréscimo,
apenas contrariado no perfodo de 1945 a 1950, momento em que Portugal 4 semelhanca de
todos os pafses europeus e dos Estados Unidos da América conheceu o denominado baby-
booom queAse seguiu 3 IT Guerra Mundial. A partir de 1940 a populagio idosa cresce a um
ritmo mais ripido do que a restante populagio, assumindo uma tendéncia que se veio a
verificar definitiva (Fernandes, 1997). Contudo, o fenémeno do envelhecimento
demogrifico tornou-se ainda mais evidente nos dltimos 40 anos, o que podemos constatar

de forma inequivoca na Figura 1.
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Figura 1 - Pirimide de Idades, Portugal 1960-2000. Fonte: INE/DECP, Estimativas e Recenseamentos da
Populagio (INE, 2002)



As convulsées no 4mbito da demografia acompanharam um pais que nas ultimas quatro
décadas mudou muitfssimo, nas palavras de Barreto (2000).

Na década de 60, a maioria dos portugueses vivia em condigdes de relativa pobréza, atestada
pelos baixos niveis de rendimento e logo pelo respectivo poder de compra e de acesso &
cultura e a0 conforto (Vaz, 1998). Contudo, um longo caminho parece ter sido percorrido
e Barreto (2000) teve oportunidade de identificar os contextos em que as modificagdes
foram mais evidentes para além do cendrio demogrifico. Foram elas a satide; a educagio, o
rendimento e os niveis de vida; a habitagio, conforto e bem-estar; a seguranca social; a
cultura; a justica; as contas nacionais e a funcdo social do Estado e as empresas e
trabalhadores.

Tracemos de uma forma abreviada e sustentados em Barreto (2000) um retracto desses anos
que permitir4, esperamos, uma methor compreensio do envelhecimento demogréfico.

No dealbar dos anos 60, Portugal conhece os primeiros reveses no seu império colonial:
perde os territérios da India Portuguesa, os primeiros esforgos dos movimentos
independentistas evidenciam-se em Angola e depressa alasiram a Mogambique e 4 Guiné,
dando infcio 4s guerras de guerrilha que persistiram até meados da década seguinte.

Comeca também a destacar-se a emigragio, uma nova e volumosa emigragio que tinha
como destino preferencial a prosperidade da Europa. Esta dindmica migratéria condiciona a
estrutura populacional. Barreto (2000) situa o nimero de cidadios que abandonou
Portugal tendo como destino a Europa e ainda as Américas, entre 1960 e 1974, em 1.5
milhoes. Desta forma ocorre um saldo migratério negativo (em que o mimero de saidas
supera o nimero de entradas) que conduz a um decréscimo no volume populacional, em

cerca de 3%, acompanhado pelo envelhecimento das estruturas etdrias (Valente Rosa &

Chitas, 2000).

Até entio, Portugal mantinha-se como o pafs mais jovem da Europa Ocidental, tendéncia

que, como ji verificimos, veio inverter-se. Como refere Barreto (2000) a prépria estrutura



da familia ressentiu-se destas alteragbes. Num primeiro momento, predominavam as
familias alargadas onde coexistiam diversos lagos de parentesco e diferentes posicoes na
hierarquia geracional. Actualmente, a familia é bem diferente. Portugal adoptou o modelo
familiar protagonizado por todos os paises que conhecem uma economia industrial e cuja
tipologia familiar podemos caracterizar como um grupo doméstico, na generalidade
nuclear, inserido numa rede de parentesco bilateral, ocupando um lugar dominante na

produgio social, o que lhe confere um poder implicito de considerdvel importincia

(Segalen, 1999).

A par das alteracoes neste dominio, desde a década de 60 que uma sociedade moderna,
urbanizada e de forte pendor tercedrio parece impor-se em detrimento de um pafs
conservador e tradicionalmente rural. Refira-se, a titulo de exemplo, que no perfodo que
medeia entre 1926 ¢ 1945, 80% da populagio portuguesa baseava a sua subsisténcia na
producio agricola. A agricultura portuguesa, tradicionalmente assente no minifindio,
encontrava-se distribuida por pequenas comunidades rurais e era exercida em condigdes
precérias. Existia em fungio de uma economia nacional depauperada e de um sistema
corporativista. O ensino constitufa-se simultaneamente como um  instrumento de
doutrinagio ideolégica e como uma estratégia de controlo, a que o Estado Novo recorria
para legitimar a autoridade estatal (Vaz, 1998). Nas décadas de 40 e 50, o agravamento da
situacio econémica da Europa e por arrastamento a de Portugal, obrigou ao éxodo para as
grandes cidades. Esta populagio flutuante abandonou as suas tradiges e contextos sociais,
mas nido as dificuldades econémicas e sociais que persistiam ainda por mais algumas
décadas, conduzindo a fenémenos como a (i)migragio € a um desmembramento ainda mais
evidente da estrutura familiar e da rede de suporte social (Fernandes, 1997). Na década de
60, a maioria dos portugueses vivia elﬁ condicbes de relativa pobreza, atestada pelos baixos
niveis de rendimento e logo pelo respectivo poder de compra e de acesso  cultura e ao

conforto (Vaz, 1998). Foi a partir desta data que comegou a evidenciar-se 0 um novo



modelo de crescimento econdmico, potenciado através de obras de infra-estrutura e de
algumas inddstrias de base, nomeadamente, nos sectores da energias, transportes ¢
comunicacbes. Deste modo, a urbanizagio, alguns novos projectos industriais € o

desenvolvimento dos servigos impdem-se (Barreto, 2000).

Estas modificacdes culminam numa alteragio sem precedentes: em 1974 o pais conhece
uma revolugio politica que nio tarda em transformar-se numa revolugio social.

O processo de descolonizagio conduz a Portugal mais de 600 000 cidaddos que regressam
de Africa. Este retorno resulta num saldo migratério positivo (o niimero de entradas
ultrapassa o nimero de saidas) e permite um significativo aumento populacional que
contribui para o desacelerar do envelhecimento das estruturas etirias € ainda para um
aumento de 14% na populagio (Valente Rosa & Chitas, 2000).

Na década de 80 ocorre um novo saldo migratério negativo que quase anula o saldo
positivo conseguido na década anterior e que, na opiniio da mesma autora, concorreu para
um reforco da tendéncia para o envelhecimento demogrifico. Neste contexto como no
genérico das situagBes, Portugal aproximava-se agora e continua a aproximar-se, de forma

inexordvel, da Europa.

De uma forma sumdria e ilustrativa, entre 1960 e 2001 o fenémeno do envelhecimento
demogrifico traduziu-se por um decréscimo de cerca de 36% na populagio jovem e um
incremento de 140% da populagio idosa, o que estd patente na Figura 2. A proporgio da
populagio idosa, que representava 8,0% do total da populagio em 1960, mais que
duplicou, passandq para 16,4% em 12 de Margo de 2001, data do dltimo Recenseamento
da Populacio. Em valores absolutos, a populagio idosa aumentou quase um milhdo de
individuos, passando de 708 570, em 1960, para 1 702 120, em 2001, dos quais 715 073

homens e 987 047 mulheres (INE, 2002).
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Figura 2 - Evolugo da Proporgio da populagio jovem e idosa, Portugal 1960 — 2001. Fonte: INE/DECP,

Estimativas e Recenseamentos Gerais de Populacio. (INE, 2002}

Contudo, em Portugal continuam a persistir assimetrias geogrificas quando nos reportamos
ao envelhecimento demogrifico. De acordo com Valente Rosa ¢ & Chitas (2000) se em
1960 j4 existiam desequilibrios crescentes na distribuigdo da populagio, essas disparidades
foram-se agravando. Existem entio zonas onde o envelhecimento se faz sentir com maior
preméncia. Existem zonas onde o enfraquecimento da dinimica natural das populacdes as
expbem a maiores influéncias dos fenémenos migratérios. Existem zonas onde se verificam
significativos ganhos de efectivos populacionais (como o Litoral € as Areas Metropolitanas
de Lisboa e Porto) que coexistem com regites menos dinimicas e onde o envelhecimento
no topo da pirimide etiria se torna mais evidente (Interior). Podemos constatar estes

cambiantes na Figura 3.
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Figura 3- Distribuicdo da Populagio idosa por concelhos, Portugal 2001. Fonte: INE / DME, Servigo de
Geoinformacio (INE, 2002)

Importa, a par da delimitagio do panorama demogrifico, localizar as alteragbes que
ocorreram ao nivel da Seguranga Social e da fungio social do Estado e que directamente

remetem para as problemdticas das pessoas idosas.

Fernandes (1997) esclarece que com o Estado Novo, a intervencio do Estado caracterizava-

se por um afastamento da responsabilidade social ao ndo assumir os encargos financeiros,
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i.e., a0 Estado competia apenas promover o surgimento € desenvolvimento das instituicoes
de solidariedade e previdéncia, que eram sustentadas por quotas pagas pelos trabalhadores.
Este sistema apenas permitia auferir um magro rendimento, o que reforcava os lagos
familiares como garante de solidariedade social, respeitando a ideologia dominante do
sistema. Alids, segundo Ferreira de Almeida (1992, cit. In. Pires, 1994, pp.57) "um dos
Jactores que mais contribuiu para que as insuficiéncias do desenvolvimento é a insipiéncia do
Estado Previdéncia nio se tenha traduzido mais generalizada e intensamente em situagoes de
pobreza, é a importdncia que na sociedade portuguesa continuaram a ter os lagos de entre ajuda

e as solidariedades familiares, locais e de grupo”.

Este sistema de reformas s6 foi corrigido no infcio da década de 70. Em 1972 quer a idade
de reforma minima quer o montante das reformas auferidas foram acrualizados. O Estado
foi constrangido a estas alteragdes pelas condiges de caréncia de uma populagio idosa que
se comegavam a tornar evidentes. Apenas apds o 25 de Abril se assistiu A universalizagio do
direito 4 reforma, alargando o campo de aplicagio deste beneficio aqueles que nio tinham
exercido qualquer actividade. Simultaneamente, ocorreu um maior esclarecimento dos
populagio acerca da problemdtica da velhice, j4 que o envelhecimento demogrifico se
tornou um fendmeno cada vez mais evidente. Tal promoveu a criagio de instituicbes que
visavam substituir os asilos ou hospicios outrora destinados aos idosos. Actualmente,
existem instituigdes de apoio que passam pelo alojamento exclusivo, lares ou residéncias, ou
aquelas que visam a permanéncia dos idosos no seu préprio domicilio, como os centros de

dia, os centros de convivio € o apoio domicilidrio (Fernandes, 1997).

Podemos entdo questionarmos sobre qual a representagio da pessoa idosa no seio desta
dinimica. De acordo com Bourdelais (1993, In Fernandes, 1997) a representagio da pessoa

idosa a que ainda hoje recorremos encontra-se desfasada da realidade. Esta é sustentada
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ainda em critérios, nomeadamente a0 nivel da autonomia financeira e de saide, que nio

estio necessariamente actualizados.

necessariamente diferentes das pessoas idosas com quem as actuais geracbes mais velhas se
cruzaram na sua juventude e sobre as quais erigiram as suas préprias expectativas de
envelhecer e ser idoso. Apontemos apenas um exemplo: As actuais geracoes idosas sio as

primeiras a reconhecer como experiéncia social normal uma experiéncia de vida

consideravelmente longa, com a transigio para a idade idosa, regulada socialmente facto
que, nomeadamente no seio da familia, obriga a uma constante reelaboracio nas relagoes

familiares intergeracionais, das expectativas reciprocas, dos direitos e dos deveres.

Também Kertzer & Plaslett (1995) reflectiram sobre esta temdtica. Para os autores este
fendmeno de envelhecimento demogrifico foi tdo repentino que ainda nio decorreu tempo
suficiente para perceber as verdadeiras transformagbes que-acarrera. Persiste ainda nas
sociedades ditas Ocidentais, onde o fenémeno ¢ mais evidente, uma falsa consciéncia.
Conunuam a produzir-se assungbes relativas ao envelhccimcﬁto e 4 pessoa idosa que eram

correctas até ao tltimo século mas que tendem a desvanecer.

Podemos assim reflectir sobre as consequéncias deste envelhecimento demogrifico a nivel
social e que traduzem uma contradigio: por um lado, o problema do envelhecimento torna-
se global, por outro, os riscos associados a este processo sdo responsabilidades individuais.

Este duplo registo torna-se evidente, nomeadamente, ao nivel das politicas sociais. O
resultado mais evidente deste envelhecimento demogrifico é o da redugio do niimero de
activos. As economias mais ricas sentem jd os desafios colocados por esie declinio e

. . A . . . ’
questionam formas de corresponder as exigéncias relacionadas com os sistemas de satde e

pensoes.
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Vejamos alguns exemplos. Se atendermos aos documentos produzidos pela 12 Assembleia
sobre o Envelhecimento, levada a cabo em 1982, e s evidéncias produzidas no Férum de
Valéncia, realizado em 2002, verificamos que as preocupagdes relacionadas com as politicas
sociais dirigidas as pessoas idosas nao podiam ser mais divergentes.

De facto, no periodo que mediou entre 1960 e 1980, altura em que 0s primeiros efeitos do

envelhecimento demogrifico se fizeram sentir, notava-se um aumento das despesas sociais,
nomeadamente com pessoas idosas ao nivel das pensdes e cuidados de satide.

Duas décadas passaram € o contraste é evidente. A ideia de um Estado-Providéncia dirigido’
as pessoas idosas foi enfraquecendo progressivamente em muitos paises europeus,
nomeadamente em Portugal.

Envelhecer € cada vez mais um risco individual e ndo tanto uma responsabilidade colectiva
o que ¢ evidente quando constatamos 6 encorajamento da tendéncia para a limitacio do
Estado-Providéncia ¢ a promogio de iniciativas privadas e voluntdrias, nomeadamente

fundos de pensoes capitalizdveis.

Torna-se também necessrio, para que melhores priticas sejam possiveis, situar o fenémeno
do envelhecimento a partir de trés referenciais: o préprio, o grupo e a sociedade. O préprio

na medida em que sio de crucial importincia as consequéncias e expectativas associadas 2

mais idade identificadas e sentidas pelas préprias pessoas idosas. E também imprescindivel

que as necessidades e caracterfsticas do grupo social “pessoas idosas” sejam
c;;;ciéncializadas. Neste contexto, salvaguardamos a necessidade de uma acurada andlise
do(s) grupo(s) em questio de modo a contornar a falsa homogeﬁeidade tantas vezes
veiculada as pessoas idosas e patente, inclusivamente, no tipo de respostas sociais
dispoqiveis. Ao nivel da sociedade ¢ também urgente analisar o impacto do niimero de
pessoas idosas, com reflexo nos dominios econémico, politico e social, bem como da forma
com se vive a velhice na orgunizagio social.
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Desenvolvimento bio-psico-social experienciado pela pessoa idosa

Sabendo que a saide se define como o completo bem-estar fisico, psiquico e social e ndo a
mera auséncia de doenga (OMS, 1989), parece-nos importante explicitar, no contexto do
objecto do nosso estudo, as alteracbes sentidas pela pessoa idosa nos referidos contextos,
assente no pressuposto que a pessoa idosa se encontra perante modificagbes biolégicas,

psicolégicas e sociais, que se constituem como o processo de envelhecimento (Pacheco e

Almeida, 1987).

A par do género, da etnicidade e da classe social, a idade é uma das quatro dimensdes que
permite organizar a experiéncia individual e social (Kertzer & Plaslett, 1995) contudo,
podemos falar de idades bioldgica, psicolégica e social préprias a cada individuo. Sendo que
a idade demarcada como limite da entrada na velhice nio remete para nenhum cambiante
nas esferas bioldgica ou psicolégica do individuo, mas antes para uma fronteira socialmente

demarcada, abordaremos, em primeiro lugar, as questoes relativa 3 dinimica social.

\Desenvolvimento Social

./ As alteragbes sociais sio condicionadas pela reforma, eventual isolamento, inactividade,
dificuldades econémicas e habitacionais e resultam, em grande medida, da alteragio do
estatuto social.

Consideremos, em primeiro lugar, a reforma. E a reforma que, apesar da heterogeneidade
da populagio idosa, permite uma abordagem diferenciada dos individuos com mais de 65

anos.
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profissional, & reforma corresponde a morte social, a inutilidade, a marginalizaio, ie., a

reforma remete para um decréscimo na anterior capacidade de obter rendimentos e até para

alteragbes do estatuto econémico, o que conduz a pessoa idosa 4 perda da sua auto-imagem
profissional (Sandler, 1984). Na generalidade, 4 transicio de uma vida activa (com
actividade econémica) para uma fase inactiva (reforma), corresponde uma perda, mais ou
mer}o‘s‘ﬂs’igr‘liﬁcativa, dos rendimentos, o que contribui para o aumento da vulnerabilidade a
diminuigﬁo da qualidade de vida (Machado, 1994). O mesmo autor refere que a
generaliga;?g da idade de reforma ¢ a responsével por uma homogeneizagio da condigio

social da pessoa idosa, conferida pelo tecido social envolvente, assente numa tripla

equivaléncia: idoso = inactivo = dependente.

Com a reforma, uma parcela significativa do tempo outrora preenchido com a actividade
laboral, deixa de corresponder a uma situagio objectiva, o que pode suscitar diferentes
reacgoes em diferentes individuos. Estas respostas podem situar-se entre uma reacgio
depressiva - onde pontuam sentimentos de inutilidade, de dependéncia, dificuldades em
encontrar significado para a existéncia e decréscimo na auto-estima - ou respostas em que a
reforma ¢ bem aceite e vista como uma oportunidade para procurar novas formas de
Breencher o tempo, nomeadamente pela procura de actividades alternativas e pelo cultivo
de novas ‘relargéesi Numa situacio intermédia, encontram-se os idosos que encaram de

forma passiva as modificagbes introduzidas pela reforma (Aiken, 1989).

Outras vivéncias diferenciadas condicionadas pela reforma sio introduzidas pelas jd

referidas mudangas observadas nos rendimentos econémicos e no estatuto ocupacional.
Estas alterages podem ser indutoras de privagio relativa (Stouffer et al., 1949, In Abeles,
1992) e de incongruéncia de estatuto (Lensky, 1954, In Abeles, 1992). Tal é mais evidente

no seio da populagio idosa que se situa na denominada classe média (Abeles, 1992).
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Relembrando que com a reforma a pessoa idosa fica com uma importante parcela de tempo

disponivel, podemos questionar como € que ocupa 0s seus tempos livres.

/ Valente Rosa (1999) afirma, num estudo dedicado 4 populagio reformada portuguesa, que
o preenchimento do tempo de reforma se divide entre a satisfagdo de necessidades bdsicas, o

trabalho doméstico e outras responsabilidades familiares e actividades de lazer.

A mesma autora refere que a maioria da’ populacdo reformada demonstra uma implicagio
reduzida nas formas de lazer, quer estas se encontrem centradas no domicilio ou fora do
domicilio.

Assim, concretamente em relagio is actividades centradas no domicilio, a actividade
preponderante ¢ o consumo de televisio (95% dos homens e 90% das mulheres inquiridos
declaram ver regularmente televisio), secundada pela audi¢do de rddio, leitura de jornais e

revistas (mais importante nos contextos residenciais urbanos e na populagio masculina).

Quando nos referimos is actividades elaboradas no exterior do domicilio, destaca-se a
participagio em actividades religiosas (importante entre homens e mulheres e
particularmente evidente nos contextos residenciais rurais) € a frequéncia de pragas ou de
jardins ptiblicos (mais importante entre os homens). Qutras actividades centradas fora do
domicilio (como a visita de museus, de exposicoes, de bibliotecas ou de livrarias, a ida ao
teatro ou a outros espectdculos e ao cinema, e as viagens) tém pouca expressio entre a

populacio idosa.

Apesar destes dados, Valente Rosa (1999) afirma que a implicagdo da populagio reformada
se encontra pouco implicada nas referidas actividades, quando comparadas com a

populagio activa.
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Nio & apenas no contexto laboral que o individuo se depara com alteragGes. Também no

seio das suas redes sociais ocorrem a modificacdes

As redes sociais possuem uma estrutura dinimica, adaptando-se ao ciclo de vida do
individuo e aos contextos sociais em que este se insere (Mauser, 1983, In Pail, 1997). As
redes sociais das pessoas idosas — no caso de cariz informal — podem, de acordo com Pal
(1997) subdividir-se em dois grandes grupos: as redes constituidas pela familia do préprio

idoso e as constituidas pelos seus amigos e vizinhos.

Um dos factores determinantes para a composicio destas redes sociais ¢ o estado civil da
pessoa idosa.

Destaquemos, em primeiro lugar, o casamento. Apds o declinio da satisfagio marital na
meia idade, os casamentos tornam-se cada vez mais positivos 4 medida que os parceiros
envelhecem (Brubaker, 1990, Levenson et al., 1993, In Carstensen et al., 1995). Para este
incremento da satisfagio com o casamento concorre o facto de que, com a idade, as
diferengas entre os géneros aos nivel da personalidade se esbaterem (Jung, 1933, In Barreto,
1988; Hide & Phillis, 1979, Gottman, 1987, In Carstensen et al., 1995). Embora tanto os
homens como as mulheres idosas tendam a centrar-se sobre si préprios e sobre as suas
necessidades pessoais, 0s papeis que assumem na relagio marital parecem modificar-se. O
envelhecimento torna as mulheres mais assertivas e peremptdrias e os homens mais passivos
e protectores ¢ menos ambiciosos (Neugarten, 1969, In Aiken, 1989). O resultado deste
alteragio de padrbes relacionais é uma redugio na tensio emocional, uma comunicagio

mais facilitada e uma maior partilha de sentimentos (Aiken, 1989).

atenuar o impacto das dificuldades econémicas, das limitagtes fisicas e da qualidade da
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satide (Hobfoll, 1989, In Tower & Kasl, 1995; Carstensen, 1991, In Carstensen et al.,
1995).

Tower et al. (1995) afirmam ainda que a relagio marital pode influenciar a auto-avaliagdo
do préprio e, consequentemente, a sua satisfagio de vida. De acordo com a Teoria do Amor
(Aron & Aron, 1994, In Tower et al., 1995), a identidade do préprio pode expandir-se pela
identificagio com o parceiro amado, donde resulta um auto-conceito diferenciado e
positivo, que pode ajudar no recrudescimento de eventuais sintomas depressivos. Também
a percep¢io que cada um tem do papel que desempenha e do papel do conjuge e as
avaliagbes que o proprio faz da sua eficicia do desempenho do seu papel podem influenciar
os sintomas depressivos (Gove, Hughes & Style, 1983, In Tower et al, 1995),
particularmente no caso das mulheres idosas (McGrath, Keith; Stickland & Russo, 1990,

In Tower et al., 1995).

Embora o casamento por si s6 nio seja um garante de felicidade, Aiken (1989) e
Mastekaasa (1995) afirma que as pessoas idosas casadas tendem a ser mais felizes que os seus

congéneres com outro estado civil.

Foram ainda relatadas diferengas atributveis ao género na vivéncia de pessoas idosas casadas.
Assim, Williams (1988, In Tower et al., 1995) destacou que as mulheres idosas sdo mais
fortemente influenciadas pela qualidade afectiva do casamento do que os homens.
Verificou-se também que o casamento é um predictor de mais baixos niveis de depressio
em homens idosos do que entre mulheres (Kessler & Essex, 1982, In Tower et al., 1995).
O casamento funciona também como melhor predictor de satide no caso das pessoas idosas

do sexo masculino (Verbrugge, 1985, In Tower et al., 1995).

Postula-se ainda que os cOnjuges, especialmente em relagdes maritais de longa duragio, se
influenciam mutuamente no contexto da satisfagio de vida (Tower et al., 1995; Coyne,

1976, In Bookwala & Schulz, 1996). De acordo com Tower et al. (1995) esta influencia é
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exercida pelos conjuges de forma directa (através dos efeitos que as suas carac;erfsticas e
comportamentos individuais exercem sobre o outro) e indirectamente (através da qualidade
da relagdo que cada casal cria), i.e., os conjuges influenciam-se mutuamente através das suas
interaccbes e cognicdes, sendo esta influéncia tanto mais marcante quanto a proximidade
que os individuos tém entre si. Bookwala et al. (1996) afirmam que o estado afectivo de
cada um dos elementos do casal exerce influeécia sobre ‘o estado afectivo do individuo que
com ele se relaciona. Tal vem confirmar o Fendmeno da Convergéncia de Estados Afectivos,

proposto por Coyne (1976, In Bookwala et al., 1996).

Quanto 2 ;i‘aly?éz?;%este ¢, obviamente, um rfactor djsjuntivo da vida de um individuo,
assumindo-se, inclusivamente, como o acontecimento de vida mais stressante (Holmes &
Raye, 1967, In Carr, House, Kessler, Nesse, Sonnega & Wortman, 2000). A morte do
cOnjuge pode ter consequéncias fisicas e psicolégicas no cénjuge sobrevivente. No contexto
das reaccoes fisicas, a viuvez pode evidenciar problemas de satide ji existentes e pode
também contribuir para o aparecimento de novas desordens (Parkes, Benjamin &
Fitzgerald, 1969, Seligman, 1975, In Aiken, 1989). As reacgdes psicolégicas passam pela
ansiedade, depressao, culpa, dificuldades 2o nivel da meméria e da atengdo, insénia, perda

de apetite, energia e peso.

Também alguns “dilemas existenciais” (Lieberman, 1993) poderio surgir ao conjuge

sobrevivente: ressentimentos relativos a défices da sua relagio da sua relagio marital e a

outros aspectos da sua vida. Estas confrontagdes com a realidade e com o passado conduzem

a sentimentos de solidio e 4 nocio de vulnerabilidade. Como tal, estes “dilemas
. - :

existenciais” podem ser elementos perturbadores para algumas pessoas idosas, enquanto que

para outras se podem constituir como factores desencadeadores de busca de novos

significados para a vida (Yalom & Lieberman, 1991, In Lieberman, 1993).
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Contufiwq? realga-se que as pessoas idosas do sexo masculiqo e do sexo feminino tendem a
responder 4 viuvez de maneira distinta, j4 que revelam dificuldades de adaptagio em
;:ontéxtos ’distintos‘. Neste contexto importa destacar que existe um maior nimero de
mulheres idosas vidvas do que homens o que, de acordo com Soldo (1981) pode ser
atributvel ao facto de as mulheres terem uma maior esperanga de vida do que os homens e
ainda A constatagio de que os homens sobrevivem 4 viuvez menos tempo que as mulheres.
Também Barreto (1994) oferece uma justificagio para o maior nimero de vitvas ao referir

que, tradicionalmente, os homens escothiam para esposas mulheres mais jovens do que eles..

Assim as maiores dificuldades das mulheres vitdvas situam-se ao nivel dos rendimentos
econémicos enquanto que os seus congéneres do sexo masculino enfrentam maiores
necessidades de companhia e uma solidio mais acentuada, descobrindo a sua dependéncia
da esposa para lhes suprir o suporte fisico € emocional de que lhes precisavam (Aiken,
1989). Em contrapartida, as vidvas idosas tendem a tornar-se mais competentes €
independentes apds a morte do cdnjuge (Aiken, 1989; O’Bryant & Morgan, 1990, In Paiil,
1997).

Ainda em relagio ao impacto da viuvez, diversos estudos foram elaborados. Segundo uma
perspectiva cldssica, preconizada por Freud (1917, In Lieberman, 1993) no impacto da
morte do cdnjuge sobre a satide psicolégica salientava-se o processo de luto. Era o luto que
oferecia a0 membro do casal sobrevivente uma oportunidade para se desligar do azzachement
ao falecido e, consequeﬁtemente, libertava-o para novos attachements (reattachements). Este
processo de luto seria pautado por uma luta interna entre a saudade sentida pelo outro € a
realidade da auséncia do outro. Como tal, a satide mental do membro sobrevivente do casal,
estaria dependente da capacidade de elaborar o luto. O falhango desta capacidade seria
evidente num processo de luto exageradamente longo, na incapacidade de elaborar o luto

ou ha supressio ou negacio de emogBes.
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Actualmente, j4 nio se considera a existéncia de um padrio universal de luto. O processo de
luto serd condicionado pelo suporte social, contexto social em que o individuo se move e

processos internos (nomeadamente estratégias de coping e capacidades adaptativas).

Quanto aos idosos solteiros, a sua vivéncia é menos pautada pela solidio do que a média das
outras pessoas ,i’dosas (Gubrium, 1975, In Aiken, 1989). Paralelamente, sio também mais
competentes e independentes que os seus congéneres. Tal pode ser atribuido ao facto de
terem vivido sozinhos durante um parte significativa da sua vida, utilizando OULIOS TECUrsos
emocionais e desenvolvendo sentimentos de auto-confianca diferenciados perante
acontecimentos de vida indutores de stress. Apesar de possuirem uma rede social mais
restrita, tém, frequentemente, interacgbes sociais com elementos externos aos meio familiar
j4 que ndo tiveram de corresponder as solicitagdes dos filhos ou do conjuge (Aiken, 1989).
De acordo com Stull & Scarisbrick-Hauser (1989, In Padl, 1997), as pessoas idosas
solteiras (quando comparadas com casadas ou vidvas) sio socialmente activos, nio sio

isoladas e ndo incorrem em maior risco de institucionalizagio. Espera-se uma continuidade

em muitos dominios sociais, nomeadamente contexto residencial e relacionamentos.

O envolvimento da pessoa idosa com a familia é extremamente valorizado por ambas as
partes (Atchley, 1987, Blieszner & Mancini,, 1987, In O’Connor, 1995). Nas relagbes com
os familiares, nomeadamente com os filhos, prevalece nas pessoas idosas o desejo de
respeitar a autonomia e a independéncia, desejo esse que ¢ perfilhado pelos restantes

intervenientes (Finch, 1986, In Pimentel, 2001).

Ainda em relagio 4 familia, esta continua a assumir-se como o grande agente prestador de
cuidados aos seus elementos mais frigeis, nomeadamente os idosos (Stoller, Forster &

Duniho, 1992, In Padl, 1997). No caso particular da realidade portuguesa, Quaresma
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(1994) reconhece que a familia continua a ser o espaco de referéncia para a solidariedade

intergeracional dirigida aos seus parentes mais idosos.

A introdugio de um parente idoso na actual estrutura familiar — a familia nuclear - reveste-
se de uma crescente complexidade, uma vez que embora a dimensio da familia tenda a
reduzir-se, cada membro da familia desempenha um crescente nimero de papéis, cada vez
mais exigentes. Assim, podemos apontar algumas dificuldades de ordem pessoal, familiar,

econdmica e de integragio social e profissional.

As dificuldades de ordem pessoal prendem-se com o stress fisico e psiquico associado 2
prestagio de cuidados j4 que o idoso pode encontrar-se em diferentes graus de dependéncia.
Neste contexto, salientamos as limitacdes de mobilidade do idoso e actividades de
manutengio da higiene que obrigam a esforgos fisicos significativos por parte do prestador
de cuidados (Stall, 1995). Também actividades como a supervisio do regime
medicamentoso podem ser indutores de stress (Stall, 1995). Surge também a ansiedade
associada 3 resolucio de determinadas situacGes decorrente da falta de informacio e
formagio adequadas 2 prestacio de cuidados (Barber, 1996) e, quando a prestagio de
cuidados imp6e uma sobrecarga significativa, sentimentos de depressdo, frustragio,

culpabilidade e ressentimento (Lawton et al., 1989, In Pail, 1997).

As dificuldades de ordem familiar podem passar por conflitos familiares determinados pela
introducio de um novo elemento na dinimica familiar (0 que conduz a uma reorganizagio
quer do espago fisico quer do espago emocional), dificuldades em mobilizar uma rede
acesséria de apoio (de cariz formal — institucional - ou informal — constituida por outros

membros da familia e/ou amigos e/ou vizinhos).

Sdo também de salientar as dificuldades de ordem econémica, j4 que a prestagio de

cuidados a um idoso traz consigo encargos econémicos acrescidos — maiores despesas
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médicas, maiores despesas farmacéuticas,... — que podem constituir-se como elementos

desreguladores do oramento familiar (Quaresma & Bernardo, 1994; Stall, 1995).

As dificuldades de integragio social e profissional tornam-se prementes no caso dos

prestédorés de cuidados em situagio profissional activa, nomeadamente em Portugal onde,
co'mo—sahentam QuireSma & Bernardo (1996), se verifica uma falta de legislagdo
garantindo facilidades que permitam conciliar esta fungao familiar com a fungdo
profissional. Salientam-se ainda as restrigoes de acesso a actividades sociais e culturais pela
inexisténcia de uma rede de apoio acesséria ou pelo préprio desgaste da situagio. Podemos

ainda referir dificuldades decorrentes da auséncia de apoios formais quer no contexto dos

recursos humanos quer em técnicos que facilitem a prestagio de cuidados.

Observa-se ainda a dificuldades em corresponder as exigéncias “laborais”, j4 que os
prestadores de cuidados — grupo que, como j4 foi referido, ¢ constituido, na sua maioria,
por mulheres: esposas ou familiares do sexo feminino da geragio seguinte — tm de conjugar
diversos papéis para além da prestacio de cuidados ao familiar idoso: mae, esposa, dona-de-
casa e profissional, e, no caso das mulheres de meia idade, estas tém de corresponder,
simultaneamente, 4s necessidades da geragio mais nova - os filhos — e da geragio mais velha
— os pais. Estas geragbes, que se encontram nas denominadas idades “centrais” sio também
as primeiras a residir no centro do fluxo comunicacional e das trocas entre as diversas
geragoes e de provimento das necessidades econémicas e afectivas (Sussman, 1984, in

Segalen, 1997).

Curiosamente, Arber & Gilbert (1989, In Patl, 1997) referem que os homens e os solteiros
em geral que assumem as fungdes de prestadores de cuidados a um familiar idoso recebem

maior apoio social e reconhecimento do que quando esse papel cabe a uma mulher casada.
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Contudo, verifica-se que o envolvimento com amigos promove mais satisfagio de vida entre
as pessoas idosas do que as relagdes com familiares (O’Connor, 1995). As explicacbes pira
tal residem no facto de que as relagdes familiares poderem estar fundamentadas em
sentimentos de obrigagio que pSem em causa a proximidade afectiva e a qualidade
relacional (Lee & Shehah, 1989, In O’Connor, 1995). Como j4 foi referido anteriormente,
as relagbes de amizade, porque revestidas de um cardcter voluntdrio, assumem-se como um
factor determinante, j4 que permitem i pessoa idosa percepgdes de auto - confirmagio,
valorizagio do eu, intimidade, aceitagio e protecgio contra o mundo. Desempenham
também um importante papel na protecgio da pessoa idosa contra a eventual deterioragdo
fisica, perda de pares, dificuldades econémicas, perda de estatuto social e outros

acontecimentos que podem construir-se como acontecimentos geradores de stress na pessoa

idosa (Aiken, 1989; Paiil, 1997).

Quer a relagio com familiares quer a relagio com amigos sio extremamente importantes
para a pessoa idosa. Em ambos os casos a qualidade do envolvimento € mais importante que

a frequéncia de contacto (O’Connor, 1995).

Perante o cendrio tracado, podemos questionar a qualidade do suporte social entre as
pessoas idosas. Uma das crengas mais frequentemente aceites nesta drea ¢ a de que o suporte
social das pessoas idosas é menor do que o dos individuos mais jovens (Minkler, 1985,
Lang, 2001). Kahn (1979, In Minkler, 1985) afirma ainda que para além de menor, o
suporte social das pessoas idosas reveste-se de caracteristicas distintas nomeadamente
assimetria (m menos oportunidade de dar do que de receber), instabilidade e mudangas ao

nivel da interacgio proporcionada (menos afecto e mais formas de apoio material).
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Diversas abordagens tedricas pretendem sustentar este fendmeno. Por um lado, autores
como Cumming & Henry (1961, In Padl, 1996), no seio da Teoria do Desligamento,
referem que a pessoa idosa realiza uma retirada voluntdria do seu investimento em objectos
externos, nomeadamente das interaccbes sociais, concentrando as suas energias em
referenciais e preocupacbes internas. Nio podemos contudo deixar de destacar uma
perspectiva distinta é preconizada por Kuhlen (1959, In Barreto, 1988) que enuncia a
Teoria da Actividade e que faz associar um envelhecimento bem sucedido 4 manutengio de
actividades e de vinculos sociais, referindo que um padrio distinto nio se ficaria a dever 2
vontade da pessoa idosa mas sim a limitagdes impostas, nomeadamente pela precaridade da

satide ou por caracteristicas da conjectura societdria em que o individuo se encontra

inscrito.

Fredericson & Carstensen (1990, In Padl, 1997) sustentam-se na Teoria da Selectividade
afirmando que as pessoas idosas tendem a ter um menor ndmero de contactos sociais. Esta
perspectiva tedrica postula que existem duas motivagbes que regulam a actividade social ao
longo do ciclo de vida: a procura de informagio e a regulagio emocional. A procura de
informagio € mais evidente na infincia, adolescéncia e entre os adultos mais jovens,
enquanto que a regulagio emocional se torna mais importante entre as pessoas idosas. A
regulagio emocional compreende o estabelecimento de intimidade e a motivagio para o
bem-estar. Quando o individuo se encontra sob o primado desta orientagio, sio
privilegiadas as relages mais préximas e familiares j4 que estas tendem a ser mais
gratificantes emocionalmente € a proporcionar mais suporte (Carstensen et al., 1998, In
Lansford, Sherman & Antonucci, 1998). A esta orientacdo nio é, de acordo com os autores
supracitados, alheia a perspectiva de futuro que cada individuo elabora. No caso particular
das pessoas idosas, uma perspectiva de futuro menos extensa, decorrente da proximidade da
morte, resultaria no estreitamento das redes sociais (Lang, 2000). Carstensen et al. (1999,

In Lang, 2000) afirmam que a proximidade da morte nio se encontra necessariamente
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associada 4 presenca de sintomatologia depressiva ou ao afecto negativo. Afirmam antes
que, nesta etapa, necessidades afectivas se salientam e determinam a expectativas que o

individuo elabora da suas relacbes com os outros, condicionando assim as suas escolhas.

Mais sio discriminados alguns acontecimentos que comprometem o suporte social das

pessoas idosas.

Salientemos a reforma. Esta é geralmente reconhecida como um acontecimento isolado
(i-e., com o abandono abrupto da actividade laboral), muitas vezes compulsivo, e nio como
um processo. Daqui decorre que, éspecialmente entre os homens residentes no meio
urbano, com a reforma uma parcela significativa do tempo, outrora preenchido com a
actividade laboral, deixa de corresponder a uma situacio objectiva, relegando o individuo
para um estatuto incerto, para eventuais alteragdes do estatuto econdmico e na qualidade de
vida (Sandler, 1984; Machado, 1994). Sdo ainda evidentes as alteracbes ao nivel das
relacBes sociais j4 que os contactos sociais com colegas e amigos de trabalho podem ficar

comprometidos (Fernandéz & Fuentes, 1991).

Também a perda do conjuge é apontada como um factor disruptivo do suporte social da
pessoa idosa. A viuvez forca a pessoa idosa a alterar planos, esperancas e sonhos para o
futuro (Silver & Wortman, 1980, In Lieberman, 1993), levando-a a adoptar uma ldgica de
pensamento e uma auto-imagem baseada no "eu" e nio no "nds", afectando a composigio

da rede social j4 que, p.e., sio menos frequentes os contactos com outros casais (Morgan &

March, 1992, In van Tilburg, 1998).

A morte ou incapacidade de membros da rede social resultam em ébvias perdas (Antonucci
& Akiyama, 1987, In van Tilburg, 1998) e os constrangimentos ao nivel da saide reduzem
as possibilidades de manter algumas relagdes (Morgan, 1988, In van Tilburg, 1998; Lang,

2001).
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Assim, de uma maneira genérica, verifica-se que a literatura produzida nesta drea insistia
numa perspectiva de perda: perda de vinculos sociais (imposta por acontecimentos como a
reforma, a morte de conjuge ou de pares) e perda de agilidade fisica que concorreriam para

a diminuicio do suporte social da pessoa idosa e para o consequente isolamento (Férnandéz

& Fuertes, 1991).

Contudo, abordagens mais recentes apontam para a modificagio da natureza do suporte
social e nio para a sua perda. De facto, afirma-se que a denominada terceira idade nio €
caracterizada por um declinio nos recursos sociais (Martire, Schulz, Mittelmark & Newson,

1999).

Factores que comummente sio apontados como obsticulos podem constituir-se como
oportunidades de reforgo do suporte social das pessoas idosas. Citamos como exemplo
Brody (1985, In van Tilburg, 1998) e Miller & McFall (1991, In van Tilburg, 1998) que
referem que a fragilidade no 4mbito da satde pode traduzir-se em ganhos no suporte
instrumental, j4 que se verifica uma mobilizagio de recu;sos para suprir as eventuais

necessidades colocadas pelas pessoas idosas.

Também a reforma pode surgir como uma oportunidade de investir noutros contextos
sociais e potenciar uma maior frequéncia de contacto com os filhos, nomeadamente apés o

nascimento dos netos (van Tilburg, 1998).

Admite-se assim que sio as préprias pessoas idosas que determinam as suas relagdes sociais
nio funcionando apenas como actores passivos, condicionados e constrangidos por
acontecimentos e pressdes externas. Lang (2001) refere que as pessoas idosas regulam a
qualidade, estrutura e fun¢io dos seus lagos sociais e, desta _fornﬁ, potenciam os seus

[ecursos sociais.
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Desenvolvimento Psicoldgico

A par das alteragGes sentidas no dominio social, a pessoa idosa tem também de lidar com
alteractes a nivel psicolégico. Podemos localizar as alteragbes psicolégicas mais significativas

decorrentes do envelhecimento ao nivel da cognicio, da personalidade e da adaptagio.

Concretamente em relagio 3s capacidades cognitivas da pessoa idosa, Havinghurst et al.
(1986, In Barreto, 1988) afirmam que 3 eficdcia cognitiva sofre maior influéncia de factores

de nivel socio - econémico, educagio prévia e grau, de actividade do que da idade em si.

Contudo, podemos apontar alguns contextos cognitivos em que a pessoa idosa, na sua

generalidade, se encontram fragilizados.

Assim, ao nivel cognitivo, constata-se que a velocidade de processamento do sistema
nervoso se altera com a idade, ie., a percepgio € o pensamento tornam-se mais lentos a
medida que o individuo envelhece, o que também compromete a velocidade a que alguns

comportamentos sio executados (Birren, Cunningham & Yamamoto, 1983).

De acordo com Birren (1963, In Barreto, 1988) a lentificacdo das reacgdes e dos processos
intelectuais ¢ mesmo a principal causa das modificagdes cognitivas associadas 2 idade. Esta
lentificacio ¢ atribuida 4 perda de neurdnios e 3 diminuicio da relagio sinal - rufdo no
Sistema Nervoso Central, i.e., para a detecgio de um sinal seria necessdrio analisar um
fragmento mais longo do input, o que limitaria o niimero de mensagens que podem ser
transmitidas por unidade de tempo (Welford, 1963, In Barreto, 1988). Por seu turno,
Birren, Woods e Williams (1980, In Barreto 1988) apontam para o condicionamento do
papel de dreas cerebrais especificas (p.e., "locus ceruleus” ou o nicleo dentado) como

principal causa da lentificagdo.

Contudo, Barreto (1988) salienta as grandes diferencas interindividuais quanto a

lentificacio psicomotora da pessoa idosa, destacando os efeitos negativos da fadiga, de certas
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drogas / medicamentos e da inactividade e os efeitos positivos da motivagio, da prdtica e do

exercicio fisico.

Ainda de acordo com Birren et al. (1983), no contexto da memdria nota-se que, quando os
individuos sio confrontados com tarefas familiares em contextos significativos, nio se

registam diferengas relevantes que possam ser atribuidas 4 idade.

Também o efeito da idade na memdria a curto termo ¢ pouco significativo, jd que se
registam diferengas pequenas entre grupos etdrios que s6 se tornam evidentes se a tarefa

implicar reorganizagio.

Contudo, no contexto da meméria a longo termo, foram registadas algumas diferengas que

podem ser atribuidas ao envelhecimento. Estes resultados foram também relatados por

Smith (1975, In Schooler, 1976).

De acordo com Barreto (1988), a pessoa idosa regista algum declinio nos mecanismos de
processamento de informagio. Segundo Schiffrin & Schneider (1977, In Barreto, 1988)
existem dois tipos de processamento de informagio: o processamento automitico (que ndo
envolve esforgo ou atengio voluntiria) e o processamento controlado (que exige capacidade
de atengio e pode ser modificado ou interposto por outros processos ou condicionalismos).
A aprendizagem envolveria uma transi¢io do processamento controlado para o automdtico
e a evocagio de material armazenado envolveria estes dois tipos de processamento. No caso
especifico da pessoa idosa, o processamento controlado de informagio parece sofrer um

certo declinio.

Quanto  resolugio de problemas e is estratégias para isso mobilizadas, realga-se que estes
processos sofrem modificagdes ao longo do ciclo de vida (Denney, 1985). Considerando a
natureza da tarefa — quotidiana ou experimental — também o desempenho das pessoas
idosas ¢ diferenciado. Assim, nas tarefas quotidianas as pessoas idosas revelam uma eficicia

significativa (Williams et al., 1983; Cornelius & Caspi, 1987). Cornelius et al. (1987)
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remetem estes resultados para a experiéncia, estado de satide e recurso a estratégias mais
cautelosas e dilatadas no tempo aquando da resolu¢do de problemas. Contudo, e de acordo
com os mesmos autores, quando a tarefa proposta é de natureza experimental, as pessoas
idosas conhecem mais dificuldades. Refira-se que as pessoas idosas tendem a ter uma
percepgio positiva da sua performance nesse contexto, inclusivamente sobrevalorizando as

suas capacidades (Devolder, 1993).

- E de realcar ainda que se observam maiores dificuldades na resolucdo de problemas entre os
idosos e que a criatividade e a motivagio é menor entre eles (Ruth, 1980, In Birren et al.,
1983). Contudo, Baltes & Schaie (1974, In Schooler, 1976), que procederam a
investigacobes no campo da inteligéncia da pessoa idosa, concluiram que apenas a
flexibilidade culo - motora decrescia com a idade, enquanto que a flexibilidade cognitiva, a
visualizacio e a inteligéncia cristalizada se mantinham intactas. De acordo com Barreto

(1988) regista-se ainda uma tendéncia para o pensamento mais concreto.

Também podemos referir a existéncia de modificagdes no contexto da comunicagio verbal,
decorrentes do envelhecimento. Estas passam pelo comprometimento dos processos de
recepgio da linguagem (resultantes de uma perda progressiva da capacidade auditiva com a
idade), dos mecanismos de producio da linguagem (este declinio é provocado pela
deterioragio progressiva de certas capacidades mnésicas, que vai concluir em alteragdes do
discurso expontineo dos idosos, marcado agora pelas repeti¢des do contetido e/ou fuga do
contetido temdrico) e alteracdes da articulagio verbal decorrentes da lentificagio

psicomotora (Castro - Caldas, 1988).

No contexto da personalidade, Jung (1933, In Ryff, 1989) afirma que esta evolui
constantemente, existindo aspectos que se modificam, desaparecem e reaparecem mais

tarde, embora os valores éticos se mostrem cada vez mais estdveis. De acordo com este
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autor, a pessoa idosa tende a ser mais introvertida, com contracgio do espago psicoldgico.
Simultaneamente, apagam-se as caracterfsticas do préprio sexo e surgem alguns atriburos do
sexo oposto. Desta forma, o homem abandonaria uma forma directa e activa de lidar com a
realidade, ao passo que a mulber adoptaria formas mais activas. Tal tendéncia ¢é reafirmada

por Neugarten (1973, 1977, In Barreto, 1988).

-

E ainda importante reforcar a nocdo de que existe uma multiplicidade de registos de
¢ G q p 2
personalidade entre a pessoa idosa, evidentes, principalmente, ao nivel das estratégias de

coping e do comportamento defensivo (Neugarten, Havinghurst & Tobin, In Aiken,

1989).

Destacam-se, contudo, algumas caracteristicas como a cautela ou precaugio e a ansiedade
que poderio dificultar a resolugio de tarefas da pessoa idosa. Podemos atribuir a crescente
cautela que a pessoa idosa empenha na tomada de decises pelo recurso ao sentimento de
controlo. A pessoa idosa, frequentemente - desvalorizada pela sociedade e estranha aos
cambiantes que esta assume, tende a ver o mundo com contornos mais perigosos,
complicados, desconhecidos e fora do seu controlo. Como ‘consequéncia, a pessoa idosa
torna-se progressivamente mais cautelosa e menos impulsiva (Botwinick, 1978; Riley &
Foner, 1968, In Aiken, 1989; Botwinick, 1973, 1977, In Barreto, 1988), o que reflecte
uma maior necessidade de certezas e medo do falhanco. A cautela ¢ ainda mais evidente em
idosos com um nivel educacional mais baixo, com menor seguranca financeira e,
provavelmente, com uma auto - confianga menor (Botwinick, 1966, In Aiken, 1989). Este
maior recurso a estratégias cautelosas por parte'da pessoa idosa €&, como j4 foi referido,
decorrente de uma menor percepcio de controlo sobre a realidade que o rodeia. A
percep¢io da auséncia ou presenca de controlo é de fulcral importincia para a pessoa idosa,
jd que a sua satide mental e fisica sio influenciadas por este sentimento (Rodin & Langer,

1977, In Aiken, 1989; Fry, 1989; In Pail, 1997).
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No que concerne 1 felicidade do individuo, segundo Graney (1975; In Birren et al., 1983)
existe uma correlagio positiva muito forte entre a actividade social e a felicidade. Sabendo
que o nivel de actividade social tende a descrescer entre as pessoas idosas (Carstensen, 1987)

temos razdes para temer pela felicidade da generalidade dos individuos idosos.

Este facto ¢ paralelo 3 passagem progressiva da extroversio para a introversio no decorrer do
processo de envelhecimento (Thomae, 1980; In Birren et al., 1983; Kuhlen, 1959, In
Barreto, 1988). As interacgées da pessoa idosa com os outros e com o mundo, obedecem a
uma tendéncia para a simplificagio ou para um envolvimento menos activo. Sugere-se que
esta contracgio do espago psiquico e a orientagio para o interior elaborada pela pessoa
idosa, sejam resultantes do processo de envelhecimento bioldgico associado 4 diminuigio
geral da actividade expontinea, ao declinio progressivo das relagdes interpessoais e do

comportamento € actividade sexual (Birren, 1964, In Barreto, 1988).

Também no contexto da psicanilise foram elaboradas explicagbes para este facto. Assim,
Neugarten (1973, 1977, In Barreto, 1988) remete a introversio da pessoa idosa para uma
diminuigdo da energia do ego, necessdria para as tarefas de exploragio do mundo exterior.
Como tal, o individuo reage mais a estimulos internos, retira-se dos investimentos afectivos,
perde a capacidade de afirmagio de si, combatividade e evita riscos. Tal ¢ ainda mais

evidente no caso dos idosos do sexo masculino (Neugarten, 1968 b, In Aiken, 1989).

Esta tendéncia para a interioridade, pode ter efeitos positivos ou negativos, i.e., por um lado
permite que o individuo tenha sentimentos de auto-confianga e por outro conduz a

sentimentos de inadequagio e depressio.

Contudo, a tendéncia para a interioridade nio ¢ uma posicdo consensual. Eysenck (1960,
In Quattrochi & Jason, 1983) sugere que a introversio € a extroversio sio duas dimensdes
da personalidade que se mantém estdveis, mesmo no caso da pessoa idosa. Estes factos sio

reforgados por Quattrochi-Tubin & Jason (1983).
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Quanto ao locus de controlo, constata-se uma tendéncia, que se inicia na partir da
adolescéncia e prevalece até 4 dita velhice, em que o locus de controlo € interno (Lao, 1974,

In Birren et al., 1983; Lachman, 1986 In Lachman & Burack, 1993).

Uma outra caracteristica da personalidade que se atribui frequentemente a pessoa idosa &
uma certa rigidez perceptiva e conceptual (Barreto,1988). A pessoa idosa é menos flexivel
que os seus congéneres mais jovens em adoptar os planos j4 elaborados a novas situagSes ou

a abandonar estratégias que se mostraram ineficazes (Berg & Sternberg, 1985, In Lachman

etal., 1993).

Quanto 4 adaptagio, de acordo com diversos autores (Falled, 1984; Rubinstein &
Parmalee, 1992), observam-se dificuldades crescentes de adaptagio que acompanham o
cnvelhecimento, decorrentes de uma maior vulnerabilidade s alteracbes ambientais.
Bromley 7(19’66) remete as dificuldades que a pessoa idosa experimenta no contexto da
gdaptagio para as alteracBes fisiolégicas de cariz limitativo, para as restrigoes na actividade,
para o abandono das actividades laborais e para as poucas oportunidades de ocupagio, para
as dificuldades em acompanhar os desenvolvimentos sociais, culturais e cientificos, para a
eventual diminuicio das relacGes sociais e emocionais decorrentes da reforma e do facto de
os filhos deixarem a casa e até para a perspectiva de perda de juventude e do

envelhecimento inevitvel.

No universo extenso das Teorias Explicativas do Desenvolvimento Psico-Social da Pessoas

Idosa, permitimo-nos destacar algumas delas.
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Assim, destacamos, em primeiro lugar, a Teoria da Actividade (Kuhlen, 1959, In Barrero,
1988). De acordo com esta teoria, a satisfagio e a auto-estima, reflexos de um
envelhecimento bem sucedido, seriam proporcionais 4 actividade desenvolvida e 2
intensidade das relagbes sociais que atestariam as capacidades de atingir os objectivos
pessoais e a manutengio de uma interacgo social gratificante. Para além da satisfagdo de
vida e da auto-estima, o envelhecimento bem sucedido estaria patente pela auséncia de
ansiedade e pela capacidade de suportar a frustragio e de superar situagdes de ameaga e de

sobrecarga.

Foi também elaborada a Teoria do Desligamento/Descontinuidade proposta por Cumming &
Henry (1961; In Parl, 1996). De acordo com esta teoria, o processo de desligamento teria
qualidades desenvolvimentalistas, que correspondiam a um movimento mituo que se opera
entre o idoso e a sociedade. Nesta dialéctica, o idoso aceita ou deseja a diminuigio da
interaccio e, paralelamente, desinveste nas pessoas ou objectos do meio concentrando-se
sobre si préprio, indo de encontro a uma tendéncia da sociedade que desvaloriza o idoso, j4
que ele é um individuo ndo produtivo e afastado da realidade laboral. Como jd foi referido
anteriormente, os idosos obedecem a uma tendéncia intrinseca caracterizada pela
contracgio do espaco de vida, i.e., reduzem o envolvimento afectivo com o meio ambiente,
nomeadamente reduzindo a quantidade e a qualidade das interacgdes sociais (Thomae,
1980, In Birren et al., 1983). Esta reducio dos contactos sociais aliada a um aumento das
preocupagdes com o préprio pode resultar num desligamento. Este desligamento tornado,
segundo a perspectiva deste autores, essencial pela redu¢io da energia fisica e psiquica
decorrente do envelhecimento, seria a melhor estratégia para manter a satisfagio de vida jd

que pérmitiria manter um equilfbrio entre as solicitagSes do meio e os recursos disponiveis.
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Kalish e Kundtson (1976, In Carstensen, 1987), associaram o conceito de attachement
explicagio da retirada social a que o idoso procede. Sabendo que por attachement, estes
autores entendem os envolvimentos afectivos com o objectos ou pessoas construidos ao
longo da vida, pela troca de afectos e cuidados, torna-se claro que estes attachements
permitem, durante o ciclo de vida, construir um sentimento de controlo sobre o mundo.
Contudo, o idoso experimenta a diminuicio do controlo sobre o seu ambiente social e a
perda de objectos de attachement antigos (p.e., os pais) e, simultaneamente, estabelece
novas relagdes de natureza mais fraca, ja que, embora sejam primordialmente baseadas na
assisténcia mitua, o idoso limita-se a ocupar o lugar daquele que recebe assisténcia. Como
resultado destes dois factos, o idoso desvia a sua atengdo do mundo social para os seus

recursos internos.

Destacamos ainda a Teoria dos Padries de Envelbecimento (Lowental & Boler, 1965, In
Barreto, 1988). Esta teoria baseia-se no pressuposto de que existem diferencas
interindividuais entre os idosos, mesmo quando partilham de percurso de vida em tudo

semelhantes.

Assente neste pressuposto, Lowental & Boler (1965; In Barreto, 1988) mostraram a
distingio entre o desligamento voluntdrio (aparentemente benéfico) e o desligamento
involuntirio (provocado por acontecimentos como uma doenca, a morte de pares ou a
reforma compulsiva, que deixam marcas de insatisfagio). Os mesmos autores constataram
ainda que os idosos podem efectivamente desligar-se do meio familiar e social, reforgando
em paralelo, a ligacio com outros individuos com quem convive mais de perto, ie.,

reinvestindo nos designados "confidentes”.
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Na mesma linha, Havinghurst (1968; In Barreto, 1988), numa linha de investigagio
préxima da desenvolvida por Neugarten (1968, Rice, 1998) refere que os idosos
desenvolveriam diferentes estilos de adapragio ds modificagdes impostas pelo
envelhecimento de acordo com o seu envolvimento e actividades desempenhada em papéis

sociais e familiares € com a estrutura da personalidade.

Assim, sugere oito estilos de estratégias de adaptagio com diferentes repercussoes sobre o

sucesso do envelhecimento e sobre a satisfacio de vida:

Reorganizadores - Idosos com uma personalidade bem integrada, que mantém plena
actividade (substituindo as actividades cessantes por outras). Possuem elevados indices de

satisfacio de vida.

Focalizados - Idosos com personalidade integrada que se dedicam a actividades em

actividades nas suas 4reas preferidas. Possuem também uma alta satisfagio de vida.

Desligados com Sucesso - Idosos que possuem uma personalidade integrada. Abandonaram
voluntariamente a actividade nos papéis antes desempenhados. Elaboram uma boa auto-

imagem e tém uma boa satisfagdo de vida.

Persistentes - Idosos com uma personalidade defensiva, que tentam manter as actividades

desempenhadas na meia idade. Encontram-se razoavelmente satisfeitos.

Restringidos - Possuem também uma personalidade defensiva, patente na redugio de
contactos e de actividades (estratégia utilizada como defesa). Tém uma satisfagio de vida

moderada.

Apoiados ou "Encostados” - Tém personalidades passivo - dependentes. Gozam do suporte
emocional que lhes é necessirio. Mantém niveis médios de actividade e de satisfagio de

vida.
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Apiticos - Possuem uma personalidade passivo - dependente, que se reflecte na escassa
motivagio e no reduzido grau de actividade. Tém indices de satisfagio de vida medianos ou

baixos.

Desorganizados - Possuem uma personalidade ndo integrada, que atesta uma possivel
deterioragio mental ou falta de controlo emocional. Tém um padrio comportamental

caracterizado pela reduzida actividade e atestam a presenca de baixos niveis de satisfagio de

vida.

Por fim, referimos a Teoria da Mudanca de Papéis (Olbricht & Lehr, 1976, In Padl, 1996),
baseada no pressuposto de que as flutuagbes na satisfagio de vida sio, geralmente, paralelas
a alteragbes ao nivel da actividade. Assim, observa-se um desligamento tempordrio ou um
desligamento selectivo. Por desligamento tempordrio entende-se um recurso mobilizado em
situagbes como a morte do cénjuge ou a reforma. Assiste-se a um desligamento que ¢
posteriormente ultrapassado, i.e., o individuo investe outra vez no meio social, adoptando
novos papéis. Para a escolha de novos papéis, o idoso recorrc; a alguns factores subjectivos
como sentimentos de realizagio, expectativas face ao futuro e a percepgio de ser apreciado
pelos outros. Por desligamento selectivo entendemos as situagdes em que o individuo
desloca o seu investimento de certos papéis periféricos. De acordo com esta teoria, a pessoa
idosa, perante as modificagdes que lhe sio impostas pelo envelhecimento e pela sociedade
pode modificar activamente o seu comportamento social, assumindo novos papéis, como

estratégia de obtengio de satisfagio de vida. Como tal, o idoso ndo se limita 4 habituagio

passiva e ao isolamento ou ajustamento das representagbes cognitivas.

Este envelhecimento/amadurecimento psicolégico que se produz ao longo do ciclo de vida,

conceptualizado como um processo constante e dinimico, nio ¢ mais do que um continuo
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balango entre estabilidade e alteracio, entre crescimento e decréscimo (Fernandez-

Ballesteros, 2000)

Desenvolvimento Bioldgico

Atendamos, por fim s alteragbes sentidas pelas pessoas idosas ao nivel biolégico. O
percurso realizado pela pessoa idosa neste contexto, é geralmente visto segundo uma
perspectiva negativa, como uma trajectéria gradual, descendente, marcado pelo declinio do
funcionamento, pela falta de controlo sobre o corpo e pelo aumento da vulnerabilidade. De
facto, constatamos que a literatura produzida neste contexto, assenta fundamentalmente

numa abordagem marcada pelo défice.

Recorremos a Aiken (1989) e a Rice (1998) para elaborar uma pequena revisio a respeito

dessas modificagdes sentidas pela pessoa idosa.

O desenvolvimento fisioldgico experimentado pela pessoa idosa ¢ evidente nos orgios
corporais, externos e internos, e pode reflectir-se numa menor eficicia nervosa,

cardiovascular, respiratéria, gastrointestinal, genito-urindria e musciilo-esquelética.

No contexto do sistema nervoso, o processo de envelhecimento conduz 4 redugio do
tamanho dos neurdnios. Esta perda de dimensio pode contribuir para a perda de alguma
vitalidade nervosa experimentada pelas pessoas idosas mas nio compromete a sua

integridade intelectual (Chollar, 1988, In Rice, 1998).

A eficiéncia do sistema nervoso pode ser condicionada dimensio do fluxo de sangue e
oxigénio que aflui ao cérebro (constrangida, p.e., pela arteriosclerose). A diminuigio do

fluxo de sangue que irriga o cérebro e da velocidade dos impulsos nervosos, sio factores
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susceptiveis de afectar o processamento de informagio por parte do idoso, o que conduz a
uma lentificacio motora, a0 comprometimento de algumas capacidades sensoriais € a um
condicionamento das respostas adaptativas, o que vai resultar em maiores dificuldades na

execugio de respostas de reparacgio (Aiken, 1995; Rice, 1998).

O coragio e os vasos sanguineos, que constituem o sistema cardiovascular, sofre algumas
modificagbes que podem ser atribuidas 4 idade: gordura deposita-se em torno do coragio e
nas paredes dos vasos sangufneos, os misculos que constituem o coragio enfraquecem, o
colagéneo substitui alguns tecidos mais flexiveis nas vdlvulas e nas paredes das artérias

tornando-as mais duras e espessas o que conduz 4 hipertensdo arterial (Harris, et al., 1991,

In Rice, 1998).

A dimensio destas alteragdes é extremamente importante ji que as patologias do sistemas

cardiovascular sio, nas sociedades ditas ocidentais, a principal causa de morte entre os

idosos (Rice, 1998).

No sistema respiratério, regista-se uma menor capacidade dos pulmdes e a perda de
eficiéncia nas trocas gasosas (Teramoto, Fukushi, Nagase, Matsuse, & Orimo, 1995, In

Rice, 1998; Aiken, 1995), que podem conduzir a patologias neste contexto.

Quanto aos sistema gastroentestinal, nio se registam grandes modificagbes que possam ser
atribuidas ao avanco da idade. Contudo, as pessoas idosas podem sofrer de algumas

patologias deste foro tais como cirrose, ictericia, gastrite ou diabetes (Rice, 1998).
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No contexto do sistema génito-urindrio, apesar de se registarem modificagdes na eficiéncia
dos rins que podem ser atribuidas 4 idade, real¢a-se que as modificagdes mais importantes se
registam na bexiga, cuja capacidade de armazenar urina diminui com a idade. Tal conduz &
incontinéncia urindria que afecta cerca de um terco das pessoas idosas (Herzog, Diokno,

Brown, Normolle, & Brock, 1990; In Rice, 1998).

As modificacées no sistema musciilo-esquelético resultam num dos mais evidentes sinais do
avanco da idade: as alteracBes na estatura e da postura. Tal é condicionado pela perda de
massa 6ssea (osteoporose) e pelo achatamento dos discos vertebrais, pelo enfraquecimento
dos muisculos, pela perda de elasticidade e de dimensdo dos tendGes, associada 4 perda de

peso (Smith et al., 1992, In Rice, 1998).

Estas alteracbes, evidentes ao nivel da pele, dos misculos e dos ossos do corpo humano, o
que provocam, como j4 referimos, modificagdes na aparéncia do individuo. Estas alteragdes
constituem para a pessoa idosa como uma fonte indutora de stress, que pode ou nio ser
eficazmente resolvida. Esta perspectiva ¢ partilhada por C;elho (1989), que remete as

condic6es de isolamento a que a pessoa idosa é submetida, voluntiria ou involuntariamente,

para a dificuldade em conviver e aceitar a sua nova imagem.

O sistema reprodutor sofre também modificagbes que se concretizam, no sexo feminino, na
menopausa, € no sexo masculino, no climatério, decorrente do declinio na produgio de

testosterona (Rice, 1998).

Também os padrées de sono se encontram alterados, sendo que mais de um quarto das

pessoas idosas apresentam queixas de insénia (Morin, Stone, Trinkle, Mercer, & Remsberg,
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1993, In Rice, 1998). Para tal, sio apontados 5 factores: uma predisposigio bioldgica
(condicionada pelo funcionamento do hipotdlamo), factores psicolégicos (rais como a
ansiedade ou a depressio), (ab)uso de 4lcool e/ou medicamentos (o dlcool bem como alguns
medicamentos, como sedativos ou antidepressivos, conduzem a periodos de sono
fragmentados e pouco repousante), maus h4bitos de sono (p.e., horas de deitar e de acordar
irregulares) e condicionamento negativo (agravamento da insénia provocado pela ansiedade

decorrente da dificuldade em adormecer) (Hopson, 1986, In Rice, 1998).

Podemos ainda referir modificacies presentes nos orgios dos sentidos que passam pela
perda de acuidade visual e auditiva, pela perda de sensibilidade gustativa e pela perda de

capacidade de distinguir os odores (Aiken, 1995; Rice, 1998)

Em jeito de conclusio, podemos referir que o conjunto destas alteragSes irdo provocar na
pessoa idosa uma maior vulnerabilidade, i.e., uma maior susceptibilidade a doencas e uma

diminuigao das capacidades sensoriais € motoras, que constrangem o0 S€u CONtacto com o

mundo (Aiken, 1989).

Contudo, é importante realgar que a pessoa idosa ndo se constitui como um somatério de
fragilidades e doengas. Os processos acima referidos ndo sio universais e realca-se até que 0s

idosos se mostram menos vulnerdveis a alguns tipos de doengas infecciosas (Kastenbaum,

1981).

Também neste contexto, foram propostas algumas Teorias Explicativas do

Desenvolvimento Bioldgico da Pessoa Idosa que, , de acordo com Rice (1998), podem ser
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agrupadas em Teorias Genéticas ou de Programagio e Teorias de Desgaste ou Envelhecimento

Varidvel.

As Teorias Genéticas ou de Programagdo assentam no conceito de “Programacio”, i.e., cada
G
espécie teria uma esperan¢a de vida especifica e de a sua longevidade seria um factor
hereditirio. Como tal, cada organismo se regeria por um “relégio biolégico” cujo
funcionamento seria da responsabilidade dos genes. Neste contexto realca-se que, cada
humano, dispoe de 200 genes que controlam o seu envelhecimento e que actuam sobre o
Sistema Endécrino (provocando a reducio da hormona de crescimento, sobre o Sistema
G
Imunitdrio (reducio na producio de anticorpos) e sobre a replicacio celular (MacGue,
G ¢

Baupel, Holm, & Harvard, 1993, In Rice, 1998).

Por seu turno, as Teorias de Desgaste ou Envelhecimento Varidvel, integram os pressupostos
de variabilidade humana, o processo de desgaste e influéncias de agentes interiores

(metabolismo) e exteriores (ambiente).

No ambito das Teorias de Desgaste ou Envelhecimento Varidvel destacam-se a Teoria do
Desgaste, a Teoria dos Residuos (Lixo) Metabdlicos, a Teoria da Mutacdo Celular ou Teorias do
Erro, a Teoria da Auto-Imunidade, a Teoria dos Radicais Livres, a Teoria do Ntvel de Vida e

Teoria do Equilibrio Homeostdtico.

A Teoria do Desgaste estabelece uma analogia entre o organismo humano e uma méquina,
sendo que, 4 semelhanca da mdquina, o organismo se desgasta com o uso e a capacidade de
reparagio celular e dos tecidos fica comprometida. O desgaste decorre de agressores internos

e externos que actuam principalmente ao nivel metabdlico e que comprometem a

longevidade do individuo (Spence, 1989, In Rice, 1998).
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A Teoria dos Residuos (Lixo) Metabslicos refere que o funcionamento celular e dos tecidos é

condicionado pela acumulagio de residuos nocivos, resultantes do metabolismo celular

(Spence, 1989, In Rice, 1998).

Destaca-se ainda a Teoria da Mutagdo Celular ou Teoria do Erro que postula que com a
idade e/ou exposi¢io a factores ambientais pode conduzir a0 aumento do processo de
mutagio celular e, consequentemente, o aumento da probabilidade de ocorréncia de erros.
Na sequéncia da mutagio pode verificar-se a perda de funcionalidade das células e a
eficiéncia dos orgios onde se registaram maiores indices de mutagio celular (Whitehead &

Grigliati, 1993, In Rice, 1998; Johnson & Strehler, 1972, In Rice, 1998).

Na revisio elaborada por Rice (1998) sio ainda referidas a Teoria da Auto-Imunidade
(decorrente da perda de diferenciagio celular, o préprio organismo elicita uma resposta
imunitdria contra a célula, gerando-se assim um processo de auto-destruicio), a Teoria dos
Radlicais Livres (moléculas instdveis resultantes do metabolismo celular adquirem a
capacidade de destruir as membranas celulares, as proteinas ou mesmo o ADN) e a Teoria
do Equilfbrio Homeostdtico (perda gradual na capacidade de regulacio homeostdtica dos

processos fisiologicos).
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Satide na Pessoa Idosa

/. Embora o envelhecimento ndo tenha como consequéncia inequivoca a deterioragio do

estado de satide (Dean & Holstein, 1991), factores sociais, psicoldgicos, socioambientais e
fisicos associados a0 processo de envelhecimento em paralelo com os estilos de vida e
factores comportamentais, que se assumem como factores de risco, remetem a pessoa idosa
para uma maior vulnerabilidade face aos problemas satide (Dean & Holstein, 1991; Garz,

Pearson & Weicker, 1987, In Sarafino, 1990)“."}«‘:‘

Esta maior vulnerabilidade traduz-se, nomeadamente, numa maior prevaléncia de doencas

crénicas neste grupo etirio (Kimmel, 1974, In Ribeiro, 1996).

Embora se reconheca uma grande variedade nas trajectérias de satide das pessoas idosas, esta
cronicidade é genérica para a maioria das pessoas idosas, sendo que algumas podem ser
afectadas por duas ou mais condigbes simultaneamente (Barreto, 1994; Hart, 1997; Keller
& Fleury, 2000). Cerca de dois tercos das pessoas idosas confronta-se com pelo menos uma
afeccio crénica que lhe impGe um qualquer tipo de sofrimento, como dor ou limitagSes na
mobilidade, que por sua vez remetem para constrangimentos ao nivel da autonomia fisica, &

dependéncia de terceiros e a maiores encargos econémicos .

De acordo com Barreto (1994), as doencas com maior prevaléncia no seio da populagio
idosa portuguesa sio as doengas cardfacas, reumdticas e oncolégicas bem como a
hipertensdo arterial e a diabetes. Num inquérito realizado junto da populagio idosa
portuguesa da Regido Norte verificou-se que as doengas mais vezes referenciadas remetiam
para alteragdes do sistemas osteoarticular € do tecido conjuntivo, doencas do aparelho
circulatério e respiratério (MS/DESP, 1997 In Padl & Fonseca, 2001). Matos Oliveira
(1991) refere que 5,8% dos idosos portugueses afirma ndo sofrer de qualquer doenga,

enquanto que 23,1% dos idosos entrevistados refere ter quatro ou mais doengas associadas.
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Estes ntimeros sio reforcados com os dados do Inquérito Nacional de Satide (MS/DESP,
1997 In Pail & Fonseca, 2001) que indica que a percentagem de doengas crénicas entre
individuos com idades entre os 65 € os 74 anos é de 39,5% sendo que essa percentagem

sobe para os 43,9% entre os individuos com mais de 75 anos.

Perante este cendrio, sugere-se que as pessoas idosas sio o subgrupo populacional que mais
recorre 20s servicos de saiide apresentando também elevados niveis de consumo de
medicamentos e de internamentos (Rue & McCreary, 1991, In Santos & Trindade, 1997),
o que se confirma também em Portugal, onde os idosos se constituem como a maioria dos

utentes regulares dos centros de sadde (Barreto, 1994).

No quadro seguinte, podemos constatar os internamentos hospitalares, no que se refere as
cinco mais importantes patologias geradoras de internamento, ¢ a sua distribuicio por faixa

etdria,

Doengas aparelho circulatério 064 . 4,7
65 -84 38,4

85e+ 72,0

Doencas aparelho respiratério 0-64 4,5
wsap P 65 -84 12,3
85e+ 32,6

Lesoes traumdtcas

65 - 84 9,6
85e+ 30,9
Neoplasias 0-64 5,0
65 - 84 19,5
85e+ 20,9
Doengas aparelho genito- 064 4,6
urindrio 65 - 84 9.3
85e+ 11,3

Quadro 1 - Internamentos Hospitalares. Ratios por 1000 habitantes. (Fonte: IGIF, 1995; INE, Estimativas da
populacdo residentes, 1995, In MS/DGS, 1997).
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Decorrem desta alteracio dos padrées de mortalidade e de morbilidade novas exigéncias ao
nivel dos cuidados de satide, i.c., esta “revolugio grisalha” imp6e profundas implicagbes na
estruturacio e mobilizagio dos recursos disponfveis no contexto da Satide, emergentes das
especificidades de uma populagio, no seu conjunto, extremamente heterogénea (Manton &
Soldo, 1985, Rowe & Kahn, 1987, In Kaplan, 1992). Acresce desta auséncia de cuidados
de satide estruturados que permita corresponder s solicitagdes expressas das pessoas idosas a
dificuldade que esta parcela desta populagio tem em identificar, aceder e percorrer as
cadeias de servicos. Neste contexto, Lobato Forte (1994) afirma que os idosos desconhecem

os direitos que possuem bem com os servigos que podem mobilizar.

Tendo em conta a referida heterogeneidade da populagdo idosa e no sentido de caracterizar
a sua saide foi realizado um estudo epidemoldgico de grande envergadura — o Alameda
County Study referido por Kaplan (1992) — que pretendia avaliar a importincia dos
factores sociais, demogrificos, comportamentais e psicolégicc;s sobre a satde, identificando

a sua eventual relacio com o risco de mortalidade.

Assim, em relacio aos factores comportamentais, Kaplan (1992) destaca como factores de
risco para a satide o consumo de alcéol e tabaco, a inactividade fisica ¢ mudangas no peso
(sendo que a redugio de peso se assume como mais perniciosa para a satide das pessoas

idosas).

Quanto aos factores sociais foram apontados o estado civil, o isolamento, a pertenca a
associacbes e as redes sociais. A semelhanga de Kaplan (1992) também Grundy & Holt
(2000) associam o casamento a melhor satide entre as pessoas idosas. Contudo, as autoras
realcam que quando o casamento e o nascimento dos filhos ocorreu numa idade muito

precoce, esta tendéncia j4 ndo se verifica eventualmente porque estes sio factores indutores
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de stress € potenciais factores de risco para a satisfacdo marital (Murphy, 1985, In Grundy
& Holt, 2000). Bowling (1987, In Grundy & Holt, 2000) referem também que a viuvez e
o divércio sio acontecimentos de vida que se encontram associados a mudangas

comportamentais nocivas, como o aumento do consumo de tabaco e alcool.

No contexto das varidveis demogréficas, o autor constatou que o factor mais influente era o
género do individuo, desfavordvel aos idosos do sexo masculino. Realga-se, contudo, que
embora se verifiquem entre os homens maiores taxas de mortalidade, ¢ entre as mulheres
que se registam taxas mais significativas de morbilidade, incapacidade, recurso a servigos de
satide € sio também as mulheres quem reportam mais sintomatologia (Pennebaker, 1982,

Verbrugge, 1985, In Borawski, Kinney & Kahana, 1996).

Relativamente aos factores psicolégicos, a depressdo, a baixa satisfagio de vida e a incerteza

revelaram-se factores determinantes.

Ainda partindo da relagio entre a satide e a depressio, mas assumindo uma relagio de
causalidade diversa, McNeil & Harsany (1989, In Padl, 1993) salientam que a fragilizagio
da satide na pessoa idosa é o factor essencial na etiologia da rdepress:io. Assim estabelecem
trés tipos de relagbes entre a depressio e os constrangimentos sentidos no contexto da
sadde: a) a maior limitagio na actividade resulta em maiores restricbes no acesso as
potenciais forgas de reforco; b) a maior estabilidade de doenca fisica na pessoa idosa -
auséncia de melhoras ou fragilizagio da situagiio - contribui para o reforgo da depressio e c)
as estratégias a que as pessoas idosas recorrem para lidar com a doenca — que sio,
fundamentalmente, mais passivas e emocionais — sio susceptiveis de potenciar a

sintomatologia depressiva.

No conjunto destes dados, Kaplan verificou que, embora a satide das pessoas idosas seja

indubitavelmente condicionada por uma variedade de factores, as varidveis com maior
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importincia s30 a depresso, o isolamento social, a actividade fisica e as limitacbes

funcionais, que, de acordo com o autor, estariam interligadas.

Ainda no 4imbito da saide das pessoas idosas, um factor que desempenha crucial
importincia € o estatuto socio-econémico (ESE) factor que encontra associagio com outras
das varidveis acima enunciadas (House, Kessler, Herzog, Mero, Kinney & Breslow, 1992;

Grundy & Holt, 2000,2001).

De acordo com House et al. (1992), pessoas com ESE elevado tendem a conhecer niveis
mais altos de satide até faixas etdrias mais tardias, enquanto que declinios significativos na
satide s3o esperados a partir da meia idade em individuos com ESE mais baixo. Contudo,
destacam os mesmos autores que a importincia do ESE na satide ¢ distinta conforme a faixa
etiria em que o indi\}iduo se situa. Assim, enquanto que no inicio da idade adulia
individuos com diferente ESE reportam poucas distingdes a nivel da satde, a importincia
deste factor acentua-se na meia idade e no inicio da 32 idade, diminuindo entre os grandes

idosos.

r

As diferencas na sadde atribufveis ao ESE da pessoa idosa sustentam-se em trés ordens de

factores enunciados por Grundy & Holt (2001).

Em primeiro lugar, o argumento material, i.e., niveis mais altos de rendimentos permitem

um acesso mais facilitado a comida, alojamento, ambientes seguros e cuidados de sadde.

Também factores de natureza comportamental como a dieta, o consumo de dlcool e de
tabaco e o uso apropriado dos cuidados de satide poderdo ser determinados pelo ESE do
individuo.

Por fim, factores psicossociais como o empowerment, o estatuto social relativo, a integracio
social e a exposicdo ao stress podem referenciar-se ao ESE do individuo e determinar a sua
satide e autonomia. Neste contexto, House, Landis & Umberson (1988, In House et al.,

1992) referem como fundamental a presenga de suporte ¢ de relagdes sociais. Choi &
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Wodarski (1999) destacam que a uma maior disponibilidade de suporte social se encontram

associadas melhores condigtes de satide entre as pessoas idosas.

Ainda em relagio 20 estatuto social relativo, salienta-se que este factor-é de fundamental
iﬁpo;ﬁncia entre as pessoas idosas jd que o seu estatﬁto social ¢ influenciado d{e! forma
sigﬂiﬁg?tiYa pela reforma (Abeles, 1992). O mesmo autor refere que a reforma encerra em si
umé 8bvia alteragio do estatuto social que pode estar acompanhada rambém por
modificagbes a0 nivel do rendimento. Se este tltimo processo resulta no declinio dos

rendimentos, sio esperadas alteragbes no adequado acesso aos cuidados de satide, nutrigio e

alojamento.

No seio do ESE, um aspecto fundamental a considerar sio as habilitagBes literdrias do
individuo. Este factor representa um efeito comulativo j4 que se verifica, no genérico, uma
correspondéncia entre niveis mais elevados de educacio e ocupagbes mais diferenciadas que,
por sua vez, se encontram associadas a um maior prestigio social (prestigio este que pode ser
determinante na forma como o individuo é tratado pelos outros, p.e., nos servigos de satide)
(Abeles, 1992). O mesmo autor refere que a ocupagio do individuo condiciona ainda a
exposigio do mesmo a riscos ambientais de natureza fisica (p.e., radiagbes, ruido) e de

natureza social (p.e., stress).

Salientemos agora alguns aspectos que mais frequentemente surgem em referéncia 2

populagio idosa € 2 sua satide: a baixa adesdo 4 terapéutica e a polimedicagio.

Decorrente da j4 referida importincia da cronicidade entre as pessoas idosas, a adesio aos
regimes terapéuticos prescritos assume um particular destaque (Hart, 1997). Morrel (1993)
afirma que a taxas de adesdo A terapéutica sdo significativamente baixas entre as pessoas

idosas. A andlise deste comportamento ¢ de extrema importincia j4 que as suas
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consequéncias sio mais nocivas devido i prevaléncia de doencas crénicas junto desta

populagio (Hart, 1997).

E quais as causas que podemos apontar para a ocorréncia deste comportamento de nio

adesio?

Os efeitos da nio - adesdo A terapéutica sio diversificados e dependem segundo Park (1994)
das caracteristicas do tratamento, das caracteristicas do doente, das caracteristicas do
ambiente social que rodeia o individuo e das caracteristicas do sistema prestador de

cuidados de satide.

Um dos factores apontados é a tio falada polimedicacio dos idosos, frequente gragas a
multiplicidade de patologias que gera indmeras oportunidades para a ocorréncia de erros de
dosagem e de interacgio de medicamentos. Este problema € ainda agravado pelos
comportamento de auto-medicagio que podem passar despercebidos aos profissionais de
satde (Hart, 1997). Ainda neste contexto, destaca-se que, devido ao facto de considerarem
muitos dos seus sintomas e das suas queixas como uma etapa inerente ao processo de
envelhecimento, muitas pessoas idosas optam por ignorar a?sintomatologia ou pela auto-
medicagio, sem recurso s respostas de saide formais (Stoller, Forster & Portugal, 1993, In
Hart, 1997). Neste contexto, Hart (1997) reforca a importincia do esclarecimento da

pessoa idosa acerca do significado dos seus sintomas e das respostas terapéuticas que lhe sdo

acessiveis e que permitem evitar sofrimento desnecessrio.

Atkin et al. (1994, In Hart, 1997) remetem os comportamentos de nio adesio i terapéutica

para as limitagdes na acuidade sensorial e na destreza manual.

Também factores cognitivos podem condicionar a adesio a terapéutica. Morrow, Leirer &
Scheikh (1988, In Hart, 1997) conclufram que os niveis de adesio sdo mais fracos quando
os idosos t&m pouco conhecimento acerca da natureza da sua condigio e dos objectivos e

efeitos das medidas terapéuticas. Os mesmos autores, no que sio secundados por Morrell
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(1993), remetem a ndo-adesio & terapéutica para possiveis compromissos mnésicos da

pessoa idosa.

Mas Park (1994) e Morrow, Leirer & Scheikh (1988, In Hart, 1997) concluem que o
factor determinante para a nio adesdo A terapéutica sio os problemas de comunicagio que
podem interpor-se entre os profissionais de satide e os seus utentes idosos. Hall,
MacLennnan, & Lye (1996) sugerem que as alteragbes sentidas pelas pessoas idosas na
esfera fisica podem conduzir 2 atribui¢io do réwulo de incapacidade por diversos agentes
sociais, nomeadamente agentes prestadores de cuidados. Tal é susceptivel de concorrer para
a elaboracio e desenvolvimento do papel de doente e/ou dependente, o que, por sua vez,
pode conduzir a pessoa idosa 4 negligéncia das suas capacidades. O resultado deste ciclo é o

auto-reconhecimento da doenga e/ou incapacidade, o que se verifica na nossa amostra.
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Percepcoes de Sadde nas Pessoas Idosas

Desde os anos 50 que a temdtica das percepgdes de sadde tem sido uma das varidveis mais
vezes utilizadas na investigagio no 4mbito da saide e da gerontologia. Embora seja uma
varidvel revestida de alguma complexidade, ¢ inegdvel a sua utilidade na construgio de
estratégias preventivas que mantenham e melhorem a satide e a qualidade de vida das
pessoas idosas (Leinonen, Heikkinen & Jilhi, 1999), nomeadamente gragas i sua

estabilidade temporal (Fylkesnes & Fgrde, 1991).

O conceito de percepgio de satde implica uma avaliagio global da saide do individuo
elaborada pelo préprio e sumariza a forma como diferentes aspectos da sua sadde — fisica €
mental — se encontram combinados no seu quadro de referéncias perceptuais (Bjorner et al,
1996, Liang, 1986, In Svedberg et al., 2001). Assim, de acordo com Jylhd, Guralnik,
Ferrucci, Jokela & Heikkinen (1998) e Benyamini, Idler, Leventhal & Leventhal (2000),
esta varidvel reveste-se de particular importincia j4 que funciona como mediador de

aspectos biolégicos - satide fisica e aspectos funcionais - e psicolégicos do individuo.

Estas relagbes remetem para a definicdo holistica de satide e para nogdo de self relacionado
ra - 4 v e

com a saiide que compreende nio s6 a satide e a doenca em geral mas também aspectos

relativos ao funcionamento psicolégico do individuo. Este se/f relacionado com a satide

inclui referéncias ao declinio no funcionamento psicolégico e na sadde e as suas

consequéncias, bem como cognicbes positivas e expectativas de desempenho nestes

contextos, receio de doenca e intenges de adoptar comportamentos promotores de satide

(Westerhof, Katzko, Ditman-Kohli & Hayslip, 2001).

Contudo, de acordo com Liang (1986) a percepgio de satide constitui-se como a percepgao

e avaliagio que o individuo elabora relativamente 2 sua satde fisica. Este autor refere que
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esta operacionalizagio da sadde fisica com recurso a termos psicolégicos nao deve ser
confundida com a saide mental e que a saide fisica encerra em si componentes
psicolégicas, sociais e, obviamente, fisicas. Assim, sugere que a satide fisica seja

operacionalizada com recurso e estas dimensdes.

De acordo com a definicio fisica, a satide é definida pela auséncia de doenca, categoria esta
que é determinada pela presenca de sintomas e sinais evidentes na observagio, exanimagio
ou por intermédio de recursos laboratoriais. Shanas & Madox (1976, In Liang, 1986)
referem que esta dimensio nio € de todo isenta de subjectividade jd que se encontra exposta

a caracteristicas do doente, do médico, do contexto organizacional ¢ da conjectura social.

A definigio social de satide fisica remete para o papel e para o estatuto que o individuo
ocupa na sociedade em que se insere (Parsons, 1951, In Liang, 1986), sendo
operacionalizada com recurso s capacidades funcionais do individuo, ie., 3 sua

mobilidade, capacidade de auto-cuidado, ao desempenho de papeis € 4 incapacidade.

Por fim, Liang enuncia a dimensio psicoldgica da sadde fisica que, como jd enunciamos

anteriormente, se constitui como a percepgio de sadde.

Relativamente 4 sustentagio da percep¢io de satde, verifica-se que sujeitos jovens aludem
aos seus comportamentos de satide € ao estado genérico de bem estar enquanto que as
pessoas idosas se fundamentam nos seus problemas e nas suas capacidades funcionais para
elaborar a sua percepgio de satide (Krause & Jay, 1994, Strain, 1993, In Borawski, Kinney

& Kahana, 1996).

Verifica-se ainda que percepcbes de satide negativas neste grupo etdrio se encontram
associadas a maior recurso de servicos de sadde (Fylkesnes, Johnsen & Feorde, 1992;
Fylkesnes, 1993; Heikkinen, 1989, In Leinonen et al., 1998; Segovia, Bartlett & Edwards,
1989; Long & Marshall, 1999) e i presenca de incapacidades (Idler & Kasl, 1995;

Lindberg, Svirdsudd & Tibblin, 1994, In Leinonen et al., 1999). Em concordincia com
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estes dados, Bath (1999) refere que percepgbes de satide negativas nao se encontram
associadas apenas a um maior recurso a servicos de saide mas também a um maior

consumo de medicamentos.

A percepgio de satide é ainda um poderoso predictor da futura morbilidade e mortalidade
do individuo mesmo quando se procede ao controlo indices fisicos, psicossociaié e socio-
demogréficos (Kaplan & Camacho, 1983; Idler & Angel, 1990; Appels, Bosma,
Grabauskaas, Gostauatas & Sturmans, 1996; Mossey & Shapiro, 1982; In Eriksson; Undén
& Elofsson, 2001; Inchingolo, 1997; Idler & Benyamini, 1997; Benyamini & Idler, 1999;
Benyamini, Leventhal & Leventhal, 1999). Concretamente em relagio 2 associagdo ente
mortalidade e percepgio de satide Benyamini, Leventhal & Leventhal (1999) verificaram
que esta prevalece de forma mais evidente quando o individuo se fundamenta em indices
associados A fadiga/energia, 3 actividade fisica e as limitagbes no funcionamento para

elaborar a sua percepcio de satde.

De facto, alguns estudos identificaram uma relagdo consistente entre a percepgao de satide e
indicadores objectivos de doenga e de funcionalidade (Shulz, Mittelmark, Kronmal, Hirsch,
German & Bookwala, 1994), i.e., constata-se uma elevada concordincia entre a percepgao

de satide e o efectivo estado de satide das pessoas idosas (Lichtenstein & Thomas, 1987).

No sentido de explicitar a relagio entre a morbilidade ¢ a percepgio de satide, Idler &
Benyamini (1997) enunciam quatro hipéteses explicativas que Wolinsky & Tierney (1999)
denominaram de Hipdtese Esponja, Hipétese Trajectdria, Hipdtese Intermedidrio e Hipdtese

Recurso.

A Hipétese Esponja sugere que a percepgio de saide ¢ uma medida do estado de satide
extremamente sensfvel e abrangente, capaz de detectar indicadores que passariam

despercebidos a outras medidas de saiide. Neste contexto, Idler & Kasl (1991, In Idler &
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Benyamini, 1997) referem que as percepgdes de satde reflectem a histéria familiar, i.e., para
além destas complexas avaliagdes que as pessoas idosas realizam acerca do seu estado de
satide, a percepgio de saide espelha a expectativa pessoal de longevidade que ¢ erigida sobre
o conhecimento que o individuo tem da sua satde, da vulnerabilidade familiar a doengas

especificas e dos padroes de longevidade.

A Hipétese Trajectdria assume que a percepgio de satide ndo se limita a ser uma aferigdo do

estado actual de sadde mas é uma avaliacio dindmica com cambientes positivos e negativos

em simultineo, i.e., se por um lado o individuo pode proceder a uma avaliagio das suas
’ - . ’

perdas pode também proceder a uma comparagio com anteriores estados de sadde em que

se encontrava fragilizado resultando daf uma avaliagio mais positiva. Assim, a percepgio de

satide seria um indicador de perdas na saide e no funcionamento do individuo.

Neste contexto, Wolinsky & Tierney (1998) oferecem ainda uma hipétese alternativa,
afirmando que as percepgbes de satide negativas e o declinio nas condi¢bes de satide tém

efeitos independentes e complementares sobre a morbilidade.

A Hipétese Intermedidrio situa a percepgio de satide no centro da dinimica que se estabelece
entre os comportamento de satide e os resultados que dai advém. Neste contexto,
percepcoes de satide negativas podem conduzir a uma menor implicagio em priticas
preventivas e a menor aderéncia a indicagbes terapéuticas, comportamentos estes que, p.c.,

podem facilitar o progresso de uma eventual doenca.

Por fim, a Hipdtese Recurso identifica a percepgio de satde como um reflexo da
disponibilidade de agentes de suporte interno e externo que, por sua vez, sio susceptiveis de

influenciar a sadde.

Idler & Benyamini (1997) referem que a adequagdo de recursos, como as redes sociais, a
educagio, as condigbes habitacionais e os rendimentos, exercem efeitos directos sobre a

percepcio de sadde.
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As mesmas autoras, aludem aos recursos internos do individuo como determinantes da sua
percepgio de satide. Afirmam que percepgBes de satide negativas podem estimular o sistema
neurolégico que por sua vez ird comprometer o sistema imunitdrio, deixando o individuo

mais vulnerdvel a doencas ou baixando as suas hipéteses de recuperagio.

Neste contexto, as autoras incluiram também a depressio e a auséncia de perspectivas de

futuro.

Relativamente 4 depressio Benyamini, Leventhal & Leventhal (1999) afirmam que a
presenca de sintomatologia depressiva aliada a ansiedade € stress desempenham também um
papel central no processo de representagio do self como doente. Num estudo
epidemioldgico realizado junto de 800 pessoas idosas residentes em contexto residencial de
origem, Mulsant, Ganguli & Seaberg (1997) verificaram uma forte associagio entre a
presenca e niimero de sintomas depressivos e fracas percepgbes de satide. Trés ordens de
factores sustentam esta associagio. Em primeiro lugar, a presenca de doenga aumenta o
risco de depressio donde se pode antever a relagio entre a percepgio de satide e condictes
objectivas de satide (Blazer, 1993, In Pinquart, 2001). Em ségundo lugar, sintomas fisicos
associados 4 depressio como a falta de energia € de apetite podem estar na origem de fracas
percepgoes de satide entre as pessoas com depressdo (Blazer, 1993, In Pinquart, 2001). Por
tltimo, e na sequéncia do referido por Benyamini et al. (1999), a depressio contribui para a
elaboragio de uma representagio negativa do self (Andersen & Skidmore, 1995, In

Pinquart, 2001).

Por seu turno, Melanson & Down-Wamboldt (1997) identificaram a rela¢io causal entre a

percepgio de sadde e os sentimentos acerca do futuro.
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Verifica-se em grande parte da investigagio direccionada para as percepgdes de satde das
pessoas idosas o facto destes, em comparagio com individuos mais jovens, apresentarem

percepeoes de satdde mais positivas.

Peck (1968, In Idler, 1993), socorrendo-se da Teoriza do Desenvolvimento Psicossocial
elaborada por Erickson, afirma que tal se fica a dever ao facto de as pessoas mais idosas
valorizarem mais as fontes de gratificagio de natureza social e psicolégica em detrimento da

sua satde fisica.

Liang (1986) e Idler (1993) referem que estas percepgdes positivas podem ser resultado de
um processo de comparagio social. Podemos atribuir este aspecto 4 elaboragio de
expectativas pouco ambiciosas face ao envelhecimento e s condigdes vivénciais nesta etapa
do ciclo de vida por parte das pessoas idosas e ainda 4 assimilagio da fragilidade no campo
da sadide como parte integrante do envelhecimento normativo (Williamson et al., 1964, In

Borawski et al., 1996).

Estas auto-percepgoes relativamente positivas permitem identificar o efeito positivo que, em
certos contexté, os estereGtipos etdrios negativos podem ter sobre as pessoas idosas, i.e., os
esteredtipos podem promover a satisfagio de vida entre aquelas pessoas idosas que se
percepcionam numa posi¢io vantajosa em relagio as condigbes antecipadas ou em relagio a
outros/alguns elementos da populagio idosa (Kearl, 1981; Levkoff, Cleary & Wetle, 1987,
Suls, Marco & Tobin, 1991, In Baron-Epel & Kaplan, 2001). Este processo adaptativo,
fundamentado em comparagbes com elevados graus de morbilidade e de disfuncionalidade
presentes e/ou esperados entre os pares da mesma faixa etdria, de acordo com Idler (1993)
permite as pessoas idosas desvalorizarem a importincia de eventuais problemas de satide

e/ou do seu estado de satide.

Idler (1993) refere ainda que as percepgdes de satide positivas constatadas entre as pessoas

idosas podem nio apenas ser fruto de comparages com outros mas resultam também de
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comparagbes com anteriores estados de saide em que o individuo se encontrava mais
fragilizado e que conseguiu ultrapassar. Tal afirmacio encontra-se em concordincia com o
expresso numa das hipéteses oferecidas por Idler & Benyamini (1997) para explicar a

relagio entre percepgio de sadde e morbilidade, a Hipdtese Trajectdria.

Borawski et al. (1996) salientam este optimismo das pessoas idosas, assente na
incongruéncia verificada entre as condigbes objectivas de satide e as percepgdes de satide. Os
autores remetem as diferencas verificadas para o facto de as defini¢bes de satide elaboradas
pelas pessoas idosas incluirem nio s6 critérios medicamente definidos mas também factores

afectos ao contexto social e crengas proactivas.

Chipperfield (1993) verificou também esta incongruéncia e destaca que esta nio deverd ser
atribufida a distorcbes da realidade mas sim i diferente sensibilidade 3s medidas de

percepcio de satdde.

Leventhal (1984, In Idler, 1993) afirma ainda que as pessoas idosas tém menos respostas
afectivas 2 doenca — raiva, medo ou vergonha — do que individuos mais jovens, o que, de
acordo com a autora supracitada, se constitui também como uma estratégia adaprativa que

resulta na capacidade de diminuir o significado da doenga.

Contudo, a assungio de que as pessoas idosas reportam percepcoes de satide mais positivas
nio ¢ consensual e alguns estudos apontam para piores percepcdes de satide entre as pessoas
mais idosas € para o aumento das diferencas interindividuais (Bjorner et al., 1996, Roberts,
1999, Unden & Elofsson, 1998, In Svedberg et al., 2001; Earles, Connor, Smith & Park,
1997). O pessimismo patente nas percepcbes de satide das pessoas idosas poderd ser
atribuido ao efeito comulativo de variados agentes potenciadores de stress que conduzem &
‘centragdo do individuo sobre a sua sintomartologia fisica (Leventhal, 1984, Verwoerds,

1981, In Borawski, Kinney & Kahana, 1996).
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Salientamos a varidncia nas percepgoes de satide que poderd ser atribuida 4 exposi¢io a um
maior leque de factores ambientais que conclui na j4 referida maior heterogeneidade da
populagio idosa (Harris et al., 1992, In Svedberg et al., 2001). Estes factores, por sua vez,
condicionam a exposi¢io do individuo a experiéncias tnicas como as relagbes sociais, o
estatuto socio-econémico, as experiéncias laborais, as actividades de lazer ou o exercicio

fisico, que se constituem como bons predictores das percepcoes de satide.

Passemos entio a abordar os aspectos que se constituem como elementos determinantes na
elaboragio das percepgbes de saide. Assim, Shulz et al. (1994) identificam alguns factores

que funcionam como bons predictores da percepgio de satide entre as pessoas idosas.

A primeira categoria destacada, inclui os indicadores de satde acessiveis aos individuos,
nomeadamente o nimero de medicamentos administrados, as capacidades funcionais e as
doengas conhecidas. Os referidos autores, no que sio secundados por Kaplan, Barell &
Lusky (1988, In Fylkesnes & Farde, 1991), assumem que a toma de medicamentos € o
factor que mais influencia a elaboragio da percepgio de sadde j4 que a administragio didria
de medicamentos relembra o individuo que a sua saide estd de alguma forma
comprometida, mesmo que a sintomatologia seja pouco relevante ou ndo exista.
Relativamente s pessoas idosas que nio tém qualquer doenca diagnosticada, o
aparecimento de condicbes sub-clinicas associa-se a fracas percepgoes de satide uma vez que

os sintomas se evidenciariam com maior facilidade (Schulz et al., 1994).

Schulz et al. (1994) apontam ainda factores psicossociais como a presenca de sintomas
depressivos, a satisfagio de vida e as habilitagdes literdrias como bons predictores da

qualidade das percepgbes de satide das pessoas idosas.

Em concordincia com estes dados, Idler (1993) e Milligan et al. (1989) referem também a

auséncia de problemas de saide severos e Gorronogoita-Hurbe, Ibanez-Perez & Olaskoaga-
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Arrate (1992) a qualidade e/ou quantidade de afeccoes de satide que afectam a vida familiar,
a quantidade de sintomas e a quantidade de medicamentos consumidos com elementos

determinantes na percep¢io da satide pelas pessoas idosas.

Johnson & Wolinsky (1993) oferecem-nos um modelo que pretende equacionar o estado
de satide das pessoas idosas e as diversas varidveis que o espelham. Este modelo tedrico
assenta no impacto que a doenca, as limitacSes fisicas e as limitacbes funcionais produzem
nas pessoas idosas, mais concretamente nas suas percep¢des de satide, obedecendo assim a
uma tendéncia de descentragio da dimensio fisica, privilegiando uma dimensio mais

psicoldgica. A relagio entre estas varidveis teria uma natureza sequencial e comulativa.

Assim, a doenga, situar-se-ia no cerne do processo causal, originado sequelas fisicas e

funcionais e originando uma determinada satde percebida.

 >

DOENCA ,_ SAUDE
- LIMITA(;OES B> PERCEBIDA
FISICAS PELO
INDIVIDUO
—» —
LIMITACOES
FUNCIONAIS

Figura 4 — Modelo Conceptual de Doenca, LimitacGes Fisicas, Limitacbes Funcionais e Sadde Percebida

{(Johnson & Wolinsky, 1993)

Também Benyamini et al. (1999) reconhecem que o conhecimento da existéncia da doenga
¢ um factor determinante para a percepgio de satide. Estes autores afirmam ainda que uma
manifestagio somdtica assimilada 3 doenca recorda ao individuo problemas de satide

ocorridos no passado e, simultaneamente, cria a expectativa de novas ocorréncias no futuro.
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Fylkesnes & Forde (1991, 1992) reforcam a importincia da existéncia de sintomatologia na
definigio da percepgio de satide do individuo em detrimento do conhecimento da
existéncia de uma condicio crénica. Mechanic (1980, In Fylkesnes & Forde, 1992) refere
que a presenga de sintomarologia é um reflexo ndo s6 de condigio fisica fragilizada ou de
doenca do individuo mas espelha também sua a dinimica psicolégica, a exposicio a agentes

indutores de stress ou decorre de aprendizagens prévias.

Um outro factor apontado como um bom predictor da percepgio de satide da pessoa idosa
¢ a presenga de dor (Reyes-Gibby, Aday & Cleeland, 2002). Estes autores referem que as
pessoas idosas se encontram em maior tisco de sentir dor, nomeadamente porque tém mais
riscos de sofrer de doengas que provocam dor como € o caso do cancro e da artrite, e que
esta se encontra associada a fracas percepgdes de satide, mesmo quando se procede ao
controlo de varidveis socio-demogrificas, da existéncia de doencas crénicas, de depressio, de

limitacGes funcionais e condicSes de acesso aos cuidados de satide.

Vassend & Skrondal (1999) associaram ainda a percepgio de satide, no caso as fracas
percepsdes de sadde, a caracteristicas da personalidade do individuo, nomeadamente a
presenga de tragos de neuroticismo e de angistia, que os autores denominam de negative
affect e que traduziremos por afecto negativo. A presenca de afecto negativo encontra-se
assim associada a medidas subjectivas de sadde que reflectem a percepgio de satide do
individuo e a interpretagio de sintomatologia e sensagSes fisicas e emocionais (Costa &

McCrae, 1985°, 1987, In Vassend & Skrondal, 1999; Watson & Pennebaker, 1989).

b

Relativamente 3 interpretagio de sintomatologia, Salovey & Birnbaum (1989) afirmam
que, na presenca de afecto negativo, os individuos tendem a referir mais sintomas. Tal pode
ser atribufdo a duas ordens de factores. Por um lado, o afecto negativo promove a centragio
do individuo sobre estimulos internos donde os sintomas se tornam mais notdrios €

salientes. Por outro lado, o afecto negativo facilita a evocagio de memorias relativas a
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acontecimentos relacionados com doenga que possuem uma valéncia negativa (Salovey &

Birnbaum, 1989).

Salovey, Detweiler, Steward 8¢ Bedell (2001) referem que o afecto — seja ele de natureza
positiva ou negativa — determina a qualidade das percepcoes e crencas de satide e ainda o

bem-estar fisico.

Também outras varidveis que se mobilizam como predictores do estado de saiide do

individuo, como o coping e o suporte social, estdo significativamente associadas ao afecto

negativo (Clark & Watson, 1991, In Vassend & Skrondal, 1999).

A reduzida exposi¢io ao stress (Farmer & Ferraro, 1997, In Leinonen et al. 2001 a,b),
melhor saide funcional, estatuto socio-econémico, suporte social e satisfacio de vida
(Goldstein et al., 1984; Minkler & Laghauseer, 1988; Markides & Lee, 1993, In Leinonen
et al., 2001 a,b; Ramer, Johnson & Jeffery, 1998), adopcio de comportamentos
promotores de sadde (Hirdes & Forbes, 1993; Fletcher & Hirdes, 1996, Atchley, 1999, In
Leinonen et al., 2001 a,b), o grau de autonomia e de actividade (Partridge, Johnston &
Morris, 1996; Lindgren; Sviirdsudd & Tibblin, 1994) e va;iéveis sociais, nomeadamente
factores econémicos e da dinimica familiar (Fernandez-Merino, Verez-Vivero & Gude-
Sampedro, 1996; Ratner et al., 1998), sio também referidos como bons predictores da

percepcio da saide.

Para além de funcionarem como predictores da percepgio de satide, algumas das varidveis
enunciadas destacam-se como factores associados 2 manutencio de percepgbes de satide

positivas.

Neste contexto, Hirdes & Forbes (1993) destacam o estatuto socio-econémico, as relactes

sociais, a satisfacio de vida e os comportamentos relacionados com a sadde.
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Relativamente 20 estatuto socio-econdmico, os autores destacam os rendimentos e a
educagio. Afirmam que melhores percepgdes de satide sdo paralelas a mais rendimentos e a
niveis mais elevados de educagio, j4 que rendimentos mais elevados se encontram
associados a um acesso mais facilitado a cuidados de sadde diferenciados. Por outro lado,
um percurso de vida pautado pelos baixos rendimentos - e pelas circunstincias dai
decorrentes - poderd ter determinado as prdticas de sadde do individuo (Marmot,
Kogevinas & Elston, 1987, In Hirdes & Forbes, 1993). Os baixos rendimentos sio
associados por Hirdes, Brown, Forbes, Vigoda & Crawford (1986) ndo s6 4 implicagio em
comportamentos de satide mas também 4 presenca de sintomatologia ansiosa e depressiva e

a menores indices de satisfagio de vida.

Salienta-se ainda que quando se verificam mudancas negativas no rendimento do individuo,
a percepgio de satide evolui no mesmo sentido (Hirdes et al., 1986). Este dado € tanto mais
importante se nos recordarmos que com a reforma, a pessoa idosa poderd experimentar

decréscimo nos seus rendimentos (Abeles, 1992).

No que concerne s habilitacdes literdrias, verifica-se que estas desempenham um
importante papel na avaliagio que o individuo faz dos riscos para a sua satide (Hirdes &

Forbes, 1993).

No 4mbito das relacdes sociais, os resultados de Hirdes & Forbes (1993) apontam para
melhores percepgdes de satide entre os individuos que eram membros de organizagBes
associativas, ndo revelando, contudo, quaisquer associacdes entre percepcoes de satide e a
conjugalidade, as relagdes com a familia e a filiagio religiosa. Estes resultados reforgam a
importincia das relacoes voluntirias nesta etapa do ciclo de vida em particular da amizade.

As amizades nas pessoas idosas assumem-se como um factor de grande importincia, j4 que
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sio fonte de auto - confirmagio, valorizagio do eu, auto-percep¢io, intimidade, aceitagio e
protecgio contra o mundo. Contribuem também para reduzir o impacto da eventual
deterioracio fisica, da perda de pares, das dificuldades econdémicas, da perda de estatuto
social € outros acontecimentos que sio fontes indutoras de stress no idoso (Aiken, 1989;

Padl, 1997).

Nio podemos contudo deixar de referir que outros estudos (Berkman & Syme, 1979,
Orth-Gomér & Johnson, 1987, Seeman et al., 1987, In Forbes & Hirdes, 1993) referem
que o estatuto conjugal, as relacdes familiares e a filiacio religiosa sio determinantes para a
manutengio de boas percepcdes de satde entre as pessoas idosas. Também Hobfoll (1989;
In Tower et al., 1995) e Carstensen (1991; In Carstensen et al., 1995), salientam o papel
determinante que o casamento assume entre as pessoas idosas na manutengio da sua satde e
da sua percepgio de saide j4 que funciona como um recurso moderador de situagdes

indutoras de stress.

A importincia da satisfagdo de vida - conceito emergente na psicologia mas que continua a
ser um conceito de dificil operacionalizagio e que Padl (1996) define como a avaliagdo do
conjunto das condi¢Bes de vida de cada um, reflectindo a comparagio entre as aspiragdes €
os feitos € o progresso conseguido em direc¢io aos objectivos de vida, relacionando-se
também com o balanco obtido entre o sistema individual e o sistema societdrio — na
manutengio de percepsdes de satide positivas é também referida por Hirdes & Forbes
(1993). De acordo com os autores a satisfagio de vida assumiria a forma de uma atitude
para com a sua existéncia enquanto que a percepcio de satide seria, simultancamente,
reflexo dessa atitude e da prdpria satide. Assim, a associagdo verificada existe porque os
individuos se fundamentam na referida atitude para avaliar a sua satisfagio de vida e a sua

percepeio de sadde, resultando daf uma associacdo entre os valores das duas varidveis.
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Hirdes & Forbes (1993) destacam ainda o papel dos comportamentos promotores de saide
na manutengio de boa percepcio de satide, nomeadamente com o consumo de dlcool e
tabaco. Fletcher & Hirdes (1996) destacaram como factores que potenciam a manutengio
de boas percepgoes de satide, a auséncia de hdbitos tabdgicos, a manuten¢do de um peso

corporal adequado e a actividade fisica.

66



Metodologia

Desenho

O objectivo deste estudo ¢ averiguar quais os factores que se encontram associados a boas

percepeBes de satide entre as pessoas idosas.

Assim, o desenho de estudo é observacional-descritivo, de natureza transversal.

As varidveis principais em questdo sdo a percepgio de saﬁ&e, factores sécio—derhogriﬁcos (a.
idade, o sexo, o estado civil, as habilitacoes literdrias), condigbes objectivas de sadde
(funcionamento e autonomia funcional, dor, recurso a servicos de saide, consumo de
medicamentos, presenca de doencas crénicas), factores psicossociais (percepgio de suporte
social) e a depressio, i.e., algumas das varidveis que a literatura aponta como relevantes na

elaboracdo das percepgdes de satide das pessoas idosas.

Propomos as seguintes questdes de investigacio:

- Qual a importincia dos factores sécio-demogrificos (a idade, o sexo, o estado civil,

as habilitagGes literdrias) na percepcio de satide das pessoas idosas?

- Qual a importincia das condicBes objectivas de sadde (funcionamento e autonomia
funcional, dor, recurso a servicos de saiide, consumo de medicamentos, presenca de

doengas crénicas) na percepgio de satide das pessoas idosas?

- Qual a importincia da depressdo na percepgio de saiide das pessoas idosas?
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Participantes

Este estudo foi dirigido a 272 sujeitos com idade situada entre os 65 e os 84 anos, residentes
no contexto residencial de origem (domicilio), em Lisboa. A escolha do meio urbano, em
particular da cidade de Lisboa, prende-se com o facto de se verificar uma tendéncia para a
n . - " . A e . , .
urbanizagio” do idoso portugués, i.c., para o aumento importante do niimero de idosos
que se fixaram nos distritos litorais devido a0 desenvolvimento sdcio-econémico dos

mesmos € a0s movimentos migratérios (Carrilho, 1993).

Para além deste factor, a populagio da cidade de Lisboa estd hoje envelhecida,
acompanhando a recomposicio estrutural e volumétrica que algumas cidades europeias

mais antigas estdo também a sofrer (Machado, 1994).

E de que forma pode esta transformagio demogréfica ser explicada? De acordo com Matias
Ferreira (1987, In Machado, 1994) no século XX Lisboa conheceu trés grandes
transformacbes no seu territério urbano e na sua composigio populacional. E precisamente

o terceiro destes movimentos, a formagio da malha urbana-metropolitana - que decorreu

entre 1960 e 1980 — que vai concorrer para um envelhecimento da estrutura etdria da

Cidade.

Este desenvolvimento da concentragio suburbana proporcionou movimentos migratérios
para a drea metropolitana emergente € para o declinio da fecundidade no seio da cidade de

Lisboa, resultando na distribuicio etdria que podemos observar na Figura 5.

68



75-76
70-74
65-88

55-50
50-54
45-49
40-44 |
35-39
32-34
25-28
20-24
15-18
18-14
58
0-4

Figura 5 — Pirimide Et4ria da cidade de Lisboa em 1991. Fonte: Machado (1994).

Sumariamente, ¢ de acordo com Machado (1994), estas alteragbes culminaram no
decréscimo relativos dos Jovens e dos Activos € no incremento da representatividade das

pessoas idosas.

Este aumento do peso das pessoas idosas processa-se a ritmo diferenciado dentro da prépria
cidade de Lisboa. De acordo com o autor supracitado, o envelhecimento demogréfico faz-
se seniir com mais veeméncia na zona mais central da Cidade (onde se destacam as
Freguesias de Mirtires e Castelo), estendendo-se j4 até is freguesias do Campo Grande e de
S. Jodo de Brito. Por outro lado, nas Freguesias mais periféricas, nomeadamente Charneca e

Ameixoeira, o envelhecimento demogréfico nio € ainda muito notério.
A amostra recolhida ¢ de natureza nio probabilistica, de conveniéncia.

Foi critério de exclusio da amosira a existéncia de défice cognitivo avaliado através o Mini

Mental State Examination (MMSE).
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Caracterizacio Sécio-Demogrifica dos Participantes

Apresentamos, em primeiro lugar, a caracterizagio dos participantes relativamente 4 varidvel
idade. Neste contexto, e socorrendo-nos das novas classificagbes que acrescentam uma
quarta idade s idades da vida, balizando o seu limite inferior nos 75 anos de idade,
propomos dois grupos etdrios: dos 65 aos 74 anos — idoso jovens — e dos 75 de idade em
diante — grandes idosos. Por razoes metodoldgicas, o limite etdrio superior dos nossos

participantes é de 84 anos de idade.

Frequéncias  Percentagens
65-74 anos 200 73,5
75-84 anos 72 26,5

Quadro 2 — Distribuicio dos Participantes de acordo com a idade

Quanto i distribuicdo dos participantes quanto ao género verificamos que o sexo feminino

se enconira representado em maior nimero, tendéncia essa que se verifica também na

populacio idosa portuguesa.
Frequéncias  Percentagens
Sexo Masculino 127 46,7
Sexo Feminino 145 53.3
Total 272 100,0

Quadro 3 — Distribuigio dos Participantes de acordo com o género.
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Relativamente 4 varidvel estado civil, encontramos a seguinte distribuigio:

Varidvel  Frequéncia
Solteiro 21 7.7
Casado 157 57,7
Vitvo 94 34,6
Total 272 100,0

Quadro 4 — Distribui¢io dos Participantes de acordo com o estado civil

Considerando a populagio idosa residente em Portugal, e de acordo com dados do INE
(2001), a distribuicio dos nossos participantes por estado civil nfo se afasta muito da
realidade j4 que, no nosso pafs, as pessoas idosas entre os 65 e os 84 anos solteiras

constituem 6,7% da populagio, as casadas 58,7% e as vitvas 27,5%.

No que concerne 3s habilitagtes literdrias, a distribuicdo € a seguinte:

Frequéncias  Percentagens

Slescolaridade 86 31,6
1° Cido Incom. 17 6,3
1 Ciclo Com. 100 36,8
20 Ciclo 21 7,7
30 Ciclo 28 10,3
Superior 20 7,4
Total 272 100,0

Quadro 5 — Distribuigio dos Participantes de acordo com a idade
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No conjunto de participantes que colaboraram neste trabalho de investigagio, se observam-
se, no genérico, baixos niveis de instrugdo, sendo que 37,9% nio conclufram sequer o 1°
Ciclo de Ensino Bdsico. A titulo de referéncia, citemos o Inquérito ao Emprego de 2001 (In
INE, 2002) onde se verifica que mais de metade da populagio com 65 e mais anos (55,1%)

nio tinha qualquer nivel de instrugio.

Destaca-se, contudo, que a maioria relativa dos sujeitos conclufram o 1° Ciclo do Ensino

Bisico (36,8%).

Material

Para a realizagio deste estudo, e de acordo com as caracteristicas dos nossos participantes e

com os objectivos a que nos propomos, utilizdmos os seguintes instrumentos (Anexo 1):

- Uma entrevista de caracterizagio socio-demogrifica que abordard as temdticas da
idade (entre 65-74 € 75-84, i.e., idosos e grandes idosos), o sexo, o estado civil, as

habilitagses literdrias.

- Uma entrevista destinada a aferir alguns indicadores de satide como o recurso a
servicos de satde, o consumo de medicamentos e presenca de doengas crénicas.
Relativamente ao recurso a servicos de saide e ao consumo de medicamentos,
elaborimos um conjunto de questdes sustentados naquelas elaboradas por
Fernandez-Ballesteros, Zamarrén, & Macid, (1996), Picala, Boalt, Reed e Aliberti

(1996) e Segovia, Bartlet e Edwards (1989).
As questdes criadas reportam para:

= consumo de medicamentos (“Quantos medicamentos toma por dia ? sendo

que a resposta poderd variar entre “nenhum”, “entre 1 a 3” e “mais de 3”);
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®  consultas médicas (“Nos dltimos G meses quantas vezes foi ao médico ?°,
. podendo a resposta variar entre “nenhuma”, “entre 1 a 3 vezes” e “mais de 3

vezes”);

= internamentos hospitalares (“No #ltimo ano quanias vezes teve que ficar
internado no hospital ?” podendo a resposta variar entre “nenhum”, “1 vez”,

“entre 2 € 3 vezes” e “mais de 3 vezes”);

= ocorréncia de doencas crénicas (“ Tem alguma destas doengas crdnicas? sendo
que sio enunciadas a artrite/reumatismo, doencas cardiacas/ do covagio, pressio
arterial elevada, cancro/tumor e diabetes. De acordo com Barreto (1994), sio
estas as condi¢bes com maior prevaléncia no seio da populagio idosa
portuguesa. Neste contexto, esclarecemos os inquiridos que por doenca
crénica entendemos uma condi¢io que se encontra instalada hd, pelo

menos, trés meses.

Realga-se que, na meta-andlise realizada por Pinquart (2001), 12 estudos inquiriam
os sujeitos relativamente ao consumo de medicamentos, 15 relativamente s idas ao

médico e 6 a0 ndmero de hospitalizagdes.

Os dados obtidos através destas questdes serdo complementados, no que remete
para a saiide funcional, com algumas das questSes das sub-escalas do SF-36 relativas

ao funcionamento fisico, ao papel fisico, 4 dor fisica, 4 satide geral e A vitalidade

Para o despiste de défices cognitivos utilizaremos 0 MMSE. A versio original deste
teste foi elaborada por Folstein, Flostein & McHugh (1975). A versio utilizada
neste trabalho serd a adapragio elaborada por Guerreiro, Silva, Botelho, Castro-
Caldas & Garcia (1994) para o Laboratério de Estudos de Linguagem do Centro de

Estudos Egas Moniz do Hospital de Santa Maria. A versio original do teste foi
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traduzida e foram ainda introduzidas algumas alteragdes impostas pelas

caracteristicas linguisticas e culturais da populagio portuguesa.

As dimensdes solicitadas sdo a orientagio, a meméria (de fixacio e de evocacio), a

atengio e concentracio, a habilidade construtiva e a linguagem.

A resposta ¢ dada de acordo com as perguntas ou tarefas solicitadas sendo a sua
cotagio efectuada a partir da-resposta certa ou errada. O seu resultado ¢ aviliado de
um modo global, resultando daf um valor que determina a existéncia ou nio de
défice cognitivo. Assim, um resultado abaixo de 24 remete para a probabilidade de
existéncia de défice cognitivo e um resultado abaixo de 17 indica a clara existéncia

de défice cognitivo.

Recorreremos ainda a0 Medical Outcomes Study SF-36. A versio por nés utilizada
foi a IQOLA SF-36 Versio Portuguesa 1.0, cedida, a nosso pedido, pelo Health

Assessment Lab.

A primeira questio desta escala (“Em geral diria que a sua satide é: ptima ... fraca”) é
precisamente a questio que, de acordo com a literatura por nés consultada, mais
facilmente permite aferir a percepgio de saide e, de acordo com uma meta-andlise
realizada por Pinquart (2001) &, a mais utilizada neste contexto surgindo em 158
estudos. Fayers (2002) salienta as capacidades do SF-36 e, especificamente desta

questio, na avaliacio da percepgio de sadde.

Realgamos ainda que esta escala foi uilizada junto da populagio idosa sendo
considerada bastante dtil e fidvel (Lyons, Perry & Littlepage, 1994). Revelou ainda
elevados valores de consisténcia interna, obtendo um o de Cronbach > a 0,8 para

cada parimetro.
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Simultaneamente, esta escala permite-nos, através das suas oito sub-escalas, aceder
ao funcionamento fisico (avalia a performance de actividades fisicas quotidianas), ao
papel fisico (aferindo o grau que resultados individuais tém ‘na realizacio de
actividades fisicas), 4 dor fisica (avaliando a intensidade e frequéncia da dor e as suas
implicagbes nas actividades quotidianas), 4 saide geral (para além dﬁ ja referida
percepgio de sadde, permite aceder ao actual e anterior estado de satide e 2
resisténcia 4 doenca), 4 vitalidade (reflecte a percepgio de energia ou fadiga), ao
funcionamento social (remetendo para a capacidade de desenvolver e manter
relacbes sociais), 4 vertente emocional (avalia a extensio da interferéncia dos
problemas emocionais na vivéncia quotidiano do individuo) e 4 sadde mental

(niveis emocional, cognitivo e intelectual).

Embora esta escala possa ser auto-administrada, com recurso a computadores, por
telefone ou administrada pessoalmente pelo entrevistador, utilizdmos esta tltima
via, devido ao facto de antevermos que alguns dos idosos nio possuem habilitacbes
literdrias suficientes para o preenchimento desta escala ou de, eventualmente,
sentirem algumas limitacbes preceptivas. Desta forma foi o préprio investigador a
proceder 2 leitura das questes e ao preenchimento dos instrumentos de modo a

homogeneizar o procedimento.
As respostas sio dadas:

® puma escala tipo Likert com seis pontos (no item 9 variando entre
“«© 2 <« » . . .
sempre” ¢ “nunca”), com cinco pontos (no item 11, variando entre
“absolutamente verdade” e “absolutamente falso”) e com wés pontos

(no item 3, variando entre “sim muito” e “nio nada”);

= sob a forma de resposta dicotdmica, i.e., “sim” e “ndo” (nos itens 4 ¢ 5);
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® sob a forma de resposta ordinal em que o participante assinala uma
resposta em ndmero que corresponderd A avaliagio do seu estado (nos
itens 1, 2, 6, 7, 8, e 10, existe 5 alternativas de resposta em que 1

corresponde 3 avaliagio mais favordvel e 5 4 avaliacio mais fraca).

Na sequéncia do SF-36 pretendemos introduzimos ainda uma questio que remetzs
para a avaliagdo que o participante faz da sua sadde quando comparada com a d¢
outros individuos da sua idade (“Comparando com outras pessoas da sua idade, diria
que a sua saide €7, sendo que a resposta serd dada numa escala ordinal de 5 pontos
em que 1 corresponde a “Optima” e 5 corresponde a “fraca”). Esta formulagio ¢é
sugerida por Baron-Epel & Kaplan (2001). Esta questdo, que pretende elicitar uma

comparagio social, foi j4 utilizada em 15 estudos (Pinquart, 2001).

Escala de Depressio Geridtrica / Geriatric Depression Scale (GDS) de Yesavage,
Brink, Rose, Lum, Huang, Adey & Leirer (1983) com adaptagio i populagio
portuguesa por Barreto (1991, In Padl, 1993). Esta escala foi utilizada, neste

contexto, em 5 estudos (Pinquart, 2001).

Esta escala cobre os sintomas psicolégicos da depressio mais frequentes neste grupo

etdrio ndo havendo referéncias a sintomatologia fisica.

A escala ¢ constituida por 30 itens de nivel de medida dicotémico (sim vs. nio). A
correlacio entre os itens é de 0.68 (variando entre 0.47 e 0.83). A validade e
consisténcia interna apresenta uma média de 0.56 para cada item, uma correlagio
inter-item de 0.36, um o« de Cronbach de 0.94 e uma fiabilidade, considerando o

método das duas metades, de 0.94 (Padl, 1993).
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Mais se refere que a validade descriminante da GDS foi verificada por Zgourides,
Spofford & Doppelt (1989, In Pail, 1993) obtendo-se uma concordincia entre os
dados obtidos a partir desta escala e o diagndstico realizado, fundamentado nos

critérios do DSM-III, por técnicos experientes.

A dassificacio desta escala baseia-se num critério de atribuicio e soma de pontos
consoante as respostas obtidas. Atribui-se um ponto por cada resposta concordante

com o seguinte quadro:

1 Nio 11 Sim 21 Nio
2 Sim 12 Sim 22 Sim
3 Sim 13 Sim 23 Sim
4 » Sim 14 Sim 24 Sim
5 Nio 15 Nio 25 Sim
6 Sim 16 Sim 26 Sim
7 Nio 17 Sim 27 Nio
8 Sim 18 Sim 28 Sim
9 Nao 19 Nio 29 Nio
10 Sim 20 Sim 30 Nio

Quadro 6 — Cotagdo dos itens da Escala de Depressdo Geridtrica

A soma dos elementos da escala varia entre zero (0) e trinta (30) e a sua classificacio é

feita da seguinte forma:

¢ De 029 pontos Auséncia de Depressio
¢ De 10 a 19 pontos Depressio moderada
¢ De 20 a 30 pontos Depressio grave
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Procedimento

Apesar de todos os instrumentos por nds utilizados terem j4 sido utilizados por vérias vezes
junto da populagio idosa, realizimos, num primeiro momento, um pré-teste junto de

quatro pessoas idosas para verificar se existira alguma dificuldade de compreensio das

questdes colocadas, Posto que tal nio se verificou, inicidmos a nossa recolha.

Os participantes foram abordados em locais publicos, tendo-lhes sido solicitada a resposta

a0 1n0ss0 questiondrio.

A aplicagio dos diferentes instrumentos foi precedida de uma breve explicagio relativa aos
nossos objectivos e a0s cuidados relativos ao anonimato e confidencialidade. De modo a
homogeneizar o procedimento, a leitura das questdes ¢ o preenchimento dos Instrumentos

foram realizados pelos entrevistadores.

O tempo médio de passagem dos conjunto dos instrumentos foi 20 minutos.
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Apresentacio e Andlise dos Resultados

Apresentaremos, em primeiro lugar, os dados referentes is questdes que remetem para os
Indicadores Objectivos de Saiide, nomeadamente o consumo de medicamentos o recurso a
servicos de satide (nimero de consultas e nimero de hospitalizages nos dldmos 6 meses) e

presenca de doengas crénicas, bem como em relagio 4 depressio.

Atendamos entdo ao consumo de medicamentos.

Frequéncia Percentagem

Nenhum 20 7,4
Enwele3 103 37,9
Mais de 3 149 54,8
Total 272 100

Quadro 7 — Distribui¢io dos Participantes de acordo com o ntimero de medicamentos consumidos

Como podemos verificar, a maioria das pessoas idosas que constitui o nosso grupo de

participantes afirma consumir diariamente pelo menos trés medicamentos.

Relativamente ao recurso aos servicos de satide, particularmente s consultas médicas nos

tltimos 6 meses, verificimos a seguinte distribuigio.
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Frequéncia  Percentagem

Nenhuma 19 7
Entre 1e3 134 49,3
Mais de 3 119 43,7
Total 272 100

Quadro 8 — Distribuigio dos Participantes de acordo com o niimero de consultas médicas nos iiltimos 6
meses

Ainda no contexto dos Indicadores Objectivos de Sadde, solicitamos aos participantes

informagbes relativas ao niimero de hospitalizactes nos 6 meses prévios a serem inquiridos.

Frequéncia Percentagem

Nenhuma 158 58,1
1 vez 69 25.4
Entre2e3 45 16,5
vezes

Mais de 3 0 0
vezes

Toral 272 100

Quadro 9 - Distribuicio dos Participantes de acordo com 0 niimero hospitalizagGes nos tltimos 6 meses

Apresentamos, seguidamente, a distribuicio dos participantes em fungio da presenga e

natureza de doengas crénicas.

Frequéncia Percentagem

Nenhuma 26 9,6
Reumatismo 42 15,4
Doengas Cardfacas 42 15,4
Pressio Arterial Elevada 21 7.7
Cancro/Tumor 14 5,1

80



Diabetes 20 7,4

Reumatismo + Doencas Cardiacas 9 3,3
Reumatismo + Pressdo Arterial Elevada 31 11,4
Reumatismo + Cancro/Tumor 7 2,6
Reumatismo + Diabetes 13 4,8
D. Cardiacas + Pressio Art. Elevada 12 4,4
Doengas Cardfacas + Cancro 1 0,4
Doencas Cardfacas + Diabetes 3 1,1
Pressio Arterial Elevada + Cancro 2 0,7
Pressio Arterial Elevada + Diabetes 6 2,2
Reuma. + D. Cardfacas + Pr. Art. 1 5 1,8
Reuma. + Pr. Art. © + Diabetes 4 1,5
Reuma. + D. Cardfacas + Diabetes 3 1,1
Reuma. + Cancro + Diabetes 1 0,4
Reuma. + D. Cardiacas + Cancro 1 0,4
D. Cardfacas + Pr. Art. 1 + Cancro 1 0,4
D. Cardfacas + Pr. Art. 7 + Diabetes 7 2,6
Reuma. + Pr. Art. 1 + Diabetes + Cancro + D. Cardfacas 1 0,4
Total 272 100

Quadro 10 — Distribuicio dos Participantes de acordo com as doengas crénicas relatadas
Como verificamos pela observagio do Quadro 10, apenas 9,6% dos participantes afirmam

nio sofrer de qualquer condigdo crénica de satide. Contudo, 39,33% dos sujeitos tém mais

do que uma doenga crénica associada e destes 20,5% sofrem de trés doengas crénicas.

A partologia mais frequente sdo as doencas do foro reumdtico que atingem 48,37% das

pessoas idosas inquiridas.
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Passemos agora 3 andlise dos dados resultantes da Geriatric Depression Scale (GDS).

Frequéncia Percentagem

Auséncia 118 43,4
Moderada 105 38,6
Grave 49 18,0
Total 272 100

Quadro 11 - Distribuigio dos Participantes relativamente 4 depressdo

Seguidamente, pretende-se averiguar se existe relacio a percepcio de satide (avaliada pelo
primeiro item do MOS SE-36) e os dados dos recolhidos por intermédio da entrevista de
caracterizagio demogrifica, os indicadores objectivos de satide, depressio e ainda os
resultados obtidos pelos participantes nas escalas de funcionamento fisico, papel fisico, dor

fisica, vitalidade, vertente emocional e saiide mental do MOS SF-36.

Os dados fornecidos pelo foram organizados e trabalhados com recurso ao programa

estatistico SPSS 11.0.

Em primeiro lugar, e relativamente 3 varidvel Percepcio de Satide, apresentamos algumas

medidas descritivas.
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N Minimo Miximo v Médiz: Desvio Padrio
PDS 272 i 5 92,39705882 1,091932251

+Quadro 12—Minimo, M4ximo, Média e Desvio Padrio da Varidvel Percepgio de Satide.

aAnglisamos ainda a forma como esta varidvel se distribui em termos de possibilidade de

. resposta.
Por Percepgioda ~ N 1 1 L2 3 -4 -5
x;m'iSaundc | 1.1 Fraca 1 .zRazodvel 1 Boa* i Muito Boa ;s Optima
| 2Total 272 22,4 349 268 114 44

Quadro 13 - Percentagem de respostas relativas 4 percepcio de satide (“Fraca”, “Razodvel”, “Boa”, “Muito
Boa” e “Optima’”).

-Considerando a disuibuicido dos dados recolhidos, recorremos, relativamente aos
- indicadores sécio-demogrificos, aos Indicadores Objectivos de Doenga, 3 Depressio € 2

Comparagio Social, is Provas de Mann-Whitney e Kruskal-Wallis.

Em primeiro lugar, apresentamos a distribuicio das respostas relativas 4 percepcao de satide

de acordo com as caracteristicas demogrificas dos participantes.




- . rzQCaracterfsticas N 1 2 3 4 5
Do Demogrificas = = = = =
.. Fraca', Razodvel - . Boa ! Muito Boa ' Optima
| lz2ildade
y 200 18,5 35,0 29,5 11,5 5,5
657 72 333 34,7 19,4 11,1 1,4
75-84

v cndGénero -

o '_ ,, 127 18,9 32,3 29,9 14,2 477
Masculino 145 255 374 24,1 8,9 4,1
Feminino

[ Esrado Civil

21 9,6 38,0 19,0 28,6 4.8
el
Solieirola) 157 - 16,6 32,5 33,1 12,7 5.1
| Casad
Casado(a) 94 351 38,3 18,0 5,3 3,2
- Viuvo(a)

i LibHabilitagtes

Fire »]Ia.ittcxréxrias
Sem escolaridade 86 37,2 34,9 18,6 9,3 0,0
1° Cido 17 23,5 35,3 11,8 11,8 17,6
incompleto
1° Ciclo 100 21,0 40,0 29,0 8.0 2,0

- Completo

- 20 Ciclo 21 9,5 33,3 33,3 19,1 4,8

" 30 Ciclo 28 3.6 28,6 46,4 10,7 10,7
Supﬁrior 20 5,0 20,0 30,0 30,0 15,0

Quadro 14 — Percentagem de respostas relativas 3 percepgio de saiide (“Fraca”, “Razodvel”, “Boa”, “Muito

n

Boa” e “Optima”) de acordo com as caracteristicas demogréficas dos participantes

Analisemos, em seguida, a relagio entre a percepgio de satide e a idade dos sujeitos.



Média das Ordens

Idade 65-74 Anos 75-84 Anos U Z Prob.
Percepgdo de 129,35 156,37 5769,500 | -2,598 ,009*
Satide

* Significativo para p<0.01, Prova de Mann-Witney

Quadro 15 - Comparagio da Percepgdo de Satide em funcdo da idade dos sujeitos respondentes

Relativamente 4 idade verificdmos que esta varidvel exerce influéncia sobre a percep¢io de
saide (U=5769,500; p=0,009), sendo que os participantes com idades entre os 65 e os 74
anos tém uma pior percep¢io de satide (M=129,35) do que os participantes com idades

entre 0s 75 € os 84 anos (M=156,37).

Passemos a analisar as varidveis género, estado civil e habilitaces literdrias.

Média das Ordens
Género Feminino Masculino U Z Prob.
Percepgio de 144,92 126,89 7987,000 | -1,960 ,050
Saiide

* Significativo para p<0.05 Prova de Mann-Witney

Quadro 16 - Comparagio da Percepgio de Satide em fungio do género dos sujeitos respondentes

Média das Ordens
Estado Civil Solteiro Casado Vidvo X2 Prob.
Percepeio de| 163,93 149,25 109,07 19,575 ,0001
Saiide

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 17 - Comparacio da Percepgo de Satide em funcio do estado civil dos sujeitos respondentes
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Média das Ordens

Hab. Slesc. | -1e I0 20 30 | Sup. X2 Prob.
Literdrias Ciclo | Ciclo | Ciclo | Ciclo

Percepcdo de|108,26|144,321131,01|162,98176,661194,73| 34,993 ,0001*
Saiide

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 18 - Comparagio da Percepcio de Saide em funcio das habﬂitagﬁ-es literdrias dos sujeitos

respondentes

Como podemos verificar pela andlise dos Quadros acima expostos, as varidveis idade,

género, estado civil e habilitagdes literdrias parecem exercer influéncia sobre a percepcio de

sadde das pessoas idosas.

Referiremos em seguida os resultados relativos aos indicadores objectivos de saiide,

apresentando, em primeiro lugar, a distribuicio das respostas relativas 4 percepcio de satde

pelos indicadores seleccionados.

Indicadores N 1 2 3 4 5
Objectivos de = = = = =
Saiide Fraca Razodvel Boa  Muito Boa Optima
Nimero de

Medicamentos

Nenhum 20 5 5 20 35 35
Entrele3 103 5,8 36,9 36,9 16,5 3,9
Mais de 3 149 36,9 37,6 20,1 4,7 0,7
Nimero de

Consultas

Nenhuma 19 0 5,3 26,3 36,8 31,6
Entrele3 134 11,9 34,4 38,0 12,7 3,0
Maisde 3 119 38,7 40,3 13,4 5,9 1,7
Nimero de

Hospitalizacoes
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Nenhuma

1 vez

Entre 2 € 3 vezes
Mais de 3 vezes
Doengas Crénicas
Nenhuma
Reumatismo
Doengas Cardfacas
Pressio Arterial
Elevada
Cancro/Tumor
Diabetes
Reumatismo + Doengas
Cardfacas

Reumatismo + Pressio
Arterial Elevada

Reumatismo +

Cancro/ Tumor
Reumatismo +
Diabetes

D. Cardiacas + Pressio
Art. Elevada

Doencas Cardfacas +
Cancro

Doengas Cardfacas +
Diabetes

Pressdo Arterial Elevada
+ Cancro

Pressdo Arterial Elevada
+ Diabetes

Reuma. + D. Cardiacas
+ Pr. Art. 1

Reuma. + Pr. Art. T+
Diabetes

Reuma. + D. Cardfacas
+ Diabetes

Reuma. + Cancro +

Diabetes

158
69
45

26
42
42
21

14
20

31

13

12

8,2
23,2
73,3

7,6
11,9
2,4
9,6

57,1

22,2

6,4

42,8

23,0

25

100

33,3

50

16,7

40

100

57,1

29,7
58,0
17.8

23,1
33,3
47,6
19,0

35.8
45
55,6

35,5

14,3

38,5

41,7

66,7

33,3

40

25

28,6

38,0
13,0
6,7

23,1
31,0
14,3
42,8

7,1
30
11,1

48,4

28,6

38,5

8.3

33,3

20

75

14,3

17,1
5,8

19,2
21,4
2,4
19,0

15
11,1

9.7

14,3

16,7

50

16,7

7,0

2,2

27,0

2,4

9,6

8,3
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Reuma. + D. Cardiacas
+ Cancro

D. Cardfacas + Pr. Art.
1 + Cancro

D. Cardiacas + Pr. Art.
1 + Diabetes

Reuma. + Pr. Art. T+

Diabetes + Cancro + D.

Cardfacas

66,7

100

100

100

33,3

Quadro 19 — Perceﬁtagem de respostas relativas 3 percepgio de satide (“Fraca”, “Razodvel”, “Boa”, “Muito

Boa” e “Optima”) de acordo com os indicadores objectivos de satide dos participantes

Analisemos, em seguida, a relagio entre a percepcio de saide e o consumo de

medicamentos relatado pelos sujeitos.

Média das Ordens
Medicamentos Nenhum | Entre 1 e | Maisde 3 X2 Prob.
3
Percepeio de| 232,73 164,01 104,57 72,497 ,0001*
Saitide

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 20 - Comparagio da Percepgio de Satide em fungio do nimero de medicamentos que os sujeitos
respondentes afirmam tomar.

Verificimos que o nimero de medicamentos utilizado exerce influéncia sobre a percepgio

de satide dos participantes, constatando-se que a percepgio de satide € tanto mais baixa

quanto mais medicamentos os sujeitos tomam
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Média das Ordens

Medicamentos " Nenhuma | Entre 1 ¢ 3 Mais de 3 x2 Prob.
Percepeio de 230,95 | 153,61 102,15 60,979 ,0001
Saiide

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 21 - Comparagdo da Percepcio de Satide em fungio do niémero de consultas dos sujeitos
respondentes.

A semelhanca do item anterior, também no contexto do nimero de consultas médicas a
percepgio de satide é tanto mais baixa quanto mais vezes o sujeito respondente afirma

recorrer a consultas médicas (H=60,979; p=0.0001).

Média das Ordens
Hospitalizagoes | Nenbuma | 1Vez | 2a3vezes| +de3 X2 Prob.
Vezes
Percepeio de| 169,71 109,75 60,90 0 83,983 ,0001
Satide

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 22 - Comparagio da Percepgio de Satide em fungdo do niimero de hospitalizagGes dos sujeitos
respondentes.

A semelhanca dos dois itens referidos anteriormente, a percepgio de satide ¢ tanto mais

baixa quanto maior é o nimero de hospitalizagoes.
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Passemos a analisar os dados referente as doengas crénicas.

Doenga Crénica N Médié das
S Ordens
Percepedo  |Nenhuma © 26 191,33
de Saiide R cymatismo 42 159,15
Doengas Cardfacas 42 97,11
Pressdo Arterial Elevada 21 178,93
Cancro/Tumor 14 71,11
Diabetes 20 159,20
Reumatismo + Doengas Cardfacas 2 116,83
Reumatismo + Pressio Arterial Elevada 31 158,40
Reumatismo + Cancro/Tumor 7 119,50
Reumatismo + Diabetes 13 124,00
D. Cardiacas + Pressdo Art. Elevada 12 132,88
Doencas Cardfacas + Cancro 1 31,50
Doencas Cardfacas + Diabetes 3 83,83
Pressdo Arterial Elevada + Cancro P2 138,25
Pressio Arterial Elevada + Diabetes 6 147,25
Reuma. + D. Cardfacas + Pr. Art. 1 5 95,30
Reuma. + Pr. Art. 1 + Diabetes 4 172,63
Reuma. + D. Cardfacas + Diabetes 3 31,50
Reuma. + Cancro + Diabetes 1 77,07
Reuma. + D. Cardfacas + Cancro 1 57,67
D. Cardfacas + Pr. Art. 1 + Cancro 1 31,50
D. Cardfacas + Pr. Art. 1 + Diabetes 7 31,50
Reuma. + Pr. Art. T + Diabetes + Cancro + D. ) 31,50
Cardfacas
Total 272

Quadro 23 — Média das Ordens em fungio das doengas crénica dos sujeitos respondentes



Doenga Crénica

X2 Prob.

Percepeio  de 72,756 ,0001
Saside

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 24 - Comparagio da Percepgio de Satide em fungfio das doengas crénicas dos sujeitos respondentes.

Verifica-se ainda que a presenca de doengas crénicas influencia a percepgio de safide,
constatando-se que as percepgdes de satide mais fracas se encontram entre os participantes
com doencas cardfacas associadas a patologias cancerigenas, ao quadro onde pontuam
doencas do foro reumdtico associadas a patologias cardfacas e diabetes, ao quadro
caracterizado por patologias cardfacas, pressio arterial elevada e diabetes, a0 quadro
caracterizado por patologias cardfacas, pressio arterial elevada e cancro e ainda em que

pontuam doengas reumdticas associadas pressio arterial elevada, patologias cardfacas e

diabetes (/=31,50).

Vamos proceder em seguida 3 analise dos dados relativos 3 depressio, comecando por

apresentar a distribuigio das respostas relativas 3 percepgio de satide considerando este

indicador.

Depressio N 1 2 3 4 5
Fraca Razodvel Boa  Muito Boa Optima

Auséncia 118 3.4 19,5 47,5 20,3 2,3

Moderada 105 25,8 53,3 14,3 6,6 0

Grave 49 63,3 32,7 2,0 0 0

Quadro 25 — Percentagem de respostas relativas A percepgio de satide (“Fraca”, “Razodvel”, “Boa”, “Muito_

»

Boa” e “Optima”) de acordo com a depressdo dos participantes
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Mtédia das Ordens

Depressio Auséncia |Moderada; Grave X2 Prob.
Percepcdo de| 189,01 110,74 65,23 112,441 0,0001*
Saiide

_ * Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 26 - Comparagio da Percepgio de Satide em fungio do grau de depressio dos sujeitos respondentes.

Também em relagio 3 depressio se verifica que a depressdo grave se encontra associada a
uma fraca percepgio de satide (M=65,23) quando comparada com a depressio moderada
(M=110,74) e a auséncia de depressio (M=189,01). Constata-se ainda a existéncia de

influéncia desta varidvel sobre a percepgio de satide (H=112,441; p=0.0001).

Passemos agora a analisar os resultados obtidos por intermédio do MOS SF-36.
Neste contexto, considerando o nivel de mensuragio das varidveis em questdo optimos pelo

procedimento de regressio por optimal scaling.

Verificimos neste contexto, como estd patente na Quadro 22, que os itens do MOS SF-36

eram responsiveis por 0,616 da variincia na percepgio de satide.

Coeficiente de Correlagio _? .
Miltipla R R Ajustado
,805 ,649 616

Varidvel Dependente: Percepcio de Satide
Predictores: FUNQFISI DESMPEIS PROBLEMO FUNCSOCI SAUDMENT VITAL DOR MUDANCA

Quadro 27 — Sumério do Modelo de optimal scaling

92



Realizada a ANOVA para as varidveis em questio verificimos a existéncia de significincia
para p<0.01.

Somados gl Médndos F Sig.

Quadrarlos Quxtirados ‘
Regression 176,44 23 7,672 19,911 ,0001
Resdual 95,55 248 385
Tezal 272,000 271

Varidvel Dependente: Percepgio de Saide
Predictores: FUNCFISI DESMPFIS PROBLEMO FUNCSOCI SAUDMENT VITAL DOR MUDAN CA

Quadro 28 — ANOVA para as varidveis percepcio de satide e funcionamento fisico, desempenho fisico,
problemas emocionais, funcionamento social, satide mental, vitalidade, dor e mudanga.

Pela andlise dos Coeficientes, verificimos que, das oito varidveis em questdo, apenas duas

130 se revelaram significativas para a elaboragio da percepgio de satide.

EiCETES gl. F Sig
Srandartizatios

Beta Erro

Padriao
FUNCFISI -150 053 4 8,075 ,000*
DESMPFIS ,085 ,055 2 2355 ,097
PROBLEMO -,082 ,045 2 3,270 ,040**
FUNCSOC(CI -413 ,059 4 49,000 ,000%
SAUDMENT -118 ,049 2 5,828 ,003*
VITAL -,109 ,044 3 6,003 ,@01*
DOR -215 ,058 2 13,803 ,000*
MUDANCA -,100 ,038 4 6,890 ,000*

Varidvel Dependente: Percepcio de Satide
Predictores: FUNCFISI DESMPFIS PROBLEMO FUNCSOCI SAUDMENT VITAL DOR MUDANCA

* Significativo para p<0.01;
** Significativo para p<0.05

Quadro 29 — Coeficientes para as varidveis percepgao de satide e funcionamento fisico, desempenho fisico,
problemas emocionais, fincionamento social, satide mental, vitalidade, dor e mudanca.



Por fim, passaremos a analisar os dados referentes 4 questio “Comparanzlo com outras pessoas
da sua idade, diria que a sua scide é...” que introduz a possibilidicle de comparacio social,
Le., remete para a avaliagio que o participante faz da sua saide quando comparida com a

de outros individuos da sua idade.

‘Comparagio N 1 2 3 4 5
f]FIr;ca th;ivé]l ﬂB:m Munitt; Boa Gg);nmm
Optima 20 0 5 10 45 40
ffuiro Boa 38 2,6 18,4 36,8 36,8 5,4
Bez 56 1,8 25.0 62,5 8,9 1,8
Rzzodvel 102 14,7 61,8 20,6 2,9 0
Fraca 56 80,4 17,9 0 0 1,7

Quadro 30 — Percentagem de respostas relativas 4 percepgio de satide (“Fraca”, “Razodvel”, “Boa”, “Muito
Boa” e “Optima”) de acordo com a Comparagio Social realizada pelos participantes

Médsa das Ordens
Comparagio | Qptima| Musito | Boa | Reandvel] Froca X2 | Prb.
Sociz] boa

Percepedo  de| 219,5 | 151,2 98,2 50,8 41,1 155,15 | 0,0001*
Saside |

* Significativo para p<0.01, Prova de Kruskal-Wallis

Quadro 31 - Comparagio da Percepgdo de Satide em fungio da Comparagio Social efectuada pelos sujeitos
respondentes.

Neste contexto, verificimos que a percepcio de saiide e a comparagio social por nds
elicitada evoluem no mesmo sentido, i.e., quanto pior o individuo se posiciona face 3 satide

dos outros sujeitos da sua idade pior € também a sua percepgio de satide.



Discussio dos Resultados

Propusemos neste trabalho, uma abordagem 4 percepgio de satide, uma das variveis mais
vezes utilizadas na investigacdo no 4dmbito da Sadde e da Gerontologia. Como j4 foi
referido, esta varidvel permite acede; 3 avaliagdo plobal da satde elaborada pelo préprio
individuo e sumariza a forma como diferentes aspectos da sua satide — fisica e mental — se
encontram combinados no seu quadro de referéncias perceptuais (Bjorner et al, 1996,
Liang, 1986, In Svedberg et al., 2001). Desta forma, foi nosso objectivo identificar os
factores que determinariam essa percepgio de saide, socorrendo-nos, para tal, de
indicadores sdcio-demogrificos, indicadores objecdvos de sadde, depressio e as dimensoes
de funcionamento ﬁ'sicq, desempenho fisico, dor, vitalidade, funcionamento social,

problemas emocionais e satide mental, acesstveis através do MOS SE-36.

Reportemo-nos, em primeiro lugar, s caracteristicas demogrificas dos participantes,

iniciando a nossa discussdo pela Jdade.

Neste contexto, verificimos que piores percepces de saiide se encontram entre os
individuos pertencentes ao grupo dos jovens idosos (entre os 65 e os 74 anos de idade)
apesar de o grupo dos grandes idosos, com idade acima dos 75 anos e que no nosso caso
contou com individuos entre os 75 e os 84 anos, ¢ identificado em alguns contextos com
estando em situagio de dependéncia LﬁlnCiOLIIH_I (e.g. Valente Rosa, 1993). A mesma
tendéncia de resultados foi j4 relatada por Jonhson & Wollinsky (1993) e ainda Leibson,

Garrard, Nitz, Waller, Indritz, Jackson, Relnick, & Luepké (1999).

A explicagio para estes resultados pode assentar no facto de pessoas idosas mais velhas terem

expectativas relativas 4 sua satide ¢ ao seu desempenho pouco ambiciosas, donde decorrem



melhores percepgdes de sadde. Adiante exploraremos com mais pormenor estas expectativas

claboradas pelas pessoas que podem. condicionar a sua percepgio de satide.

Quando nos referimos 4s diferencas atribuiveis a0 Género no contexto da satde, importa
salientar que existem pronunciadas diferengas na satide € no préprio envelhecimento entre
homens e mulheres. Este cambiantes sio reflexo de diferentes experiéncias nos contextos
bioldgico e social e da transicio e da adaptagio a que estes obrigam (Dennerstein, Feldman,

Murdaugh, Rossouw & Tennstedt, 1997).

Estas diferencas reflectem-se sobre diversas formas, Leventhal & Crouch (1997) referem
que entre as pessoas idosas, nomeadamente no grupo dos grandes idosos, os homens tém
maiores fndices de mortalidade e maior ndmero de doengas severas. Contudo, sio as
mulheres que referem maiores preocupacBes com a sua satide; maiores incapacidades e
fazem maior uso dos serv1gos de satde. As autoras chegam mesmo a ﬁrmarAque este padrio

tem vindo a ser reproduzido na literatura médica ao longo dos séculos.

Este padrdo ¢ ainda secundado por Pennebaker (1982) e Verbrugge (1985), referidos por
Borawsky et al. (1996).

Reportando-nos & literatura que associa o género 4 percepgio de satide, verificamos a
existéncia de uma evolugio na metodologia empregue € nos resultados obtidos. Num
primeiro momento, nio eram reveladas quaisquer diferengas atribufveis ao género (Ferraro,
1980, Fillenbaum, 1979, In Jylhi, Guralnik, Ferrui, Jokela, & Helkkmen, 1998) ou
existiam diferencas nos valores médios de percepgio de satide (Bjorner et al., 1996 Murray B
et al., 1982); Under & Elofson 1998, In Sverdberg et al,., 2001), favordveis 3s pessoas
idosas do sexo masculino (Moum, 1992, Murray et al., 1982, In Jylhi et al., 1‘998).

Actualmente, realizados os necessrios ajustes relativos a indicadores de natureza médica,
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nio se verificam diferencas nas percepcbes de sadde ou estas sdo favordveis s mulheres

(Anson et al., 1993, In Jilhi et al., 1998; Idler, 1993; Johnson & Wolinsky, 1993).

Para justificar as melhores percepcdes de saiide das mulheres Idler (1993) adianta que, em
parte, tal fica a dever-se ao facto de as mulheres idosas incorporarem nas suas auto-
avaliagBes as suas maiores hipdteses de sobrevivéncia, atestadas por uma esperanca de vida

mais longa. Salienta-se que esta hipétese nio foi ainda confirmada.

Ainda no contexto das diferencas na percepg¢io de sadde atribuiveis ao género Benyamini et
al. (2000) referem que a forma como homens e mulheres processam a informacio que
resulta na percepgio de sadde por si elaborada é diferente. As mulheres idosas fundamentam
as suas avaliacGes em factores que ultrapassam o dominio da saiide fisica, socorrendo-se de
indices contextuais. Tal € evidente no dominio do stress emocional. Os mesmo autores
afirmam ainda que um dos factores que distancia homens e mulheres idosos ao nivel das
percepedes de satide é que as mulheres fundamentam as suas fracas percepgdes de satide em
doengas que ainda que crénicas e perturbadoras do funcionamento nio sio potencialmente
ameacadoras para a saide — p.e., doengas de natureza musculc;—esquéletica — enquanto que
os seus congéneres do sexo masculino tendem a desvalorizar estas condigbes menos severas,

sustentando as suas avaliagbes em doengas mais sérias.

Curiosamente, os nossos resultados indicam uma melhor percepcio de saide entre os
participantes do sexo masculino. Radley (1994, In Padl & Fonseca, 2001), afirma que a
satide, a par da doenga, so construtos sociais, e que as mulheres tém uma maior capacidade .

de assimilagio do papel de doente, o que pode explicar os nossos resultados.

No contexto do Estade Civil, Schone & Weinick (1998) referem que as pessoas idosas
casadas se encontram favorecidas em relagio 4 morbilidade e mortalidade quando

comparadas com os seus congéneres que nio partilham o seu estado civil, sustentando-se
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em duas ordens de factores: seleccio e protecgio. Estes autores, referido-se ao factor
selecgio, afirmam que as pessoas idosas t8m maior propensio para casar. Referindo-se 2
protecgdo, o casamento proporciona beneficios nos contextos da satide, psicolégico e fisico
(nomeadamente suporte emocional e social e factores econémicos). O casamento encontra-
se associado a beneficios no contexto da saide de pessoas idosas porque aumenta as
hipéteses de envolvimento em comportamentos promotores de satide — nomeadamente ao

nivel da actividade fisica, hdbitos nutricionais e hdbitos tabdgicos.

De acordo com Schone & Weinick (1998) os beneficios do casamento sobre as pessoas
idosas seriam ainda mais relevantes entre os homens. Tal é justificado pelo pressuposto de
que as mulheres tendem a valorizar a sadde mais dos que os homens (Verbrugg, 1995,
Kristiansen, 1990, In Schone & Weinick, 1998), donde as mulheres seriam os principais

promotores de comportamentos saud4veis dos seus maridos.

Também Hobfoll (1989; In Tower et al., 1995) e Carstensen (1991; In Carstensen et al.,
1995), salientam o papel determinante que o casamento assume entre as pessoas idosas na
manutengio da sua satide e da sua percepgio de satide jd qué funciona como um recurso
moderador de situagbes indutoras de stress. Salientamos ainda Padl & Fonseca (1999) que
num estudo longitudinal verificaram a existéncia de uma correlagio entre a mortalidade e o

estado civil, favordvel is pessoas casadas.

Assim sendo, seria de esperar que as pessoas idosas casadas revelassem melhores percepgoes
de satide do que as pessoas idosas pertencentes a outros estados civis, 0 que nio se verificou
no nosso trabaltho onde foram as pessoas idosas solteiras que revelaram melhores percepctes

de satide.

Curiosamente, a literatura produzida sobre pessoas idosas solteiras é extremamente escassa.
Numa das poucas referéncias acessiveis Veja & Bueno (1996) sugerem que tal fica a dever-

se ao facto de ser, em termos estatisticos, reduzido o nimero de pessoas idosas que nunca
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casaram. Os mesmos autores consideram que as pessoas idosas solteiras tém uma melhor
saide fisica e mental que os divorciados e vidvos da sua idade. Revelam-se ainda
extremamente competentes € auténomas (Gubrium, 1975, In Aiken, 1989), sio
relativamente isoladas mas n3o sés e estdo, na generalidade satisfeitos com as suas
actividades (Gubrium, 1976, In Rice, 1998). Ainda no 4mbito dos contactos sociais, Kcith»
(1986, In Rice, 1998) verificou que poucas pessoas idosas solteiras se revelam isolados j4
que fazem maiores investimentos relacionais que nio a familia, nomeadamente junto de

amigos.

Veio a verificar-se entdo que, embora inferior is percepcdes de satide das pessoas idosas
solteiras, as pessoas idosas casadas tinham percepgdes de satide mais positivas do que as
pessoas idosas viuvas. Reportando-nos is pessoas viuvas, Pringerson, Maciejewski, &
Rosenheck (2000) afirmam que estas se encontram expostas a diversas modificagdes no
contexto da satide, nomeadamente ao nivel do sistemas imunitdrio, bem como a depressio,
adesdo a comportamentos de risco para a satide (uso/abuso de substincias como 4lcool e
tabaco), maior risco suicidirio e maior mortalidade. E aceite que a viuvez se encontra
associada a maior vulnerabilidade a sintomas depressivos e a episédios de depressio grave
(Bruce, Kim, Leaf, & Jacobs, 1990, Lund, Dimond & Caserta, 1985, In Pringerson et al.,
2000) o que se verifica também entre os nosso participantes. Realcamos, neste contexto,
que a presenca de depressio &, por sua vez, um poderoso predictor de fracas percepgoes de

saide (e.g. Mulsant, Ganguli & Seaberg,1997).

Reportando-nos as Habilitagdes Literdrias, esta varidvel foi, neste contexto, utilizada como
um indicador do ESE dos participantes, assumindo que a niveis de educacio mais altos
corresponde um estatuto social relativo mais elevado. Socorremo-nos desta estratégia

sustentados em Liberatos, Link, & Kelsey (1988) e Preston & Tauban (1994, In Grundy &
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Holt, 2000). Entre os nossos participantes, constatdémos que quanto mais altas eram as

habilitacoes literdrias dos participantes melhores eram as suas percepgoes de satide.

Importa, neste momento ¢ de acordo com Grundy & Holt (2000), relembrar que as
relagbes entre ESE e satide assentam em trés pressupostos. Em primeiro lugar, sustentam-se
no argumento matetialistas, i.e., pessoas com mais recursos acedem com maior facilidade a

melhores contextos residenciais, alimentacio e cuidados de satide.

O segundo vector remete para os factores psicossociais, nomeadamente o empowerment, a
posicdo na hierarquia social e a integracdo social, bem como para a exposicio ao stress que

pode advir de um estatuto pouco diferenciado e de baixa autonomia.

Por dliimo, salientam-se os mecanismos de natureza comportamental. Os autores
argumentam que a adesio de comportamentos de risco para a saide assim como a
utilizacio correcta dos servigos de satide é determinada pelo acesso 4 informagio e pelas
competéncias sociais. Neste contexto, salientamos que o acesso 4 informagcio,
nomeadamente a informagio relativa 2 sadde, se reveste de uma fundamental importincia
entre as pessoas idosas. Baker, Gazmararian, Sudano & Pétterson (2000) sublinham a
importincia deste factor sustentados no facto de neste grupo etdrio se registar, como jd
afirmdmos anteriormente, uma elevada prevaléncia de doengas crénicas, reforcando assim a
necessidade de as pessoas idosas acederem e compreenderem a informagio relativa 4 satide e
também 4 doenca. Hirdes & Forbes (1992) reforcam que a educacio se encontra associada
as priticas de sadde do individuo e Grundy & Glaser (2000) identificaram uma relagio

entre habilitagbes literdrias mais baixas e maior incidéncia de incapacidades.

Grundy & Slogget (2003) verificaram ainda a associagio entre indicadores sécio-
econémicos ¢ percepgdes de satide. Ratner, Johnson & Jeffery (1998) afirmam também que

diferente niveis de educagio produzem diferengas ao nivel da satide e da percepcio de saide
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elaborada. Johnson & Wolinsky (1993) referiram também que a niveis mais elevados de

educagio correspondiam avaliagdes de satide mais positivas.

Schulz et al. (1994) hipotetizam que as melhores percepgdes de saiide verificadas entre
pessoas com mais habilitagGes literdrias se ficam a dever ao facto de, perante uma
determinada condigio de satde, esta ser percepcionada como menos ameacadora uma vez
que o individuo dispSe de mais recursos que lhe permitem lidar melhor e conhecer melhor

essa condicio.

Passemos agora a abordar os indicadores objectivos de satde, saleintando, em primeiro
lugar, o Consumo de Medicamenzos. As pessoas idosas, nomeadamente porque estio expostas
a maior probabilidade de aparecimento de doengas, consomem, quando comparadas com

sujeitos de outras faixas etdrias, uma maior quantidade de medicamentos (Ferndndez-

Ballesteros, 1992).

Os nossos resultados, em que um maior niimero de medicamentos consumidos corresponde
uma pior percep¢io de sadde, i semelhanca dos de Kaplan, Barell & Lusky (1988, In
Fylkesnes & Forde, 1991), Shulz et al. (1994) e Bath (1999) revelam que a toma de
medicamentos influencia a elaboragio da percepcio de satide jd que a administragio didria
de medicamentos relembra o individuo que a sua satide estd de alguma forma

comprometida, mesmo que a sintomatologia seja pouco relevante ou nio exista.

Um outro indicador de satide objectiva a que recorremos foi o Nemero de Consultas Médicas
nos tltimos seis meses. Neste trabalho, 4 semelhanca de Fylkesnes, Johnsen & Forde
(1992), e de Blaxter (1985) e Miliupalo et al. (1997) referidos por Bath (1995), e Wolinsky
& Johnson (1991, 1992, In Johnson & Wolinsky, 1993) verificimos percepcoes de satide

mais fracas entre individuos que mais vezes afirmam ter recorrido a consultas médicas.
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e
~ Verifica-se 0 mesmo padrio em relagio a0 Nemero de Hospitalizagoes. A associages entre
fracas percepgbes de satide e maior nimero de hospitalizacdes foi também reportada por

Weinberger, Darnell, Tierney, Martz, Hiner, Baker, & Neill (1986).

O comportamento de procura de cuidados médicos pode, de acordo com Dracup et al.
(1995, In Duarte, 2002) ser explicado com recurso a0 Modelo de Crencas de Sadde
(Rosenstock, 1996, In Ogden 1999) que, entre outras varidveis, destaca o grau de

vulnerabilidade percepcionada pelo individuo.

Leventhal & Crouch (1997) afirmam que a procura de cuidados médicos pode constituir-se
como uma estratégia compensatéria 3 maior vulnerabilidade percebida, nomeadamente
entre as pessoas idosas que detém percepgdes de satide mais fracas. As autoras afirma que o
recurso aos cuidados médicos, 4 semelhanca da procura de fontes de assisténcia no seio da

familia, ¢ um meio rdpido e eficiente de promover a auto-regulagio no contexto da satide.

Quanto as Doengas Crdnicas, Blanchard (1982, In Ribeiro, 1998) caracteriza-as como
condigbes que exigem da parte do doente um esforgo na sua gestio, uma vez que se
encontram associadas a uma vdimensio temporal distinta, acompanhando, frequentemente,
o individuo numa parte substancial da sua vida. Ter uma doenca crénica implica, assim,
uma reorganizagio, mais ou menos significativa, de diversos aspectos da vivéncia do
individuo, nomeadamente nos contextos comportamental, cognitivo, emocional e social.
Tal como afirma Ribeiro (1998) “Para além da situagio bioldgica de ter uma doenga (...) hd a
experiéncia psicossocial de ter uma doenca que corre paralelamente e independentemente da

situagio bioldgica, com as concomitantes representagies individuais” (pp. 187).

Belgrave (1990, In Wilkins, 2001) abordou a experiéncia de ter uma doenca crénica
especificamente junto de pessoas idosa, experiéncia essa que, de acordo com o autor,

raramente ¢ trabalbada. Salientou que, junto dessa faixa etdria, a experiéncia de ter uma
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doenca crénica, implicaria trés niveis de abstracgio distintos. O primeiro nivel é o mais
' CONCIeto urha vez que o individuo se socorte de -i;ldiéac.iéresAﬁs;;)c;iédés a doengae 3 fomié.
como ¢ percepcionada, nomeadamente em relagio 3 evidéncia de sintomarologia associada,
para sustentar a sua experiéncia de ser doente crénico. O segundo nivel, aponta para o
impacto da doenca sobre o estilo de vida e das actividades. O terceiro nivel, mais complexo,

remete para a relevincia da doenga crénica na auto-estima do individuo. .

Desta forma, e de acordo -c.(;m Cott, Gignac, & Bradley (1999), 4 existéncia de uma
condi¢do crémica — eventualmente acompanhada de incapacidade(s) — nido estd
necessariamente associada uma fraca percepg¢io de sadde. As mesmas autoras, reconhecendo
que a presenca de doencas crénicas condiciona a elaboragio da percepgio de sadde, aventam
a possibilidade de, na dindmica da elaboragio da percepgio de satide, o individuo fazer uma
distingdo entre a avaliacdo subjectiva e o diagnéstico médico de doenga ou incapacidade.
Sustentam, neste contexto, que as percepcdes de satide optimistas entre pessoas com doenga
crénica estdo relacionadas com alguns recursos de natureza psicolégica, nomeadamente

auto-estima e com a gestdo da condicio crdnica. '

Contudo, verificdmos neste trabalho, que os nossos participantes que relataram nio sofrer

de qualquer doenga apresentavam melhores indices de percepcio de satide.

A associagio entre presenca de doencas crénicas e percep¢bes de satide mais fracas foi
também referida por Johnson & Wolisky (1993) e Benyamini et al. (1999, 2000a).
Johnson & Wolisky (1993) colocam mesmo a existéncia de doenca crénica no inicio de um

ciclo de causalidade que culmina em fracas percepgdes de satide.

Segundo o conjunto de autores supra citados, o conhecimento da existéncia de uma doenca
¢ em si mesmo um factor determinante para a elaboracio de fracas percepcdes de satide. De
acordo com Benyamini et al. (1999), a avaliagio que o individuo faz da sua saide

sustentada no conhecimento da existéncia de uma doenga crénica pode ser agravada se,

103



quando o individuo € solicitado a realizar esta avaliacdo, sentir manifestagdes somdticas. E
sugerida, neste contexto, a HipStese da Simetria (Leventhal, Leventhal, & Contrada, 1998,
In Benyamini-et al, 1999) que propde que as pessoas fazem uma ligacio entre 2~
sintomatologia concreta e um “rétulo” abstracto de doenga.

Destacamos a forma particular como a sintomatologia pode ser interpretada pelas pessbas
idosas. Leventhal e Crouch (1997) afirmam que estas t¢m dificuldade em distinguir
sintomatologia especifica referenciada a; uma doenca de manifestacbes atribuidas ao
envelhecimento normal. Tal fica a dever-se, de acordo com as autoras, a duas ordens de

factores: por um lado, a sintomatologia aparece lenta e insidiosamente e, por outro lado, vai

juntar-se a um conjunto de manifesta¢des somdticas complexas.

Neste 4mbito salienta-se o factor Dor, que no nosso trabalho, se mostrou determinante na
percepgio de sadde e que tem sido identificado como um predictor de fracas percepgdes de
satide (Reyes-Gibby, Aday, & Cleeland, 2002). A dor, elemento que se encontra associado
a grande parte das doengas crénicas de que as pessoas idosas sofrem, condiciona a qualidade
de vida, influenciando, nomeadamente, o desempenho de actividades e a vida relacional

(Almedzar, 1995, Wang et al., 1999, Given et al., 200, In Reyes-Gibby et al., 2002).

Benyamini et al. (1999), na sequéncia da j4 enunciada Hipétese da Simetria, sugerem que a
falta de energia e o cansaco serio associados a manifestacoes de doenca ou serdo
interpretados como indicadores de baixa resisténcia 2 doenca, resultando assim numa fraca
percepgdo de satide. Esta hipdtese permite assim uma primeira abordagem as resultados

obtidos na dimensio Vizalidade, acessivel por intermédio do MOS SF-36.

De acordo com Rakowsky (1984, In Benyamini et al., 2000a) as pessoas idosas procedem a
uma avalia¢io dos seus niveis de satide e doenca. Desta forma, a presenca de depressio e

fadiga seriam elementos criticos para que o individuo se percepcione como doente. Por seu
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turno, a presenca de felicidade e energia seriam elementos necessdrios a uma avaliagio de

sauddvel.

~ Benyamini et al. (20002) afirmam que a vitalidade ou’ 0§ sentimentos de energia podem
incrementar melhores de sadde mais positivas e que podem desempenhar um papel
protector potenciando que a pessoa se mantenham activa e que controle a sua sadde. Estas
hipéteses sustentam os nossos resultados em que pior vitalidade se encontra associada a

piores percepgdes de satde.

Os resultados obtidos aproximam-se de outros estudos que identificaram uma relacio
consistente entre a percep¢io de saide e indicadores objectivos de doenca e de
funcionalidade (e.g. Shulz, Mittelmark, Kronmal, Hirsch, German & Bookwala, 1994),
i.e., constata-se uma elevada concordéncia entre a percepcio de sadde e o efectivo estado de

sadde das pessoas idosas (Lichtenstein & Thomas, 1987).

Apesar do sentido dos nossos resultados, importa referir que diversas sdo as investigagoes
que apontam para uma orientagio distinta, ou seja, que as pessoas idosas sio mais
optimistas quando fazem avaliagbes sobre a sua sadde. Tal significa que, apesar das
eventuais limitagbes concomitantes a variados problemas de sadde a que sio mais
vulnerdveis, as pessoas idosas sobrestimam a sua saiide, o que se reflecte em percepgoes de
satde positivas (e.g. Cockerham, Sharp, & Wilcox, 1983, Ferraro, 1980, Fillenbaum, 1979,
Maddox & Douglas, 1973, Shanas et al., 1969, Stoller, 1984, Idler, 1992, In Borawsky et

al., 1996).

Outras dimensGes acessiveis por intermédio do MOS SE-36 sio a Fungdo Fisica e o
Desempenho Fisico. Os nossos resultados apontam para que exista uma relagio entre a
percepeio de sadde e a fungio fisica o que nio se verifica em relagdo ao desempenho fisico.

No 4mbito do desempenho fisico, na avaliagio que a pessoa idosa faz da sua saide estdo jd
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envolvidas consideracbes de natureza social j4 que se sustentam nas suas préprias
expectativas de desempenho que, por sua vez, foram erigidas em estereStipos em que a
pessoa idosa jd se encontra em declinio funcional. Daqui resulta que, quando comparadas
com pessoas mais jovens com funcio fisica idéntica, as pessoas idosas tendam a reportar
menos dificuldades relativas ao desempenho (Daltroy, Larson, Eaton, Phillips & Liang,

1999).

Tal pode ser sustentado pela Teoria do Grupo de Referéncia (e.g. Tornstam, 1975,
Rakoesky & Cryan, 1990, In Reinonen et al., 1997) de acordo com a qual as pessoas idosas
diminuem a importincia deste factor na avaliagio da sua sadde, ajustando a sua base de
comparagio proposta pelos esteredtipos que remetem as pessoas idosas para maiores

condicionamentos.

Odutra justificagio para os nossos resultados é oferecida por Johnson & Wolinsky (1993). As
limitagGes fisicas encontram-se na origem dos problemas de adaptagio a que cada individuo
se adequa de forma particular. De acordo com os autores supracitados, nas diferentes
formas de adaptacio residiriam diferentes formas de relagio entre a funcio fisica € o
desempenho fisico. Paralelamente, existem diferencas conceptuais entre a fungio fisicae o
desempenho fisico, nomeadamente porque a perda de uma fungio é facilmente assimilada a
doenca e remete para constrangimentos ao nivel da autonomia, limitando, naturalmente, a
qualidade de vida das pessoas idosas (Maifias, 2000). De acordo com Benyamini et al.
(2000a) as limitagSes na fungdo fisica sdo ainda susceptiveis de antecipar dificuldades de

* coping com futuros problemas de satide.

E neste argumento proposto por Mafias (2000) que pode residir a explicagio para os nossos
resultados em que fracas percepcdes de saiide sio relatadas entre os participantes que

revelam maiores constrangimentos ao nivel da fungdo fisica.
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Passemos agora a analisar a Saride Mental. No nosso trabalho, podemos verificar a existéncia
de uma associacio entre a satide mental e a percepgdo de satide. Esta associagdo foi também
relatada por Grau, West, & Gregory (1998). De acordo com as autoras, é esperado que,
mesmo tendo uma boa satide fisica, pessoas que experimentem dificuldades ao nivel da
satide mental poderio expressar essas dificuldades através de relatos de fracas percepgdes de

sadde.

Neste contexto, parece-nos oportuno iniciar as nossas referéncias a Depressdo. Também em
relagio 4 depressio se verifica qué a depreséio grave se encontra associada a uma fraca
percepgio de satide quando comparada com a depressio moderada e a auséncia de
depressio. Constata-se assim a existéncia de influéncia desta varidvel sobre a percepgio de
satide. Mulsant, Ganguli & Seaberg (1997) verificaram também uma associagio entre a
presenca e niimero de sintomas depressivos € fracas percepgdes de satide. Trés ordens de
factores sustentam esta associagio. Em primeiro lugar, a presenca de doenga aumenta o
risco de depressio donde se pode antever a relagio entre a percepgio de satide e condigdes
objectivas de satide (Blazer, 1993, In Pinquart, 2001). Em segundo lugar, sintomas fisicos
associados 3 depressio como a falta de energia e de apetite podem estar na origem de fracas
percepgbes de satide entre as pessoas com depressdo (Blazer, 1993, In Pinquart, 2001). Por
tltimo, e na sequéncia do referido por Benyamini et al. (1999), a depressio contribui para a
elaboragio de uma representagio negativa do self (Andersen & Skidmore, 1995, In

Pinquart, 2001).

Leibson et al. (1999) referem que a influéncia da depressdo sobre a percep¢io de satdde,
transforma a primeira num poderoso indicador m termos clinicos, podendo explicar a falta
de concordincia, por vezes verificada, entre percepgio de satide e condiges objectivas de

satide (fracas percepgdes de satide combinadas com condigdes objectivas de satide boas).
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Os mesmos autores, sustentando-se em Barsky et al. (1986) e Connely et al. (1989),
apontam os efeitos perniciosos desta discordincia entre percepgio de satide e indicadores
objectivos de satide, destacando os diagndsticos imprecisos, o aumento das despesas com a
satide, a crenga de que os comportamentos de procura de cuidados de saide sio
desapropriados € a crenca de que os servicos de saide nio podem corresponder is

solicitagbes da parte dos sujeitos que os procuram.

Verificimos, no contexto dos Problemas Emocionais, uma relagio menos evidente com a
petcepgio de sadde. Tal pode ser justificado pelo facto de, embora as pessoas idosa sejam
capazes de reconhecer a existéncia de problemas emocionais (Lasowsky, 1986, in Currin,
Hayslip, Schneider & Kooken, 1998), a grande maioria dessas pessoas nio os conceptualiza
como uma necessidade importante (Hayslip, Ritter, Oltman & McConnel, 1980, in Currin
et al., 1998). Simultaneamente, pode encontrar-se associada uma culpabilidade pelos
problemas que possam surgir neste contexto € que ndo € tio evidente no contexto das
problemdticas de natureza estritamente fisica (Ray et al., 1992, in Currin et al., 1998) e
também na assimilacio dos problemas ao curso do envelhecimento normal, sendo pois
desvalorizados € ndo se justificando, pottanto, o seu relato ao prestador de cuidados

(Shapiro, 1986, in Currin et al., 1998).

No imbito do Funcionamento Social, os nossos resultados apontam para percepgdes de
satide mais fracas entre pessoas idosas que relatam dificuldades neste contexto. Tal é
contraditério com a hipétese que nos € oferecida por Brody (1985, In van Tilburg, 1998) e
Miller & McFall (1991, In van Tilburg, 1998) que referem que a fragilidade no 4mbito da
satide pode traduzir-se em ganhos no suporte instrumental, j4 que se verifica uma

mobilizagio de recursos para suprir as eventuais necessidades colocadas pelas pessoas idosas.
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Contudo, importa realgar que este ¢ um dominio extremamente valorizado pelas pessoas
idosas. Quer a relagio com familiares quer a relagdo com amigos sio extremamente
importantes para a pessoa idosa. Em ambos os casos a qualidade do envolvimento é mais
importante que a frequéncia de contacto (O’Connor, 1995). Sdo as préprias pessoas idosas
que determinam as suas relagdes sociais nio funcionando apenas como actores passivos,
condicionados e constrangidos por acontecimentos e pressdes externas. Lang (2001) refere
que as pessoas idosas regulam a qualidade, estrutura e funcio dos seus lagos sociais e, desta

forma, potenciam os seus recursos sociais.

Relativamente 4 dimensio percep¢io de Mudanca na Sailde, relembramos que a percepgio
de saide nio se limita a ser uma afericio do estado actual de satide mas é uma avaliagio
dinfimica com cambientes positivos € negativos em simultineo, i.e., se por um lado o
individuo pode proceder a uma avaliagio das suas perdas pode também proceder a uma
comparagio com anteriores estados de saide em que se encontrava fragilizado resultando
daf uma avaliacio mais positiva (Idler & Benyamini, 1997; iWolinSky & Tierney, 1999).
Nos nossos resultados, verificamos que, quando solicitados a comparar a sua saide com o
que acontecia 4 um ano atrds, as pessoas idosa com piores percepcbes de saidde sdo
precisamente aquelas que se afirmam como mais fragilizadas nessa comparacio, sendo que,

eventualmente, se socorrem de indicadores relativos a perdas para realizar essa avaliagdo.

Realca-se que também verificdmos a influéncia da Comparagdo com outros individuos da
mesma idade sobre a percepgio de saide, sendo que quanto mais desfavorecidos os

participantes se encontravam na comparacio social mais fraca era a sua percepgio de satide.

De acordo com a Teoria da Comparagio Social (Festinger, 1954, In Reinonen et al., 1997),

as pessoas tendem a comparar-se com outros semelhantes a si. Suls et al. (1991, In
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Reinonen et al, 1997) refere que as pessoas idosas se comparam, como jd referimos
anteriormente, com um estereStipo construido sobre uma imagem de um idoso frégil. Uma
vez que poucos idosos. Umg vez que poucas pessoas idosas correspondern a esse esteredtipo,
as pessoas idosas percepcionam-se numa situagio vantajosa e, desta forma, quando

solicitadas a pronunciar-se, referem uma boa percepgio de satide.

Assente nesta perspectiva de comparagio, Kearl (1981) oferece uma éptica alternativa acerca
do impacto dos esteredtipos etdrios negativos sobre as pessoas idosas, referindo-se ao Efeito
da Vantagem Relativa: os estereStipos podem promover a satisfagdo de vida entre aquelas
pessoas idosas que se percepcionam numa posi¢io mais favordvel em relacdo aos outros/a

alguns elementos da populagio idosa.

Assim, Harris et al. (1980, in Aiken, 1995) afirmam que as pessoas idosas mostram uma
tendéncia para se percepcionarem em melhor situagio que os seus congéneres,
nomeadamente nos contextos da aparéncia fisica e das oportunidades que lhes sio

acessiveis.

Schulz & Fritz (1987) sugerem que as auto-avaliacdes relativamente positivas referidas pelas
pessoas idosas sio possivels porque estas constréem expectativas baixas face ao

envelhecimento e s condi¢es de vida nesta etapa da vida.

A identificagio dos elementos que sustentam a percepcio de sadde é de fundamental
importincia j4 que esta varidvel é, nomeadamente, um forte predictor de mortalidade.
Contudo, como tivemos oportunidade de deixar transparecer através dos nossos resultados,
os elementos que sustentam a percepgio de sadde sdo indmeros € muitas vezes podem nio

ser imediatamente acessiveis aos técnicos que mais de perto trabalham com pessoas idosas.

Estes dados, ainda que circunscritos 4 realidade prépria do grupo especifico de sujeitos

estudados, permitem-nos uma reflexio sobre a saide das pessoas idosas. No contexto da
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satide, a enorme heterogeneidade da populagio idosa assume grande pertinéncia j4 que a
satide de um individuo, qualquer que seja a faixa etdria a que pertenca, é o resultado de uma
complexa interacgio entre factores bioldgicos, psicoldgicos e sociais, exigindo das
intervencdes dos profissionais de satide uma abordagem holistica que considere esta
multiplicidade de factores contextuais, num esfor¢o continuo para colmatar falhas existentes
nos Sistemas de Sadde, nomeadamente a auséncia de cuidados de satide estruturados que
permitam corresponder 3s solicitagbes e preocupagbes expressas pelas pessoas idosas e que
serdo cada vez mais numerosas e complexas devida i crescente pressio a que o contexto

demogrifico obriga.
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Idade : Sexo:

Estado Civil:

Habilita¢bes Literdrias:

1. Orientacio

®=  Em que ano estamos

®  Em que més estamos

®  Em que dia do més estamos

®  Em que dia da semana estamos
= Em que estacio do ano estamos

2. Retencio

Vou dizer trés palavras, queria que as repetisse, mas
56 depois de eu as dizer todas; procure ficar a sabé-
las de cor.

=  Em que pafs estamos . Péra
=  Em que distrito vive . Garo
5 Em que terra vive . Bola —
®  Em que casa estamos o
8  Em que andar estamos -
Nota: Nota:
3. Atencdo e Célculo 4. Evocagio

Agora peco-lhe que me diga quantos sdo 30 menos
3 e depois ao niimero encontrado, voltar a tirar 3 e
repete até eu mandar para.

Por favor, repita-me as trés palavras que lhe pedi
que repetisse anteriormente.

Péra
27 2421 18 15 Gato
Bola
Nota: Nota:
5: Linguagem 6. Habilidade Construtiva
a) Como se chama isto:
Relégio Copie este desenho
Lépis . Nota: Desenho
b) Repita a frase que lhe vou dizer:
“O RATO ROEU A ROLHA” Nota:
c) Quando lhe der esta folha de papel, pegue nela e
dobre-a com a mio direita e ponha-a na mesa.
®  Pega coma méo direita __
8= Dobre ao meio . )
& Coloca onde deve - Cépia
Nota:
d)Leia este cartdo e faca o que 14 diz.
®  Fechou os olhos
Nota:
e) Escreva uma frase inteira aqui.
Nota:
Nota:
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Quantos medicamentos toma por dia ? Nos tiltimos 6 meses quantas vezes foi ao médico ?

nenhum
nenhuma _
entre 1 a3
. —_ entre 1 a 3 vezes
mais de 3

mais de 3 vezes

. alpuma destas doencas crénicas?
No dlimo ano quantas vezes teve que ficar Tem alg &8

internado no hospital ?

artrite/reumatismo
nenhuma _ —
1 vez doengas cardfacas/ do coragio
pressao arterial elevada
entre 2 e 3 vezes B
mais de 3 vezes cancro/tumor : —
diabetes

As questBes que se seguem pedem-lhe opinifo sobre a sua satide, a forma como se sente e sobre a sua capacidade de
desempenhar actividades habituais.

Pego-The que oiga com atengio cada pergunta e que responda o mais honestamente possivel. Se nfo tiver a certeza
sobre resposta a dar, dé-nos a que achar mais apropriada e, se quiser, pode fazer um comentirio a seguir 4 pergunta.

Em geral, diria que a saude é? Comparando como que_acontecia hd um ano,
como descreveria o sen estado de saude actual?

Optima 1 Muito melhor 1

Muito boa 2 Com algumas melhoras 2

Boa 3 Aproximadamente igual 3

Razodvel 4 Um pouco pior 4

Fraca 5 Muito pior 5

As perguntas que se seguem s3o sobre actividades que executa no seu dia-a-dia Serd que a sua satide ofa limita
nestas actividade? Se sim, quanto?

Actividades Didrias Sim, Sim, um Na3o,
muito pouco nada
limitado/a | limitado/a | limitado/a

.a. Actividades violentas, tais como correr, levantar pesos, 1 2 3
participar em desportos violentos

b. Actividades moderadas, tais como deslocar uma mesa ou 1 2 3
aspirar a casa

c. Levantar ou carregar as compras de mercearia 1 2 3

d. Subir vérios lancos de escada 1 2 3
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Sim, Sim, um Naio,
muito pouco nada
limitado/a | limitado/a | limitado/a
e. Subir um lanco de escadas 1 2 3
f. Inclinar-se, ajoelhar-se ou baixar-se 1 2 3
g- Andar mais de 1 Km 1 2 3
h. Andar vérios quarteirdes 1 2 3
i. Andar um quarteirdo 1 2 3
j- Tomar banho ou vestir-se sozinho/a 1 2 3
4. Durante as dltimas 4 semanas, teve no seu trabalho ou actividades didrias algum dos problemas
apresentados a seguir como consequéneia do seu estado de satide fisico?
Sim Nio

a. Diminui o tempo gasto a trabalhar ou noutras actividade 1 2
b. Fez menos do que queria 1 2
c. Sentiu-se limitado/a no apo de trabalho ou outras actividades 1 2
d. Teve dificuldade em executar o seu trabalho ou outras 1 2

actividades (por exemplo, foi preciso mais esforco)

5. Durante as tltimas 4 semanas, teve com o seu trabalho ou com as suas actividades didrias, algum dos

problemas apresentados a seguir devido a quaisquer problemas emocionais (tal como sentir-se deprimido/a ou

ansioso/a)

Sim Nio
a. Diminui o tempo gasto a trabalhar ou noutras actividade 1 2
b. Fez menos do que queria 1 2
c. Nio executou o trabalho ou outras actividade tdo 1 2

cu_idadosamentc COomo €ra costume

6. Durante as dltimas quatro semanas, em que medida é que a sua satde ou problemas emocionais
interferiram como o seu relacionamento social normal com a sua familia, amigos, vizinhos e outras pessoas?

[V R ST NC R

Absclutamente nada

Pouco

Moderadamente

Bastante

Imenso

7. Durante as 1iltimas 4 semanas teve dores? 8. Durante as

Nenhumas 1

Muito fracas 2

Ligeiras 3 Absolutamente nada

Moderadas 4 Pouco

Fortes 5 Moderadamente

Muito fortes 6 Bastante
Imenso

\iltimas 4 semanas, de que forma é que a
dor interferiu com o seu trabalho normal (tanto o
trabalho fora de casa como o trabalho doméstico)?

VR W b
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9. As perguntas que se seguem pretendem avaliar a forma como se sentiu e como lhe correram as coisa nas
tltimas 4 semanas. Para cada pergunta, indique a afirmacio que melhor descreva a forma como se sentiu.

Quanto tempo, nas tiltimas 4 semanas...

Sempre| A maigr Bastante | Algum | Pouco | Nunca
E"I‘ae_r:p: Tempo | Tempo | Tempo
a. Se sentiu cheio/a de vitalidade? 1 2 3 4 5 6
b. Se sentiu muito nervoso/a? 1 2 3 4 5 6
c. Se sentiu tio deprimido/a que nada o/a animava? 1 2 3 4 5 6
d. Se sentiu calmo/a e tranquilo/a? 1 2 3 4 5 6
e. Se sentiu com muita energia? 1 2 3 4 5 6
f. Se sentiu triste ¢ em baixo? 1 2 3 4 5 6
g. Se sentiu estafado/a? 1 2 3 4 5 6
h. se sentiu feliz? 1 2 3 4 5 6
i. Se sentiu cansado/a? 1 2 3 4 5 6

10. Durante as ultimas 4 semanas, até que ponto é que a sua sadde fisica ou problemas emocionais limitaram a
sua actividade social (tal como visitar amigos ou familiares préximos)?

Sempre

A maior parte do Tempo
Algum Tempo

Pouco Tempo

Nunca

O O B

11. Por favor, diga em que medida sdo verdadeiras ou falsas as seguintes afirmacges.

Absoluta- Absoluta-
mente Verdade N3o sei Falso mente
verdade falso

a. Parece que adoego mais facilmente 1 2 3 4 5

do que os outros

b. Sou tdo sauddvel como qualquer 1 2 3 4 5
outra pessoa

c. Estou convencido/a que a minha 1 2 3 4 5
sadde vai piorar

d. A minha satide é éptima 1 2 3 4 5

Comparando com outras pessoas da sua idade, diria que a sua satide é...

Optima
Muito boa
Boa
Razodvel
Fraca

WV W0 N =
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:

Nio
1. Est4 basicamente satisfeito com a sua vida? 0 1
2. Abandonou muitas actividades e coisas que lhe interessavam? 1 0
3. Sente que a sua vida é vazia? 1 0
4. Sente-se aborrecido com frequéncia? 1 0
5. V& o futuro com optimismo? 0 1
6. Sente-se perturbado com pensamentos que nio lhe sacm da cabega? 1 0
7. Est4 geralmente de bom humor? 0 1
8. Tem medo que algo de mau lhe acontega? 1 0
9. Sente-se feliz a maior parte do tempo? 0 1
10. Sente-se indefeso com frequéncia? 1 0
11. Sente-se irrequieto e agitado? 1 0
12. Prefere ficar em casa em vez de sair e fazer coisas diferentes? 1 0
13. Preocupa-se frequentemente com o seu futuro? 1 0
14. Acha que tem mais dificuldades de meméria do que a maioria das pessoas? 1 0
15. Acha que, no momento, viver ¢ algo de maravilhoso? 0 1
16. Sente-se desanimado e triste com frequéncia? 1 0
17. Sente-se inutil? 1 0
18. Preocupa-se muito com o passado? 1 0
19. Considera a sua vida excitante? 0 1
20. E dificil para si iniciar novos projectos? 1 0
21. Sente-se cheio de energia? 0 1
22. Sente que ndo hd esperanga para a sua situacio? 1 0
23. Acredita que a maioria das pessoas estd numa situacio melbor que a sua? 1 0
24. Frequentemente irrita-se com pequenas coisas? 1 0
25. Tem frequentemente vontade de chorar? 1 0
26. Tem dificuldade em concentrar-se? 1 0
27. Gosta de se levantar pela manha? 0 1
28. Evita encontros sociais? 1 0
29. Toma decisées com facilidade? 0 1
30. Sente que a sua mente estd tio clara como antigamente 0 1
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Anexo 2

Insiilulo Suparicr de Psicologls Aplicada
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