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RESUMO

Com aumento da expectativa de vida da populacéo, é necessario avaliar a qualidade de vida,
pois seus resultados poderdo contribuir para um melhor conhecimento sobre os aspectos que
envolvem o modo de vida dos idosos, dessa forma, a elaboracdo de estratégias eficazes de
atencdo a essa populacdo, tanto para aqueles institucionalizados ou nao institucionalizados. O
objetivo dessa pesquisa é: comparar a qualidade de vida de idosos institucionalizados e ndo
institucionalizados com base em uma revisdo de literatura. Métodos: trata-se de uma revisdo
integrativa, com abordagem quantitativa, no qual foram realizadas buscas nas bases de dados:
SCIELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Salude), BDENF (Base de dados da Enfermagem), MEDLINE (Sistema
Online de Busca e Analise de Literatura Médica), IBECS (indice Bibliografico Espafiol en
Ciencias de la Salud), COCHRANE LIBRARY e CINAHL (Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature), a coleta de dados foi realizada entre maio e setembro de 2020.
Resultados: foram selecionados 5 artigos apds aplicacdo dos critérios de inclusdo/exclusdo da
pesquisa. Os resultados demonstraram que os idosos nao institucionalizados apresentam melhor
qualidade de vida, quando comparados aos institucionalizados, especialmente nos quesitos de
autonomia e participacdo social. Conclusao: com isso foi possivel observar que a qualidade de
vida dos idosos institucionalizados impacta diretamente no modo de vida, assim como, a
qualidade de vida pode apresentar melhores condi¢cdes de moradia, conforte, comunicacéo e
autonomia.
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ABSTRACT

With the increase in the life expectancy of the population, it is necessary to assess the quality
of life, as its results may contribute to a better knowledge about the aspects that involve the
elderly's way of life, thus, the elaboration of effective strategies of attention to this population,
both for those institutionalized or non-institutionalized. The objective of this research is: to
compare the quality of life of institutionalized and non-institutionalized elderly people based
on a literature review. Methods: it is an integrative review, with a quantitative approach, in
which searches were carried out in the databases: SCIELO (Scientific Electronic Library
Online), LILACS (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences), BDENF (Base
of Nursing data), MEDLINE (Online System of Search and Analysis of Medical Literature),
IBECS (Bibliographic Index Espafiol en Ciencias de la Salud), COCHRANE LIBRARY and
CINAHL (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature), data collection was
carried out between May and September 2020. Results: 5 articles were selected after applying
the inclusion / exclusion criteria of the research. The results showed that non-institutionalized
elderly people have a better quality of life, when compared to institutionalized ones, especially
in terms of autonomy and social participation. Conclusion: with this it was possible to observe
that the quality of life of institutionalized elderly directly impacts the way of life, as well as, the
quality of life can present better living conditions, comfort, communication and autonomy.

Keywords: Elderly; Long Term Institutions; Quality of life.

1 INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo irreversivel, natural e diferente para cada individuo
(NOGUEIRA et al., 2016), no Brasil consideram-se idosos aqueles com idade igual ou superior
a 60 anos (LIMA et al., 2016).

O crescimento da populacédo idosa € uma realidade de todos os paises do mundo, que
estd aumentando a cada ano (LIMA et al., 2016). Alguns estudos mencionam que em 2025 o
Brasil vai apresentar a sexta maior populacdo idosa do mundo, isso vai corresponder
equivalente 30 milhGes de pessoas, ou seja, aproximadamente 15% da populagdo (MIRANDA,;
MENDES; SILVA, 2016).

Para aumentar essa expectativa de vida é necessario a melhoria da qualidade de vida
da populacdo, no qual envolvendo elementos como o estilo de vida, estado de salde,
dependéncia fisica, capacidade funcional, nivel socioeconémico, interacdo social, estado
emocional, atividade intelectual, suporte familiar, satisfacdo com atividades realizadas e
ambiente de convivéncia (NOGUEIRA et al., 2016).



Diante dos numeros, mostra que o aumento da longevidade populacional é devido aos
avancos e melhorias na é&rea da salde, habitos e condi¢fes de vida melhorias, no qual essa
transformacéo social apresenta um impacto direto em todos os setores da sociedade brasileira,
como previdéncia e assisténcia social, transportes, educagdo, consumo de bens e servicos,
habitacdo, seguranca publica, saude e mercado de trabalho (CAMARANO; KANSO;
FERNANDES, 2016; BRASIL, 2017).

Alguns idosos, diante de uma maior longevidade passam por extremas dificuldades e
sofrimentos, pois nem sempre sdo acompanhados por bem-estar, salde e qualidade de vida
(OLIVEIRA; CONCONE; SOUZA, 2016). Assim, ocorrendo a prevaléncia de doencas
cronicas, fragilidades e incapacidades funcionais (SANCHEZ-PEREZ, 2018), que interfere na
qualidade de vida da pessoa por apresentar inabilidade ou dificuldade de realizar tarefas que
faz parte do cotidiano do individuo idoso, podendo afetar tanto a saude fisica com a saude
mental pelo nivel de independéncia que ele vai precisar, 0 que consequentemente vai trazer
consequéncias em relacionamentos sociais, crengas pessoais e relacbes com o meio ambiente
(BARBOSA et al., 2014).

Diante da transformacao da familia tradicional, cuidar de parentes no seio familiar, em
muitas situacdes é impossivel (OLIVEIRA; CONCONE; SOUZA, 2016), devido a rotina
totalmente corrida tanto em relacdo os deveres pessoais ou questdes de trabalho, além de falta
de recursos financeiros para contratacdo de profissionais qualificados em satde domiciliar ou
mesmo pela incapacidade de ajustar-se as reais necessidades da pessoa idosa, isso acontece
especialmente quanto aos préprios cuidados e habilidades que a situacdo requer, sdo as
principais dificuldades que as familias encontram para cuidar uma pessoas idosa em domicilio
(JOSINO et al., 2015).

As familias apresentam dificuldades em cuidar do idoso no domicilio, e por essa
fatores vem crescendo o0 numero de pessoas idosa que residem em instituicdes (JOSINO et al.,
2015). Tal situacdo que estd gerando para o Estado e sociedade o aumento da demanda por
servigos e atendimentos voltados aos idosos, de modo exclusivo ou associado aos cuidados
familiares (OLIVEIRA; CONCONE; SOUZA, 2016).

Os idosos ndo institucionalizados, aqueles que vivem no seio familiar, possuem uma
maior participagdo social, pois além de conviver com seus familiares e amigos, tem
oportunidades de realizar programacdes que permitem realizar atividades do cotidiano como
atividades laborais, agdes religiosas, exercicios fisicos em conjunto, participagdo em oficinas

de arte, de poesia e grupos de danca, dentre outras atividades, isso tudo porque eles tem uma



maior independéncia ou porque possuem ajuda dos familiares para realizar as atividades do
cotidiano (NOGUEIRA et al., 2016).

Com aumento da expectativa de vida da populacéo, € necessario avaliar a qualidade
de vida, pois seus resultados poderdo contribuir para um melhor conhecimento sobre os
aspectos que envolvem o modo de vida dos idosos, dessa forma, a elaboracdo de estratégias
eficazes de atengdo a essa populagdo, tanto para aqueles institucionalizados ou nao
institucionalizados (SOUZA et al., 2016).

Portanto, esta pesquisa tem como objetivo compreender a qualidade de vida de idosos,
possibilitando assim identificar os fatores mal avaliados e medidas de acBes especificas. O
trabalho esta dividido em capitulos, sendo o capitulo 1 a introducdo descrita, o capitulo 2
compreende o método e delineamento do trabalho, o capitulo 3 apresenta os resultados e 0

capitulo 4 a discussdo dos resultados pautada na literatura cientifica.

2 METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa, que reine as melhores evidéncias cientificas
disponiveis, possibilitando instrumentos metodologicos da pratica Baseada em Evidéncias
(PBE), integrando e agrupando resultados de uma determinada tematica procedentes de estudos
primdrios realizados em locais, momentos e populagdes independentes.

Para tal, a questdo norteadora foi estruturada através da estratégia PICO, sendo assim
levantada a seguinte questdo: qual ¢ a qualidade de vida de idosos que vivem em institui¢des
comparadas aos idosos que ndo sdo institucionalizados?

O desenvolvimento da revisdo ocorreu entre maio a setembr de 2020, tendo-se como
bases de dados pesquisadas: SCIELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS
(Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), BDENF (Base de dados da
Enfermagem), MEDLINE (Sistema Online de Busca e Anélise de Literatura Médica), e IBECS
(Indice Bibliografico Espaiiol en Ciencias de la Salud), COCHRANE LIBRARY e CINAHL
(Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature), determinando a amostra desta
etapa da pesquisa.

A estratégia de pesquisa foi realizada através do uso do vocabulario controlado -
Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS); qualidade de vida; idosos institucionalizados; idosos

ndo institucionalizados.



Posteriormente foram definidos os critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa, como
finalidade de orientar a busca da literatura e melhorar a precisdo dos resultados associados a
questao norteadora. Foram estabelecidos, a saber: artigos na integra; originais; publicados entre
2015 e 2020; artigos no idioma portugués. Critérios de exclusao: monografias, dissertagdes e
teses; cartas; editoriais; estudos de casos; artigos repetidos nas bases de dados; artigos que nao
abordassem a qualidade de vida de idosos.

O recorte temporal visou identificar artigos publicados nos ultimos 5 anos. Visando
ampliar a pesquisa eletronica e deixa-la mais completa, foi realizada uma busca manual em
documentos, assim como, foi realizada uma revisao das referéncias bibliograficas dos estudos
previamente incluidos visando ampliar o banco de dados, assim como, verificar possiveis
artigos nao adicionados.

Ap6s selecdo foi realizada analise dos titulos e resumos dos artigos, por dois revisores,
de maneira independente, aplicando os critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa;
posteriormente a leitura na integra para selecao foi realizada por um autor, através dos mesmos
critérios de elegibilidade.

Para este estudo foram consideradas como variaveis: titulo, autores, ano, revista,
objetivo e principais resultados.

A busca resultou em 100 artigos, dos quais 96 foram excluidos; apds a pré-selecao nas
bases de dados os artigos foram selecionados para analise, sendo: 14 artigos ndo tinham textos
completos; 35 artigos estavam foram dos anos propostos; 12 artigos ndo era do idioma
portugués; 33 artigos excluidos apods andlise dos titulos; 2 artigos excluidos apds a leitura do

resumo; resultado em 4 artigos na amostra final.

3 RESULTADOS

Os artigos encontrados foram selecionados ap6s a aplicacdo dos critérios de inclusao
e excluséo, conforme na figura 01.

No quadro 01 observamos os cddigos atribuidos, titulo, autores, ano e revista que foi
publicada do artigo. Ja no quadro 02 apresenta os codigos, o titulo, objetivo, método e principais

resultados encontrados pelos autores.

Figura 01 — Fluxograma da pesquisa.



Total de artigos encontrados:
100 artigos

LILACS BDENF MEDLINE
81 10 9

‘ Critério de incluséo e exclusao ‘

[ Selecionados ]

LILACS BDENF MEDLINE
2 1 1

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.
O estudo geral inclui 04 artigos dos quais serdo apresentados no quadro 01 por cédigo,

titulo, autores, ano e revista.

Quadro 01 - Caracterizacdo das publicacdes selecionadas conforme cddigo, titulo,

autores, ano e revista.

COD TITULO AUTORES ANO REVISTA

Al Fatores associados a qualidade de vida ESTEVE- CLAVERO, 2018. | Acta Paulista de
dos idosos. A. etal Enfermagem.

A2 Qualidade de vida, nivel de atividade COSTA, J.L.D,; 2018. Revista Brasileira
fisica e mobilidade funcional entre TIGGEMANN, C.L.; de Ciéncias da
idosos institucionalizados e DIAS, C.P. Salde.
domiciliados.

A3 Comparando a qualidade de vida de NOGUEIRA, M.F. etal. | 2016. | Revista
idosos institucionalizados e néo enfermagem
institucionalizados. UERJ.

A4 Violéncia contra idosos e qualidade de MACHADO, D.R.etal. | 2018. | Ciéncia & Saude
vida relacionada a saude: estudo Coletiva.
populacional no municipio de Séo
Paulo, Brasil.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.




No quadro 02, descrito abaixo, seré apresentado o objetivo e o principais resultados

dos artigos selecionados para o estudo.

Quadro 02 — Caracterizacao das publicacdes selecionadas conforme codigo, titulo,

objetivo e principais resultados.

e qualidade de vida
relacionada a sadde:
estudo populacional no
municipio de S&o Paulo,

Brasil.

violéncia doméstica contra
idosos ndo
institucionalizados e
verificar se esta é um fator
independente associado
aos Componentes da
Qualidade de Vida desses
idosos.

cOoD TITULO OBJETIVO PRINCIPAIS RESULTADOS

Al Fatores associados a Examinar as relagdes entre | Uma proporcdo maior de mulheres apresentou
qualidade de vida dos qualidade de vida, nutricdo | baixa qualidade de vida em relacdo aos
idosos e fragilidade em homens: 20,9% contra 9%. O risco de

individuos ndo desnutricdo foi associado a baixa qualidade de

institucionalizados com vida 35%. Uma proporcéo maior de individuos

idade acima de 75 anos. fragilizados apresentou baixa qualidade de
vida: 55,7%.

A2 Qualidade de vida, nivel | Comparar a qualidade de Tanto a qualidade de vida em seus oito
de atividade fisica e vida, os niveis de atividade | dominios como a mobilidade funcional, foram
mobilidade funcional fisica e a mobilidade similares entre os grupos (p>0,05). Quanto ao
entre idosos funcional entre idosos nivel de atividade fisica, 100% dos idosos
institucionalizados e institucionalizados e institucionalizados e 37,5% dos domiciliados
domiciliados idosos domiciliados. foram considerados sedentérios, sendo esta

diferenca significativa(p<0,05).

A3 Comparando a qualidade | Avaliar comparativamente | Os idosos ndo institucionalizados apresentaram
de vida de idosos a qualidade de vida de maior satisfacio em cinco dominios:
institucionalizados e ndo | idosos institucionalizados | funcionamento sensorio; autonomia; atividades
institucionalizados. e ndo institucionalizados. passadas, presentes e futuras; participacdo

social e intimidade.

A4 Violéncia contra idosos Identificar a prevalénciada | A prevaléncia da violéncia doméstica contra

idosos foi de 10%. Na analise multipla, a

violéncia  contra  idosos  permaneceu
significativamente associada, independente de
covaridveis sociodemograficas, de saude, de
apoio familiar e de incapacidade funcional. A
prevaléncia da violéncia doméstica foi elevada
e comprometeu a salde fisica e mental dos

idosos.

4 DISCUSSAO

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.




O artigo A3 tem uma amostra de 40 participantes (100%), sendo 20 participantes
(50%) sé&o institucionalizados e 20 participantes (50%) identificados como néo
institucionalizados. Na caracterizacdo socioecondmica e demogréfica, mostra que idosos
institucionalizados estdo na faixa etaria acima de 80 anos (40%), sexo masculino (55%),
solteiros (50%) e possuia renda de até 01 (um) salario minimo vigente (100%). Quanto aos
idosos ndo institucionalizados a maior parte encontrava-se na faixa etaria de 60 a 69 anos (65%),
sexo feminino (85%), casada (65%) e possuia renda entre 1 e 2 salarios minimos (50%).

Os indicadores sociais e econdmicos influenciam muito na avaliacdo da qualidade de
vida de idosos, em um estudo mostrou que idosos solteiros, divorciados e vilvos apresentam
menor qualidade de vida (ANDRADE et al., 2014). Ja outro estudo, apresenta que idosos com
renda familiar abaixo de quatro salarios minimos tem um péssima qualidade de vida
(CAMELO; GIATTI; BARRETO, 2016).

Essas caracteristicas sociodemograficas tem uma acédo direta na qualidade de vida da
populacéo idosa, pois sdo esses fatores que interferem no estado de salde, rede de apoio social,
acesso a programas de promocao de salde, entre outros (NAUGHTON et al., 2016).

O artigo A1 tem como objetivo examinar as rela¢fes entre qualidade de vida, nutri¢éo
e fragilidade em individuos ndo institucionalizados com idade acima de 75 anos, sendo o
resultado de risco de desnutricéo, o fator associado a baixa qualidade de vida com 35%.

Uma alimentacdo saudavel esta diretamente relacionada a uma boa qualidade de vida,
e um estudo mostrou que um alimenta com menos ingestdo de vitaminas e minerais, podem
trazer uma maior sonoléncia durante o dia, tornando-se um percep¢do moderada da qualidade
de vida. Outro estudo mostra que idosos acima de 80 anos apresentava excesso de energia em
sua alimentacdo e quantidades insuficientes de vitaminas e minerais, principalmente nas
mulheres, sendo também uma condi¢cdo moderada da qualidade de vida (AGUERO; LEIVA,
2015).

Ja o artigo A3 diz a respeito da qualidade de vida, nivel de atividade fisica e
mobilidade funcional entre idosos institucionalizados e domiciliados, sendo que os principais
resultados deste estudo indicam que os idosos institucionalizados sdo mais sedentarios que 0s
domiciliados, sendo que a qualidade de vida e a mobilidade funcional foram semelhantes entre

ambos 0s grupos.



A prética de atividade fisica em idosos é de grande importante, isso pelo de melhorar
a capacidade funcional, integracdo na sociedade e saude mental dessas pessoas (MARQUES;
SHINEIDER; URSOS, 2016).

Os estudos avaliam o0s niveis de atividades fisicas através do Questionario
Internacional De Atividade Fisica (IPAQ), que permiti estimar o tempo semanal gasto em
atividades fisicas de intensidade moderada e vigorosa presentes no cotidiano com trabalho,
transporte, tarefas domesticas e lazer, e ainda o tempo despendido em atividades passivas,
realizadas na posicdo sentada (CERIN et al., 2016).

Referente a mobilidade funcional, a literatura fala que o fato da permanéncia de idosos
em instituicdes de longa permanéncia pode contribuir na redugdo da funcionalidade desses
idosos, com isso, se tornam mais vulneraveis a ter risco de quedas (TIGGEMANN et.al, 2016).

Outros estudos relatam, que idosos que praticam atividades fisicas regulares,
especialmente os treinamentos de forca, mostram melhorias significativas em relagdo ao
aspecto funcional (COELHO et al., 2014).

O artigo A4 tem como um dos seus objetivos identificar a prevaléncia de violéncia
doméstica contra idosos, teve uma amostra de 1.126 idosos, sendo a prevaléncia da violéncia
domestica contra idosos foi de 10%.

Muitos idosos vitimas de violéncia ndo relata o fato para pessoas conhecidas ou 6rgaos
competentes, isso pelo fato de sentir vergonha, receio do agressor, medo do rompimento dos
lacos familiares, perda da autonomia e do local onde reside, ja que grande parte das vitimas
vive com o agressor, sdo alguns dos fatores associados a omissao da ocorréncia da violéncia
(OLIVEIRA et al., 2013).

A violéncia contra idosos € um dos principais fatores que interferem na qualidade de
vida, pois age diretamente na sua salde mental e fisica, devido os efeitos que essas agressoes
causam, como raiva, desmoralizacdo, vergonha, humilhacdo, medo, isolamento social, insdnia,

falta de apetite, indigestéo, soliddo, tristeza e infelicidade diante da vida (PARK, 2014).

CONCLUSAO

Com esse estudo foi possivel observar que a institucionalizacdo dos idosos pode
influenciar diretamente em sua qualidade de vida. Ja pacientes nao institucionalizados podem
apresentar a qualidade de vida baixa pela renda familiar abaixo de quatro salarios-minimos.

Evidenciando que os idosos s@o grande parte da populagdo e o indice de envelhecimento

da populagdo aumento, podemos destacar a importancia de estimular atividades de laser,



atividades recreativas e agdes de convivio que possibilitem melhor interatividade entre os
idosos, favorecendo assim no desenvolvimento de sua qualidade de vida.

Estima-se que este trabalho possa contribuir na melhoria da qualidade de vida de idosos
institucionalizados e ndos institucionalizados, permitindo que os profissionais de satde e os
familiares possam contribuir em agdes que modifiquem o estilo de vida e assim melhorem a

disposicao dos idosos.
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