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RESUMO: O objetivo deste estudo foi avaliar a satisfagdo com a vida e a sadde
percebida dos alunos da UnATI EACH-USP, de acordo com a presenca de doencas
cronicas. Participaram do estudo 299 individuos, de ambos os sexos, com idade entre 50
e 80 anos. A presenca de doencas cronicas exerceu influencia negativa na qualidade de
vida e na percepcao de saide de individuos de meia-idade/idosos. Na populagdo
estudada, o numero de doengas autorrelatadas apresentou correlacdo positiva com a

idade e negativa com a satisfacdo com a vida.
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ABSTRACT: The aim of this study was to assess life satisfaction and perceived health,
according to the number of self-reported diseases, of the students of UnATI EACH-
USP. The study included 299 subjects, of both sexes, aged between 50 and 80 years-old.
The presence of chronic diseases exerted negative influence on quality of life and
perceived health of midle-aged/older subjects. In this population, the number of self-
reported diseases showed positive association with age and negative association with
life satisfaction.

Keywords: Life Satisfaction, Perceived Health; Chronic Diseases.

Introducao

O aumento progressivo da populacdo idosa, somado a queda da mortalidade,
acarretam mudancas na estrutura etdria da populagao e refletem no perfil de morbidade
e mortalidade (Lebrao, 2007). Em decorréncia da complexa mudanca dos padrdes de
saude e doenca, bem como as interagdes entre esses padrdes, o ultimo estidgio da
transicdo epidemioldgica, tem-se a diminui¢do progressiva de mortes por patologias
infectocontagiosas e elevacao da mortalidade por doengas cronicas nao transmissiveis
(Scharamm, Oliveira, Leite, Valente, Gadelha, Portela & Campos, 2004; Lebrao, 2007).

Embora o envelhecimento ndo seja sindbnimo de doencas, a prevaléncia de
doencas cronicas aumenta expressivamente com o avangar da idade (Lebrao, 2007;
Veras, 2009). Como a presenca de doencas cronicas estd associada a dependéncia para a
realizacdo das atividades basicas (AVDs) e instrumentais da vida didria (AIVDs)
(Alves, Leimann, Vasconcelos, Carvalho, Vasconcelos, Fonseca, Lebrdao & Laurenti
2007), a funcionalidade, ou seja, a capacidade de manter habilidades fisicas e mentais
necessdrias para uma vida independente, torna-se, entao, crucial na velhice (Alves, Leite
& Machado, 2008; Veras, 2009). Adicionalmente, as chances de um individuo tornar-se
dependente superam mais de 50% a cada doenca cronica identificada, como, por
exemplo, hipertensdo arterial, doencas cardiacas, artropatias e doencas pulmonares

(Alves et al., 2007).
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As doencas cronicas ndo somente se relacionam a maior incapacidade funcional
e dependéncia, mas seus agravos estdo também entre as principais causas de
mortalidade no Brasil. As doencas do aparelho circulatério (doenga cerebrovascular e
doenca cardiovascular) ocupam o 1° lugar dentre as principais causas de 6bito (41%) na
populacdo idosa, seguida das neoplasias (18%) e das doengas do aparelho respiratorio
(14%) (Ministério da Sadde, 2010). Embora grande parte dos idosos apresentem pelo
menos uma doenca cronica (Ramos, Rosa, Oliveira, Medina & Santos, 1993), nao sio
todos que sofrem de limitacdes em decorréncia da mesma. Alguns autores sugerem,
entdo, que a saide dos idosos ndo pode ser determinada, simplesmente, pela presenca ou
nao de doencas (Ramos, 2003).

A literatura apresenta diversas defini¢des de satde, sendo que a proposta por
Bircher (2005) parece a mais adequada ao cendrio atual, em que: “Saiide é um estado
dindmico de bem-estar, caracterizado por um potencial fisico, mental e social, que
satisfaz as necessidades vitais de acordo com a idade, a cultura e a responsabilidade
pessoal”. Nessa defini¢do, a saude estd diretamente relacionada ao bem-estar, o qual
depende tanto de questdes bioldgicas como potencialidades individuais adquiridas ao
longo do ciclo de vida. Portanto, caracterizar as condi¢des de satde de idosos ndo € uma
tarefa simples, ja que para isso € necessario um levantamento detalhado de diferentes
aspectos relacionados a qualidade de vida e ao bem-estar.

O conceito de bem-estar subjetivo pode ser caracterizado como uma dimensao
positiva da sadde, de grande complexidade, visto que integra uma dimensao cognitiva e
afetiva, sendo um ponto de interseccdo de vdrias vertentes da Psicologia, como a
Psicologia Social, a Psicologia da Sadde e a Psicologia Clinica (Galinha & Ribeiro,
2005). Apesar das discordancias relativas a sua conceituagdo, existe consenso quanto
aos elementos que compdem o bem-estar subjetivo: a satisfacdo geral com a vida e
afetos positivos e negativos (Siqueira & Padovam, 2008). Alguns pesquisadores
sugerem, ainda, que o bem-estar subjetivo constitui-se em um importante indicador do
nivel de adaptacdo em idosos (Guedea, Albuquerque, Trdéccoli, Noriega, Seabra &
Guedea, 2005), além de ser uma medida de qualidade de vida (Otta & Fiquer, 2004).
Vale ressaltar, entdo, que o bem-estar na velhice resulta do equilibrio entre as vertentes
da capacidade funcional do idoso e ndo necessariamente a auséncia de problemas em

qualquer dimensdao (Ramos, 2003). Rodrigues e Pereira (2007) defendem que o bem-
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estar subjetivo € influenciado, principalmente, pela percepc¢do individual sobre os
acontecimentos de vida, além das interpretacdes que cada individuo terd sobre eles,
sendo o 16cus de controle um determinante para a forma de conduzir a vida.

Assim como o bem-estar subjetivo, a percepcao de saude engloba diferentes
aspectos, incluindo a sadde fisica, cognitiva e emocional. Por isso, esta tem sido
bastante usada em estudos envolvendo a populacdo idosa. Embora a autoavaliacdo de
saide tenha um cardter subjetivo, estudos populacionais sugerem que alguns fatores
objetivos podem exercer influéncia na mesma. Segundo Alves et al. (2007), uma boa
percepcdo de saude € determinada por fatores demograficos, socioecondmicos,
quantidade de doencas cronicas e capacidade funcional. A percepcao de saide tem sido
usada também como um preditor de mortalidade. Idler e Benyamini (1997) realizaram
um estudo de revisdo e constataram que a autoavaliacdo de saide global foi preditor
independente de mortalidade na maioria dos estudos avaliados. No ambito nacional,
encontra-se resultado semelhante em uma pesquisa realizada na cidade de Sao Paulo, na
qual a percepcao ruim da sadde foi considerada fator de risco para a mortalidade (Maia,
Duarte, Lebrao & Santos, 2006).

Considerando os pontos apresentados anteriormente, tanto a satisfacdo com a
vida, como a sadde percebida, sdo importantes ferramentas para avaliar,
respectivamente, a qualidade de vida e as condi¢des de saude dos idosos, ja que ambas
englobam diferentes aspectos da vida. Enquanto a satisfacdo com a vida reflete o que as
pessoas pensam e sentem sobre suas vidas (Giacomoni, 2004), a saide percebida pode
ser utilizada como um marcador de incapacidade e mortalidade (Alves et al., 2005;
Maia et al., 2006). Nesse sentido, o presente estudo teve como objetivos avaliar a
satisfacdo geral com a vida, referenciada a dominios (sadde fisica, mental e social) de
individuos de meia-idade/idosos independentes, ou seja, frequentadores da
Universidade Aberta a Terceira Idade da Escola de Artes, Ciéncias e Humanidades da
Universidade de Sao Paulo (UnATI EACH-USP), de acordo com a presenga e
quantidade de doencas autorrelatadas. Além disso, pretendeu-se avaliar a relagdo entre o

nimero de doencgas autorrelatadas e a satisfacdo com a vida.
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Métodos

O presente estudo caracteriza-se por ser transversal e quantitativo.

Amostra

A populacdo de estudo pesquisada foi composta por alunos regularmente
matriculados na UnATI EACH-USP, no ano de 2010. Participaram do presente estudo
299 individuos, de ambos os sexos, com idade entre 50 e 80 anos, que responderam ao
protocolo pertencente ao projeto de pesquisa intitulado “Educacdo Permanente —
Beneficios da Universidade Aberta a Terceira Idade”, coordenado pela Prof.” Dr." Meire
Cachioni, em resposta ao Convénio de selecdo n.° 740288 — 2010 (INEP/MEC/USP)
firmado pela Reitoria da USP. Foram excluidos da amostra aqueles que apresentavam
déficit cognitivo, auditivo e/ou de visdo suficientes para comprometer a compreensao
das tarefas a serem realizadas e visualiza¢do dos instrumentos presentes no protocolo,

ou que se recusaram participar da pesquisa.

Aspectos éticos

Os alunos inscritos nas atividades da UnATI EACH-USP no ano de 2010 foram
convidados a participar da pesquisa, a qual previa a aplicacao de diversos questiondrios.
Antes do inicio da entrevista, todos foram esclarecidos sobre os objetivos do estudo e
sobre o carater sigiloso das informacdes. Os que aceitaram participar assinaram um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, elaborado de acordo com a Resolu¢do n.°
196/96 sobre as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisa em Seres Humanos
(Ministério da Saude, 1996), apés aprovagdo do projeto em questdo pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia da Universidade de Sdo Paulo (processo de

n.” 2010.043).
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Avaliacdes e Instrumentos

Para a realizagdo do presente estudo, foram utilizados os dados dos seguintes

instrumentos contidos no protocolo completo:

Questiondrio sociodemogrdfico: continha informacdes referentes a idade, sexo,

escolaridade, situag¢do conjugal e renda.

Questiondrio de doencas autorrelatadas: foi questionado se os voluntdrios eram
portadores de hipertensdo arterial, derrame/AVC/isquemia, diabetes mellitus, tumor
maligno/cancer, artrite ou reumatismo, doencas do pulmao (ex.: bronquite e enfisema),
depressao e osteoporose. Além disso, os voluntdrios foram questionados sobre o uso e
quantidade de medicamentos (receitados ou utilizados por conta prépria) consumidos

nos altimos tré€s meses.

Satisfacdo Geral com a Vida: foi utilizada a escala desenvolvida por Cantril (1967)
(como citado em Neri, 1998) que mede o bem-estar subjetivo por meio de uma figura de
uma escada de onze degraus, ou seja, uma escala de 0-10 pontos. No presente estudo,
utilizou-se uma versdao adaptada com 10 degraus, ou seja, uma escala de 1-10 pontos.
Os participantes foram orientados a observar a figura e pensar no que seria a melhor
vida possivel, imaginando que essa melhor vida possivel fica no alto da escada (n.° 10).
Em seguida, era solicitado que os mesmos pensassem também no que seria a pior vida
possivel e imaginassem que ela estd localizada na parte de baixo (n.° 1). Por fim, era
solicitado aos mesmos que refletissem qual ponto (degrau) dessa escada melhor
representava a sua satisfacdo com a sua propria vida neste momento e marcassem com

n,n

um "Xx" o numero desse degrau.

Satisfacdo Referenciada a Dominios: utilizou-se a versdo reduzida da escala de
satisfacdo com a vida (Neri, 1998), composta por oito questdes que avaliam o quanto a
pessoa estd satisfeita nos ambitos da saude fisica, mental e social. Essa escala é bastante
utilizada em idosos, uma vez que as questdes avaliam a satisfacdo do idoso com o seu
estado atual e a sua satisfacdo comparada a pessoas de sua idade. As possibilidades de
resposta variam entre 1 e 5 pontos, sendo: muito pouco satisfeito (1), pouco satisfeito
(2), mais ou menos satisfeito (3), muito satisfeito (4), muitissimo satisfeito (5).
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Mini-Exame do Estado Mental (MEEM): o MEEM € um instrumento de rastreio
cognitivo que avalia funcdes de orientacdo temporal e espacial, registro de trés palavras,
atencdo, cdlculo, memorizacdo das trés palavras registradas, linguagem e praxia
visuoconstrutiva, por meio de 20 questdes agrupadas em sete categorias. Para a
avaliacdo dos pontos de corte que variam de 0 a 30 pontos, utilizou-se a pontuagcdo
proposta por Brucki, Nitrini, Caramelli, Bertolucci e Okamoto (2003), subtraindo 1
desvio-padrao da média da faixa de escolaridade, ou seja, 17 pontos para analfabetos, 20
pontos para os idosos com 1 a 4 anos de escolaridade, 24 pontos para 5 a 8 anos de
escolaridade e 26 pontos para os idosos com escolaridade acima de 8 anos. Os
participantes que pontuaram abaixo da média esperada foram excluidos da amostra

final.

Escala de Depressdo Geridtrica (GDS): utilizou-se a versdo reduzida da escala de
Depressao Geridtrica composta por 15 questdes e pontuada da seguinte forma: aos itens
1, 5,7, 11, 13 soma-se 1 ponto a cada resposta negativa e aos itens 2, 3, 4, 6, 8, 9, 10,
12, 14, 15 soma-se 1 ponto a cada resposta positiva. Sdo considerados normais os idosos
que apresentam pontuacdes de 0 a 5, enquanto idosos com pontuacdes de 6 a 10
apresentam indicios de depressdo e pontuacdes de 11 a 15 sdo considerados gravemente

deprimidos (Paradela, Lourenco & Veras, 2005).

Anadlise dos dados

Inicialmente, os individuos foram classificados em trés grupos de acordo com o
nimero de doengas em: Grupo 1 (G1): auséncia de doengas autorrelatadas, Grupo 2
(G2): presenca de uma ou duas doencas autorrelatadas e Grupo 3 (G3): presenca de trés
ou mais doencas autorrelatadas. A partir dai, as varidveis foram testadas quanto a sua
distribuicao na curva de Gauss, utilizando-se o teste de normalidade de Kolmogorov-
Smirnov. Como a maioria das varidveis ndo apresentou distribuicdo normal, optou-se
por utilizar testes ndo-paramétricos para a comparagao dos grupos. As diferengas entre

os trés grupos foram verificadas pela andlise de variancia de Kruskal Wallis de um
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caminho. Na presenca de significancia estatistica, a comparag¢do intergrupos foi
realizada por meio do teste de Mann-Whitney. Para correlacionar as varidveis de
interesse, utilizou-se o teste de correlacdo de Spearman. As varidveis numéricas estao
expressas em mediana, média, desvio-padrdao (DP) e intervalo de confianca (IC),
enquanto as categoricas estdo apresentadas em porcentagem. Para todas as andlises, o

nivel de significancia adotado foi de o = 5%.

Resultados

Na Tabela 1 estdo apresentadas as caracteristicas sociodemogréficas e clinicas
dos sujeitos estudados. A média de idade da amostra total foi de 65,2 +6,1 anos, sendo a
maioria dos participantes do sexo feminino (71,6%). A distribuicdo de renda
apresentou-se bastante equilibrada, havendo somente um pequeno nimero de meia-
idade/idosos com rendimento mensal familiar de até um salario minimo (5%) e acima
de dez saldrios minimos (8%). Em relacdo a escolaridade, foi possivel observar
predominancia de meia-idade/idosos com ensino médio completo (35,9%), seguido por
ensino superior completo (21,3%) e ensino fundamental incompleto (18,3%). A amostra
total foi composta predominantemente por meia-idade/idosos casados ou em unides
estaveis (50,34%), sendo observada também grande porcentagem de vidvos (24,83%) e
solteiros (13,08%). Dentre as doencas investigadas, a hipertensao foi a mais prevalente
(50%), seguida por doencas reumaticas (27,5%), osteoporose (24,6%), diabetes mellitus
(16,4%), depressao (15,5%), doencas do coragdo (9,7%), doengas pulmonares (8,8%),
tumor maligno ou cancer (4,4%) e AVE ou isquemia (3,7%). Por fim, a quantidade
média de medicamentos utilizados pelos sujeitos foi de 3,3 £2,0.

Dos 299 meia-idade/idosos estudados, 21,7% relataram ndo ter nenhuma doenca,
enquanto 57,2% e 21,1% relataram possuir uma ou duas doengas e trés ou mais
doencas, respectivamente. Na comparacdo entre os grupos, foi observada diferenca
estatistica para a idade (p=0,02), sendo que o grupo sem doencas autorrelatadas (idade =
63,2 +4,7 anos) apresentou idade inferior comparativamente aos demais grupos (G2,

idade = 65,8 +5,8 anos; G3, idade = 66,4 +6,7 anos) (tabela 1). Além disso, o G1
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também se mostrou mais equilibrado em relacdo a distribuicio do sexo dentro do
proprio grupo (sexo feminino = 58,5%), enquanto os demais grupos eram constituidos,
em sua maioria, por mulheres (G2= 73,1 % e G3= 80,9%).

No que se refere ao estado civil, a maioria dos participantes é casada ou possui
unido estdvel em todos os grupos estudados (G1=56,9%; G2=50,6% e G3= 42,8%). O
G3, por sua vez, apresentou um grande nimero de pessoas viuvas (Gl= 16,9%; G2=
26,5% e G3= 28,6%) e separadas ou divorciadas (G1=13,8%; G2=8,2% e G3= 19,0%).
Por outro lado, foi observada uma pequena quantidade de solteiros em todos os grupos
(Gl= 12,3%; G2= 14,7% e G3= 9,5%). A renda familiar em salarios minimos foi
semelhante entre os trés grupos (G1=4,1 £1,7; G2=3,8 +1,7; G3=3,7 £1,6), sendo a
renda mensal da amostra como um todo de 3,9 +1,7 saldrios minimos. Em relacdo a
escolaridade da amostra, a maioria dos entrevistados possui ensino médio completo
(G1=32,3%; G2=38,6% e G3=33,3%), seguido pelo ensino fundamental incompleto
(G1=12,3%; G2=17,0% e G3=28,6%) e completo (G1=6,2%; G2=8,8% e G3=16,0%).

Em relacdo ao nimero de doencas autorrelatadas, o G3 relatou possuir mais que
o dobro de doengas, em média, que o G2 (3,6 +0,9 e 1,5 £0,5, respectivamente, p<0,01).
O niimero de medicamentos consumidos nos dltimos trés meses também foi maior nos
grupos com maior nimero de doencas (G1=1,6 +1,1; G2=2,8 +1,7 e G3=4,2 £2,2). A
frequéncia das doengas autorrelatadas investigadas se assemelhou em ambos 0s grupos,
sendo a hipertensdo a mais prevalente (G2=56,1% e G3=84,1%), seguida das doencas
reumadticas (G2=25,1% e G3=62,0%), osteoporose (G2=23,5% e G3=52,4%), diabetes
(G2=12,9% e G3=42,9%) e depressao (G2=12,9% e G3=38,1%). Por outro lado, as
doencas pulmonares (G2= 7,6% e G3= 20,6%), as doengas cardiacas (G2= 6,4% e G3=
28,6%) e acidentes vasculares encefalicos (G2= 1,8% e G3= 12,7%) foram as menos
frequentes em ambos os grupos que relataram possuir doencas diagnosticadas.

Os meia-idade/idosos sem nenhuma doenga obtiveram menor pontuac¢do no GDS
do que os grupos com doencas autorrelatadas (Tabela 1). Além disso, o G2 apresentou
menor pontuagdo na GDS comparativamente ao G3. J4 os resultados do MEEM indicam
que todos os grupos possuem bom status cognitivo, mesmo porque, a presenga de sinais

de déficit cognitivo neste exame foi utilizada como critério de exclusao (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos voluntarios de acordo com o
nimero de doencgas autorrelatadas

G1 G2 G3 Total
(n=65) (n=171) (n=63) (n=299) -
Idade (anos)
mediana 61,5 65,0* 64,0* 64,0
média 63,2 65,6 66,4 65,2 0.02
DP 4,7 5,8 6,7 6,1 ’
IC 61,2 - 65,2 64,6 - 66,6 64,7 - 68,2 64,5 - 65,9
Sexo (%)
masculino 41,5 26,9 19,0 28,4 0,02
feminino 58,5 73,1 80,9 71,6
Estado Civil (%)
Solteiro 12,3 14,7 9,5 13,1
Casado Unido / Estavel 56,8 50,6 42.8 50,3
Separado / Divorciado 13,8 8,2 19,0 11,7 0,52
Vidvo 16,9 26,5 28,6 24.8
Renda Mensal (SM)
mediana 4,0 4,0 3,0 4,0
média 4,1 3.8 3,7 3.9
DP 1,7 1,7 1,6 1,7 033
IC 3,7-45 3,6-4,1 3,3-4,1 3,7-4,1
Escolaridade (%)
Analfabeto 1,5 1,2 1,6 1,3
Fundamental Incompleto 12,3 17,0 28,6 18,4
Fundamental Completo 6,2 8,8 16,0 9,7
Médio Incompleto 9,2 6,4 6,3 7,0 0,09
Médio Completo 32,3 38,6 33,3 36,1
Superior Incompleto 10,8 7,0 0 6.4
Superior Completo 27,7 21,0 14,2 21,1
N.° de doencas
mediana - 1,0 3,0 1,0
média - 1,5 3,6 1,6
DP - 0,5 0,9 1,3 <001
IC - 1,4-1,6 34-38 1,4-1,7
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Doencas Autorrelatadas

Doenca Cardiaca - 6,4 28,6 9,7 <0,01
Hipertensao Arterial - 56,1 84,1 50 <0,01
AVE - 1,8 12,7 3,7 <0,01
Diabetes - 12,9 42,9 16,4 <0,01
Cancer - 2,3 14,2 4.4 <0,01
Doencas Reuméticas - 25,1 62,0 27,5 <0,01
Doencga Pulmonar - 7,6 20,6 8,8 <0,01
Depressao 12,9 38,1 15,5 <0,01
Osteoporose - 23,5 52,4 24,6 <0,01
N.° de medicamentos
mediana 1,0 2,0% 4,0*%F 3,0
média 1,6 2,8 4,2 3,1
DP 1,1 1,7 2,2 2,0 <001
IC 1,1-2,0 2,5-3,1 3,6-48 2,8-33
GDS
mediana 2,0 2,0% 3,0%% 2,0
média 1,9 2,6 3,2 2,6
DP 1,7 2,0 2,4 2,1 <001
IC 1,1-2,6 2,3-2,9 2,6-3,9 2,4-2,8
MEEM
mediana 28 28,0 28,0 28,0
média 27,5 27,4 27,0 27,3
DP 2,3 2,3 2,3 2,3 019
IC 26,9-28,0 27,1-27,7 26,4-27,6 27,1-27,6

G1: auséncia de doencas autorrelatadas; G2: presenca de uma ou duas doencas autorrelatadas e
G3: presenca de trés ou mais doengas autorrelatadas; DP: desvio-padrio; IC: intervalo de
confianca; SM: saldrios minimos; SGV: Escala de Satisfacdo Geral com a Vida; GDS: Escala de
Depressao Geridtrica. MEEM: Mini-Exame do Estado Mental. *p<0,05 vs. G1; p<0,05 vs. G2

Na comparagdo dos grupos para as escalas de satisfacdo com a vida, foram
encontradas diferencas estatisticas somente para a escala de satisfacdo referenciada a
dominios (tabela 2), mais especificamente para a capacidade fisica (p<0,01), satde
(p<0,01) e satisfagao geral (p<0,01). Na comparagdo intergrupos, o G1 apresentou
maior pontuagdo em todos estes dominios que os demais grupos. Da mesma forma, o
G2 apresentou maior pontuacdo na escala de satisfacdo referenciada a dominios

(capacidade fisica, saude e satisfagdo geral) comparativamente ao G3.
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Tabela 2. Satisfacdo geral com a vida e satisfagdo referenciada a dominios de acordo
com o nimero de doengas autorrelatadas

Niimero de Doencas Autorrelatadas

0 1-2 >3 p
Satisfacao Geral com a Vida
mediana 9,0 8,0 8,0
média 8,7 8,1 8,0
DP 1,4 1,5 1,6 0,60
1C 8,1-9,3 7,9-8,4 7,6-8,5
Sauide
mediana 4,0 4,0* 3,5%%
média 4,1 3,8 3,3
DP 0,7 0,6 0,7 <001
IC 3,8-4,3 3,7-3,9 3,1-3,5
Capacidade Fisica
mediana 4,0 4,0% 3,5%F
média 4,1 3,8 3,4
DP 0,7 0,7 0,7 <001
IC 3,8-4,4 3,7-4,0 3,2-3,5
Capacidade Mental
mediana 4,0 4,0 4,0
média 3,7 3,9 3,8
DP 0,7 0,7 0,8 0,10
IC 3,4-4,1 3,8-4,0 3,6-4,0
Envolvimento Social
mediana 4,0 4,0 4,0
média 4,0 3,8 3,7
DP 0,8 0,8 0,9 0,38
IC 3,7-4,4 3,6-3,9 3,5-4,0
Satisfacao Geral
mediana 4,1 3,9% 3,6%F
média 4,0 3,8 3,6
DP 0,6 0,5 0,5 <001
IC 3,7-4,2 3,8-3,9 3,4-3,7

DP: desvio padrao, IC: intervalo de confianca

Na andlise de correlacdo (Tabela 3), a idade foi diretamente proporcional ao
nimero de doencas (r=0,15, p<0,01) e a satisfacdo geral da escala referenciada a
dominios (r= 0,12, p=0,03). O nimero de doencas autorrelatadas, por sua vez, mostrou
correlagdo negativa com os dominios da saide (r=-0,42, p<0,01), capacidade fisica (r=-
0,33, p<0,01) e satisfacdo geral (r=-0,31, p<0,01) e positiva com a pontuacdo da GDS
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(r=0,24, p<0,01). Em relacdo a GDS, sua pontuagao foi inversamente proporcional a
satisfacdo com a sadde (r=-0,25, p<0,01), capacidade fisica (r=-0,21, p<0,01) e
satisfacdo geral (r=-0,36, p<0,01) da escala referenciada a dominios. Por ultimo, a
satisfacdo geral apresentou forte correlacdo positiva com os dominios da saude (r=0,77
e p<0,01) e capacidade fisica (r=0, 72, p<0,01), enquanto a correlacdo entre esses dois

dominios foi moderada (r=0,56, p<0,01).

Tabela 3. Coeficiente de correlacdo de Spearman (r)

n° doencas Idade Sadde CF GDS SG
n° doencas 1,00 - - - - -
Idade 0,15 1,00 - - - -
Satde -0,42 0,02 1,00 - - -
CF -0,33 0,11 0,56 1,00 - -
GDS 0,24 -0,07 -0,25 -0,21 1,00 -
SG -0,31 0,12 0,72 0,78 -0,36 1,00

CF: Capacidade fisica. GDS: escala de depressado geriatrica. SG: satisfagdo geral. Os valores em
negrito referem-se as correlagdes que alcangaram significancia estatistica (p<0,05)

Discussao

O presente estudo teve como objetivo avaliar a relacdo entre a satisfacdo com
vida e a presenca de doencas autorrelatadas em meia-idade/idosos participantes da
UnATI EACH-USP. Foi possivel observar que meia-idade/idosos livres de doencas
apresentam melhor satisfacdo com sua vida, principalmente nos dominios da saide e
capacidade fisica. Além disso, estes possuem menos sintomas depressivos comparados
aos meia-idade/idosos com doencas diagnosticadas. A satisfacdo com a saide e a
capacidade fisica, por sua vez, mostraram correlacdo negativa com o nimero de doengas
autorrelatadas. Adicionalmente, a pontuacio do GDS e a idade foram diretamente
proporcionais a quantidade de doencas.

Diversos estudos sugerem que o numero de doencas crénicas aumenta
expressivamente com o avangar da idade (Ramos, 2003; Lebrdao & Laurenti, 2003). Esse

fato pode ser explicado pelo processo natural de senescéncia celular, o qual causa
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alteracdoes na estrutura e funcdo dos diferentes 6rgdos e tecidos, levando assim a
redugdes na capacidade adaptativa do organismo e, consequentemente, na homeostase
(Lipsitz, 2004; Teixeira & Guariento, 2010). Essas alteragdes podem, portanto,
predispor os idosos ao desenvolvimento de doengas cronicas (Teixeira & Guariento,
2010).

Em um recente estudo populacional, denominado de SABE (Saide Bem-Estar e
Envelhecimento), quase 50% dos idosos entrevistados relataram possuir 3 ou mais
doencas diagnosticadas (Lebrdo & Laurenti, 2003), porém € relevante destacar as
diferencas da amostra desse estudo. Enquanto o SABE ¢é um estudo de base
populacional, ou seja, os sujeitos pesquisados foram selecionados através do método de
amostragem por conglomerados, o nosso estudo avaliou uma populacdo bastante
especifica. De qualquer forma, os pesquisadores do SABE observaram um maior
nimero de doengas no estrato etdrio mais velho (>75 anos), sugerindo assim uma
relacdo entre o aumento da idade e a prevaléncia de doengas cronicas. Os resultados do
presente estudo corroboram com o trabalho anterior, uma vez que o grupo com maior
nimero de doengas apresentou idade significantemente superior que os demais grupos
avaliados. Além disso, foi observada também correlacdo positiva entre a idade e o
nimero de doencas que, embora fraca, atingiu significancia estatistica.

Dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) de 2008,
desenvolvido por Barros, Francisco, Zanchetta e César (2011), com individuos de todas
as faixas etdrias, também mostraram aumento do percentual de doencas com o avancar
da idade, sendo que as doencas mais prevalentes nesse estudo foram: hipertensao
arterial, doenca de coluna/costas, doengas reumaticas, depressao e doencas pulmonares.
No projeto SABE (Lebrdao & Laurenti, 2003), as doengas mais prevalentes entre 0s
idosos foram: hipertensao arterial, doengas reumadticas e problemas cardiacos. Embora
os participantes da UnATI EACH-USP tenham caracteristicas diferentes dos individuos
acompanhados no SABE, ambos estudos mostraram maior prevaléncia de hipertensao e
doencas reumadticas e porcentagens similares de idosos com diabetes. Da mesma forma,
as doencas menos prevalentes na amostra do SABE e da UnATI/EACH foram: doenca

pulmonar, tumor/cancer e AVE.
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Em relagdo a saide percebida, Alves & Rodrigues (2005) observaram relagao
entre a presenca de doengas crOnicas € a md percep¢do de saide. Nesse estudo, os
idosos com uma doenca e quatro ou mais doencas autorrelatadas apresentaram,
respectivamente, um risco 2 e 12 vezes maior de perceberem a sua saide como ruim,
quando comparados aos idosos livres de doengas. Outra varidvel destacada por Alves &
Rodrigues (2005) foi a renda, uma vez que essa também foi determinante para uma boa
percep¢do de saude (ou seja, quanto mais baixa a renda pior a percep¢do de saide).
Embora o presente estudo ndo tenha investigado os fatores determinantes na percepgao
de saide dos idosos da UnATI EACH-USP, foi possivel observar diferencas entre os
grupos, sendo a percep¢do de saide pior nos grupos que relataram possuir doencas
diagnosticadas. Além disso, o grupo com uma ou duas doencas relatadas mostrou
melhor percepcao de saide comparativamente ao grupo com trés ou mais doencas. Foi
possivel observar, também, correlagdo inversa entre a percep¢ao de satide e o nimero de
doencas, ou seja, quanto maior o nimero de doencas, pior a percep¢do de satide. Como
ndo foram encontradas diferencas entre os grupos para a renda familiar, a correlacio
entre a mesma e o nimero de doengas nao foi analisada no presente estudo.

Estudos cientificos sugerem que a condi¢do fisica influencia tanto na percepgao
de satide como na qualidade de vida dos idosos. Rosa, Benicio, Latorre e Ramos (2003),
por exemplo investigou os fatores determinantes da capacidade funcional entre idosos
do municipio de S3do Paulo e mostrou uma alta associacdo entre a ma percepcao de
saiude e a dependéncia moderada/grave. Nesse estudo, os idosos que relataram possuir
uma saide md ou péssima apresentaram risco 9 vezes maior de terem dependéncia
moderada/grave. Em um estudo sobre bem-estar subjetivo e funcionalidade em idosos,
Sposito, Diogo, Cintra, Neri, Guariento, ¢ De Sousa (2010) mostraram que o bom
desempenho fisico tem relacdo direta com a saide percebida, quando essa é comparada
a de pessoas de mesma idade. E importante lembrar que a capacidade funcional
apresenta estreita relacdo com a presenca de doencas cronicas e, consequentemente,
com a percep¢cao de saide (Alves & Rodrigues, 2005; Alves et al., 2007). Segundo
Ramos (2003), quanto maior o nimero de doengas diagnosticadas, maior a chance de
uma delas apresentar-se descompensada e, por isso, afetar a capacidade funcional do
idoso e a percepcao da sua propria saude. No presente estudo, a satisfacdo com a satide

e com a capacidade fisica foi menor no grupo com trés ou mais doencas,
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comparativamente aos demais grupos. Além disso, a satisfacdo com capacidade fisica
correlacionou inversamente com o numero de doencas autorrelatadas.

A presenca de doencas cronicas também pode exercer influéncia na sauide
mental, principalmente no que diz respeito a sintomas depressivos. Para Ramos (2003),
a pessoa depressiva pode apresentar um progressivo isolamento social, tendéncia ao
sedentarismo, déficit cognitivo, além da perda de autoestima e autocuidados,
ocasionando o comprometimento da capacidade funcional para a realizacdo das
atividades instrumentais de vida didria e, consequentemente, pior percep¢ao de saude e
qualidade de vida (Maciel & Guerra, 2006). Adicionalmente, idosos com disfungdo
cognitiva consomem mais medicamentos, uma vez que apresentam um maior nimero
de condi¢des cronicas e incapacidades (Loyola Filho, Uchoa & Firmo, 2008). No
presente estudo, ndo foram observadas diferencas estatisticas entre os grupos estudados
para a satisfacio com a capacidade mental. E possivel que dois fatores tenham
contribuido para esse resultado. Em primeiro lugar, a nossa amostra possui um grande
nimero de individuos de meia-idade e idosos jovens, além de a maioria apresentar um
bom nivel de escolaridade (ensino médio completo). Além disso, o desempenho no
MEEM foi utilizado como critério de exclusdo, ou seja, foram retirados da amostra os
meia-idade/idosos que ndo atingiram a nota de corte esperada para o seu grau de
escolaridade. Dados do estudo de Yassuda & Silva (2010) sugerem, ainda, que
programas para a terceira idade contribuem para o status cognitivo, favorecendo o
desempenho cognitivo dos idosos. No presente estudo, os meia-idade/idosos com maior
nimero de doengas apresentaram maior pontuagdo no GDS, quando comparado aos
demais grupos. E importante ressaltar, também, que a pontuacio do GDS mostrou
correlagdo inversa com satisfacdo com a vida (sadde, capacidade fisica e geral). Apesar
de esses resultados serem concordantes com o estudo de Maciel & Guerra (2006) e
Nicolosi, Falcao, Batistoni, Lopes, Cachioni, Neri e Yassuda (2011), os quais
observaram associa¢do entre problemas de saide e presenca de sintomas depressivos,
vale destacar que nenhum dos grupos estudados apresentou pontuag¢do, na média
sugestiva de depressao.

A satisfagdo com o envolvimento social ndo foi diferente entre os grupos, o que

jéa era esperado, pois a amostra era caracteristicamente composta por meia-idade/idosos
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participantes de uma UnATI, o que ja pressupde uma populagdo ativa socialmente,
aberta a novas experiéncias e disposta a expandir a sua rede de contatos sociais.
Ordonez, Lima-Silva & Cachioni (2011) verificaram que a participagdo na UnATI
aumenta os niveis de satisfacdo nos idosos, ji que nesse estudo, os idosos que
frequentavam este programa ha mais tempo apresentaram niveis de satisfacdo maiores
do que os idosos ingressantes. Galisteu, Facundim, Ribeiro e Soler (2006) também
concluiram que a participacdo em grupos de terceira idade contribui para a qualidade de
vida dos idosos, pois auxilia no processo de realizacdo pessoal dos participantes, além
de resgatar a dignidade de viver, de sentir-se ttil e ser importante para a continuidade do
grupo. No presente estudo, a presenca de doencas cronicas nio afetou diretamente a
satisfacdo dos participantes da UnATI EACH-USP com o envolvimento social.
Entretanto, Varoto, Truzzi & Pavarini (2004) afirmam que a presenca de doencas
cronicas € um dos fatores que contribui para a desisténcia de participa¢do em atividades
sociais entre idosos.

O instrumento de satisfacdo referenciada a dominios na sua pontuagdo geral, que
engloba a pontuagdo de todos os dominios avaliados (satde, capacidade fisica e mental
e envolvimento social), correlacionou inversamente com o nimero de doengas, ou seja,
quanto maior o nimero de doencgas pior a satisfacdo geral com a vida. Como ndo foram
observadas diferencas para os dominios relacionados a saide mental e envolvimento
social, é possivel que os dominios da saide e da capacidade fisica exercam maior
influéncia na satisfacao geral para a populacdo aqui estudada. Em idosos residentes na
cidade de Botucatu, Joia, Ruiz & Donalisio (2007) observaram que a saiude e a
independéncia foram determinantes para um maior nivel de bem-estar subjetivo. No
presente estudo, entretanto, foi observado correlac@o positiva entre a idade e a satisfacdo
geral, corroborando com o estudo de Ordonez, Lima-Silva & Cachioni (2011). Nesse
estudo, os autores justificam essa maior satisfacdo entre os mais velhos pelo processo
adaptativo, o qual favorece as geracdes mais velhas, pois além de serem menos
exigentes que os jovens, os idosos utilizam melhor os seus recursos e competéncias.

Como jé era esperado, o consumo de medicamentos foi significantemente maior
nos grupos com doencas autorreladas em comparagdo ao grupo livre de doencas. Em
geral, o aumento de condi¢Oes cronicas resulta em um maior nimero de medicamentos

utilizados para solucionar ou aliviar os sintomas ocasionados pela patologia. Loyola
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Filho, Uchoa & Lima-Costa (2006), ao avaliar uma amostra de 1.598 idosos da regido
metropolitana de Belo Horizonte, constataram um aumento da média de medicamentos
consumidos com o avancar da idade e, ainda, uma pior percepcao de saide em idosos

que consumiam maior quantidade de medicamentos.

Conclusao

A presenca de doengas cronicas exerceu influéncia negativa na qualidade de vida
e na percep¢ao de saide de individuos de meia-idade/idosos, uma vez que os
participantes da UnATI EACH-USP, portadores de trés ou mais doengas cronicas,
apresentaram pior satisfacdo com a vida, principalmente, nos dominios da saude e da
capacidade fisica. Na populacdo estudada, o nimero de doencas autorrelatadas se
relacionou positivamente com a idade e negativamente com a satisfacdo com a vida,
comprovando, assim, a importancia de se prevenir as doencas cronicas para o alcance de

uma velhice com qualidade de vida.
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