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RESUMO: Este estudo, descritivo e transversal, propds-se a analisar 0 APGAR familiar de idosos
com dependéncias sobre a funcionalidade dos seus respectivos sistemas familiares, através de
prontuarios de um centro-dia. Os resultados apontam que a maioria dos idosos € do género feminino e
tém entre 70 e 89 anos. Na apuracdo do APGAR familiar, 60% indicam sistemas familiares com boa
funcdo (disfuncdo leve ou ausente) e 40% com disfuncdo significativa (moderada e acentuada).
Recomenda-se que, durante a aplicacdo do instrumento, se facam perguntas abertas a dimenséo que
menos se pontua para explorar a fraqueza na fungédo familiar.

Palavras-chave: APGAR Familiar; Centro-dia para Idosos; Gestdo de Atencdo a Pessoa ldosa.
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ABSTRACT: This study, descriptive and cross-sectional, aimed to analyze the family APGAR of
elderly people with dependencies on the functionality of their respective family systems, through the
medical records of a day center. The results show that the majority of the elderly are female and are
between 70 and 89 years old. In calculating the family APGAR, 60% indicate family systems with good
function (mild or absent dysfunction) and 40% with significant dysfunction (moderate and severe). It
is recommended that during the application of the instrument, open-ended questions be asked to the
dimension that scores the least to explore the weakness in the family function.

Keywords: Family APGAR; Day Center for the Elderly; Management of Care for the Elderly.

RESUMEN: Este estudio, descriptivo y transversal, propuso analizar el APGAR familiar de personas
mayores con dependencias de la funcionalidad de sus respectivos sistemas familiares, a través de los
registros médicos de un centro-dia. Los resultados muestran que la mayoria de los ancianos son
mujeres y tienen entre 70y 89 afios. Al calcular el APGAR familiar, el 60% indica sistemas familiares
con buena funcién (disfuncion leve o ausente) y el 40% con disfuncion significativa (moderada y
grave). Se recomienda que durante la aplicacion del instrumento, se realisen preguntas de tipo
abiertas a la dimension que menos califique para explorar la debilidad en la funcién familiar.

Palabras clave: APGAR Familiar; Centro-dia para Ancianos; Gestion de la Atencién a Ancianos.

Introducéo

O Centro-dia para idosos é um servi¢o publico recente, de curta permanéncia, e que teve o seu
primeiro equipamento implantado em 2015, em S&o Paulo, no bairro do Bom Retiro. Atualmente séo
16 servigos em diferentes regides do municipio (SMADS [Secretaria Municipal de Assisténcia e
Desenvolvimento Social], 2015, 2016). Uma de suas propostas € atender idosos com dependéncia que
possuem e residem com os familiares, porém estes ndo retnem condi¢cdes de ofertar cuidados
necessarios ou apropriados em tempo integral no domicilio aos idosos (Resolucéo n.° 836, 2014). Haja
vista que esta populagdo idosa tem demandas complexas, especificas e diversas (Oliveira, & Lima da
Silva, 2019).

Nesse sentido, a familia, vista como um sistema, enfrenta desafios significativos advindos de
membros idosos, tanto na velhice normal quanto na patoldgica. A resposta familiar para este ciclo de
vida decorre costumeiramente do tipo de sistema que foi criado ao longo dos anos (estabelecimento de
relacionamentos, vinculos, normas e padrbes familiares) e da capacidade de adaptacdo as novas
exigéncias da velhice (Falcédo, 2020).
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Por isso, conhecer e intervir na dindmica do sistema familiar' é parte basal do cuidado
profissional com o idoso que, por sua vez, € atendido por ela. A familia é a principal responsavel no
atendimento das demandas sociais e de salde do idoso (Ministério da Saude, 2003). Um sistema
familiar funcional, ou saudavel, constitui recursos fundamentais para dar subsidios a pessoa idosa. Ao
contrario, isto é, disfuncional, pode interferir consideravelmente em sua qualidade de vida. Uma
familia saudavel possibilita o desenvolvimento dos seus integrantes e mantém a coesdo e, quando se
depara com uma crise, adapta-se a nova realidade, o que a mantém funcional (Araujo, & Santos, 2012).

As relacbes familiares, em sua interminavel evolugdo, tiveram seu conceito ampliado para
atender as novas necessidades humanas e adequar-se a realidade social. A familia tradicional, vista
como modelo de producéo e reproducdo (matrimonializada, bioldgica, heteroparental, hierarquizada e
patriarcal e institucional) cedeu lugar para a familia construida, de qualquer agrupamento humano,
com base no carater instrumental e afetivo (pluralizada, igualitaria, democratica, bioldgica ou
socioafetiva, hetero ou homoparental, monoparentais e anaparentais) (Sousa, & Waquim, 2015;
Madaleno, 2018). Inclusive, a longevidade, somada as mudancgas socioeconémicas e culturais, reflete
no contexto familiar, favorecendo a corresidéncia e a convivéncia trigeracional ou multigeracional,
com trés ou mais geracOes, compostas por avos e bisavos (Falcao, 2020).

O termo familia? é polissémico, e dados os arranjos familiares atuais, a definigcdo torna-se
imprecisa. Contudo, pode ser entendida como um sistema social composto de duas pessoas ou mais,
com expectativas de reciproca afei¢do, corresponsabilidade, compromisso, e partilha na tomada de
decisOes e definicdo de objetivos (Mota, et al., 2010). Sendo assim, uma familia ndo se restringe a
lagos sanguineos; podem ser também liames afetivos e sociais (podendo até ser afirmada a prevaléncia
destes), em que existe compromisso dos membros em nutrir-se mutuamente, como um centro de
realizacdes pessoais, para 0 amadurecimento emocional e fisico de todos (Madaleno, 2018).

Cuidar e ser cuidado oculta a nossa absoluta condi¢cdo humana. Na fase inicial de nossas vidas
ja fomos totalmente dependentes e, por mais competéncia que possamos ter em nossas aptiddes,
sempre precisaremos da ajuda de alguém para que nossos objetivos sejam alcangados. Assim, ninguém,
em qualquer fase do desenvolvimento, ser& plenamente capaz de fazer o que intenta sem a colaboragéo
dos demais. Quando se trata de familia, cada membro tem aptiddo para desempenhar tarefas
especificas, e quando ha um conjunto bem organizado, funcionara melhor que um so responsavel por

tudo a todo o momento. Este relacionamento intergeracional, em que os mais aptos cuidardo dos mais

10 “sistema familiar” ¢ identificado e compreendido como um conglomerado de pessoas que formam um todo significativo. Ele ndo é
soma de seus membros individualmente, mas pela multiplicagdo das individualidades. Cada membro tem um lugar expressivo, legitimo
e préprio, ndo intercambiavel (Duarte, & Domingues, 2020).

2A definicdo da palavra “familia” vem do latim famulus que significa escravo ou servente, e que, de alguma maneira, traduz a
dependéncia natural entre os membros deste grupo social (Duarte, & Domingues, 2020).
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dependentes, em ambos 0s extremos da vida, nos prepara para as fases que intermediardo nosso
desenvolvimento (Jacob Filho, 2005).

Dito de outra forma, a familia é nosso primeiro vinculo e referéncia como ser social, e é ela que
nos nutre, conforta, apoia e protege. As necessidades da infancia, adolescéncia, idade adulta e velhice
sdo diferentes. Independentemente da fase do desenvolvimento, a qualidade de vida esté relacionada a
rede de suporte existente e a condi¢do dessas relagdes. Embora haja a familia com “sistemas maduros”
ou funcionais, capaz de efetivamente assistir e prover as demandas dos membros, também ha familia
com “sistemas imaturos” ou disfuncionais que geralmente é rigida e severa, com vinculos
unidirecionais e imutaveis, e com funcgéo estatica (Duarte, & Domingues, 2020).

Nesse sentido, 0 APGAR Familiar [Family APGAR] foi introduzido em 1978 com a proposta
de investigar a funcdo familiar, avaliando a percepcdo de um membro familiar sobre o grau de
satisfacdo de sua familia, tendo como pardmetro componentes basilares por meio do acrénimo
APGAR, do inglés: Adaptation (adaptacdo), Partneship (parceria), Growth (desenvolvimento),
Affection (afetividade) e Resolve (resolucédo) (Smilkstein, Ashworth, & Montano, 1982).

Estes componentes do sistema familiar, de maneira detalhada, sdo definidos como: a)
adaptacéo, recursos intra e extrafamiliares compartilhados para resolucdo; b) parceria, tomada de
decisOes e responsabilidades comparticipada pelos membros; ¢) desenvolvimento, favorecimento de
maturacdo fisica e emocional, e autorrealizagdo dos membros por meio de apoio e orientacdo muatuos;
d) afetividade, intimidade e interagcbes socioemocionais; €) resolu¢do, compromisso, dedicacdo e
tempo dos membros da familia para solucdo de problemas (Smilkstein, 1978).

Esses componentes podem ser comparados aos 0rgaos do sistema do corpo humano, com
funcdo Unica, mas integrados. Este instrumento foi traduzido e adaptado transculturalmente para o
Brasil e é utilizado para compreensdo do funcionamento e de gerenciamento da familia, a partir dos
componentes que menos se pontuam (adaptacéo, parceria, desenvolvimento, afetividade e resolugéo)
(Silva, et al., 2014).

Hé& poucos estudos na literatura a respeito do Centro-dia para idosos como campo de atuacdo
profissional, visto ser este um equipamento recente (SMADS 2015, 2016), e da aplicacdo do APGAR
familiar em seu contexto, como avaliacdo do suporte social familiar percebido-recebido pelo idoso.
Assim, o instrumento é importante para apresentar os fen6menos identificados no ambito familiar,
desse publico e, paralelamente, possibilitar uma intervencdo no nucleo familiar para que ele deixe de
ser disfuncional e se torne funcional (Silva, et al., 2013).

Este estudo se prop0s a analisar o APGAR familiar de idosos com dependéncias sobre a

funcionalidade dos seus respectivos sistemas familiares, através de prontuérios.
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Métodos

Descricao do estudo

O estudo, descritivo e transversal, foi realizado entre os meses de novembro de 2019 e janeiro
de 2020 em um Centro-dia para idosos localizado em um subdistrito do municipio de Sao Paulo. A
analise de dados ocorreu por meio de dados consultados em 30 prontuarios dos usuarios e ex-usuarios
(desligamentos em razdo de desisténcia, mudanca de territorio de abrangéncia, adoecimento que
comprometa a participagdo no servico ou Obito), excluindo os transtornos neurocognitivos
(especificamente as deméncias de Alzheimer) e neuropsiquiatricos (especificamente a esquizofrenia),
podendo gerar vies de pesquisa. Foram coletadas as seguintes informacdes, contabilizadas em uma
planilha do programa Microsoft Excel, a saber: a) perfil sociodemogréfico, econémico e patoldgico
dos idosos; b) perfil sociodemografico e econémico dos familiares dos idosos; c) classificacdo das
respostas do APGAR Familiar por meio de tabelas e graficos.

O local de investigacdo trata-se de um equipamento, publico, de funcionamento diurno,
destinado a atender idosos em situagéo de vulnerabilidade social e com dependéncia para realizar as
atividades bésicas e instrumentais de vida diaria. A “porta de entrada” para acesso ao servigo ¢ via
Centro de Referéncia Especializado em Assisténcia Social (CREAS), ou em algumas regides, por
auséncia deste, € via Centro de Referéncia em Assisténcia Social. A demanda pode ser por busca ativa,
incluindo dendncias, ou espontanea do proprio idoso, familiar ou rede de atendimento de outras
politicas setoriais (Resolugdo n.° 836, 2014).

Conforme solicitacdo do CREAS, o grau de dependéncia do idoso é avaliado pela Unidade
Basica de Saude de referéncia do idoso, tendo como instrumento basal a Avaliacdo Multidimensional
da Pessoa Idosa na Atencdo Basica (AMPI-AB) com questfes remissivas para outros instrumentos,
visando a responder melhor a algumas questfes da saude do idoso. A AMPI-AB classifica o idoso em
“saudavel” (0-5 pontos), “pré-fragil” (6-10 pontos) ou “fragil” (> 11 pontos) (Ministério da Saude,
2007). A Escala de Katz, um dos instrumentos complementares, avalia o desempenho das Atividades
Basicas de Vida Diaria (ABVD) e classifica o idoso como “independente”, “semidependente” e
“dependente” (Katz, Ford, Moskowitz, Jackson, & Jaffe, 1963).

Diante de todas estas questdes do idoso, uma das propostas do centro-dia € promover a inclusdo
social do usuario, e revigoramento de sua autonomia e independéncia. Outra mocao € resgatar e

fortalecer os vinculos do idoso com a sua familia e sua comunidade, prevenindo a sua
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institucionalizacdo (Resolucdo n.° 836, 2014). O servico esta localizado na Secretaria da Assisténcia e
Desenvolvimento social e tipificado na prote¢do social especial de média complexidade (Resolucao
n.° 109, 2009).

Protocolo de avaliacdo

O instrumento APGAR Familiar compde-se de cinco questdes, a saber: 1) se esta satisfeito e
pode contar com seus familiares para resolver seus problemas (adaptacdo); 2) se esta satisfeito com a
forma com que seus familiares conversam e compartilham os problemas (parceria); 3) se estéa satisfeito
com a forma com que seus familiares acatam e apoiam suas vontades (desenvolvimento); 4) se esta
satisfeito com a forma com que seus familiares expressam afeicao e respondem as suas emogdes, como
raiva, sentimentos de culpa, medo, afeto (afetividade); 5) se esta satisfeito com a forma que ele e seus
familiares compartilham o tempo juntos (resolucédo) (Silva, et al., 2014; Freitas, Costa, & Galera,
2018).

As respostas sdo classificadas em escala likert da seguinte maneira: 0 — nunca; 1 — algumas
vezes; ou 2 — sempre.

Os resultados, pontos de corte e interpretacdo, do sistema familiar no instrumental de rastreio
sdo: boa funcdo (disfuncdo leve ou ausente) (7 a 10 pontos); disfuncdo moderada (4 a 6 pontos); e
disfuncéo acentuada (0 a 3 pontos) (Silva, et al., 2014; Freitas, Costa, & Galera, 2018).

Resultados e Discussao

Os resultados obtidos sdo apresentados em tabelas e gréaficos, retratando a realidade dos
usuérios, envolvendo o idoso e seus respectivos familiares, para a discussdo desta pesquisa.

A Tabela 1, a seguir, retrata a descricdo do perfil de idosos frequentadores do centro-dia
envolvendo: nimero de participantes, género, faixa etaria, escolaridade, renda individual mensal,

numero de filhos e morbidades.
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Tabela 1. Descricao do perfil dos idosos

Variavel Classificagédo N %
Participantes Usuarios 22 73
Ex-usuarios 8 27
Geénero Feminino 22 73
Masculino 8 27
Faixa etaria 60-69 5 17
70-79 14 46
80-89 9 30
Ne+ 2 7
Escolaridade Nenhuma 7 23
1-4 anos 19 64
5-8 anos 3 10
> 9 anos 1 3
Renda Individual Mensal 1 salario 21 70
1 % salario 5 17
2 salarios 2 7
3 salarios 1 3
> 4 salarios 1 3
Ndmero de filhos Nenhum 2 7
1-3 17 57
4-6 7 23
7-10 4 13
Morbidades Hipertensdo Arterial Sistémica 16 53
Depresséo 9 30
Acidente Vascular Encefalico 9 30
Ansiedade 7 23
Diabetes Mellitus 7 23
QOutras 23 74

Conforme a tabela, foi possivel identificar que 73% dos idosos sdo do género feminino. Neste
ponto, podemos destacar o fenébmeno da feminizagdo da velhice na populacdo, ou seja, um maior
numero de mulheres comparado ao dos homens. Além de as mulheres viverem mais, frequentemente
se casam com homens mais velhos. Isso faz com que se tornem vilvas e vivam sem 0 conjuge,
sozinhas, ou no domicilio de seus parentes (Falcao, 2020).

A maior faixa etéria dos participantes esta entre 70 e 79 anos com 46%, seguida da faixa entre
80 e 89 anos com 30%. O envelhecimento é um processo heterogéneo, podendo ter idoso mais velho
em melhores condi¢cfes de salde que um mais jovem. Entretanto, em idades mais avancgadas, existe
maior propensdo de a pessoa desenvolver patologias mais comuns, tais como: perdas visuais e
auditivas, osteoartrite, diabetes, dores no pescogo e costas, doenca pulmonar obstrutiva cronica,
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deméncia e depressédo (Organizacao PanAmericana da Saude [OPAS] Brasil, 2018). Motivo que leva
a supor um maior nimero de idosos entre 70 e 89 anos na unidade, necessitando de atencdo de
cuidadores profissionais.

Quanto a escolaridade, 64% estudaram entre 1 e 4 anos, e 23% ndo foram escolarizados. Em
relacdo a renda individual mensal, 70% recebem um salario minimo de 998,00 reais (Decreto n.° 9.661,
2019). Dados que, de acordo com o indice de Desenvolvimento Humano (IDH), a baixa escolaridade
e a renda influenciam na qualidade de vida e, de modo consequente, na expectativa de vida (Secretaria
Municipal de Urbanismo e Licenciamento [SMUL], 2016).

Destes idosos, 57% tém de um a trés filhos, 0 que pode estar associado a transi¢cdo demogréafica
retratada de 1970 até o momento, de uma sociedade em sua maioria rural e tradicional, com familias
volumosas e risco elevado de mortalidade infantil, para uma sociedade urbana, com novas
configuracOes familiares e menos filhos (Cachioni, et al., 2011; Miranda, Mendes, & Silva, 2016). As
mudangas em curso na composicdo e na complexidade familiar tenderdo a se refletir em sua
funcionalidade e dinamica. Assim como familias reduzidas em cada geracdo demandardo mais por
cuidado profissional (Neri, 2018).

As cinco patologias fisicas mais presentes em idosos da unidade sdo: hipertensdo arterial
sistémica, 53%; acidente vascular encefalico, 30%; e diabetes mellitus, 23%. Tais dados se aproximam
dos achados de Barreto, Carrera e Marcon (2015) em que as doengas fisicas mais comuns sdo a
hipertensdo arterial sistémica e a diabetes mellitus, e sdo principais fatores de riscos para patologias
cerebrovasculares e cardiacas, sobretudo, em idosos.

As patologias mentais mais frequentes sdo: a depressdao em 30% e a ansiedade em 23%. Os
dados obtidos se avizinham aos do estudo de Frank e Rodrigues (2018), em que a depressdo e a
deméncia séo as morbidades mentais mais comuns na velhice. A ansiedade em suas diversas formas
(generalizada, agorafobia, panico e fobias) pode estar presente no idoso como condi¢do primaria, mas
é mais frequente associada a outras doencas e ao uso ou abstinéncia de medicacdes, como causa
secundaria.

A seguir, apresenta-se a Tabela 2 com descri¢do do perfil dos familiares cuidadores e demais
membros em relacdo ao grau de parentesco com o cuidador principal, género, faixa etaria, se possuli

trabalho/ocupacdo, renda individual mensal e o nimero de membros que moram no domicilio.
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Tabela 2. Descricao do perfil dos familiares cuidadores e demais membros

Variavel Classificagdo N %
Cuidador Principal Filho(a) 19 63
Conjuge 5 17
Irméo(a) 4 13
Genro/Nora 2 7
Género Masculino 5 17
Feminino 25 83
Faixa etaria 30-39 10 32
40-49 5 16
50-59 8 26
60-69 6 19
70e+ 2 7
Trabalho/Ocupacéo Sim 17 57
Nao 13 43
Renda Individual Mensal Nenhuma 11 36
< 1 salario 2 7
1 salario 7 23
1 % salario 3 10
2 salérios 5 17
> 3 salarios 2 7
Membros que Moram no 2 15 50
Domicilio 3 6 20
4 4 13
5 5 17

Na tabela, pode-se perceber que os cuidadores principais 63% sdo filhos; e 17% conjuges.
Grande parte dos cuidadores é do género feminino, somando 83%; a maior faixa etaria esta entre 30 e
39 anos com 32%. Tal levantamento é reforcado pela pesquisa de Aradujo, et al. (2013), em que a
maioria dos cuidadores é do género feminino, primeiro por filhos e secundariamente por cénjuge. Este
fendmeno que, apesar de mudancas sociais pds-modernas, ainda esta fortemente influenciado pelo
papel do homem com trabalho fora do lar e por ser provedor da familia e da mulher, associado ao
cuidado domestico e da familia (Lima-Silva, et al., 2015).

O numero de cuidadores familiares idosos acima de 60 anos soma 27% e coaduna-se com 0
que afirmam os pesquisadores de que ndo é incomum gue idosos estejam cuidando de idosos (Bianchi,
Flesch, Alves, Batistoni, & Neri, 2016; Santos-Orlandi, et al., 2019).

Os dados apontam que 57% dos cuidadores familiares tém trabalho ou ocupacdo fora do
domicilio. Sobre a renda individual mensal dos cuidadores, 64% possuem ganhos, sendo a maioria de
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um a dois salarios minimos e 36% sem nenhuma renda, possivelmente vivendo com a renda da pessoa
idosa. Em relagdo ao numero de membros que residem no domicilio, contando com o idoso, a maioria
tem o idoso e seu familiar cuidador com 50%, seguido de 3 pessoas, 20%. Uma importante pesquisa
realizada, quanto aos familiares que sobrevivem da renda do idoso, descreve o idoso como provedor
de sua familia por meio do beneficio da previdéncia social (aposentadoria e pensdes), bem como
desempenham papéis como cuidadores dos netos, assumindo constantemente a funcdo de guardides.
Embora estes idosos sintam preocupacéo e restri¢des de liberdade, sentem-se importantes e valorizados
(Ponce, et al., 2011; Areosa, 2015; Falcéo, 2020).

Em seguida, apresenta-se a Tabela 3, com a classificagdo global das respostas dos APGAR

familiar classificado com boa funcdo (disfuncéo leve ou ausente), disfungdo moderada ou acentuada.

Tabela 3. Classificacéo global das respostas conforme resultado do APGAR Familiar

Funcionalidade Familiar Score n %
Boa funcéo (disfuncéo leve ou ausente) 7-10 18 60
Disfuncdo moderada 4-6 8 27
Disfuncéo acentuada 0-3 4 13

Total 30 100

Conforme os dados, foi possivel observar as respostas e pontos de corte em que a maior parte
dos idosos tem a percepcéo de suporte familiar com boa funcéo (disfuncéo leve ou ausente) (7-10) com
60% (n=18); seguido dos que apresentam uma disfuncédo significativa que somam 40% (n=12). Por
meio de um dos membros da familia, o instrumento avalia o sistema familiar como um fator de recurso
ou estressor, em que altos indices do APGAR demonstram maior capacidade de a familia adaptar-se a
uma nova situacao e mudanca de papéis, enquanto baixos indices, ao contrario, representam possivel
ambiente estressante, com baixa adaptabilidade a uma nova questéo, necessitando de intervencdes
urgentes e apropriadas (Ministério da Saude, 2007).

O predominio de boa fungdo familiar foi identificado em uma pesquisa realizada com 341
idosos, sendo cuidados por idosos cadastrados em uma Unidade de Saude da Familia (USF) de um
municipio do interior de Sdo Paulo. A partir do instrumento APGAR Familiar, identificou-se boa
funcéo familiar em 85%, e moderada a elevada disfun¢do em 15% dos entrevistados (Santos-Orlandi,
etal., 2019).
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Outro estudo que avalia a boa funcdo familiar foi realizado com 37 idosos, com algum grau de
dependéncia, em uma cidade do interior da Bahia, em dois bairros periféricos. Observou-se boa
funcionalidade familiar em 51,4% e disfuncdo em 48,6%, sendo moderada 43,2% e acentuada 5,4%
(Brito, Lopes, Oliveira, Reis, & Oinhos, 2019).

O ciclo de vida de uma familia € um conjunto de acontecimentos universais previsiveis que
impulsionam a mudancas e adaptacdo da organizacdo familiar. Uma familia saudavel mantém a coeséo
e promove o crescimento dos seus membros; reconhece, concilia e valoriza as diferencas; apresenta
flexibilidade para mudancas; prioriza as necessidades basicas; e, ao se deparar com uma crise, funciona
adaptando-se a nova realidade (Araljo, & Santos, 2012). Assim, a partir destes parametros de modelo
familiar funcional é que apresentamos uma discussdo dos resultados das dimensdes do APGAR
Familiar, a seguir.

Conforme Tabela 4, analisando o mesmo instrumental, verificam-se as respostas dos idosos de
acordo com cada uma das cinco questdes e que correspondem, respectivamente, as dimensdes
adaptacdo (questdo 1), parceria (questdo 2), desenvolvimento (questdo 3), afetividade (questdo 4) e

resolucdo (questdo 5).

Tabela 4. Classificacdo das respostas conforme dimenséo de cada questdo do APGAR Familiar

N Dimenséo Sempre Algumas vezes n Nunca Total

n (%) (%) n (%) n (%)
1-A  Adaptagédo 14 (47) 10 (33) 6 (20) 30 (100)
2-P  Parceria 5(17) 17 (56) 8 (27) 30 (100)
3-G  Desenvolvimento 11 (36) 14 (47) 5(17) 30 (100)
4-A  Afetividade 11 (37) 15 (50) 4 (13) 30 (100)
5-R  Resolugdo 12 (40) 13 (43) 5(17) 30 (100)

Total 53 (35) 69 (46) 28 (19)

A adaptac@o foi 0 componente que mais se pontou como “sempre” com 47% (n=14) das
respostas dos idosos, mostrando satisfacdo nessa dimensdo, em que avalia 0 quanto pode contar com
seus familiares para resolver seus problemas. A parceria foi o item que mais se pontou como “algumas
vezes” com 56% (n=17), a0 passo que teve a menor pontuagao em “sempre” com 17% (n=5), ¢ a maior
frequéncia de respostas como “nunca” com 27% (n=8), evidenciando como dimensdo de maior

insatisfacdo dos idosos. A analise dessas dimensdes se assemelha a outro estudo que tem sido realizado
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pelos pesquisadores Silva, et al. (2013), em que a dimensdo adaptacdo foi a mais pontuada como
“sempre” (53%) e parceria como menos pontuada como “sempre” (27%).

As demais dimensdes, desenvolvimento (forma com que seus familiares acatam e apoiam suas
vontades, para alcance do seu desenvolvimento), afetividade (forma com que seus familiares
expressam afeicdo e respondem as suas emocdes) e resolucdo (forma que idoso e seus familiares
compartilham o tempo juntos, dedicando-se uns aos outros); houve poucas variagcbes comparadas aos
outros dois componentes.

Entre as trés escalas likert de respostas de cada questdo do instrumento, as dimensdes tiveram
as respectivas pontuacdes em ordem decrescente: “algumas vezes” 46% (n=69), “sempre” 35% (n=53),
e “nunca” 19% (n=28). Dados que indicam quase 50% das respostas em relacdo as dimensdes do
APGAR sugerem que o atendimento familiar as demandas do idoso acontece ocasionalmente,
tipificada no instrumental como “algumas vezes”. Como apontado por Lis, Rosas, Neri (2018), a
parceria da familia, a capacidade de adaptacdo, oportunidades de crescimento pessoal, e o elo afetivo,
elementos centrais a boa funcionalidade familiar, propiciam aos membros a possibilidade de solucionar
problemas.

Cabe destacar que o dialogo estabelecido com os familiares, sobre os problemas que ameagam
o funcionamento do sistema familiar, possibilita aos membros a re-narracdo do passado, sua
reelaboracdo e sua reconstrucdo, podendo assumir um significado novo e até oposto. Nesse intuito
favorecem o bom funcionamento do sistema, bem como os idosos possuem uma perspectiva mais
ampla do desenvolvimento de sua familia e podem apresentar pecas-chave para a compreensdo dos

impasses e aflicdo atuais (Couto, Prati, Falcdo, & Koller, 2008).
Considerac0es Finais

Sumariamente, os resultados da pesquisa mostram que a maioria dos idosos € do género
feminino, com maior faixa a etaria entre 70 e 89 anos, baixa renda e baixa escolaridade. Quanto aos
cuidadores familiares, a maioria é do género feminino, filhos, faixa etaria entre 30 e 39 anos, e maioria
sem renda individual mensal, sem trabalho/ocupacéo.

Quanto ao sistema familiar, a partir do APGAR familiar, tendeu ser 60% com boa
funcionalidade. Destaca-se 0 maior nivel de maior satisfacdo dos idosos em adaptacao e resolucéo, e
o menor nivel de satisfagdo em parceria.

Recomenda-se que, durante a aplicacdo do instrumento APGAR, realizem-se perguntas abertas
sobre o componente (adaptacdo, parceria, desenvolvimento, afetividade, resolucdo) que menos se

pontua para poder explorar a fraqueza na fungdo familiar, esta que é uma das limitagdes deste estudo.
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Outra limitacdo é que o instrumento parece ndo atender aos idosos com transtornos
neuropsiquiatricos (especificamente a esquizofrenia) e com transtornos neurocognitivos
(especificamente as deméncias), podendo apresentar viés nos resultados; por esse motivo, este publico
de idosos com este perfil ndo foi analisado.

Nesse sentido, o centro-dia pode ser um importante aliado, e alento, ao idoso, tanto no auxilio
da resolugdo de suas demandas com seus respectivos familiares, quanto diretamente com o0s proprios
familiares dos idosos. Profissionais que ajudam os familiares com disfuncéo precisam da colaboragéo
dos membros para identificar e avaliar, suas demandas e seus recursos, contribuindo para superagédo

dos embaracos da unidade nutritiva.
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