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RESUMO: O envelhecimento é um processo natural que caracteriza uma etapa da vida do homem e
da-se por mudancas fisicas, psicoldgicas e sociais. O estudo faz uma analise do perfil do idoso usuario
do CRAS (Centro de Referéncia de Assisténcia Social) de Palmas — Tocantins verificando suas
caracteristicas socioambientais, condiges fisicas e o estilo de vida. A metodologia teve uma
abordagem qualitativa e para coleta de dados foi usado um questionario para entrevista dos idosos
voluntarios. Verificou-se, nos resultados, que a maioria dos idosos sdo mulheres com idade média de
70 anos e vilvos. Quanto a percepcao de salde a maioria dos voluntarios percebe como boa e que a
mesma se mantem boa. Quanto as limitacdes fisicas 52% dos voluntarios relataram sentir pouca
dificuldade em atividades diarias. Quanto as caracteristicas socioambientais e estilo de vida verificou-
se que 82% moram acompanhados,61% alegam ser Unica fonte de renda da familia, 50% dos
voluntarios alegam que a saude fisica e/ou emocional ndo interferem em suas atividades sociais e que
a maioria percebe possuir um bom estilo e qualidade de vida. O estudo permitiu concluir que o CRAS,
através de suas atividades para inclusdo social, interfere positivamente no estilo de vida do usuario.

PALAVRAS-CHAVE: Envelhecimento, CRAS, qualidade de vida.
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RESUMEN: El envejecimiento es un proceso natural que caracteriza una etapa de la vida del hombre
y se da por cambios fisicos, sicologicos y sociales. El estudio hace un analisis del perfil del anciano
usuario del CRAS (Centro de Referencia de Asistencia Social) de Palmas - Tocantins verificando sus
caracteristicas socioambientales, condiciones fisicas y el estilo de vida. La metodologia tuvo un
abordaje cualitativo y para la recoleccion de datos fue utilizado un cuestionario para entrevista de los
ancianos voluntarios. Se ha verificado, en los resultados, que la mayoria de los ancianos son mujeres
con edad en promedio de 70 afios y viudos. En cuanto a la percepcion de la salud la mayoria de los
voluntarios entiende como buena y que la misma se mantiene buena. En cuanto a las limitaciones
fisicas, el 52% de los voluntarios relataron sentir poca dificultad en las actividades diarias. En cuanto
a las caracteristicas socioambientales y el estilo de vida, se ha verificado que el 82% viven
acompafiados, 61% alegan ser Unica fuente del ingreso familiar, 50% de los voluntarios alegan que la
salud fisica y/o emocional no interfieren en sus actividades sociales y que la mayoria percibe poseer
un buen estilo y buena calidad de vida. Otro estudio permitié concluir que el CRAS, a través de sus
actividades para la inclusion social, interfiere positivamente en el estilo de vida del usuario.

PALABRAS CLAVES: IDEIA, MERCOSUR, Salud, Universidad Americana.
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1. INTRODUCAO

O individuo é considerado idoso, de
acordo com a Organizacdo Mundial de Satide
- OMS (2002), quando este possui, segundo
suaidade cronolégica, = 60 anos de idade em
paises em desenvolvimento e com 65 anos

ou mais em paises desenvolvidos.

0 envelhecimento é um processo
natural que caracteriza uma etapa da vida do
homem e da-se por mudancgas fisicas,
psicologicas e sociais que acometem de
forma particular cada individuo com
sobrevida prolongada (MENDES, 2005).

Observa-se que o envelhecimento
compreende um conjunto de alteracgoes
fisiolégicas que ocorrem ao longo do tempo
atingindo os organismos multicelulares.
Esse declinio se torna perceptivel ao final da
fase reprodutiva, muito embora as perdas
funcionais do organismo comecem a ocorrer
muito antes. (CANCELA, 2007).

Ressalta-se que este processo se
caracteriza por alteracdo progressiva,
anatdmica e funcional nos diversos 6rgaos e
sistemas. Estudos realizados em todo mundo,
com diversos grupos populacionais e sob
diferentes  condi¢des  ambientais e
nutricionais, apontam que a partir da
terceira década da vida humana ha
progressiva  involucdo morfologica e
funcional, sendo a mesma mais evidente em
alguns individuos do que em outros

(BEAUVOIR, 1990).
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Assim, a velhice consiste em idades se
aproximando ou ultrapassando a média de
vida dos seres humanos e, portanto,
representa o fim do ciclo de vida humana.
Eufemismos e condi¢cdes para as pessoas
idosas incluem, idosos em termos mundiais.

0 envelhecimento populacional é um
grande  desafiopara  sadde  publica
contemporanea. Este fend6meno iniciou em
paises desenvolvidos, porém é nos paises em
desenvolvimento que o envelhecimento da
populacdo tem ocorrido de forma mais
acentuada. No Brasil, o nimero de idosos
(260 anos de idade) passou de 3 milhdes em
1960, para 7 milhdes em 1975 e 14 milhdes
em 2002 (um aumento de 500% em
quarenta anos) e estima-se que alcangara 32
milhdes em 2020. Em paises como a Bélgica,
por exemplo, foram necessarios cem anos
para que a populacdo idosa dobrasse de
tamanho. (LIMA-COSTA e VERAS, 2003).

Segundo previsao da ONU, a continuar no
ritmo acelerado que se processa o
envelhecimento mundial, por volta do ano
2050, pela primeira vez na histéria da
espécie humana, o nimero de pessoas
idosas serd maior que o de criangas abaixo
dos 14 anos. A populagdo mundial deve
saltar dos 6 bilhdes para 10 bilhdes em
2050 No mesmo periodo, o niimero de
idosos deve triplicar, passando para 2
bilhdes, ou seja, quase 25% do planeta.
(BERZINS, 2008, p.23).

Agregado a esse processo de
envelhecimento compreendemtambém,
outras mudangas no corpo ou no organismo
do ser humano, seja no aspecto fisico ou
psicolégico. Essas mudancas sdo mais
visiveis na velhice, devido ao estilo de vida

da pessoa idosa. (MINAYO, 2002).
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A velhice vista como representacdo
coletiva, influenciada pela aposentadoria,
comeca mesmo de forma timida, a mostrar
outro estilo de vida a pessoa idosa, pois para
alguns idosos trata-se de um momento
singular que ao invés do idoso ficar em casa
isolado, proporciona a busca do lazer, em
bailes, viagens, teatros, bingos e
principalmente na participacdo de grupo de
idosos ou em clubes. (BALLSTAEDT, 2007).

Porém, para a grande maioria, o
envelhecimento aparece associado a
doencas e perdas, e é na maioria das vezes
entendido como apenas um problema

meédico.

Para Neri e Freire (2000), o
envelhecimento ainda estd ligado a
deterioracdo do corpo, ao declinio e a
incapacidade. "Na base da rejeicio ou da
exaltacdo acritica da velhice, existe uma forte
associacdo entre esse evento do ciclo vital
com a morte, a doenga, o afastamento e a
dependéncia" (NERI & FREIRE, 2000, p. 8).

A velhice comecou a ser tratada como
uma etapa da vida caracterizada pela
decadéncia fisica e auséncia de papéis
sociais a partir da segunda metade do século
XIX. O avango da idade dar-se-ia como um
processo continuo de perdas e de
dependéncia, que daria uma identidade de
falta de condicoes aos idosos e seria

responsavel por um conjunto de imagens

negativas associadas a velhice (DEBERT,
1999).

REVISTA CIENTIiFICA DO INSTITUTO IDEIA - ISSN 2525-5975 / RJ / Revista n2 2 — ANO 6 (2017)

O processo de envelhecimento ja é
complexo e em um pafs com tantos
problemas sociais, econdmicos e estruturais
a ser resolvido é um desafio muito grande
para toda a sociedade e para o governo, que
realiza promoc¢do da saude através de
programas para o prolongamento da vida.
(RODRIGUES E RAUTH, 2002).

Os CRAS (Centros de Referéncia a
Assisténcia Social) sdo unidades de execucdo
dos servicos de Protecdo Social Basica
destinado a populacdo em situacdo de
vulnerabilidade social, em articulagdo com a
rede socioassistencial. Estas unidades
promovem diversos servigos incluindo a
Protecao Social Basica a pessoas idosas
efetuando cadastramento unico,
atendimento e acompanhamento familiar,

oficinas e agdes comunitarias entre outros.

Diante desses fatores o estudo objetiva
analisar o perfil do aposentado usuario do
CRAS (Centro de Referéncia de Assisténcia
Social) de Palmas - Tocantins, descrevendo
as caracteristicas socioambientais,

condicoes fisicas e o estilo de vida.

2. MATERIAL E METODOS

A pesquisa realizada foi de natureza
descritiva, com abordagem qualitativa. A
mesma foi realizada nos meses de julho e
agosto de 2016 e consistiu na aplicacao de
um questionario para avaliagdo da qualidade
de vida (SF-36 modificado) junto a 38 idosos
voluntarios frequentadores do CRAS Aureny
[II em Palmas - TO.
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O questionario SF-36 modificado foi
validado por Ciconelli et al (1999) e possui
18 perguntas do tipo Likert.

A pesquisa foi desenvolvida
mediante prévia aprovacao do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) e pela Comissio
Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP),
denominado sistema CEP/CONEP que
exerce fun¢do de regulacdo da ética em
pesquisa, sob CAAE numero

56868616.8.0000.5516.

3. ANALISE E DISCUSSAO DOS
RESULTADOS

Apés a aplicacao do questiondrio, foi
possivel verificar, em relacdo ao perfil dos
voluntarios quanto ao sexo que 15 (39%)
sdo sexo masculino e 23 (61%) do sexo
feminino.

Também pode-se observar que em
relacdo que a idade média no sexo masculino
foi de 68 anos e com a moda, idade de maior
ocorréncia, de 64 anos. No sexo feminino
observou-se uma média de 70 anos e a moda
de 65 anos.

Referente as perguntas sobre
condicdbes de sadde os voluntarios
afirmaram na primeira pergunta: “Em geral
vocé diria que sua saude é” 62%
responderam possuir “Boa Saude” e 29%
responderam ser “Ruim”.

Na segunda pregunta “Comparada ha
um ano atras, como vocé se classificaria sua
idade em geral, agora?” 29% responderam
“Um Pouco Melhor” e 16% responderam
“Muito Melhor”.
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A terceira pergunta aborda sobre as
atividades diarias, onde na pergunta a) ao se
referir a atividades que exigem muito
esforco, 52% dos voluntarios responderam
que “Sim, dificulta muito”, 24%responderam
que “Sim, dificulta um pouco” e 24%
responderam que “Nado, ndo dificulta de
modo algum”.

Na pergunta b) relacionada a
atividades moderadas, 26% dos voluntarios
responderam que “Sim, dificulta muito”,
29%responderam que “Sim, dificulta um
pouco” e 45% responderam que “Ndo, ndo
dificulta de modo algum”.

Na pergunta c¢) relacionada a
atividades diarias como carregar
mantimentos, 13% dos voluntarios
responderam que “Sim, dificulta muito”,
55%responderam que “Sim, dificulta um
pouco” e 32% responderam que “Ndo, ndo

dificulta de modo algum”.

Na pergunta d) relacionada a
atividades diarias como subir varios lances
de escada, 31% dos
responderam que “Sim, dificulta muito”,

voluntarios

32%responderam que “Sim, dificulta um
pouco” e 37% responderam que “Nao, ndo
dificulta de modo algum”.

Na pergunta e) relacionada a
atividades diarias como subir um lance de
escada, 21% dos voluntarios responderam
que “Sim, dificulta muito”, 37%responderam
que “Sim, dificulta um pouco” e 42%
responderam que “Ndo, ndo dificulta de
modo algum”.
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Na pergunta f) relacionada a
atividades diarias como cuvar-se, ajoelhar-
se ou dobrar-se, 26% dos voluntarios
responderam que “Sim, dificulta muito”,
40%responderam que “Sim, dificulta um
pouco” e 34% responderam que “Nao, ndo
dificulta de modo algum”.

Na pergunta g) relacionada a
atividades como andar 1 quilometro, 21%
dos voluntarios responderam que “Sim,
dificulta muito”, 18%responderam que “Sim,
dificulta um pouco” e 61% responderam que
“Nao, ndo dificulta de modo algum”.

Na pergunta h) relacionada a
atividades como andar varios quarteiroes,
29% dos voluntdrios responderam que “Sim,
dificulta muito”, 16%responderam que “Sim,
dificulta um pouco” e 55% responderam que
“Nao, ndo dificulta de modo algum”.

Na pergunta i) relacionada a
atividades como andar um quarteirao, 11%
dos voluntarios responderam que “Sim,
dificulta muito”, 26%respoderam que “Sim,
dificulta um pouco” e 63% responderam que
“Nao, ndo dificulta de modo algum”.

Na pergunta j) relacionada a
atividades como tomar banho ou vestir-se,
3% dos voluntarios responderam que “Sim,
dificulta muito”, 16%responderam que “Sim,
dificulta um pouco” e 81% responderam que
“Nao, ndo dificulta de modo algum”.

A quarta pergunta aborda sobre as
atividades regulares como consequéncia de
sua saudde fisica, onde na pergunta a) ao se
referir se diminui a quantidade de tempo
que se dedicava ao seu trabalho, 50% dos
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voluntarios responderam que “Sim”, e
50%responderam que “Ndo”.

Na pergunta b) questiona se realizou
menos tarefas do que gostaria, 53% dos

voluntarios responderam que “Sim
e47%responderam que “Nao”.

Na pergunta c) questiona se esteve
limitado no seu tipo de trabalho, 53% dos
voluntarios responderam que “Sim” e
47%respoderam que “Nao”.

Na pergunta d) questiona se teve
dificuldade de realizar o trabalho, 37% dos
voluntarios responderam que “Sim” e
63%responderam que “Nado”.

A quinta pergunta aborda sobre as
atividades regulares como consequéncia de
algum problema emocional, onde na
pergunta a) ao se referir se diminui a
quantidade de tempo que se dedicava ao seu
trabalho, 42% dos voluntarios responderam
que “Sim”, e 58%responderam que “Nao”.

Na pergunta b) questiona se realizou
menos tarefas do que gostaria, 61% dos
voluntarios responderam que “Sim” e
39%responderam que “Nado”.

Na pergunta c) questiona se ndo
realizou as atividades com tanto cuidado
como geralmente fazia, 55% dos voluntarios
responderam que “Sim” e 45%responderam
que “Nao”.

Na sexta pergunta, tabela 6, que
aborda a saude fisica ou problemas
emocionais na questdo a) “Durante as
ultimas 4 semanas de que maneira sua saide
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fisica ou problemas emocionais interferiram
nas suas atividades sociais normais, em
relacdo a familia, amigos ou em grupo?”
observou-se que 50% dos voluntarios
responderam “De forma alguma” e 37%
respondeu “Moderada”.

Na questdo b) “Quanta dor no corpo
vocé teve durante as ultimas 4 semanas?”
observou-se que 37% dos voluntarios
“Moderada” e 26%
responderam “Grave”.

responderam

Na questdo c) “Durante as ultimas 4
semanas, quanto a dor interferiu com seu
trabalho normal (incluindo o trabalho
dentro de casa)?” observou-se que 37% dos
voluntarios responderam “De maneira
alguma” e 24% responderam “Bastante”.

Na sétima pergunta, onde se questiona
como os idosos se sentem com tudo que tem
ocorrido durante as 4 ultimas semanas, na
questdo a) “Quanto tempo vocé tem se
sentindo cheio de vigor, de vontade, de
forca?” verificou-se que 34% dos voluntarios
responderam que o “Todo tempo’ e 21%
responderam “A maior parte do tempo”.

Na questdo b) “Quanto tempo vocé tem
se sentido uma pessoa muito nervosa?”
verificou-se que 29% dos voluntarios
responderam que “Uma pequena parte do
tempo” e 26% responderam “Nunca”.

Na questdo c) “Quanto tempo vocé tem
se sentido tdo deprimido que nada pode
anima-lo?” verificou-se que 37% dos
voluntarios responderam que “Uma
pequena parte do tempo” e 32%
responderam “Nunca”.
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Na questdo d) “Quanto tempo vocé
tem se sentido calmo ou tranquilo?”
verificou-se que 34% dos voluntarios
responderam “Todo tempo” e 24%
responderam “Alguma parte do tempo”.

Na questao e) “Quanto tempo vocé tem
se sentido com muita energia?” Observou-se
que 26% dos voluntarios responderam “A
maior parte do tempo” e 24% responderam
“Todo tempo”.

Na questao f) “Quanto tempo vocé tem
se sentido desanimado ou abatido?”
observou-se que 29% dos voluntarios
responderam “Uma pequena parte do tempo”
e 29% responderam “Nunca”.

Na questdo “g) Quanto tempo vocé tem
se sentido esgotado?” observou-se que 34%
dos voluntarios responderam “Nunca” e
24% responderam “Uma pequena parte do
tempo”.

Na questdo h) “Quanto tempo vocé
tem se sentido uma pessoa feliz?” observou-
se que 50% dos voluntarios responderam “O
tempo todo” e 21% responderam “Uma boa
parte do tempo”.

Na questdo i) “Quanto tempo vocé tem
se sentido cansado?” observou-se que 26%
dos voluntarios responderam “Uma boa
parte do tempo” e 21% responderam “Uma
pequena parte do tempo” e 21%
responderam “Nunca”.

Na oitava pergunta referente ao tempo,
saude fisica ou problemas emocionais que
interferem as atividades sociais, na questdo
a) “Quanto de seu tempo a sua saudde fisica




ARTIGO

ou problemas emocionais interferiram em
nas atividades sociais (como visitar amigos,
parentes, etc)” verificou-se que 50% dos
voluntarios responderam que “Nenhuma
parte do tempo”, 16% responderam “Uma
pequena parte do tempo” e 16% “Alguma
parte do tempo”.

Na nona questdo que aborda o
comportamento, afirmando quanto é
verdadeiro ou falso as afirmacdes das
questoes.

A questdo a) “Eu costumo obedecer
um pouco mais facilmente que as outras
pessoas” onde 53% dos voluntarios
responderam ser “Definitivamente

verdadeiro”.

Na questdo b) “Eu sou tdo saudavel
quanto qualquer pessoa que eu conhego”
verifcou-se que 54% dos voluntarios
responderam ser “Definitivamente

verdadeiro”.

Na questdo c) “Eu acho que a minha
saude vai piorar” verificou-se que 42% dos
voluntdrios responderam ser

“Definitivamente Falso”.

Na questio d) “Minha saude ¢é
excelente” verificou-se que 37% dos
voluntarios responderam ser “A maioria das
vezes verdadeiro”.

Na questdio 10 referente a
complementacdo financeira, na questao a)
“Vocé  complementa com a sua
aposentadoria na renda familiar.” Verifcou-
se que 32% dos voluntarios responderam

“Bastante”.
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Na questdo 11lreferente a informagdo
basica sobre suas condigdes estruturais, no
item a) “Vocé é o unico responsavel pela
manutencdo econdmica da familia?”
verificou-se que 61% responderam “Sim”.

Na questdo b) “Vocé é casado (a)?”
verificou-se que 61% responderam “Nao”.

Na questdo c) “Vocé mora sozinho?”
verificou-se que 79% responderam “N&o”.

A questdo 12questiona sobre o nivel
de escolaridade dos voluntarios observou-se
que 87% possuem “Ensino Fundamental”.

Na questdo 13 questiona quantos
membros da familia moram com ele e
observou-se que 18% dos voluntarios
moram  “sozinhos” e 82% moram
“acompanhados”.

Na questio 14 pergunta-se quanto
tempo de aposentadoria e observa-se que a
maioria, 45% estdo aposentados ha mais de
10 anos.

No que tange o perfil do aposentado
pudemos verificar, nesse estudo, que ha
maior ocorréncia do sexo feminino com 61%
e de 39% do sexo masculino como
frequentadores do CRAS Aureny III em
Palmas - TO.

Alvarenga et al (2011) encontraram
também em seu estudo uma participacao
maior do sexo feminino (69%), Brasil et al
(2014) encontraram em seu estudo a
participagdo de 82,9% de pessoas do sexo
feminino e Paula et al (2010), em seu estudo
com atendimento de idosos
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institucionalizados encontrou, também,
maior  ocorréncia em  participantes

femininos com 88,9%.

Ainda nesse estudo observou-se a
idade dos idosos voluntarios onde a média
de idade no sexo masculino é de 68 anos e a
média de idade no sexo feminino é de 70

anos.

Brasil et al (2014) verificaram em seu
estudo uma frequéncia maior entre as idades
de 60 a 65 anos sendo de 40,8%. Alvarenga
et al corroboram com o resultado onde em
seu estudo foram identificados maior
ocorréncia entre idosos com 60 a 69 anos
(46,3%).

Outra caracteristica observada nesse
estudo foi o de que 31% dos idosos
voluntarios sdo casados.

No estudo de Brasil et al (2014)
observou que 46.1% dos idosos eram
casados e Alvarenga et al (2011)
encontraram 41,6% de idosos casados.

Ainda referente ao perfil do idoso
voluntario nesse estudo foi observado que
21% moram sozinhos. O estudo de Brasil et
al (2014) corrobora com o estudo em
questdo, pois Brasil et al (2014)
encontraram uma porcentagem muito
préxima de 21,1%. Enquanto no estudo de
Alvarenga et al (2011) 17.7% moram
sozinhos.

Pode-se também observar que a
maioria dos idosos voluntarios possui
ensino Fundamental (87%), sendo 2% de
idosos voluntarios analfabetos.
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No estudo de Alvarengaetal (2011) foi
observado que 46.9% dos idosos eram
alfabetizados e Brasil et al (2014)
encontraram no seu estudo 40% de idosos
analfabeto.

No estudo em questio 100% dos
idosos voluntarios siao aposentados. No
estudo de Brasil et al (2014) observou-se
que 64,4% sao aposentados, 13,2% é nio
aposentado, ainda trabalha, e 14,5% ¢ dona
de casa.

Em relacdo a percepcdo da saude pelo
idoso voluntario foi possivel verificar a
maioria dos voluntarios percebem como boa
a sua saude e que a mesma se mantem boa.

Kupske (2016) observa, em seu estudo
sobre percepcio de saude, que o maior
percentual de sujeitos da amostra relatou ter
uma percepcdo de sua saide como Boa
(59%), e concomitante (36,3%) afirmaram
tem uma regular percepcio de sua satude.

No estudo de Antunes e Mazo (2014) a
percepcdo de saude, por sua amostra, foi
declarada positiva, sendo que os mesmos
autores alegam que os idosos tendem a
avaliar sua saude de forma positiva,
concluindo que existe relagdo entre a
elevada autoestima e a percepc¢do positiva
que os idosos tém da sua saude.

Ja Ferraz e Peixoto (1997) observam,
em seu estudo, que o idoso pode apresentar
uma percep¢do positiva da satde desde que
seus problemas ndo apresentem limita¢oes
para suas atividades diarias.
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No que se refere as limitacdes fisicas, o
presente estudo mostra que nas atividades
didrias que exigem mais esforco, 52% dos
voluntarios relataram sentir um pouco de
dificuldades. @ Porém em  atividades
moderadas 45% relataram ndo possuir

dificuldade.

No ato de levantar e carregar
mantimentos pesados 55% dos voluntarios
relataram que dificulta um pouco. Na acio de
subir varios lances de escada 37% disseram
ndo sentem dificuldade e quando
questionado em subir um Lance de escada
42% relataram nao sentir dificuldades, mas
a acdo de curvar-se 40% sentem um pouco
de dificuldade. Ja a acdo de andar varios
quarteirdes, um quarteirdo, ou acdes simples
como tomar banho ndo apresenta
dificuldade para a maioria dos voluntarios.

Kupske (2016) concluiu em sua
pesquisa com idosos que a forca dos
membros inferiores, a flexibilidade de
membros superiores e resisténcia aerdbica
geral encontram-se em niveis baixos nos
dois géneros, mas que a for¢a de membros
superiores e flexibilidade de membros
inferiores sdo Muito Bons nos dois géneros.

Mantovani  (2007) a

atividade fisica regular estd diretamente

Segundo

associada a redug¢do no declinio do
desempenho fisico e na manutencdo da

independéncia funcional nos idosos.

De acordo com Mazo et al (2001) as
quedas, dificuldades de locomogio e
incapacidade fisica na realizacdo de tarefas

sdo fatores de grande impacto negativo na
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vida de idosos, refletindo diretamente no
bem-estar e sobrevida deles.

As respostas relacionadas aos
problemas com atividade regular como
consequéncia de sua saude fisica se
mostraram imparcial, exceto na pergunta
“teve dificuldade de fazer seu trabalho ou
outras atividades” onde 63% responderam
ndo apresentar dificuldades.

J& nas perguntas relacionadas as
atividades regulares como consequéncia de
algum problema emocional,
58%responderam que ndo diminuiu o tempo
de atividades. Mas 61% responderam ter

realizado menos tarefa do que gostaria.

E quanto as respostas dadas pelos
idosos em relagdo a sadde fisica ou
problemas emocionais e em relagdo como os
idosos se sentem e como tudo tem
acontecido durante as ultimas 4 semanas a

maioria se mostrou otimista.

Gaspari e Scwatz (2005) em seu
estudo com idosos do Programa Ativa Idade,

verificou que:

Gradativamente o idoso parece estar,
também, se conscientizando sobre a
importancia de adotar habitos saudaveis
de alimentacdo, de praticar exercicios
fisicos regulares, de estar inserido em
programas de valorizagdo e convivio social
e de buscar por atividades mais
significativas como forma de preservar e
melhorar sua vida, sua saude e seu bem-
estar. (Gaspari e Schwartz, 2005, p. 74).
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Para Paula (2010) os individuos que
mantinham o convivio social, niveis elevados
de atividade fisica e estavam inseridos em
programas de apoio ao idoso relevaram um
bem-estar mais positivo quando comparado
aos idosos que ndo apresentavam essas
caracteristicas.

No que tange as caracteristicas
socioambientais e estilo de vida, nas
respostas dadas pelos idosos em relacdo ao
tempo, a saude fisica ou problemas
emocionais que interferem nas atividades
sociais (como visitar amigos, parentes, etc.)
verificou-se que 50% dos voluntarios
alegam que a saudde fisica ou emocional ndo
interfere em suas atividades sociais. Em
geral pode-se verificar uma visdo positiva
dos idosos quanto sua qualidade e estilo de
vida.

Gaspari e Schwartz (2005) afirma que
atualmente pode-se constatar a presenca do
idoso em diversos locais em busca do lazer e
que 0s mesmos se encontram cada vez mais
consciente de sua capacidade de reverter o
atual quadro de exclusdo social que o
estigmatiza a condicdo de cidaddo de
segunda categoria e modificar os patamares
de sua qualidade de vida.

Neste estudo pode-se também
constatar a participagdo financeira do idoso
na renda familiar onde a maioria afirma que
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complementam bastante a renda familiar e
outros ainda informam que sua

aposentadoria é a Unica fonte de renda.

Brasil et al (2014) constatou em sua
pesquisa com idosos frequentadores do
CRAS que 76,3% afirmaram possuir o papel
de chefe da familia.

Rego et al (2013) afirma que cresce o
nimero de casos em que os idosos se
responsabilizam pela manutencdo de suas
familias, o que lhes confere o poder e o status
de provedor, estando totalmente inseridos
na vida familiar e, portanto, longe da
segregacao.

4. CONCLUSAO

Pode concluir que os voluntarios deste
estudo apresentam certas limitagdes fisicas,
porém elas ndo atrapalham suas atividades
diarias.

Os voluntdrios classificam sua satde
como boa e que sua saude fisica e/ou
emocional nao interferem no seu convivio

social, além da maioria morar com parentes

e contribuir com a renda.

O idoso institucionalizado, que
participa de atividades com interacdo social,
atividades fisicas e convivio social possui
uma percepcdo de estilo de vida melhor,

atividades estas que o CRAS disponibiliza.
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