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RESUMO: O objetivo deste estudo foi caracterizar o perfil
sociodemografico, as condi¢oes de saide e as condigoes sociais de idosos
octogendrios. Estudo quantitativo, descritivo de corte transversal, que
avaliou o perfil sociodemogrifico (12 itens), as condigoes de saude (15
itens) e as condigoes sociais (04 itens) de 58 idosos octogenarios, por
meio de um questiondrio estruturado, totalizando 31 itens avaliados.
Os resultados demonstraram que a amostra era predominantemente
feminina (68,96%), vitva (62,06%), com 80-89 anos (79,31%), com
escolaridade basica (89,63%) e aposentada (75,86%). Possuiam casa
propria (65,51%), tinham filhos e/ou netos (89,65%), eram catolicos
(84,48%), tinham plano de satde (58,62%), apresentavam alteragoes
oculares (72,41%) e faziam uso de dispositivos para correcio (72,41%).
A maioria apresentava hipertensio arterial sistemica (55,17%), fazia
uso de hipotensores (55,17%), realizava consultas médicas regulares
(63,79%), ja realizou fisioterapia (53,44%), praticava atividade fisica
(65,11%) e classificou sua satide como regular ou boa (43,10%). Em
suma, o perfil sociodemogréfico, as condicoes de saide e as condicoes
sociais dos idosos descritas neste estudo podem contribuir para o
conhecimento sobre 0s octogendrios, 0 que torna isto uma questio
de satude publica em virtude do progressivo crescimento populacional
destes individuos.

PALAVRAS-CHAVE: Idoso de 80 anos ou mais; Idoso; Longevidade;
Perfil de saide; Condicoes sociais.

SOCIAL AND DEMOGRAPHIC PROFILE, HEALTH
CONDITIONS AND SOCIAL CONDITIONS OF OVER-
EIGHTY ELDERLY PEOPLE

ABSTRACT: The social and demographic profile, health and social
conditions of elderly people aged 80 or more are analyzed in
current quantitative, descriptive and transversal study evaluating the
socio-demographic profile (12 items), health (15 items) and social
conditions (4 items) of 58 elderly people aged 80, through a structured
questionnaire with 31 items. Results showed that sample comprised
predominantly females (68.96%), widows (62.06%), aged 80-89 years
(79.31%), with basic schooling (89.63%) and retired (75.86%). They
owned their own house (65.51%); they had children or grandchildren
(89.65%); they were Catholics (84.48%); they had a health care
plan (58.62%); they featured eye problems (72.41%) and employed
corrective devices (72.41%). Most had systemic arterial hypertension
(55.17%), they used hypotension drugs (55.17%); they made regular
visits to the doctor (63.79%); underwent physiotherapy (53.44%),
practiced physical exercises (65.11%) and classified their health status
as fair or good (43.10%). The social and demographic profile and the
health and social conditions of eighty-year-old people may contribute
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towards in-depth studies on this category. It is an issue
of public health due to the growing population involved.

KEY WORDS: Elderly people aged 80 or more; Elderly;
Longevity; Health profile; Social conditions.

INTRODUCAO

O Brasil apresentou considerdvel crescimento
do nimero de idosos nos ultimos anos passando de
um contingente de 9,8% da populacio, em 2005, para
14,3% da populacio, em 2015, fato este que deverd ter
continuidade nas proximas décadas, segundo as projecoes
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (BRASIL,
2016A).

Os idosos com 80 anos ou mais de idade
compdem O grupo que mais cresceu significativamente
nos ultimos tempos. H4 virios termos para denominar

”

estes individuos, como “idoso mais velho”, “octogenario”
ou “idoso longevo”, este ultimo como os define
atualmente no meio cientifico. Este seleto grupo
apresenta peculiaridades morfoldgicas, fisioldgicas,
psicoldgicas e socioeconomicas diferentes de idosos mais
jovens, o que torna de interesse cientifico conhecer tais
caracteristicas dessa populacio. Entretanto, hi riscos aos
quais os octogendrios estdo expostos, pois a sociedade
contemporinea nao estd preparada para receber a alta
demanda desses individuos (MASTROENI et al., 2007;
LENARDT et al., 2013).

Embora as alteracoes organicas, funcionais
e psicologicas apresentem intensidade variada de
acordo com a preparacao prévia de cada individuo, o
envelhecimento pode ser marcado pelo aumento das
demandas sociais e econdmicas, pois com ele cresce
o indice de incapacidades e doencas cronicas nio
transmissiveis, responsaveis pela dependéncia funcional
da popula¢io octogendria (NAHAS, 2008; NOGUEIRA et
al., 2010; LENARDT et al., 2013).

Envelhecer com menores indices de
doencgas nio transmissiveis depende de fatores nio
modificiveis, como sexo, idade e fatores genéticos,
e fatores modificiveis, como alimentagio, pritica de
atividade fisica, comportamento preventivo, estresse,

vida social, entre outros, cujos mesmos sao influenciados

pelas condigoes socioeconomica, cultural e ambiental
(BRASIL, 2010). Em virtude, das tendéncias expressivas
para o aumento de idosos longevos com o decorrer do
tempo, torna-se necessiria a implementacio de politicas
publicas especificas para adequar os programas e as
acoes contribuintes para o envelhecimento saudivel e
com qualidade de vida (PORCIUNCUILA et al., 2014).

Diante do exposto, o presente estudo tem
como objetivo caracterizar o perfil sociodemogrifico,
as condi¢oes de saude e as condicoes sociais de idosos
octogenarios.

2 METODOLOGIA

O presente estudo é quantitativo, descritivo
de corte transversal, cujo mesmo faz parte de um
projeto que estimou avaliar 1.000 idosos, denominado
“Caracterizacdo das condicoes de sadde dos idosos do
municipio de Passo Fundo/RS”, aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Universidade
de Passo Fundo, sob o parecer n°® 447/2010 e que estd
em consondncia com a resolucdo 196/96 do Conselho
Nacional de Saude.

A populacio avaliada foi selecionada por uma
amostragem aleatoria simples e foi composta por 351
idosos. Como critérios de inclusdo para o estudo foram
selecionados individuos com idades a partir dos 80
anos, residentes da zona urbana do municipio de Passo
Fundo/RS, com capacidade de comunicar-se verbalmente
com o entrevistador e que concordaram em assinar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, mediante
prévia explicacdo e esclarecimento de dudvidas. Perante
isso, foram excluidos do estudo os individuos que
apresentassem alguma dificuldade que os impedissem
de compreender e responder a0 questionrio, como
acometimento auditivo ou disartria.

Os  participantes  responderam  a
questiondrio estruturado que foi elaborado e adaptado

um

pelos proprios pesquisadores, com base em outros
estudos ja referenciados na literatura sobre o perfil de
idosos octogenarios (PORCIIjN CULAetal., 2014; GRDEN
et al., 2015; QUEIROZ et al., 2016). Diversos itens foram
analisados compondo as varidveis caracteriza¢ao do perfil
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sociodemogréfico (género, faixa etdria, escolaridade,
ocupacao laborativa, renda mensal individual, posse de
casa propria, condicio de moradia, estado civil, filhos,
netos, tipo de religido e posse de planode saide — 12 itens),
condicoes de satide (presenca de alteracdes oculares, uso
de dispositivos oculares para correcio, autopercepcio
sobre a qualidade da visdo, presenca de tabagismo,
presenca de etilismo, presenca de doencas associadas,
tipos de doencas associadas, uso de medicamentos,
tipos de medicamentos, consultas regulares a0 médico,
dificuldade nas atividades de vida didria, se ja realizou
fisioterapia, ocorréncia de quedas, local de ocorréncia da
queda e autopercepcao de saude — 15 itens) e condi¢oes
sociais (participacao em cursos, participagao em grupos
de convivencia, pritica de atividade fisica e tipo de
atividade fisica realizada — 04 itens), totalizando 31 itens
analisados pelos pesquisadores.

A coleta de dados foi realizada por um grupo
de académicos do curso de fisioterapia da Universidade
de Passo Fundo, que foram previamente treinados para
aplicar o questiondrio, no periodo de agosto de 2011 a
setembro de 2012, nos seguintes locais: pracas Tamandaré
e Marechal publicos,

Floriano, estabelecimentos

estabelecimentos comerciais e Centro de Estudos sobre a
Terceira Idade. O nimero de entrevistas realizadas nestes
locais nio foi homogéneo.

Ao fim da coleta de dados, as informagoes
foram tabuladas no programa SPSS 18.0, construindo,
assim, o banco de dados. Um matemdtico sem relacio
com o estudo foi requisitado para realizar a andlise
estatistica descritiva dos dados, com o intuito de garantir
a imparcialidade e mdxima fidedignidade dos resultados.

3 RESULTADOS

Dos 351 individuos inicialmente recrutados
que responderam ao questiondrio estruturado, apenas
58 foram identificados como octogendrios (16,52%
da amostra inicial). Assim, os demais idosos, que nio
apresentaram minima de 80 anos foram excluidos. Todos
os idosos octogendrios recrutados preencheram os
critérios de inclusio do presente estudo e tiveram seus
dados analisados. Desta forma, a Tabela 1 apresenta a
caracterizacdo do perfil sociodemogréfico da amostra do
presente estudo.

Tabela 1. Caracterizacio do perfil demografico dos octogendrios. Passo Fundo, RS, Brasil (continua)
Representacao

Variaveis N %
Género
Feminino 40 68,96
Masculino 18 31,03
Faixa etaria
80-89 anos 46 79,31
90-99 anos 08 13,79
> 100 anos 04 6,89
Escolaridade
Ensino fundamental incompleto 32 55,17
Ensino fundamental completo 09 15,51
Ensino médio incompleto 02 3,44
Ensino médio completo 09 15,51
Ensino superior incompleto
Ensino superior completo 06 10,34

Ocupacao laborativa
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(conclusio)

Representacao
Variaveis N %
Aposentado (a) 44 75,80
Pensionista 04 6,89
Nunca trabalhou 08 13,79
Do lar 02 3,44
Renda mensal individual
Até 1 salario minimo 27 46,55
2 salirios minimos 13 22,41
3 salarios minimos 11 18,96
4 salarios minimos ou mais 07 12,06
Casa propria
Sim 38 05,51
Nio 20 34,48
Condicao de moradia
S6 30 51,72
Acompanhado 28 48,27
Estado civil
Solteiro (a) 006 10,34
Casado (a) 14 24,13
Vitvo (a) 36 62,06
Divorciado (a) / Separado (a) 02 3,44
Filhos
Sim 52 89,65
Nio 06 10,34
Netos
Sim 52 89,65
Nao 06 10,34
Religiao
Catolicismo 49 84,48
Evangelismo 05 8,62
Protestantismo 01 1,72
Espiritismo 01 1,72
Outra 02 3,44
Possui plano de satude
Sim 34 58,62
Nio 24 4137

Legenda: N = valor absoluto; % = valor relativo
Fonte: Dados da pesquisa
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Ao analisar as caracteristicas demograficas da
amostra estudada, observou-se que a maioria pertencia a0
geénero feminino (68,96%), concentrava-se na faixa etdria
de 80 a 89 anos (79,31%) e 55,17% apresentavam baixo
nivel de escolaridade (ensino fundamental incompleto).
A maioria dos idosos encontrava-se aposentada (75,86%)
e com renda de até um salirio minimo (46,55%). Os
individuos com casa propria somaram 65,51% e, ainda, a

maioria relatou morar sozinho (51,72%). A condi¢do de
viuvez foi relatada por 62,06% dos individuos e 89,65%
da amostragem relatou possuir filhos e netos. Segundo
a religiosidade, a maioria da amostra relatou pertencer
a religido catolica (84,48%). E, por fim, 58,62% dos
individuos relataram fazer uso de planos de saude.

A Tabela 2 apresenta a caracterizacio das
condicoes de saude da amostra do presente estudo.

Tabela 2. Caracterizacio das condicdes de satide dos octogendrios. Passo Fundo, RS, Brasil (continua)
Representacao

Varidveis N %
Alteracdes oculares
Sim 42 72,41
Nio 16 27,58
Uso de dispositivos para correcao
Sim 42 72,41
Nio 16 27,58
Autopercepcao sobre a qualidade da visao
Sim 11 18,96
Nio 30 51,72
Tabagismo
Sim 13 22,41
Nio 45 77,58
Etilismo
Sim 08 13,79
Nio 50 806,20
Doencas associadas
Sim 46 79,31
Nao 12 20,68
Tipos de doencas associadas
Diabetes 10 17,24
Dislipidemia 12 20,68
Hipertensao arterial sistémica 32 55,17
Doenca cardiovascular 12 20,68
Osteoporose 16 27,58
Osteoartrose 16 27,58
Acidente vascular encefilico 01 1,72
Neoplasia 01 1,72

Uso de medicamentos
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(conclusio)

Representacao
Variaveis N %
Sim 39 67,24
Nao 19 32,75
Tipos de medicamentos
Diurético 19 32,75
Hipotensores 32 55,17
Antidepressivos 10 17,24
Psicoativos 07 12,06
Outros 22 37,93
Consultas regulares a0 médico
Sim 37 63,79
Nio 15 2580
Apenas quando adoece 06 10,34
Dificuldade nas atividades de vida diaria
Sim 16 27,58
Nio 42 72,41
Ja fez fisioterapia?
Sim 31 53,44
Nio 27 46,55
Ocorréncia de queda nos dltimos 06 meses
Sim 15 25,86
Nio 43 74,13
Local onde ocorreu a queda
Em casa 09 15,51
Na rua 05 8,62
Autopercepcao de saude
Péssima
Ruim 04 6,89
Regular 25 43,10
Boa 25 43,10
Otima 04 6,89

Legenda: N = valor absoluto; % = valor relativo
Fonte: Dados da pesquisa
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Em relacio as condigoes de satde dos idosos
longevos, 72,41% da amostra apresentaram alteragoes
oculares e a mesma porcentagem fazia uso de dispositivos
portanto  51,72%
classificaram a visio como regular. Em relagdo ao uso de

para correcio, dos individuos
drogas licitas como o tabaco e o dlcool, a grande parte
dos estudados negou ser usudria (77,58% e 86,20%,
respectivamente). A hipertensdo arterial sistémica foi
a doenca associada mais prevalente (55,17%), sendo
que 07,24% da amostra faziam uso de medicamentos,
principalmente de hipotensores (55,17%). Em relagao as
consultas médicas, 63,79% dos individuos as realizavam
frequentemente. A maioria da amostra demonstrou
realizar as atividades de vida didria normalmente (72,41%)

e 53,44% confirmaram ji ter utilizado o servico de

fisioterapia alguma vez na vida. A maioria dos individuos
nio relatou a ocorréncia de quedas nos wltimos seis meses
(74,13%) e os que relataram o evento ocorreu em casa
(15,51%). Em relacao a autopercepcio de saide, 43,10%
dos individuos relataram sua saude como regular e a
mesma porcentagem determinou sua saide como boa.
Na Tabela 3 estio apresentados os dados
referentes as condicoes sociais da amostra estudada.
Observou-se que, em relacio as condigoes
sociais dos individuos, a maioria nao realizava qualquer
curso e nem frequentava grupos de terceira idade
(84,48% e 58,02%, respectivamente), mas possuiam o
habito de praticar atividade fisica (65,51%), em que o tipo
de atividade que prevaleceu foi o alongamento (46,55%).

Tabela 3. Caracterizacio das condicoes sociais dos octogendrios. Passo Fundo, RS, Brasil

Representacao
Variaveis N %
Participacao em cursos
Sim 09 15,51
Nio 49 84,48
Participacdao em grupos de convivéncia
Sim 24 41,37
Nio 34 58,02
Pratica de atividade fisica
Sim 38 65,51
Nio 20 34,48
Tipo de atividade fisica
Caminhada 11 18,96
Alongamento 27 46,55
Danca 09 15,51
Hidroginastica 04 6,89
Musculagio 01 1,72
Outro 07 12,06

Legenda: N = valor absoluto; % = valor relativo
Fonte: Dados da pesquisa
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4 DISCUSSAO

A populagio idosa brasileira apresentou
aumento consideravel nas ultimas décadas, em virtude da
articulaco e transi¢ao demogrifica e epidemioldgica no
pais, especialmente o grupo os individuos com 80 anos
ou mais. Neste sentido, a reorganizacao dos sistemas de
saude e previdencidrio do Estado e da sociedade se faz
necessiria (PORCIUNCUIA et al., 2014). O que torna de
interesse cientifico o conhecimento acerca do perfil e das
condicoes de saude e sociais dos idosos octogendrios.

O perfil sociodemogrifico explanado na
presente pesquisa corrobora os achados de outros
estudos que tratam da sadde dos idosos acima dos
80 anos. Neste estudo, podemos observar que hd o
predominio do género feminino, evidenciando maior
longevidade das mulheres em relacio aos homens. Esta
informacio ¢ notada nos estudos de Lenardt e Carneiro
(2013), Grden et al. (2015) e Queiroz et al. (2016) que
observaram em seu estudo a prevaléncia de mulheres
vitvas. Este fator reflete os hdbitos gerais de cada sexo,
em que 2 mulher geralmente estd menos exposta a fatores
de risco de mortalidade, ao tabagismo e etilismo, além de
estar mais inserida em a¢oes de prevencio e autocuidado,
pois recorrem mais aos servicos de satude (MOURA;
DOMINGOS; RASSY, 2010).

Dados governamentais apontam que, desde os
anos de 1940, houve aumento de 30 anos na expectativa
de vida dos brasileiros, passando de uma média de 45,5
anos para uma média de 75,5 anos (BRASIL, 2016B). Além
disso, pode-se observar que a maioria dos individuos
que chegam a terceira década de vida, sobretudo os
octogendrios, ¢ mulhere concentrada na faixa etdria
entre os 80-89 anos (PORCIUNCUIA et al., 2014). O
que concorda com o presente estudo, cujo mesmo
observou predomindncia dos individuos nesta faixa etdria
e do género feminino. Talvez, a expectativa de vida dos
brasileiros possa ter sido um fator que tenha contribuido
para tais achados.

No Brasil, a proporcio de idosos mais velhos
que vivem sozinhos ¢ maior do que a de idosos mais
jovens (CAMARANO, 2002), o que deve ser levado em
consideracio na caracterizacio do perfil de idosos
octogendrios, haja vista que a dependéncia funcional e

os fatores de risco aumentam com a idade, especialmente
acima da faixa etaria dos 80 anos. Neste sentido, Rosset
et al. (2011) caracterizaram o perfil socioeconoémico
de idosos octogendrios residentes nos municipios de
Ribeirao Preto/SP e Caxias do Sul/RS, onde se observou
que a maioria relatou possuir casa propria (64,8%) e
um numero expressivo destes residia sozinho, sendo
13,2% em Ribeirao Preto e 26,7% em Caxias do Sul. Tais
informacoes corroboram com os resultados obtidos no
presente estudo, visto que 65,51% da amostra relataram
ser proprietiria de sua propria moradia e um nimero
muito superior 2 literatura relatou residir sozinho em
seus lares (51,72%).

Observou-se neste estudo que os octogendrios
apresentaram predominantemente escolaridade bdsica,
sendo que 55,17% nem chegou a concluir o ensino
fundamental, o que também foi observado no estudo
realizado por Porciincula et al. (2014), cujo mesmo
observou que a maioria dos longevos nao tinha qualquer
tipo de escolaridade ou tinha escolaridade bdsica. Isso
pode ser atribuido ao fato de que a populagao acima dos
80 anos tenha vivido em um periodo escolar em que nio
havia a abrangéncia em massa do ensino publico. Apenas
e recentemente o Brasil adotou politicas e acoes publicas
na tentativa de modificar este quadro, logo se espera
encontrar um nivel baixo de escolaridade entre os idosos
octogendrios (PORCIUNCUIA et al., 2014).

Grden et al. (2015) realizaram um estudo
epidemioldgico e transversal, que objetivou identificar
as caracteristicas sociodemogrificas e de acesso de
octogendrios aos servicos de satide. Dos 56 idosos
longevos cadastrados em 13 centros de convivéncia do
idoso no municipio de Ponta Grossa/PR que participaram
da pesquisa, observou-se que a maior parte da amostra
possuia ensino fundamental incompleto (71,4%), com
renda individual igual ou menor a dois salirios minimos
(89,3%) e moravam sozinhos (46,4%). Sendo essas
varidveis compativeis com o atual estudo.

Ter uma boa condicio economica ¢ de suma
importancia para ter acesso aos servicos de satde de boa
qualidade. Sabendo-se que ¢ reduzida a possibilidade
de longevos conseguir um emprego, 0 que restringe ao
individuo idoso apenas sobreviver com sua aposentadoria
ou pensio como fonte de renda, como observado em um
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estudo de caracterizagio de idosos, em que a maior parte
da amostra relatou possuir baixa renda (LENARDT et
al., 2013). Evidenciando estes apontamentos, a maioria
dos individuos deste estudo relatou ser composta por
individuos aposentados (75,86%), o que concorda com
Porciuncula et al. (2014), cujo mesmo identificou que a
maioria dos octogenirios era composta por aposentados
e tinha a aposentadoria como principal fonte de renda
(43,9%).

Com relagdo ao conjuge, um estudo identificou
que os homens longevos sio predominantemente
casados e residem com seus pares, enquanto as mulheres
longevas sdo predominantemente viivas e residem com
seus filhos ou netos (PORCIUNCULA et al., 2014). Apesar
de uma ligeira maioria (51,72%) dos octogendrios terem
relatado morar sozinhos, neste estudo observou-se que,
no geral, a predominancia do género feminino pode
ter sido um fator capaz de influenciar os resultados,
caracterizando a amostra em uma condicao de viuvez e
com filhos e/ou netos.

Os estudos tém explorado as implicagoes
da religiosidade sobre as respostas fisicas e mentais
de individuos (DUARTE et al., 2008). Assim, na mesma
propor¢ao em que os individuos envelhecem hd aumento
da busca por aspectos espirituais, sendo que esse tipo
de atividade é mais comum na terceira idade do que em
qualquer outra faixa etdria (GOLDESTEIN et al., 1993).
Com relacdo a religiosidade, observou-se no presente
estudo a predominancia do catolicismo (84,48%), o
que concorda com os achados de Duarte et al. (2008),
em que se observou que os idosos octogendrios eram
predominantemente cat6licos (75,3%), seguidos pelas
religioes evangélica (13,9%), espirita (4,4%) e outras,
assim como identificado na presente amostra.

Os idosos que residem em 4reas urbanas de
municipios de médio ou grande porte podem apresentar
maiores chances de possuir melhores valores da sua
renda, o que poderia favorecer a utilizagio de planos
de sadde (ROSSET et al., 2011). Segundo Rosset et al.
(2011), em seu estudo, grande parte dos octogenarios
fazem uso de plano de satde privado (66,7%), em relacao
a uma parcela menor que faz uso do Sistema Unico de
Saude (33,3%), o que vai a0 encontro do presente estudo
em que se observou que 58,62% da amostra relataram

possuir plano de sadde particular, sendo que eram
residentes do municipio de Passo Fundo/RS, uma cidade
de grande porte com 197 mil habitantes contabilizados
no ano de 2016. Conhecer tais achados pode servir de
subsidios para compreender a influéncia que as varidveis
analisadas neste estudo podem exercer sobre a utilizacio
do plano de sadde privado, o acesso de saide e a
qualidade de vida dos idosos octogenrios.

As alteracoes visuais sdo tidas como fatores de
risco para a dependéncia funcional dos octogendrios,
(RIBEIRO
et al., 2015). Este problema pode ser um agravante

sendo necessario conhecer tais fatores

capaz de produzir, além da dependéncia, situacoes
de constrangimento para iniciar e manter conversas,
dificuldade para sair de casa, isolamento social, perda
de papéis ocupacionais, limitacdes de mobilidade e
condigoes de fragilidade (VEIGA et al., 2016). Embora
haja escassez na literatura sobre as condicoes visuais
dos idosos octogendrios, tal varidvel foi levada em
consideracio neste estudo, em que se observou que
72,41% da amostra relataram apresentar alteracoes
oculares e fazer uso de dispositivo para corre¢ao, sendo
que a maioria classificou sua visio como regular. Estes
achados corroboram com o estudo desenvolvido por
Menezes e Bachion (2012) em que observaram que
81,4% da amostra apresentaram alteracdes visuais, porém
apenas 44,1% faziam uso de dispositivos para corregio.
Embora ndo tenham sido avaliados exclusivamente
idosos octogendrios, a média de idade foi de 78,4+7.8
anos, proxima a condicao de longevidade.

Por vezes, os idosos podem estar vulneraveis a0
tabagismo e ao etilismo, pois apresentam diversificados
problemas de saide e fazem uso de medicamentos,
que associados a tais substincias nocivas, tornam-nos
suscetiveis ao agravamento do seu quadro clinico e
a dificuldade de recuperacio e interacio social. Esta
condicao tende a se agravar futuramente, pois hd aumento
da populagao idosa (SENGE et al., 2011). Levando em
consideracdo a vulnerabilidade ao tabagismo e etilismo
a qual os idosos estdo sujeitos, € que o presente estudo
analisou estas varidveis, e os resultados aqui obtidos
corroboram com os achados do estudo de Zaitune et al.
(2012) em que se identificou que 12,2% da populacio
idosa (6% entre os idosos longevos) eram tabagistas,
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principalmente entre os homens, e com os achados do
estudo de Lin et al. (2011) com idosos acima dos 65 anos
que identificaram a prevaléncia do uso de lcool em
16,1% da populagao geritrica durante a sua vida e de
1,5% no ano anterior a pesquisa.

De acordo com Mendes, Moraes ¢ Gomes
(2014), a maior parte dos longevos refere possuir doencas
relacionadas ao sistema circulatério (78%) e que o menor
nivel de escolaridade pode ser um fator determinante
para tal condicio. Com base nisto, Zanin et al. (2017)
evidenciaram que dos 351 idosos avaliados no municipio
de Passo Fundo/RS, 198 (50,41%) apresentavam a
hipertensao arterial sistémica como comorbidade,
porém apenas 1,5% desta populagio era longeva. Estas
informacoes confirmam os dados presentes neste
estudo, pois a maior parte da amostra relatou possuir
como doenca associada a hipertensio arterial sistémica e
possuia baixo nivel de escolaridade.

Com o aumento da idade ocorre também
o aumento do consumo de medicamentos. O estudo
de Brito et al. (2014) demonstrou que o uso de
medicamentos estd estatisticamente relacionado ao
aumento da dependéncia funcional entre os idosos
longevos, fazendo-se necessdrio identificar nas condi¢oes
de saude desta populacio o uso de medicamentos e
sua finalidade. Baseado nisto, observou-se que neste
estudo a maioria dos idosos fazia uso de medicamentos
(67,24%), especialmente de hipotensores (55,17%),
achados estes que corroboram com o estudo de Neves et
al. (2013), em que o mesmo observou que a prevaléncia
do uso de medicamentos em 85,5% da populacio idosa,
sendo a maioria com indicacio médica para o sistema
cardiovascular (42,9%).

Torna-se de grande valia compreender a
frequéncia que os idosos octogendrios frequentam aos
servicos médicos e de fisioterapia, o que pode ser um
indicador de saide desta populacio. Em um estudo
realizado por Nogueira et al. (2010), observou-se que
dos idosos longevos frequentava regularmente os servicos
de sadde. Neste estudo, a maioria dos individuos relatou
fazer consultas regulares ao médico (63,79%) ou ja ter
recorrido aos servicos de fisioterapia (53,44%) alguma
vez na vida. Somado a isso, a maioria dos longevos
entrevistados relatou fazer atividade fisica (65,51%).

A incapacidade funcional €é wum fator
determinante na vida didria do idoso longevo. E
atribuida predominantemente ao género feminino, pois
as mulheres podem apresentar maior predisposi¢io
a0 desenvolvimento de complicagdes fisicas e mentais
(NOGUEIRA et al., 2009). Estudos recentes apresentam
dados quanto a autonomia fisica da populagio geridtrica.
Um estudo de Recife/PB demonstrou que os octogenarios
tém boa autonomia e independéncia na realizacio das
suas atividades de vida diria (PORCIUNCULA etal., 2014).
Outro estudo realizado por Brito et al. (2010) demonstrou
que a 80,4% dos longevos relatou ser independente para
suas atividades de vida didria. O que concorda com o
presente estudo visto que 72,41% dos entrevistados
relataram ser funcionalmente independente.

A ocorréncia de quedas na populacao geridtrica
¢ uma das preocupagoes mais frequentes no sistema
de saude pelas consequéncias que estas produzem
a qualidade de vida destes individuos (KUMMER;
FAREZIN; WIBELINGER, 2014). Brito et al. (2010) e
Brito et al. (2014) observaram que entre os longevos
ha baixo indice de quedas (27,7%) e que a ocorréncia
deste evento associou-se estatisticamente ao género
feminino, a condi¢do de nio ter um companheiro (a), a
nio realizacio de atividade fisica, a presenca de doencas
cronicas e a dependéncia funcional. Neste estudo
também se observou baixa ocorréncia de quedas entre os
idosos longevos (25,806%) e alguns aspectos concordam
com 0s autores supracitados, haja vista que a maioria da
amostra relata fazer atividade fisica e ser funcionalmente
independente. Contrapartida observou-se que a maioria
daamostra era do género feminino, nio tinham conjuge (a
maioria era solteira, viiva ou divorciada) e apresentavam
alto indice de doencas associadas.

0 idoso com vida social ativa consegue retardar
sua perda de memoria, além de diminuir as chances de
desenvolver doencas psicologicas (NOGUEIRA et al.,
2009). Todavia, pesquisas nacionais revelaram que a
maioria dos idosos ndo participa de atividades sociais
e atribuem isto a presenca de doengas, incapacidades
cognitivas e funcionais, dores cronicas, dificuldade de
acesso, baixa escolaridade e falta de recursos financeiros
(SILVA; THER, 2000; VAROTO; TRUZZI; PAVARINI, 2004;
CELICH; GALON, 2009).
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Entre os longevos hd baixa prevaléncia daqueles
que participam de grupos de convivéncia, como no
estudo desenvolvido por Kummer, Farezin e Wibelinger
(2014), em Passo Fundo/RS, em que se observou que
dos 126 idosos participantes de grupos de convivéncia,
os longevos foram o grupo de menor frequéncia (3,2%).
Confirmando isto, um estudo desenvolvido na Alemanha
com 2.300 idosos apontou que a baixa escolaridade, as
piores condicoes de saide e a idade avangada sao fatores
que restringem a participacao dos idosos em grupos de
atividades sociais (KRUPPER; ZICK, 2011). Tais estudos
corroboram com a presente pesquisa, visto que a minoria
dos octogendrios relatou ser participante de grupos de
convivéncia e apresentava predominantemente baixa
escolaridade e alto indice de doengas associadas.

Além disso, os octogendrios sao mais seletivos.
Priorizam os vinculos afetivos ja estabelecidos e nio
se envolvem em muitas e novas relagoes pessoais,
mantendo as relacoes afetivas construidas ao longo
da vida, principalmente com os familiares (CHARLES;
CARSTENSEN, 2010). Todavia, os grupos de convivéncia
podem ajudar a prevenir agravos, promover a saide e
proporcionar melhor qualidade de vida para os idosos
(KUMMER; FAREZIN; WIBELINGER, 2014).

A pritica de atividade fisica pode ser um fator
influente na capacidade funcional dos longevos (RIBEIRO
et al., 2015). De acordo com o estudo desenvolvido
por Krug et al. (2010), a prevaléncia de atividade fisica
entre os octogendrios foi de 19%, sendo que os fatores
idade avancada, pior percepcio de saude e diagnostico
de hipertensdo arterial sistémica contribuiram para o
baixo indice de atividade fisica nesta populacio. Indo de
encontro a0s achados descritos, pois os resultados deste
estudo apontam para um elevado indice de longevos
praticantes de atividade fisica (65,51%), sendo que a
pritica do alongamento foi a mais relatada (46,55%),
embora a maioria da amostra tenha referido ser
diagnosticada com hipertensio arterial sistémica.

O relato de uma autopercepcio de satude
pode se relacionar ao nivel de capacidade funcional
entre os idosos longevos, sendo que quanto melhor a
autopercepcio de saude referida melhor € a capacidade
funcional desta populacio (NOGUEIRA et al., 2010).
Ao observar os dados sobre as percepcoes de saude,

evidencia-se que a maior parte dos idosos octogenarios
ve sua saude como regular e boa. Enquanto Queiroz et
al. (2016) e Nogueira et al. (2010) mostram que em sua
pesquisa a maior parte dos idosos percebia sua satde
como boa ou 6tima.

Tais achados também foram encontrados em
um estudo realizado com octogendrios de Recife/PB, em
que se revelou que a grande maioria (71,1% dos homens
e 02,8% das mulheres) referia-se a sua saide como boa
ou 6tima (PORCIUNCUIA et al., 2014), concordando
novamente com o presente estudo, visto que a maioria
da amostra revelou sua saude como boa (43,10%).

O presente estudo apresenta algumas
limitacoes. Alguns itens abordados neste estudo foram
pouco explanados na literatura até o presente momento,
sobretudo em populagoes octogendrias como, por
exemplo, a frequéncia de utilizacio dos servicos de
saide, o uso de medicamentos ou as condigoes visuais
e oculares dos idosos, o que dificultou a discussio
deste estudo. Outro quesito limitante pode ter sido o
modo de escolha de selecio da amostra, o que pode ter
contribuido para o pequeno nimero de idosos longevos
recrutados neste estudo. Apesar disto, nio foi invidvel a
geracdo de dados para a fundamentacio deste estudo.
Assim, sugere-se a possibilidade de investigacoes futuras
sobre a caracterizacio do perfil sociodemogrifico, das
condigoes de saide e das condicoes sociais de idosos
octogenarios.

5 CONCLUSAO

O perfil sociodemogrifico, as condicoes de
saude e as condicoes sociais dos idosos descritas neste
estudo podem contribuir para o conhecimento sobre
0S octogendrios, 0 que torna isto uma questio de
sadde publica em virtude do progressivo crescimento
populacional destes individuos.
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