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RESUMO:

O Presente artigo tem por objetivo o estudo do perfil epidemiolégico dos idosos do Projeto
VidaAtiva, Salde e Longevidade, das Faculdades Integradas de Patos. Onde foi verificado os
tipos de morbidades, e na oportunidade foi analisado a devida contribuicdo do Projeto e as

suas acOes conjuntas para prevencdo das doencas e o auto cuidado. Contribuindo para que 0s
mesmos tenham um envelhecimento saudavel e continuo.
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ABSTRACT:

The following article aims to study the epidemiological profile of the elderly of the
LifeActive, Health and Longevity Project, of Integrated Colleges of Patos (FIP). Where the
types of morbidities were verified, and was analyzed the appropriate contribution of the
Project and its joint actions for disease prevention and self-care. Contributing to their healthy

and continuous aging.

Keywords: Elder, LifeActive Project, Healt

1 INTRODUCAO

O crescimento da populacdo idosa € reflexo do aumento gradual da longevidade,
conjuntamente com as diminuicGes das taxas de natalidade e mortalidade” Habitualmente é

nessa fase da vida que as doencgas crénicas e incapacitantes surgem, gerando impactos sociais
e econdmicos para 0 pais. Isso se torna mais preocupante, quando estudos demogréficos
indicam que em 2025 o Brasil devera ter em valores absolutos a sexta populacdo de idosos do
mundo, que corresponde a cerca de 28 milhGes de pessoas, ou seja, 13,7% da populacao,
conforme dados do IBGE de 2014.

E em todo mundo sdo cerca de 600 milhGes de pessoas com 60 anos ou mais, podendo
dobrar em 2025 e chegar a dois bilhdes em 2050, segundo a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS).

Essas mudancas exigem a formulacdo de politicas, projetos e programas destinados a
melhorar a qualidade de vida de pessoas na terceira idade como forma de promover um
envelhecimento saudavel e ativo. Desse modo, a pratica de exercicios tem sido uma estratégia

utilizada para minimizar as alteracBes provocadas pelo envelhecimento. A atividade fisica
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melhora a capacidade funcional, reduz o uso de medicamentos, ameniza dores e revigora a
forma fisica do idoso, mantendo por mais tempo as habilidades motoras, proporcionando
melhor qualidade de vida.

O Projeto Vida Ativa, Salude e Longevidade desenvolve atividades que visam a
promocao da salde e o bem-estar biopsicossocial dos idosos do municipio de Patos-PB. E
formado por profissionais da saude, localizado na Faculdade Integrada de Patos-FIP, sendo
realizado duas vezes por semana. As praticas envolvem exercicios fisicos, jogos, lazer,
ginastica, hidroginastica e musculacdo. Além de participarem de festejos tipicos locais como
0 S&o Jodo com apresentacdo de quadrilhas juninas.

O estudo ¢ de relevancia, pois contribui para aprofundar e disseminar o conhecimento
acerca das condigdes sociais do idoso, que sdo importantes para sua qualidade de vida. E, ao
mesmo tempo, incentivar a realizagdo de a¢bes que possam assegurar 0 cumprimento de seus
direitos.

Desse modo, o presente estudo tem como objetivo descrever o perfil epidemioldgico
dos idosos participantes do Projeto Vida Ativos, Salde e Longevidade e analisar asvariaveis:
sexo, estado civil, faixa etaria, escolaridade, grau de satisfacdo com o projeto e doencas
comuns.

Foi no ano de 1994, que o Brasil teve uma inovacdo de grande valia na saude, quando
0 Ministério da Sadde implantou o novo Programa de Salde Familiar, este seria uma nova
estratégia do governo para trazer melhorias a saude da Familia (ESF). Assim, o modelo antigo
foi modificado e vigorou um novo modelo assistencial da atencdo basica a satde. Abrindo
espaco para um novo conceito de satde, ndo mais situado apenas a assisténcia a doenga mas a
promover a qualidade de vida e bem-estar das comunidades e grupos familiares do Brasil.

Sobre salde do idoso e o autocuidado, 0 modelo biomédico ndo tem solugdes totalmente
satisfatorias, mesmo que der énfase aos cuidados terapéuticos e curativos (CONFEF, 2005),
sabe-se, que ainda h& poucos profissionais de medicina para os idosos, por isso, é cabivel o
esforco conjunto dos profissionais da salde, ou seja, um conceito positivo de salude e da
producdo social da salde. Estes devem atuar sobre como resolver problemas da salde
coletiva, segundo Vilela e Mendes (2003).

De acordo com Vilela(2003) as ac¢Oes da salde coletiva sdo: a promocdo da saude, a

prevencdo das enfermidades e dos acidentes, e a atengéo curativa.
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Para os problemas existenciais de promocéo e prevenc¢do da saude coletiva no Brasil,
temos o trabalho inovador do profissional de Educacdo Fisica, 0 mesmo esté inserido no
SUS, através do NASF, composto por multiprofissionais, que atuam como apoio as Equipes
de Saude da Familia (BRASIL, 2008).

Conforme o estudioso Silvestre(2003) para se potencializar os servigcos de promogéo da
salde, seja estes hospitalares e especializados, é cabivel a busca de gestores de satde, com
capacidades na area para desenvolverem competéncia e se obter éxito nos programas de

saude.

3 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo exploratorio, de carater descritivo com abordagem quantitativa,
com idosos que participam do Projeto Vida Ativa, Saude e Longevidade, no municipio de
Patos-PB, desenvolvido no periodo de agosto a outubro de 2014.

A amostra foi constituida por 29 idosos de um universo de 40 idosos. Os critérios de inclusdo
utilizados foram: individuos com idade entre 60 e 80 anos que estivessem ao menos trés
meses em atividade fisica nesse grupo e que aceitasse participar voluntariamente da pesquisa.
Para coleta de dados foi utilizado um questionario contendo a identificacdo dos participantes e
questdes referentes aos objetivos do estudo.

Os achados foram analisados através da estatistica descritiva, utilizando recurso
software e representados por tabelas.

O estudo foi aprovado no Comité de Etica e pesquisa das Faculdades Integradas de Patos
(FIP/PB), recebendo a CAAE de aprovado n°® 37137814.6.0000.5181, respeitando a resolucdo
466/2012 que trata a pesquisa em seres humanos.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A tabela 1 traz a representacdo da distribuicdo de freqliéncia por sexo, a qual se
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constatou que do total de participantes 10% (n= 3) eram do sexo masculino e 90% (n= 26) do
sexo feminino.

A maior quantidade dos idosos participantes do projeto vida ativa 48% (n=14)eram
casados e apenas 10% (n=03), se encontravam no estado civil vilvo (tabela 1).

Quanto as faixas etarias descritas, observou-se que 45% (n= 13) apresentavam-se com idade
entre 60 e 65 anos, sendo possivel identificar que a quantidade de idosos em idade avangada
é minima. (tabela 1).

Ao se analisar a distribuicdo do grau de instrucdo, observou-se que 38%( n=11) dos
idosos possuiam 0 1° grau completo e que todos tinham algum nivel de escolaridade (tabela
1).

De acordo com os dados do IBGE no Censo de 2000 foi verificado um maior
contingente de mulheres idosas, se comparadas com homens de mesma faixa etaria, a partir
dessa transicdo demogréfica descrita, verifica-se que existe uma relacdo de género e
envelhecimento. Diante do exposto, a feminizagdo no envelhecimento é notoria na sociedade
contemporanea. Mas possivelmente explicado tendo em vista que as mulheres buscam com
mais frequéncia manter a saude de forma equilibrada, procurando maneiras mais saudaveis
de viver.

Ainda em relacdo aos resultados obtidos com a analise dos dados referentes ao
questionario sociodemogréafico, merece destaque evidenciar que quanto ao grau de instrucéo,
todos possuiam algum nivel de escolaridade. Isso porque, comparado com outro estudo, de
modo geral, ndo é comum a valorizacdo da escolaridade nessa coorte historica.

Ao analisar a satisfacdo do ldoso do Projeto vida Ativa, doencas crbnicas e a
qualidade de vida. Constatou-se que 66% estdo satisfeitissimos de participarem do Projeto, e
as doengas mais existentes, também controlaveis com exercicios fisicos entre 0s mesmos sao:

artrose, hipertensdo arterial e diabetes mellitus. (tabela 2,3)

Tabela 1: Distribuicdo absoluta e relativa dos idosos segundo variaveis sécio-
demogréficas. Projeto Vida Ativa Saude e Longevidade. Patos, 2014

Variaveis N %
Sexo
Masculino 03 10
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Feminino 26 90
Estado Civil
Solteiro 04 14
Casado 14 48
Viavo 03 10
Outros 08 28
| Faixa Etaria /] | | ]
60-65 anos 13 41
66-70 anos 06 21
71-76 anos 08 27
77-80 anos 02 07
I Graudelinstrugigo |l || |
Analfabeto - -
1° Grau Completo 11 38
1° Grau Incompleto 04 14
2° Grau Completo 07 25
2° Grau Incompleto 01 3,5
3° Grau completo 05 17
3° Grau Incompleto 01 3,5

Fonte: Dados da Pesquisa.

A tabela 2 analisa o grau de satisfacdo dos idosos como participantes do projeto, onde
66%(n=19) relataram possuir grau de satisfacdo 6timo . Nenhum idoso fez referéncia a

variavel regular e ruim.

Tabela 2: Distribuicdo absoluta e relativa dos idosos segundo o grau de
satisfacdo dos idosos no Projeto Vida Ativa. Patos, 2014.

Grau de satisfacao N %
Otimo 19 66
Bom 10 34
Regular - -
Ruim - -
Total 29 100

Fonte: Dados da Pesquisa

O resultado indica que com relagéo ao grau de satisfacdo dos idosos em participarem
do Projeto Vida Ativa, é unanime a satisfacdo, sendo que 66% dos participantes avaliaram
como Gtimo, merecendo destagque o reconhecimento da importancia dessas atividades para 0s
idosos. Varios autores corroboram essa afirmativa, acentuando essa importancia quando diz
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que quanto mais ativos e mais fungoes os idosos desempenharem, maior sua longevidade com
repercussdes no bem-estar biopsicossocial, promovendo melhor qualidade de vida.

Na tabela 3 se observa as doencas encontradas nos idosos participantes do projeto.
Pode se evidenciar que 62% dos idosos (n=18) apresentavam artrose, diabetes e hipertensao.
Sendo consideradas as doengas mais comuns dos participantes.

Tabela 3: Distribuicdo absoluta e relativa de doencas encontradas nos idosos
participantes do Projeto Vida Ativa, Saude e Longevidade. Patos, 2014.

I Doengas Nl n | % |

Osteoporose, Artrose 04 14

Artrose, Diabetes, 18 62

Hipertensao

Artrose, Problema de 01 03

Coluna

Artrite, tendinite, Artrose 04 14

Sem resposta 02 07

Total 29 100

Fonte: Dados da Pesquisa

As doencas mais comuns detectadas foram artrose, hipertensdo arterial e diabetes
mellitus, representando 62% dos participantes. Essa informacdo contribui tanto para
prevencdo quanto para 0 autoconhecimento dos idosos que ja possuem essas morbidades,
capacitando-os para o0 autocuidado.

A respeito do envelhecimento, sabe-se que em dez anos a populacdo de idosos no
Brasil, cresceu com intensidade, entre 2005 a 2015, passa de 9,8% para 14, 3%. Analise da
condicdo de vida da populacéo brasileira do ano de 2016.1BGE(2005/2015)

Segundo a Pesquisa Nacional de Saude do ano de 2013, o IBGE, por sua vez,
apresentou indicadores sociais que legitimam a afirmacédo que sdo os idosos sdo a parcela de

populacdo que mais faz uso dos servicos de saude. IBGE, Pesquisa Nacional de Saude 2013.

5 CONSIDERACOES FINAIS
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O perfil epidemioldgico de idosos participantes do Projeto Vida Ativa, Salde e
Longevidade mostram que a porcentagem de 90% de idosos do sexo feminino corrobora
outros estudos que apontam que as mulheres tem alcancado uma maior longevidade na
populagéo idosa.

Verificou-se também que as patologias encontradas seguem a mudanca do perfil dos
agravos da salde, ou seja, 0 aumento das doencas crénico-degenerativas como a hipertenséo
arterial sisttmica, diabetes mellitus, osteoporose, dentre outras.

Diante dessas informacdes conclui-se que ao detectar essas morbidades € oportuno na
contribuicdo para prevencao dessas doencas e no autoconhecimento dos idosos, gerando o
autocuidado, através de medidas que proporcionem um envelhecimento saudavel, como as
préaticas constantes de atividade fisica de responsabilidade dos profissionais de Educacédo
Fisica, hoje muitos desses atuantes no programas de governo.

Outro fator importante é o registro de unanimidade da satisfacdo em participar do
Projeto Vida Ativa, Salde e Longevidade, 0 que mostra que € necessario incentivar mais
acOes e espacos destinados a promover uma vida salutar e com maior qualidade para
populagéo idosa.

Todavia, estudos atuais demonstram que a proporcao de idosos de 60 anos ou mais da
populagéo do Brasil, ttm crescido demasiadamente, ou seja, passou de 9,8% para 14,3%, em
2005 a 2015. Tornando-se excessivamente envelhecida, em virtude da diminuicdo de criangas
(fecundidade), adolescentes e jovens nos estados brasileiros. Estudo de Indicadores
sociais(SIS), 2016.

Deste modo, faz-se necessario uma viséo de saude coletiva e politicas publicas voltadas
para projetos de procedéncia do Vida Ativa, das Faculdades Integradas de Patos, podendo o
mesmo ser visto como referéncia para a qualidade de vida e salde do idoso, visto que o
profissional de Educacdo Fisica ja se encontra inserido nos programas de saude do Governo,
Saude da Familia/Nasf.
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