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Resumo

Objetivo: verificar a associagdo da qualidade de vida (QV) com sintomas
depressivos, capacidade funcional, condi¢des de saude e atividade fisica em
idosos participantes de programa de atividade fisica. Método: estudo transversal,
conduzido em 473 idosos (416 mulheres). Foi aplicado um questionério, em
forma de entrevista, para obtengdo de informagdes sobre a QV (World Health
Organization Quality of Life - WHOQOL-OId), caracteristicas sociodemograficas
(idade, renda mensal, estado civil, aposentadoria, escolaridade), condigées de
saude (uso de medicagdo, estado nutricional, sintomas depressivos, nimero de
doengas e capacidade funcional) e atividade fisica. Utilizou-se estatisticas
descritivas (média, desvio padrdo e distribui¢do de frequéncia) e inferenciais (U
de Mann-Whitney, Anova One-Way com post hoc de Bonferroni, Kruskall-Wallis
com post hoc Dunn e regressdo linear multipla). Resultado: o escore médio da QV
foi 89,3 pontos, sendo superior nos homens (93,0 pontos) em relagdo as
mulheres (89,2 pontos). Independentemente do sexo, idosos com companheiro,
com auséncia de sintomas depressivos, com menos de duas doengas e com
independéncia na capacidade funcional apresentaram percepgdo mais positiva
da QV. Na analise de regressdo multipla, observou-se que, em ambos os sexos,
a presenga de sintomas depressivos contribui para uma percepgdo mais negativa
da QV. Nas idosas, a dependéncia leve na capacidade funcional prediz
negativamente a QV, enquanto nos idosos, quanto maior o nimero de doengas,
pior a percepgdo da QV. Conclusdo: idosos tendem a apresentar uma percepgao
mais positiva da QV quando ndo apresentam sintomas depressivos, doengas e
sdo independentes em relagdo a sua capacidade funcional.

PALAVRAS-CHAVE
Idoso. Atividade Fisica. Qualidade de Vida.

Abstract

To verify the functional association of physical quality of life (QoL) with physical
characteristics, capacity, health conditions and physical activity of participants in
the physical activity program. Method: Cross-sectional study conducted with 473
elderly (416 women). A questionnaire was applied, in the form of an interview, to
obtain information on QoL (World Health Organization Quality of Life - WHOQOL-
Old), sociodemographic characteristics (age, monthly income, marital status,
retirement, education), health conditions (use of medication, nutritional status,
depressive symptoms, number of diseases and functional capacity) and physical
activity. Descriptive (mean, standard deviation and frequency distribution) and
inferential (Mann-Whitney U, Anova One-Way with Bonferroni post hoc, Kruskall-
Wallis with Dunn post hoc and multiple linear regression) statistics were used.
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Result: The mean QoL score was 89.3 points, being higher in men (93.0 points)
than in women (89.2 points). Regardless of gender, elderly people with a partner,
with no depressive symptoms, with fewer than two diseases and with
independent functional capacity present a more positive perception of QoL. In the
multiple regression analysis, it was observed that, in both sexes, the presence of
depressive symptoms contributes to a more negative perception of QoL. In elderly
women, mild dependence on functional capacity negatively predicts QoL, while in
the elderly, the greater the number of diseases, the worse the perception of QoL.
Conclusion: Elderly people tend to have a better positive relationship with QoL
when they do not present with thinking disorders, diseases and their relationship
with functional capacity is independent.

KEYWORDS
Elderly. Physical Activity. Life Quality.

1 Introdugao

O envelhecimento da populagdo é uma realidade mundial e um desafio de saude publica global (WHO,
2018). No Brasil, em 2017, o nimero de idosos ultrapassou a marca de 30 milh&es (IBGE, 2018). Projecdes
indicam que, até o ano de 2043, um quarto da populagdo brasileira devera ter idade superior a 60 anos (IBGE,
2019). O crescimento populacional expressivo de idosos implica uma série de politicas publicas e de novas
exigéncias e demandas, como a organizagdo da atengdo primaria basica e a estruturagdo do sistema de saude
para as morbidades comuns desta etapa da vida, além de praticas interdisciplinares para uma atengao integral
do idoso (AMARAL et al., 2015).

Diante de tal cenario, a comunidade cientifica tem demonstrado cada vez mais interesse em compreender
e estudar essa populagdo (CAMOES et al., 2016). Dentre as variaveis de interesse, a atividade fisica tem sido
uma das mais investigadas, devido aos beneficios relacionados aos aspectos fisicos, sociais e psicoldgicos
(ROCHA et al., 2016). Nesse sentido, a atividade fisica deve ser considerada pelos profissionais da saide como
uma estratégia para reduzir os declinios observados durante o processo de envelhecimento (CAMOES et al.,
2016; VIGORITO; GIALLAURIA, 2014). Nessa perspectiva, os programas de atividade fisica tém sido
considerados como uma frente de intervengdo para prevenir e reduzir a incapacidade funcional, doengas
cronicas e mortalidade precoce entre os idosos, que promovem, consequentemente, melhorias no bem-estar
geral e na qualidade de vida (QV) (WHO, 2015).

A QV é entendida como a forma como o individuo se percebe em relagdo aa sua inser¢do na vida, no
contexto da cultura e dos sistemas de valores nos quais ele vive, bem como em relagdo aos seus objetivos,
expectativas, padrdes e preocupagdes (WHO, 1995). Neste interim, a QV parece depender de varios fatores,
incluindo os culturais e o sociais. Todavia, para o idoso, as variaveis mais levadas em consideragdo sdo a
saude, a independéncia e a autonomia fisica e mental (CABRAL et al., 2013; VEIGA; CORDEIRO; FERREIRA,
2014).

O envelhecimento bem-sucedido é notado quando o individuo idoso consegue manter a integridade
mental e fisica até os ultimos anos de vida, enfrentando menos problemas e énus para a familia e sociedade
(BILLETT et al., 2019; HOFFMANN et al., 2022). Para isso, sdo necessarios um ambiente adequado e disposi¢do
para enfrentar problemas inerentes ao processo do envelhecimento, além de saide mental, participagdo
social e atividades fisicas regulares (FERRETI et al., 2015).

Alguns fatores sdo apontados como preditores de uma percepgdo positiva da QV dos idosos, dentre os
quais destacam-se os niveis elevados de escolaridade (MODENEZE et al., 2013), a renda mensal alta (ALBERTE;
RUSCALLETA; GUARIENTO, 2015), o cumprimento das recomendagdes de atividade fisica (FERRETI et al.,
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2015), a independéncia fisica e funcional (ADAMO et al., 2017), o nimero reduzido de morbidades (TAVARES
et., 2016a), a percepgdo positiva de saude (MAZO et al.,, 2019), a auséncia de sintomas depressivos e a
presenca de apoio familiar e social (TEIXEIRA et al., 2016).

Definir quais fatores interferem de maneira mais significativa na QV dos idosos ndo tem sido uma tarefa
facil, principalmente, devido a sua avaliagdo subjetiva e também a sua ligagdo com os inuUmeros fatores ao
longo da vida. As avaliagdes tém utilizado metodologias que incluem tanto o aspecto qualitativo quanto
quantitativo, como histérias e biografias, ou a utilizagdo de questiondrios com instrumentos
multidimensionais (MAZO et al., 2019; SANDRESCHI; MAZO, BENEDETTI, 2021)

Embora as evidéncias abordem a relagdo entre envelhecimento, QV (MODENEZE et al., 2013; AWICK et al.,
2015; TAVARES et al., 2016b; PAULA et al., 2016) e sua associagdo positiva com a prética regular de atividade
fisica (ROCHA et al., 2016), estudos que investiguem esse comportamento nos idosos na regido Norte, que
demonstrem os fatores preditivos da QV em praticantes de atividade fisica regular ainda sdo escassos. Tal
lacuna pode ser explicada devido a regido ser considerada a que apresenta menos programas na saude publica
e investimentos em termos de equipamentos para a pratica de atividade fisica (WOLKER et al., 2020).

Como ferramenta para mitigar os efeitos do envelhecimento, é importante ressaltar a pratica de atividade
fisica como instrumento a ser utilizado, a fim de obter efeitos positivos na prevengdo de incapacidades,
redugdo do declinio da saude, autonomia e reinsergdo social da populagdo idosa, buscando uma melhor QV
(MORENO-AGOSTINO et al., 2020; REBELO et al., 2021). Apesar das evidéncias que revelam os beneficios da
atividade fisica na QV, faz-se interessante buscar entender como a qualidade de vida se comporta em idosos
engajados em programa de atividade fisica, tendo em vista que as evidéncias retratam essa relagdo em idosos
de maneira geral. Por outro lado, espera-se que os idosos que participam de programas de atividade fisica
ampliem o convivio social, tenham ganhos psicoafetivos, melhorem a cognigdo e o condicionamento fisico,
contribuindo para uma QV mais positiva (MAZO et al., 2019; DA SILVEIRA LANGONI et al., 2019). Diante desse
cendrio, o objetivo desse estudo é verificar a associacdo da QV com sintomas depressivos, capacidade
funcional, condigGes de saude e atividade fisica em idosos participantes de programa de atividade fisica.

2 Materiais e Método

O estudo, com delineamento transversal (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012), foi conduzido em idosos
de ambos os sexos, que sdo praticantes regulares de atividade fisica do Parque Municipal do Idoso (PMI) na
cidade de Manaus, Amazonas. Apds a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres
Humanos da Universidade do Estado de Santa Catarina (Protocolo CAAE: 68708317.2.0000.0118), realizou-se
uma reunido com os idosos no auditério do PMI, com o propédsito de informa-los sobre os objetivos e
procedimentos metodoldégicos da pesquisa. Os questionarios foram aplicados por meio de entrevistas, numa
sala climatizada do PMI. Aqueles que se dispuseram a participar voluntariamente assinaram o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).

Todos os idosos que participam do PMI foram convidados a participar desta pesquisa. Participaram 528
idosos, de um universo de 1.220 idosos. Foram excluidos os idosos com comprometimento cognitivo (n=55),
sendo este verificado pelo Miniexame do Estado Mental (MMSE) (FOLSTEIN et al., 1975). Assim, a amostra foi
composta por 473 idosos (416 mulheres).

A percepgdo da QV, varidvel dependente, foi verificada por meio do questionario WHOQOL-OLD, composto
por 24 questBes com seis facetas: 1) Funcionamento dos sentidos, 2) Autonomia, 3) Atividades passadas,
presentes e futuras, 4) Participagdo social, 5) Morte e morrer e 6) Intimidade (SANTOS et al., 2015). A escala
de respostas de todas as questdes é do tipo Likert, com cinco opgGes de resposta. Os escores variam de zero
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a 100, sendo que, quanto mais préximo de 100, mais positiva é a percepcdo de QV do idoso (SANTOS et al.,
2015).

Foram coletadas informagdes sociodemograficas relativas a idade (em anos completos e posteriormente
categorizada em 60-69; 70-79, 280), estado civil (com companheiro, sem companheiro), renda mensal (saldrio
minimo de RS 937,00 reais vigente no ano de 2017, estratificado em tercis: <1.250, 1.250-3.000, >3.000),
escolaridade (analfabeto, fundamental incompleto, fundamental completo, ensino médio incompleto e
ensino médio completo, ensino superior) e recebimento de aposentadoria (ndo, sim).

Também foram coletadas informages relacionadas ao uso de medicamento (ndo, sim), doengas crénicas
autorreferidas (sim, ndo) e nimero de doengas (estratificada em tercis: < 2 doengas, de 2 a 3 doengas, > 3
doengas). Os sintomas depressivos foram verificados por meio da Escala de Depressdo Geriatrica, composta
por 15 questdes, e categorizados em auséncia de sintomas (escore inferior a cinco pontos) e presenga de
sintomas (escore igual ou superior a cinco pontos) (ALMEIDA & ALMEIDA, 1999).

A massa corporal em quilogramas e a estatura em metros foram mensuradas e utilizadas para o calculo do
indice de massa corporal (IMC), o qual foi categorizado em baixo peso (< 22 Kg/m2), eutréfico (entre 22 e 27
Kg/m2) e sobrepeso (227 Kg/m2) (AAFP et al., 2002).

A atividade fisica no lazer foi obtida com a aplicagdo da versdo longa do Questionario Internacional de
Atividade Fisica adaptada para idosos (IPAQ) (BENEDETTI; MAZO; BARROS, 2004). O nivel de atividade fisica
foi categorizado em ativos (2150min/sem) e insuficientemente ativos (<150min/sem) (WHO, 2020).

A capacidade funcional foi avaliada por meio do Questionario Brasileiro de Avaliagdo Funcional
Multidimensional (BOMFAQ), validado para idosos brasileiros (BLAY et al., 1988). O instrumento é composto
por 15 Atividades da Vida Didria (AVD), sendo seis de Atividades Basicas da Vida Diaria (ABVD) e nove de
Atividades Instrumentais da Vida Diaria (AIVD). As respostas sdo apresentadas em quatro opg¢des: nenhuma
dificuldade (0), pouca dificuldade (1), muita dificuldade (2) e ndo realiza (3). Essas categorias foram
categorizadas em independente, dependéncia leve (comprometimento de 1 a 3 AVD) e dependéncia grave
(comprometimento em 4 ou mais AVD) (SANTOS, 2011).

As caracteristicas dos idosos foram analisadas por meio de estatistica descritiva (médias, desvios padrdo e
distribuicdo de frequéncias). Recorreu-se ao teste Kolmogorov-Smirnov para identificar a normalidade da
distribuicdo das varidveis continuas. Para a comparacgdo das variaveis investigadas no estudo, em relagdo ao
sexo, foi utilizado o teste U de Mann-Whitney. As demais comparagdes foram realizadas usando a Anova One-
Way (com post hoc Bonferroni) e o Kruskall-Wallis (com post hoc Dunn). O teste qui-quadrado e o Exato de
Fisher foram empregados na associagdo entre as variaveis independentes e o sexo. A regressao linear multipla
foi empregada para verificar possiveis associagdes das variaveis independentes com a QV. Os pressupostos
para a realizagdo das andlises de regressdo multipla foram confirmados (linearidade, homoscedasticidade,
auséncia de multicolineatidade, independéncia dos residuos e distribuigdo normal dos residuos). Utilizou-se o
pacote estatistico IBM SPSS Statistics, versdo 20.0, com nivel de significancia de p<0,05.

3 Resultados

De acordo com os resultados apresentados na tabela 1, os idosos apresentam renda mensal superior as
idosas (p< 0,05). Enquanto a maioria das idosas vive sem companheiro, os idosos tém companheiros(as).
Ademais, maior propor¢do de idosas apresentam dependéncia leve na capacidade funcional (47,8%),
enquanto maior proporgdo dos idosos sdo independentes na capacidade funcional (47,4%).

Tabela 1 - Comparagéo dos valores médios e distribui¢do de frequéncias das varidveis investigadas dos idosos de acordo com o sexo.
Manaus, Amazonas.
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Variaveis Total Idosas Idosos p-valor
(n=473) (n=416) (n=57)
%(dp) X(dp) %(dp)
Idade (anos completos) 71,92 (6,66) 72,05 (6,76) 72,04 (5,96) 0,807
Renda mensal (reais) 3100,93 (3038,58) 3065,78 4369,7 0,029
(3024,95) (5213,93)
IMC (kg/m?) t 27,82 (4,53) 7,79 (4,53) 26,97 (3,27) 0,39
n (%) n (%) n (%)
Estado Civil* <0,001
Com companheiro 136 (33,3) 136 (32,7) 45 (78,9)
Sem companheiro 273 (66,7) 280 (67,3) 12 (21,1)
Grau de escolaridade* 0,072
Analfabeto 9(1,9) 7@1,7) 2(3,5)
Fundamental incompleto 52 (11,0) 50 (12,0) 2(3,5)
Fundamental completo 111 (23,5) 102 (24,5) 9 (15,8)
Médio incompleto 15 (3,2) 11 (2,6) 4 (7,0)
Médio completo 176 (37,2) 150 (36,1) 26 (45,6)
Superior completo 110 (23,3) 96 (23,1) 14 (24,6)
Aposentadoria* 0,675
N&o 49 (10,4) 44 (10,6) 5(8,8)
Sim 424 (89,6) 372 (89,4) 52(91,2)
Atividade Fisica* 0,223
Ativos 308 (65,1) 275 (66,1) 33(57,9)
Insuficientemente ativos 165 (34,9) 141 (33,9) 24 (42,1)
Capacidade Funcional* 0,003
Independente 137 (29,0) 110 (26,4) 27 (47,4)
Dependéncia leve 222 (46,9) 199 (47,8) 23 (40,4)
Dependéncia grave 114 (24,1) 107 (25,7) 7(12,3)

x=média; DP=desvio padrédo; kg=quilogramas; m2=metro quadrado; IMC=indice de Massa corporal

U de Mann-Whitney
* Exato de Fisher
* Qui-quadrado

Fonte: Elaborag&o das autoras (2021)

A QV se diferiu entre os sexos, sendo que os homens idosos (93,0 pontos) apresentam melhor percepgdo

da qualidade de vida em relagdo as mulheres idosas (89,2 pontos, p= 0,001) (Figura 1).

[Figura 1 | Comparagéo da percepgéo da qualidade de vida dos idosos entre os sexos. Manaus, Amazonas.

{ Comentado [CC1]: Fonte?
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Fonte: Elaborag&o das autoras (2021)

A qualidade de vida de acordo com as varidveis sociodemograficas, comportamentais e de saude revelam
algumas semelhancgas entre os idosos do sexo feminino e masculino. Tais similaridades referem-se a ter
companheiro, auséncia de sintomas depressivos, numero inferior a duas doengas e independéncia na
capacidade funcional, os quais apresentam percepgdo mais positiva de QV. Especificamente nas idosas,
observou-se que aquelas com 60-69 anos, renda mensal superior a R$3.000,00, ensino médio completo, ndo
aposentadas e ativas fisicamente apresentam percepgdo mais positiva de QV. Nos idosos, aqueles que ndo
fazem uso de medicamentos apresentam melhor percepgdo da QV.

Tabela 2 - Comparacéo da percepcéo da qualidade de vida entre as variaveis sociodemogréficas, de salde e comportamental de idosos
praticantes de atividade fisica regular. Manaus, Amazonas. 2017.
Qualidade de vida

Variaveis Total Idosas Idosos
Lx(dp) Lix(dp) Lix(dp)
Idade*
60-69 91,72(8,43) # 91,46(8,54) @ 93,59(7,54)
70-79 89,25(9,02) © 88,79(8,81) ° 92,40(9,91)
280 85,18(8,91) © 84,42(8,35) © 93,80(11,54)
p-valor <0,001 <0,001 0,993
Estado civil*
Com companheiro 93,67(7,82) 93,49(7,58) 94,22(8,58)
Sem companheiro 87,15(8,81) 87,10(8,78) 88,33(9,70)
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p-valor <0,001 <0,001 0,025

Renda mensal®

<1.250 87,99(8,68) @ 87,31(8,38) @ 97,33(7,55)

1.250-3.000 89,37(8,84) & 89,25(8,95) & 90,15(8,23)

>3.000 91,11(9,21) ® 90,66(9,08) © 93,61(9,65)
p-valor 0,002 0,005 0,170

Escolaridade®

Analfabeto 86,33(8,59) ¢ 85,43(9,69) ¢ 89,50(0,71)
Fundamental incompleto 87,19(8,71) * 87,00(8,82) > 92,00(1,41)
Fundamental completo 87,33(8,12) © 86,86(7,59) © 92,67(12,01)
Médio incompleto 91,47(10,33) @ 90,00(10,93) 2 95,50(8,35)
Médio completo 91,45(8,95) © 91,17(9,0) 93,04(8,67)
Superior completo 90,29(9,30) ¢ 89,90(9,18) b© 93,00(10,00)
p-valor <0,001 <0,001 0,912

Aposentadoria*

Néo 93,71(6,60) 93,80(6,45) 93,00(8,63)
Sim 89,18(9,14) 88,65(9,02) 92,98(9,18)
p-valor <0,001 <0,001 0,968

Uso de Medicamentos*

N&o 93,19(7,46) 91,77(7,00) 99,33(6,46)

Sim 89,25(9,09) 88,93(9,06) 91,79(9,03)
p-valor 0,007 0,076 0,011
IMC*

Eutréfico/baixo peso 89,95(9,03) 89,60(8,80) 97,89(10,13)

Sobrepeso 89,33 (9,00) 88,79(9,03) 95,00(6,40)
p-valor 0,461 0,453 0,526

Sintomas depressivos*

Auséncia 91,09(8,18) 90,54(8,18) 95,34(6,95)
Presenca 80,29(8,59) 79,98(8,38) 91,90(9,93)
p-valor <0,001 <0,001 0,001

Atividade Fisica*

Ativos 88,26(9,32) 90,04(8,68) 93,30(9,08)
Insuficientemente ativos 90,39(8,77) 87,53(9,17) 92,54(9,21)
p-valor 0,044 0,031 0,718

Namero de Doencgas’
< 2 doencas 93,97(8,61) * 92,63(8,94) * 98,92(4,77)
De 2 a 3 doencas 89,31(7,83) ° 89,41(7,78) 88,38(8,40) b

< 3 doengas 86,13(9,59) © 86,06(9,59) © 87,20(10,03) ™



8 Souza et al.

p-valor <0,001 <0,001 <0,001

Capacidade funcional®

Independente 93,70(7,13) * 93,21(7,25) 2 95,70(6,34) @
Dependéncia leve 90,14(8,94) © 89,64(8,95) ° 94,39(7,81) @
Dependéncia grave 83,83(8,20) © 84,22(8,11) © 77/86(7,82) °

Letras distintas representam diferengas significativas entre os valores médios das variaveis independentes (comparacéo na coluna).
* U de Mann-Whitney

T Kruskall-Wallis com post hoc Dunn

* Anova One-Way com post hoc Bonferroni

Fonte: Elaboragéo das autoras (2021)

Os resultados das associagdes, por meio da regressdo linear, da a QV de sintomas depressivos, capacidade
funcional, atividade fisica, nimero de doengas e uso de medicamentos revelaram dois modelos exploratérios
para ambos os sexos (Tabela 3). No primeiro modelo, os sintomas depressivos explicaram 18,6% e 43,5% na
variagdo da QV em idosos do sexo feminino (B= -0,434, p< 0,001) e masculino (B= - 0,660, p< 0,001),
respectivamente. No segundo modelo, no sexo feminino, a capacidade funcional (B= -0,292, p< 0,001)
explicou 25,7% a variagdo da QV, ou seja quanto mais dependente as idosas, pior a percepgdo da QV. Por
outro lado, nos homens idosos, o numero de doengas (2= -0,300, p< 0,05) explicou 50,8% da variagdo da QV,
isto é, quanto maior o nimero de doengas relatadas, pior a percepgdo da QV. Tais resultados apontam que,
quanto maior o escore de sintomas depressivos, maior dependéncia na capacidade funcional e maior o
numero de doengas relatadas, pior é a percepgdo da QV.

Tabela 3 - Associacéo da qualidade de vida com nimero de doencas, uso de medicamentos, nivel de atividade fisica, capacidade

funcional e percepgéo de sintomas depressivos em idosos. Manaus, Amazonas. 2017.

Idosas 2 Idosos °

B+ SE (B sswcr) u] B +SE (B aswcr) u]
Model 1
Constant 94,255 + 92,977; 99,256 + 1,325 96,599;

0,650 95,533 101,912
Sintomas depressivos -2,092 £ 0,24 -2,511; -1,672 -0,434* -2,368 + 0,364 -3,097; -1,639 -0,660*
Model 2
Constant 95,410 94,138; 101,706 = 98,654,

0,647 96,682 1,522 104,758
Sintomas depressivos  -1,543+0,221  -1,978; -1,107 -0,320* -1,889 + 0,383 -2,656; -1,122 -0,526*
Capacidade funcional -1,0565+0,166  -1,382;-0,729 -0,292* - - -
NUmero de doencgas - - - -1,723 £ 0,612 -2,950; -0,496 -0,300%**

3 R?= 0,186 para 0 modelo 1; R?= 0,257 para o modelo 2.
YR2= 0,435 para o0 modelo 1; R?= 0,508 para o modelo 2.
*p< 0,001; **p< 0,05.

Fonte: Elaboragéo das autoras (2021)

4 Discussao

Os resultados indicam que os idosos apresentaram melhor percepgdo da QV que as idosas. Entretanto,
independentemente do sexo, aqueles com companheiro, auséncia de sintomas depressivos, menos de duas
doengas e independéncia na capacidade funcional apresentaram percepgdo da QV mais positiva. Verificou-se
também que, em ambos os sexos, a presenga de sintomas depressivos contribuiu para uma percepgdo mais
negativa da QV. Especificamente para as idosas, a dependéncia leve na capacidade funcional foi um preditor
negativo da QV, e nos idosos, o nimero de doengas teve impacto.
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Os idosos tém melhor percep¢do da qualidade de vida em comparagdo comas idosas. Tais achados
corroboram a literatura, que mostra que os homens tendem a apresentar uma melhor percep¢do da QV
(PEREIRA; NOGUEIRA; SILVA et al., 2015; RONCON et al., 2015; MARTINS et al., 2019). Esses resultados
levantam a reflexdo de que, embora as mulheres tem uma expectativa de vida maior, esse tempo adicional
pode ndo ser de qualidade quando comparado aos homens (MARTINS et al., 2019).

Algumas semelhangas foram encontradas entre os idosos do sexo feminino e masculino, no que diz respeito
a ter um companheiro, auséncia de sintomas depressivos, menos de duas doengas e independéncia na
capacidade funcional, todos os fatores estdo associados a valores superiores na percepgdo da QV.
Especificamente para as idosas, observou-se que aquelas com idade de 60 e 69 anos, renda mensal superior
a R$3.000,00, ensino médio completo, ndo aposentadas e ativas fisicamente apresentam percepgdo mais
positiva da QV. Nos idosos, aqueles que ndo fazem uso de medicamentos apresentam melhor percepg¢do da
Qv.

Na comparagdo da idade, observou-se que as idosas entre 60 e 69 anos apresentaram uma melhor
percepgdo de QV quando comparadas as idosas com idade mais avangada. Estes achados podem ser
justificados em virtude do maior acometimento das condigGes crdnicas e alteragdes funcionais que resultam
em comprometimentos fisicos, emocionais e psicoldgicos, reduzindo a QV (VAGETTI et al.,, 2013;
BOMBARDELLI et al., 2017; SANTOS et al., 2019). Este resultado diverge do que foi encontrado em Belo
Horizonte-MG (MIRANDA et al., 2016) e Santa Maria-RS (SILVA; PIMENTEL; SANTOS, 2020), onde foi observada
melhor percepgdo da QV entre as idosas com idade mais avangada, o que pode estar relacionado a aceitagdo
do processo de envelhecimento (DAWALIBI et al., 2014), e a disponibilidade de tempo para cuidar de netos e
bisnetos, gerando uma maior convivéncia com a familia, que pode vir a proporcionar um melhor resultado
emocional, psicolégico e funcional (SILVA; PIMENTEL; SANTOS, 2020).

Em relagdo ao estado civil, as idosas que tinham companheiro demonstraram uma melhor percepgdo de
QV quando comparada com aquelas sem companheiro. Tal achado pode sugerir que ter um(a) companheiro(a)
para conviver no dia a dia contribui para uma melhor QV, além de estar atrelado a redugdo dos sentimentos
de soliddo, ao apoio afetivo e familiar para o idoso (PAULA et al., 2016; MARTINS et al., 2019; SANTOS et al.,
2019). Os idosos que vivem sem companheiro parecem ter menos contato com a familia e amigos, recebem
pouca ajuda e tendem a relatar uma pior percepgdo de QV (MANSO; MARESTI; OLIVEIRA, 2019).

Além disso, observou-se que as idosas com maior renda mensal apresentaram uma QV mais positiva. Estes
achados corroboram os evidenciados por Alberte, Ruscalleda, Guariento (2015), que apontaram uma ligagdo
importante entre os fatores econémicos e uma melhor percepg¢do da QV, destacando também o quanto os
problemas financeiros podem comprometer essa sensagdo de bem-estar. Parece que ter a renda mensal
suficiente para suprir as necessidades do dia-a-dia parece ser um dos fatores que contribui para a melhor QV
nos idosos. Em relagdo a aposentadoria, apesar da maioria dos idosos ser aposentada, observou-se que as
idosas que ndo sdo aposentadas apresentaram uma melhor percepgcdo da QV. Atentando ao fato de que as
idosas que estdo na ativa tendem a ter um aumento da participagdo social, pois estdo se relacionando e
estabelecendo novas relagdes sociais com outras pessoas (CAMELO; GIATTI; BARRETO, 2016; MARQUES;
SCHNEIDER; D'ORSI, 2016). Por outro lado, as aposentadas podem apresentar insatisfagdo pessoal, diminuigdo
da participagdo social e preocupagdo com a dimuinuigdo da renda mensal (TAVARES et al., 2016).

A diferenga obtida na escolaridade foi observada somente entre ensino fundamental completo e médio
completo, sendo que as idosas com nivel médio completo possuem os maiores escores de QV em relagdo ao
nivel fundamental completo. Salienta-se que a pouca escolaridade acarreta muitos fatores negativos, como
déficit cognitivo, baixo poder aquisitivo, menores oportunidades de emprego, lazer, atividades sociais,
maiores problemas de saude e um maior numero de doengas cronicas, resultando em uma percepgdo mais
negativa da QV. (MODENEZE et al., 2013; CAMELO; GIATTI; BARRETO, 2016; GUTHS et al., 2017). Por outro
lado, estudo realizado em Piracicaba-SP (MODENEZE et al., 2013) e Porto Alegre-RS (MARTINS et al., 2019),
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com idosos ativos, foi notado um escore alto de QV em relagdo a idosos com maiores anos de estudo. Ainda,
observa-se que aqueles idosos com alto nivel de escolaridade tendem a possuir uma melhor reserva cognitiva,
tendo assim melhores recursos para enfrentar as dificuldades da vida (ALVES et al., 2020).

Notou-se, também, que os idosos que ndo faziam uso de medicamento tiveram escores mais altos da QV.
Resultados semelhantes foram encontrados nos estudos de Balbé et al. (2016) e Lenardt et al. (2014). Com o
processo de envelhecimento, o individuo torna-se mais suscetivel ao aparecimento de doengas cronicas, o
que consequentemente leva-o a utilizar medicamentos e ter atendimento médico frequente, ocasionando
sentimentos negativos e influenciando a QV (ALBERTE; RUSCABELLA; GUARIENTO, 2015).

As idosas ativas fisicamente apresentaram melhor percep¢do de qualidade de vida em comparagdo as
insuficientemente ativas. Estudos internacionais realizado com idosas Tailandesas (INTARAKAMHANG;
CHINTANAPRAWASEE, 2012) e norte-americanas (AWICK et al., 2015), encontraram resultados semelhantes,
assim como encontrado em alguns estudos nacionais (CAMELO; GIATTI; BARRETO, 2016; BALBE et al., 2016;
DE OLIVEIRA et al., 2019; MARTINS et al., 2019; MANSO; MARESTI; OLIVEIRA, 2019). A participagdo em
programas de atividade fisica melhora a QV dos participantes, atuando como fator protetor para diversas
doengas e esta relacionada a manutengdo da funcionalidade e beneficios a salide e ao bem-estar (CAMELO;
GIATTI; BARRETO, 2016; DA SILVEIRA LANGONI et al., 2019; HOFFMANN et al., 2022). Além de beneficiar o
trabalho em grupo, amplia o convivio social e gera ganhos psicoafetivos, melhora a cognigdo e o
condicionamento fisico e contribui para uma QV mais positiva para os idosos (MAZO et al., 2019; DA SILVEIRA
LANGONI et al., 2019).

Observa-se que os idosos, independentemente do sexo, com sintomas depressivos mais elevados
apresentam pior percepgdo de QV. Ademais, as idosas mais dependentes e os idosos com um ndmero maior
de doengas também apresentaram pior percepgdo da QV.

Em relagdo aos sintomas depressivos, em ambos os sexos, observou-se que quanto maior o escore de
sintomas depressivos, pior a percep¢do da QV nos idosos. Resultados semelhantes foram encontrados em
estudos internacionais (TEIXEIRA et al, 2016; FAN et al., 2021) e nacionais (COELHO et al., 2013; GONGALVES
etal., 2014; PEREIRA, 2016; SCHERRER et al., 2019). Os estudos tém observado que os idosos que apresentam
sintomas depressivos tém ligagdo com alguns outros fatores, como nao ter companheiro, percepgao negativa
de saude, incapacidade funcional, participagdo social, autonomia, intimidade e baixos niveis de atividade
fisica, os quais podem acarretar uma percep¢do mais negativa da QV (RAMOS et al., 2015; FIGUEIREDO et al.,
2013; SCHERRER et al., 2019).

Os idosos que apresentaram um numero maior de doengas tiveram uma pior percepgdo da QV.
Corroborando esses achados, Santos et al. (2019) encontraram maiores valores médios de QV no dominio
fisico naqueles idosos que ndo apresentavam doengas cronicas. Individuos com uma ou mais doengas tendem
a apresentar uma menor QV quando comparados a individuos com uma ou nenhuma complicagdo de saude
(TORTORELLA et al., 2017). A populagdo idosa portadora de doenga crdnica necessita de cuidados
permanentes, o que interfere no dia a dia do idoso e, muitas vezes, da dindmica familiar, exigindo cuidados e
controles rigorosos com o tratamento para prevencdo de possiveis sequelas (SANTOS et al., 2019). Ter um
maior numero de doengas se associou ao dominio fisico, explicando uma tendéncia maior de
comprometimento funcional & medida que o nimero de doengas aumenta (REBELO et al., 2021; FREITAS et
al., 2017). Portanto, observa-se que os idosos que apresentam poucas doengas crénicas tem uma melhor
percepgio da QV (ALBERTE; RUSCALLEDA; GUARIENTO, 2015).

A dependéncia leve nas idosas foi um fator que contribuiu negativamente na percepgdo da QV. A
preservagdo da capacidade funcional e autonomia esta relacionada diretamente com a QV da populagdo idosa
(ALMEIDA et al., 2014; BILLETT et al., 2019; COSTA et al., 2020). Um estudo realizado na cidade de S3o Paulo-
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SP encontrou que os idosos com dependéncia parcial obtiveram escores maiores de QV quando comparados
com aqueles classificados como dependéncia méxima (BILLETT et al., 2019), o que pode ser explicado pelo
fato de que quanto maior a capacidade funcional dos idosos, maior é a sua satisfagdo com a QV (AGUIAR et
al., 2019). Ressalta-se a importancia do estimulo para um envelhecimento saudavel a fim de diminuir o
comprometimento e a perda progressiva na capacidade funcional do idoso (COSTA et al., 2020). A
incapacidade funcional gera impactos na vida do idoso, na familia, nos cuidadores, na sociedade e no sistema
de saude, gerando maior vulnerabilidade e diminuindo o bem-estar e a qualidade de vida (AGUIAR et al., 2019;
BILLETT et al., 2019; PEREIRA; NOGUEIRA; SILVA et al., 2015; COSTA et al., 2020).

Ressalta-se como limitagGes o delineamento transversal do estudo a pouca existéncia de estudos
regionais similares envolvendo usudrios de centros de referéncia para pessoas idosas, impossibilitando
comparacgOes. Todavia, os resultados desta pesquisa trazem discussdes importantes sobre os grupos que
apresentam melhores percepgdes da QV e indicam a necessidade de politicas publicas que assegurem
melhorias tanto na promogdo da saude quanto na prevengdo de doengas.

5 Consideragdes Finais

Idosos tendem a apresentar uma melhor percepgdo positiva de QV quando ndo apresentam sintomas
depressivos, doengas e sdo independentes em relagdo a sua capacidade funcional. Tais fatores podem ser
prevenidos com a pratica regular de atividade fisica durante a vida. Portanto, a qualidade de vida depende das
percepgdes subjetivas do ser idoso, além de uma relagdo com o contexto no qual esta inserido. Assim, os
resultados deste estudo podem colaborar na busca de estratégias que favorega um processo de
envelhecimento saudavel.
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