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RESUMO

Este trabalho é uma pesquisa bibliografica que teve como objetivo caracterizar os artigos
publicados sobre o tema envelhecimento no Brasil nos Gltimos dez anos. Para isso, realizou-se
um levantamento bibliogréafico on line, através da base de dados Lilacs na Biblioteca Virtual em
Saude. Foram incluidos na pesquisa artigos em portugués publicados entre janeiro de 1998 a
dezembro de 2008 e as varidveis analisadas foram: ano de publicacdo, tema de estudo, tipo de
estudo e local de realizagdo do estudo. Foram identificados 103 artigos que respondiam aos
critérios de inclusdo. Os temas mais relevantes encontrados foram aspectos sociais, biologicos e
psicologicos. Houve um aumento de publicacdes ao longo dos anos principalmente artigos com
0s temas recursos humanos e estudos epidemioldgicos. A maior importancia dada aos estudos
direcionados a esses temas pode estar associada a necessidade de conhecer o perfil da populagéo
idosa para proporcionar um atendimento de qualidade a eles. Os estudos quantitativos foram
prevalentes. Quanto ao local de realizacdo dos estudos, verificou-se que a maior parte era da
regido Sudeste. Os resultados encontrados mostram um aumento progressivo e consideravel das
pesquisas nos ultimos anos, 0 que pode estar associado, principalmente, a necessidade de
fornecer subsidios para a atuacdo dos profissionais da area da satde no cuidado as pessoas idosas.
As pesquisas sobre o tema envelhecimento sdo de fundamental importancia para a ampliacédo do
conhecimento sobre o processo de envelhecimento além de apoiar acdes necessarias e adequadas

direcionadas ao beneficio dos idosos.

Descritores: Envelhecimento, Idoso, Pesquisa, Gerontologia.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, o aumento da expectativa de vida tornou-se um fendmeno mundial. As
melhorias no saneamento basico, as condi¢des de vida mais adequadas, 0s avan¢os no controle de
doencas e nas tecnologias de salde sdo fatores responsaveis pelo grande aumento da expectativa
de vida nos ultimos anos. No Brasil, o nimero de idosos (> 60 anos de idade) passou de 3
milhdes em 1960, para 7 milhGes em 1975 e 14 milhdes em 2002 e estima-se que alcangara 32
milhdes em 2020 (LIMA-COSTA,; VERAS, 2003).

O envelhecimento populacional e a expectativa de vida elevada acarretam em um
aumento significativo de idosos com doencas crénico-degenerativas quando comparados a
populacdo em geral (PINTO; BASTOS, 2007).

O envelhecimento pode ser conceituado como:

Um processo bioldgico cujas alteragdes determinam mudangas estruturais
no corpo e, em decorréncia, modificam suas funcdes. Porém, se envelhecer ¢é
inerente a todo ser vivo, no caso do homem esse processo assume dimensdes
que ultrapassam o “simples” ciclo bioldgico, pois pode acarretar, também,
consequéncias sociais e psicologicas (OKUMA, 1998, p. 13).

No processo de envelhecimento ocorrem ndo sé mudancas no sistema bioldgico, mas
também mudancas psicoldgicas e sociais que estdo diretamente relacionadas com a qualidade de
vida das pessoas idosas.

As investigacdes sobre o envelhecimento bioldgico, psicologico e social estdo sendo cada
vez mais exploradas. O grande interesse em pesquisas mais sélidas visa uma melhor
compreensdo sobre esse processo, para que as pessoas possam envelhecer de forma mais
saudavel e adiar algumas conseqliéncias negativas da idade avancada (ELIOPOULOS, 2005).

Freitas e colaboradores (2002) investigaram as perspectivas das teses e dissertacbes em
gerontologia e geriatria no Brasil e identificaram trabalhos relacionados as mudancas biologicas,
psicoldgicas e sociais e, ainda, estudos desenvolvidos nas areas de ética e recursos humanos,
além de outros que procuraram entender o processo de envelhecimento como um todo,

denominado de tematica holistica pelas autoras. A tematica de recursos humanos englobou



estudos relacionados a utilizacdo dos servigos de saude, e a tematica direcionada as questdes
éticas abrange as reflexdes vinculadas a assisténcia da populacao idosa.

A motivacdo para 0 desenvolvimento deste projeto foi o contato com o tema
envelhecimento, uma das linhas de pesquisa estudadas no laboratério onde sou bolsista de
iniciacdo cientifica, e também pela sua relevancia na atualidade. A escolha do estudo sobre
envelhecimento surgiu da curiosidade em me aprofundar no assunto, ja que existe um expressivo
aumento da populacdo dessa faixa etaria. Como o aumento de idosos na populagcdo mundial é um
fendmeno crescente, todos os processos relacionados ao envelhecimento e seus aspectos
psicoldgicos, sociais e bioldgicos necessitam ser cada vez mais estudados.

A justificativa para desenvolver este trabalho é a importancia de conhecer o estado da arte
das pesquisas divulgadas na area do envelhecimento. Assim, a questdo que norteara a construcao
deste projeto de pesquisa é: 0 que tem sido pesquisado e divulgado em artigos cientificos sobre o

tema envelhecimento no Brasil nos ultimos dez anos?



2 OBJETIVO

O objetivo deste trabalho foi caracterizar os artigos publicados sobre o tema

envelhecimento no Brasil nos Ultimos dez anos.



3 REVISAO DE LITERATURA

O processo de envelhecimento, de um modo geral, envolve mudancas bioldgicas,

psicoldgicas e sociais que serdo exploradas a seguir.

3.1 Envelhecimento

Ha alguns anos atras, as pessoas acima de 65 anos eram, freqiientemente, agrupadas em
uma Unica categoria denominada de idosas. Atualmente, sabe-se que 0s grupos etarios no final da
vida sdo muito diversificados e as pessoas com mais de 65 anos podem ser divididas em: idoso
jovem (65 a 75 anos), idoso (75 a 85 anos), idoso idoso (85 a 100 anos) e idoso de elite > de 100
anos (ELIOPOULOS, 2005).

O envelhecimento (processo), a velhice (fase da vida) e o velho ou o idoso (resultado
final) constituem um conjunto, cujos componentes estdo intimamente relacionados.

Nos organismos que envelhecem, observamos diferentes etapas: fertilizacdo, maturidade
sexual, parada do crescimento e morte. O envelhecimento seria uma continuacao do crescimento
e, embora o desenvolvimento inclua os fenémenos de diferenciacdo, crescimento e maturidade
sexual, os processos do envelhecimento conduzirdo a uma maior dificuldade de adaptacdo ao
meio, e por fim, a morte (GEIS, 2003).

O envelhecimento pode ser compreendido como um processo natural onde ocorre uma
diminuicdo progressiva da reserva funcional dos individuos — senescéncia — e que, em condicdes
normais, ndo costuma provocar qualquer problema (BRASIL, 2006). E um fendmeno de grande
complexidade e variabilidade, com dimensdes biologicas, sociais e psicoldgicas, sendo um
processo continuo em que ocorrem alteracdes irreversiveis ao longo da vida. Compreende o0s
processos de transformacdo do organismo humano, inclui uma desorganizacdo crescente do
sistema corporal, determinada por elementos bioldgicos-genéticos,ecoldgicos, psicologicos e

socio-culturais. Algumas alteragGes funcionais e bioquimicas podem interferir na capacidade de
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adaptacdo do individuo ao meio social em que vive, tornando-o mais vulneravel aos agravos e
doencas e comprometendo a qualidade da sua satide (SOUZA et al., 2007).

O processo de envelhecimento esta relacionado ainda ao contexto histérico e cultural onde
as pessoas vivem. Cada individuo apresenta caracteristicas singulares marcadas por sua histéria
de vida e pelas experiéncias acumuladas ao longo de sua existéncia. Envelhecer em determinado
grupo social é uma experiéncia carregada de caracteristicas proprias desse grupo.

A velhice ndo pode ser vista como um sinénimo de doenga, mas Ssim como um processo
natural que ocorre ao longo da vida, a partir do nascimento, sendo que muitas pessoas conservam
sua saude até a idade avancada. O uso de servigos preventivos, a eliminacdo dos fatores de risco e
a adocdo de habitos de vida saudavel sdo indispensaveis para atingir um envelhecimento
saudavel.

O envelhecimento saudavel é compreendido como a interacdo entre salde fisica e mental,
independéncia nas atividades diarias (tomar banho, capacidade de vestir-se, alimentar-se,
locomover-se), integracdo social, suporte familiar e emocional e independéncia econdmica
(MOTTA; AGUIAR, 2007).

3.2 Fatores Bioldgicos

O declinio do organismo € caracterizado pela reducdo das capacidades dos sistemas
organicos, contudo, ndo é possivel determinar o exato momento em que a velhice comeca a se
manifestar. A velocidade desse declinio funcional pode ser influenciada por vérios fatores
(constituicdo genética, habitos de vida, meio ambiente, fatores socioeconémicos, acidentes,
doencas), podendo retardar ou acelerar o surgimento de dependéncia (FREITAS, 2006).

Quanto ao processo do envelhecimento bioldgico, algumas afirmacdes gerais podem ser
feitas em relacdo as mudancgas que ocorrem nos Orgaos e nos sistemas, no entanto ndo existem
duas pessoas que envelhecam de forma idéntica. Diferentes graus de mudancas fisiologicas,
capacidades e limitacGes serdo encontrados entre pessoas de uma determinada faixa etéria
(ELIOPOULOQS, 2005).
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As manifestacBes da expressdo biolégica dependerdo, na maior parte, do meio, e as
mudancas morfologicas e funcionais relacionadas ao envelhecimento serdo resultado das
mudancas quimicas e, portanto, fisiolégicas determinadas pela variabilidade genética (GEIS,
2003).

O fen6tipo do envelhecimento, que é representado por marcadores tipicos, como perda de
peso, reducdo de massa corpOrea magra, cabelos grisalhos, pele enrugada, perda de elasticidade
do tecido corporal é o reflexo de um somatdrio de alteracbes somaticas que, mais rapida ou mais
lentamente, estardo presentes em todos os idosos. As modificacGes nos 6rgaos e nos sistemas
ocorrem a partir de um nivel celular basico, sendo que o numero de células é gradualmente
reduzido, restando assim menos células funcionais no organismo. A massa corporal é reduzida
assim como os solidos celulares e a massa 0ssea, enquanto ocorre um aumento no tecido adiposo.
A estatura diminui devido a perda de cartilagem a ao afinamento das vértebras podendo ser
acentuada por qualquer curvatura da coluna, dos quadris ou dos joelhos. As mudangas mais
gerais sdo graduais e sutis, maiores diferencas na estrutura e funcionamento podem surgir das
modificagcdes nos sistemas organicos especificos (ELIOPOULOQOS, 2005).

Outras alteracbes ocorrem nos sistemas organicos como o cardiovascular, respiratorio,
gastrintestinal, geniturinario, muscoloesquelético e sistema nervoso. Problemas cardiovasculares
e respiratorios sdo comuns devido a diminuicdo da funcdo de 6rgdos importantes como o coragédo
e 0s pulmdes.

As modificacdes fisioldgicas no sistema cardiovascular aparecem de diversas formas.
Ocorre uma diminuicdo na contratibilidade da musculatura cardiaca, acompanhada por diversos
disturbios elétricos além de estenose ou insuficiéncia valvar. Esses disturbios formam o quadro
denominado coracdo senil e sua principal conseqliéncia € uma diminuicdo na capacidade de
trabalho cardiaco (GEIS, 2003).

Algumas modificacdes estruturais no térax, pulmées e alvéolos diminuem a atividade
respiratoria. Os alvéolos tém seu numero reduzido e estdo distendidos, os pulmdes tornam-se
menores e mais rigidos. Esses fatores contribuem para a diminuicdo da capacidade respiratoria e
surgimento de doencas do sistema respiratorio (ELIOPOULQS, 2005).

O funcionamento do sistema gastrintestinal é influenciado por diversos fatores que
contribuem para a diminuicdo da sua funcéo. A perda dos dentes, comum nessa faixa etéria, ndo

permite que o idoso consuma determinados alimentos necessarios ao seu organismo devido a
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problemas mastigatdrios. Além disso, ocorre uma diminui¢do na producdo de saliva, na secrecao
dos sucos &cidos gastricos, no esvaziamento do estdmago e na motilidade do intestino. Todos
esses fendmenos associados contribuem para dificultar o processo de digestéo (GEIS, 2003).

No sistema genitourinario, ocorrem alteracbes nos muasculos responsaveis pela
contratilidade e capacidade de armazenamento da urina, além de uma gradativa perda da
inervacdo da bexiga. Essas alteracfes resultam na retencdo de grandes volumes de urina e no
atraso do reflexo de miccdo (FREITAS et al., 2006).

A fungdo do sistema nervoso central se encontra reduzida devido a diminuigdo das células
nervosas, do fluxo de sangue cerebral e do metabolismo. A velocidade da condugdo do impulso
nervoso é mais lenta, manifestando-se por reflexos lentos e resposta mais demorada aos estimulos
multiplos. Devido a involugéo senil, é considerado normal que a velocidade de aprendizagem e a
capacidade de evocagdo sejam menores, ocorrendo também uma maior lentiddo global nas
fungdes sensorio-motoras (GEIS, 2003).

O envelhecimento determina menor capacidade de adaptagédo, portanto o idoso torna-se
mais vulneravel a quaisquer estimulos, seja traumatico, infeccioso ou, até mesmo, psicologico.

O sistema imunoldgico é bastante debilitado ns pessoas idosas, portanto tornam-se mais
suscetiveis ao desenvolvimento de varias doengas. Os drgdos sensoriais como a visdo, audicao,
paladar, olfato e tato perdem, gradativamente, sua eficiéncia com o avanco da idade. A
deficiéncia dos orgdos sensoriais pode afetar a interacdo com o ambiente e com outras pessoas,
prejudicando assim o desenvolvimento de atividades diarias e interferindo no bem estar geral
(ELIOPOULOQS, 2005).

As funcdes intelectuais também sdo alteradas ocorrendo dificuldades no processo de
aprendizagem e de memorizacdo, 0 que pode estar relacionado com as alteracdes quimicas,

neuroldgicas e circulatorias que afetam a funcéo cerebral (FREITAS et al., 2006).

3.3 Fatores Psicologicos

Caracteristicas psiquicas sdo todos aqueles aspectos relacionados com o desenvolvimento

da mente. Essas caracteristicas sdo formadas por fatores como: aten¢do, memaria, associacao,
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sentimentos, emoc0des, percepcdo, criatividade e capacidade de adaptacdo (GEIS, 2003). Ainda
segundo Geis (2003) elas podem ser de maior ou menor simplicidade, porém condicionadas por
questdes:

a) genéticas ou hereditarias;

b) ambientais;

c) de vivéncias, habitos e costumes;

d) de habitos linguisticos;

e) de carater e personalidade;

f) de aceitacdo da nova situacéo.

Os entusiasmos sdo menores, a propria motivacdo tende a diminuir e s8o necessarios ao
velho, estimulos bem maiores para fazé-lo empreender uma nova acdo. As alteracfes
psicoldgicas ocorrem, pois as circunstancias do dia a dia se modificam, surgindo novos papéis e
novos problemas a enfrentar (MAZO; LOPES; BENEDETTI, 2001).

Meirelles (2000), quando fala do envelhecimento psicologico, propde que o aspecto
psicologico € evidenciado por um processo dinamico e extraordinariamente complexo, muito
influenciado por fatores individuais que se iniciam com um declinio lento, e depois acentuado,
das habilidades que o individuo desenvolvia anteriormente, tais como: aceitacdo ou recusa da
situacdo do velho, atitude hostil ante o novo, diminuicdo da vontade, das aspiracBes e da atencdo,
deteriorizacdo da memoria, anomalias do carater: desconfianga, irritabilidade e indocilidade, estreitamento
da afetividade, aceitacdo ou rejeicdo pelo meio, enfraquecimento da consciéncia, apego ao
conservadorismo (2000, p. 31).

Durante a velhice podem surgir problemas como: a deméncia senil (doenca tipica dessa
fase, com progressiva perda da memdria), dificuldade em manter a concentracdo, perda da

linguagem e perda das capacidades intelectuais (GEIS, 2003).

3.4 Fatores Sociais

Na contemporaneidade, ao observar as manifestacbes culturais que cercam o

envelhecimento podemos identificar mudancas significativas nos habitos, imagens, crencas e
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termos utilizados para caracterizar a pessoa idosa. Além das tradicionais representacGes que
relacionam os momentos mais tardios da vida ao descanso, a quietude e & inatividade, surgem
habitos, imagens e praticas que associam o processo de envelhecimento a atividade,
aprendizagem, flexibilidade, satisfacdo pessoal e vinculos amorosos e afetivos inéditos (SILVA.
2008).

Os fatores sociais sdo de fundamental importancia no processo de envelhecimento, pois o
idoso passa por diversas alteracdes no ambito social que estdo ligadas a diferentes causas. Ocorre,
geralmente, uma diminuicdo nos contatos sociais causada pelo afastamento intencional da
sociedade, 0 que pode ser visto com um preparo para a morte e uma abertura de espaco para as
geracOes mais novas (FREITAS et al., 2006).

Outro fator relevante é a possibilidade da mudanca ou perda de papéis importantes que
podem ser desempenhados na familia (perda do cénjuge, passar a ter o status de filho dos filhos),
no trabalho (aposentar-se) e na sexualidade (vivenciar mudancas na forma de relacionamento).
Nos paises em desenvolvimento essas mudangas podem ter conseqliéncias mais sérias, ja que
uma significativa parcela da populacdo vive em condi¢Ges econdmicas precarias (PASKULIN,
2006).

A aposentadoria, mudanca obrigatoria socialmente, pode tornar-se dificil de ser superada
e aceita, pois ocorre em uma fase da vida onde varias outras mudangas acontecem paralelamente.
Muitas vezes, a aposentadoria vem acompanhada de um vazio social representado por crises,
depresséo, estresse, situacdes de tristeza, de soliddo e abandono (GEIS, 2003).

O vazio social juntamente com a grande quantidade de tempo livre, conseqiiéncias da
aposentadoria, sdo fatores determinantes para o desenvolvimento da imagem de inutilidade que
muitas vezes esté associada ao idoso.

A busca por atividades que sejam gratificantes e motivadoras, que ocupem pelo menos
uma parte do dia e que ajudem o idoso a superar estados da baixa auto estima e depressdo € muito
importante para que ele sinta-se Gtil e ativo nesta fase da vida (GEIS, 2003).

Os idosos, nas diferentes camadas, segmentos ou classes sociais, vivem a velhice de
forma diversificada, como se o fim da vida reproduzisse e ampliasse as desigualdades sociais.

As representacdes do papel do idoso tém-se mostrado diferentes na sociedade atual, visto
que a representacdo da velhice, como um processo de perdas, tem sofrido mudancgas importantes.

Essa etapa da vida passou a ser valorizada e privilegiada, tendo em vista as novas conquistas, em
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busca de prazer, da satisfacdo e da realizagdo pessoal, tornando a gerontologia objeto de
crescente estudo. No entanto, a situacdo dos idosos no Brasil mostra uma grande diversidade,
propiciando a exclusdo daqueles que ndo compartilham das mudancas atuais (FREITAS et al.,
2002).
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4 MATERIAIS E METODOS

O estudo realizado foi uma pesquisa bibliografica adaptada do trabalho de Rother (2007)
0 qual apresenta uma comparagdo entre as revisdes sistematica e narrativa. Neste trabalho foi
realizada uma adaptacao da revisdo sistematica, sequindo 0s seguintes passos.

1° Passo: Formulacéo da pergunta

Inicialmente formulou-se uma pergunta para ser respondida a partir do tema abordado na
presente pesquisa. Essa pergunta foi a base para definir o que seria ou ndo incluido no trabalho.
Neste trabalho, a pergunta formulada foi: o que tem sido pesquisado e divulgado em artigos
cientificos sobre o tema envelhecimento no Brasil nos ultimos dez anos?

2° Passo: Localizacdo dos estudos

O levantamento bibliografico foi realizado on line, atraves da base de dados Lilacs na
Biblioteca Virtual em Saude. Os descritores em saude (DECS) utilizados basearam-se no estudo
de Freitas et al (2002): envelhecimento, idoso, geriatria e gerontologia. De acordo com o DECS,
0 descritor idoso é definido como: pessoa de 65 a 79 anos de idade, sendo o idoso acima de 80
anos ou mais classificado como ocotgenario, nonagenario e centenario. O descritor
envelhecimento é apresentado como as alteracdes que ocorrem de forma gradual e irreversivel na
estrutura e no funcionamento de um organismo com o passar do tempo. O ramo da medicina que
estuda os aspectos fisiologicos e patoldgicos de idosos, inclusive alteracdes clinicas do
envelhecimento e senilidade é definido como o descritor geriatria. J& o descritor gerontologia é
descrito como sindnimo em portugués de geriatria. A opc¢do por utilizar esses 4 descritores foi
definida para abranger o maior numero de estudos possivel que abordassem o tema
envelhecimento.
Cada descritor foi colocado individualmente no formulério de pesquisa avancada do

Lilacs, juntamente com o ano de publicacdo (1998 a 2008) e com o idioma portugués. Salienta-se
que a base de dados ndo permite o cruzamento entre os descritores por ano.

3° Passo: Avaliacdo dos estudos

A avaliacdo permitiu identificar quais estudos seriam incluidos na investigacéo.

Foram critérios de incluséo:
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- artigos originais, de métodos qualitativos e quantitativos, revisdes de literatura, ensaios
ou reflexdes realizados no Brasil.

- artigos escritos em lingua portuguesa, publicados desde janeiro de 1998 a dezembro de
2008, disponiveis online.

Foram critérios de exclusdo:

- artigos que abordassem temas relacionados as patologias do idoso.

- artigos online ndo disponiveis na integra.

Para a selecdo dos artigos foram analisados os titulos e os resumos, quando somente a
leitura do resumo n&o era suficiente para incluir ou ndo o artigo na pesquisa 0 mesmo foi lido na
integra.

4° Passo: Coleta de dados

Nesta etapa, todos os artigos selecionados foram lidos e todas as variaveis estudadas
foram buscadas através da leitura dos artigos. As variaveis estudadas foram: ano de publicagéo,
tema de estudo, desenho/tipo de estudo empregado e local de realizagé@o do estudo.

5° Passo: Analise e apresentacdo dos dados

Para cada variavel estudada foram construidas categorias conforme descrito a seguir:

Ano de publicacdo - Os artigos foram classificados conforme o ano de publicacdo no
periodo de 1998 a 2008.

Tema de estudo - Em relacdo aos temas de estudo dos artigos, preliminarmente haviam
sido definidos como possiveis areas tematicas para categorizacdo o0s temas: bioldgico,
psicoldgico, social, holistico, ética e recursos humanos como utilizados no estudo de Freitas et al
(2002). Entretanto, durante a andalise dos artigos outros temas foram acrescidos: capacidade
funcional, estudos epidemioldgicos, servigos, nutricdo e outros. Ressalta-se que nos artigos em
que havia mais de um tema abordado, os mesmos foram classificados conforme o tema central da
investigacao.

Desenho/tipo de estudo empregado — Os artigos foram categorizados em: estudo
quantitativo, estudo qualitativo, estudo quantitativo e qualitativo, ensaio/reflexdo e revisdo de
literatura.

Local de realizacdo do estudo — Os estudos foram classificados conforme o local onde

foram realizados. As categorias foram: regides Sul, Sudeste, Centroeste e Nordeste do Brasil. Os
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artigos de revisdo destinados aos profissionais brasileiros da &rea da satde assim como os artigos

realizados em mais de uma regido do pais foram classificados em outros.

Os aspectos éticos foram preservados, na medida em que o0s nomes dos autores
consultados serdo referenciados no texto, juntamente com o ano de publicacdo da obra, como
previsto na Lei n® 9.610, de 19 de fevereiro de 1998, que trata dos Direitos Autorais (BRASIL,
1998).
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5 RESULTADOS

O resultado da busca de artigos na base de dados Lilacs serd apresentado por meio de
graficos e tabelas os quais mostram a freqiiéncia das publicacdes, os temas mais encontrados nas
pesquisas, 0s métodos mais utilizados e os locais onde os estudos foram realizados.

Tabela 1- Distribuicdo dos artigos identificados e incluidos na pesquisa segundo os descritores
no periodo de anos entre 1998 -2008. Porto Alegre, 2009.

Periodo de anos - 1998 a 2008

DESCRITORES Artigos ldentificados Artigos Incluidos

N % N %
ENVELHECIMENTO 757 8,5 41 28,4
IDOSO 7962 87,9 72 49,6
GERIATRIA 170 1,8 16 11,0
GERONTOLOGIA 167 1,8 16 11,0
Total 9056 100,0 145 100,0

Conforme a Tabela 1 o namero total de artigos que preencheram os critérios de inclusdo
para o presente estudo foram 145. Entretanto, o total de artigos incluidos na pesquisa foram 103.
O namero ndo é igual ao total de artigos incluidos apresentados na Tabela 1, pois alguns deles
possuiam dois ou até mesmo 0s quatro descritores utilizados na busca. Estes artigos com mais de
um descritor foram contados apenas uma vez para determinar o total real de manuscritos
incluidos. Como mostra a Tabela 1 o descritor idoso prevaleceu entre os outros descritores com
87,9% dos artigos encontrados e 49,6% dos artigos incluidos na pesquisa. O descritor com a
segunda maior frequéncia é envelhecimento com um percentual de 8,5% entre os artigos
encontrados e 28,4% de incluidos. A seguir, em menor proporcao estdo os artigos encontrados

através dos descritores gerontologia e geriatria. Durante a categoriza¢do dos artigos observou-se
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que, geralmente, esses dois descritores eram citados associados, isto é, como descritores do
mesmo artigo.
O Gréfico 1 mostra a frequéncia dos artigos publicados na area do envelhecimento no

Brasil no periodo de anos entre 1998 ate 2008.
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Grafico 1- Distribuicdo dos artigos no periodo de anos entre 1998-2008. Porto Alegre, 2009.

No Gréfico 1 observa-se um aumento significativo na publicacdo de artigos a partir de
1998, sendo que em 2005 o namero de artigos ja se encontrava bastante elevado, com um novo

pico em 2008.
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Grafico 2- Distribuicdo percentual dos temas abordados nas pesquisas estudadas. Porto Alegre,
2009.

Os artigos foram agrupados conforme os temas abordados, como ja citado na se¢do sobre
materiais e métodos. Inicialmente, foi proposta a classificacdo dos artigos nos seguintes temas:
biologico, social, psicoldgico, holistico, ética e recursos humanos. No entanto, durante a analise
dos artigos foram encontrados temas relevantes que, por sua frequéncia ou por abranger mais de
uma das areas tematicas definidas preliminarmente, foram acrescidos ao trabalho. Os temas
incluidos foram: capacidade funcional, estudos epidemiol6gicos, servicos, nutricdo e outros. A
categoria outros foi incluida para agrupar os artigos que ndo puderam ser classificados em
nenhum dos temas propostos, englobando artigos onde o tema central era a gerontologia,
relacionada a pesquisas e tendéncias contemporaneas e a gerontologia como ciéncia. Foi incluido
nesta categoria também um artigo que analisava o “estado da arte” da pesquisa sobre o
envelhecimento no Brasil, apresentando e discutindo as diferentes linhas de pesquisa existentes
no pais nessa area e o perfil dos pesquisadores.

O tema ética, citado anteriormente na secdo sobre materiais e métodos foi excluido, pois

ndo foram encontrados artigos com os critérios de inclusdo utilizados neste estudo.
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Dentro do tema biol6gico, problemas de memoria e o envelhecimento cerebral foram
assuntos abordados. Estudos sobre alteracbes no funcionamento dos sistemas auditivo,
respiratorio e circulatorio, assim como do movimento e do equilibrio tambem foram
identificados.

Os artigos classificados no tema social abordavam assuntos relacionados as vivéncias do
idoso e sua insercdo na sociedade: a situacdo social do idoso no Brasil, a sua relagdo com o
mercado de trabalho e os diferentes papéis sociais assumidos pelo idoso no circulo familiar. Os
tabus e preconceitos relacionados a sexualidade e envelhecimento, assim como as diferencas de
género e o envelhecimento também foram estudados. Outro aspecto analisado nos artigos foi a
situacdo do idoso institucionalizado, onde foram investigados o perfil destes idosos, os fatores
socioecondmicos que os levaram a institucionalizacdo e também as vivéncias e percepc¢des dos
idosos residentes em instituigdes de longa permanéncia.

Ainda na categoria social foram incluidos artigos que investigaram aspectos relacionados
a necessidade de adaptacédo da sociedade ao aumento da longevidade e a promogéo da saude dos
idosos atraves de trabalho voluntario. Um dos artigos classificados neste tema analisou também
os trabalhos publicados sobre a prevaléncia de maus-tratos contra o idoso. Outro artigo, ainda,
analisou a rede de protecdo aos idosos existente na cidade do Rio de Janeiro, identificando que
instituicbes fazem parte dessa rede, o fluxo do atendimento, os tipos de denuncias que chegam a
esses 0rgaos e quais medidas sdo tomados no sentido de proteger os direitos do idoso.

No tema psicolégico foram incluidos os artigos que investigaram a visao do idoso sobre o
envelhecer e as variaveis que influenciam a adaptacdo do individuo ao processo de
envelhecimento. Outro aspecto discutido foi o papel da enfermagem no cuidado ao idoso,
mostrando como o enfermeiro pode ajudar a pessoa idosa entender e aceitar o envelhecimento
como uma etapa natural e saudavel da vida. As percepcdes, 0s aspectos emocionais € as vivéncias
relacionadas com essa etapa do ciclo vital sdo enfatizadas nos estudos.

InvestigacGes sobre fatores socioeconémicos, demograficos e psicolégicos como
determinantes da capacidade funcional, assim como a avalia¢do de incapacidade funcional e suas
conseqliéncias na vida do idoso foram abordados nos artigos incluidos no tema capacidade
funcional.

Como ja relatado na se¢@o sobre materiais e métodos, 0s estudos que apresentavam mais

de um enfoque foram classificados de acordo com o tema central da investigagdo. Alguns artigos
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sobre capacidade funcional eram também estudos epidemiolégicos, porém, como o enfoque
principal era a capacidade funcional foram classificados nesta categoria. Nos demais estudos,
classificados como epidemioldgicos, ndo havia um tema Unico, sendo abordadas vérias
caracteristicas dos idosos de modo simultaneo, tais como caracteristicas sociodemogréficas,
indicadores de condic¢Bes de salde dos idosos e aspectos estruturais e funcionais do apoio social
ao idoso. Uma investigacdo sobre o perfil do idoso no Brasil, assim como um estudo especifico
comparando 0 numero de idosos sedentarios com aqueles que praticam atividade fisica em
relacdo a sua saude mental também foram identificados.

Na categoria recursos humanos foram incluidos artigos que analisavam a qualificacéo dos
profissionais na area da saude para o atendimento ao idoso, as dificuldades na formacgéo desses
profissionais e as percepgdes dos mesmos sobre o envelhecimento.

No tema servigos um dos artigos encontrados abordou a necessidade da reformulacéo dos
servicos de saude para atender as demandas a partir do novo perfil epidemiolégico do Brasil.
Outro artigo discutiu a deficiéncia de servicos especializados no atendimento aos problemas de
satde mental do idoso.

Neste tema também foi incluido um manuscrito no qual é analisado o perfil das pessoas
idosas internadas e a dependéncia das mesmas para cuidados de enfermagem no contexto
hospitalar. Foi incluido ainda nesta categoria artigo sobre afeccfes iatrogénicas, decorrentes de
intervencdo médica, que resultam em conseqiiéncias prejudiciais a salude do paciente, maior
tempo de permanéncia hospitalar e custos mais elevados aos servigos de salde.

Um artigo incluido nesta tematica analisou a Estratégia de Salde da Familia no Brasil em
relacdo a atencdo ao idoso, além das competéncias, habilidades e atribui¢cbes necessarias da
equipe. Outro manuscrito, uma revisdo de literatura, descreveu e avaliou a Politica Nacional de
Atencdo ao Idoso no Brasil e sua relacdo com a enfermagem.

Os estudos que abordavam o envelhecimento como um todo, explorando os diversos
aspectos envolvidos neste processo tais como bioldgico, econdémico e sociocultural foram
classificados na tematica holistico. Artigo sobre a avaliacdo da qualidade de vida de idosos nos
dominios fisico, social, psicolégico e ambiental também foi incluido nesta categoria.

Os artigos classificados no tema nutricdo abordavam a relagdo entre o consumo alimentar
e a composicao corporal, os fatores fisiologicos que afetam o consumo alimentar no processo de

envelhecimento e a necessidade de suplementagcdo de micronutrientes na senescéncia. Um dos
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artigos investigou ainda o papel da vitamina C em relagdo as mudancas organicas e alteracdes

nutricionais que ocorrem no envelhecimento.

Tabela 2- Distribuicdo dos artigos por temas e triénios ou biénio. Porto Alegre, 2009.

Temas/Trienios-Bienios 1998-2000 2001-2003 2004-2006 2007-2008 Total

TEMAS N % N % N % N % N %

Social 5 17,2 3 10,3 9 31,0 12 41,41 29 100
Bioldgico 2 10,5 10 52,6 5 26,3 2 105 19 100
Psicoldgico 0 0 0 0 9 7,5 3 25,0 12 100
Recursos Humanos 0 0 0 0 3 60,0 2 40,0 5 100
Holistico 0 0 1 25,0 1 25,0 2 50,0 4 100
Capacidade Funcional 0 0 2 22,2 5 55,6 2 22,2 9 100
Servigos 3 42,9 1 14,3 1 14,3 2 28,6 7 100
Estudos Epidemiolégicos | 1 12,5 2 25,0 0 0 5 62,5 8 100
Nutrigdo 2 40,0 1 20,0 2 40,0 0 0 5 100
Outros 0 0 1 40,0 2 40,0 1 20,0 5 100

Na Tabela 2 observa-se que os temas que apresentaram aumento substancial nos dois
altimos anos estudados foram o tema social (41,1%), o tema estudos epidemioldgicos (62,5%) e o
tema holistico (50%). Os estudos classificados no tema biolégico foram relevantes no segundo
triénio (52,6%) com uma diminuicdo progressiva até os Ultimos dois anos (10,5%). As tematicas
psicoldgico e holistico foram representativas no Gltimo biénio com 25% e 50% respectivamente.
Os estudos sobre capacidade funcional se destacam no terceiro triénio (55,6%), mas voltam ao
percentual anterior nos ultimos dois anos estudados (22,5%). O tema servicos foi mais
encontrado no primeiro triénio com 42,9%, com uma diminui¢do nos dois triénios seguintes
apresentando um novo aumento nos ultimos dois anos (28,6%). Artigos sobre nutricdo tiveram
uma porcentagem de até 40% no Gltimo triénio, no entanto ndo foram encontrados artigos sobre o
tema no Gltimo biénio. Destaca-se que o Ultimo periodo engloba apenas dois anos, o que pode

influenciar nos resultados apresentados.
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Gréfico 3- Distribuicdo dos artigos analisados segundo tipo de estudo. Porto Alegre, 20009.

Em relacdo ao tipo de estudo utilizado nos artigos encontrados, o grafico acima mostra
gue a pesquisa quantitativa prevalece em relacéo aos outros meétodos com 41,7% das publicacdes,
seguida pela revisdo de literatura com 30,1%. As pesquisas qualitativas (20,4%), seguidas por
ensaios/reflexdo (5,8%) e estudos quantitativos e qualitativos (1,9%) representam as menores
fracdes.

Os locais onde os estudos foram realizados estdo representados no gréafico a seguir.
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Grafico 4 — Distribuicdo dos artigos pela localizagéo do estudo. Porto Alegre, 2009.
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Nos artigos avaliados segundo o local da coleta de dados prevaleceu a regido Sudeste com
28%, seguida pela regido Sul com 10%. As regides Centroeste e Nordeste equivalem a 5% e 6%,
respectivamente. A categoria outros que representa 51% dos artigos estudados pode ser dividida
em pesquisas realizadas em mais de uma regido do Brasil (20%), estudos de revisdo direcionados
aos profissionais de satde brasileiros (30%) e um estudo comparativo onde foram entrevistados

idosos do Brasil e de Portugal (1%).
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6 DISCUSSAO

Conforme verificado no Gréafico 1 houve um crescente aumento de artigos publicados
sobre envelhecimento, sendo que em 2008 o nimero de artigos é quase oito vezes maior do que
em 1998. Através das projecdes do crescimento populacional feitas para as proximas décadas e as
consequéncias deste fendmeno, que sdo amplas e complexas, torna-se impossivel negligenciar a
responsabilidade da sociedade com a populagio idosa (GASPARI; SCHWARTZ, 2005). Tal fato
também pode explicar a crescente preocupacdo dos diversos campos do conhecimento humano
com o tema envelhecimento, o que pode também estar relacionado ao aumento de publicacdes
sobre essa tematica nos Ultimos anos.

Segundo Pinto e Bastos (2007) o visivel crescimento no numero de publicagfes na area do
envelhecimento que vem ocorrendo atualmente no pais é um fato observado apos a criagdo da Lei
n° 10.741 de 1° de Outubro de 2003 (Estatuto do ldoso). A partir desta lei os direitos dos idosos e
das entidades que os assistem foram estabelecidos e regulamentados, tornando assim os aspectos
de salde e a qualidade dos servicos prestados uma preocupacéo relevante.

Em relacdo aos temas mais abordados nos artigos estudados, a Tabela 2 mostra um
aumento significativo das publicacdes sobre recursos humanos na area do envelhecimento nos
altimos anos, o que pode estar relacionado a afirmacéo citada anteriormente por Pinto e Bastos
quanto a preocupacdo com a qualidade dos servicos prestados a partir do Estatuto do ldoso.
Freitas et al (2002) também enfatiza que a qualificacdo dos profissionais da area da salde esta
diretamente relacionada a necessidade de um atendimento de qualidade aos idosos.

Segundo Motta e Aguiar (2007), a maior demanda aos servi¢os de salde gerada pelo
processo de envelhecimento da sociedade torna imprescindivel uma preparacdo dos profissionais
da area da salde para o atendimento a essa populacdo especifica. A atencdo integral a salude da
populacdo idosa depende da interdisciplinaridade na formacdo em salude e na intersetorialidade
das acdes e politicas. Para Diogo (2004),

A formacéo de recursos humanos em gerontologia diz respeito diretamente a
qualidade de vida na velhice, uma vez que essa decorre da relacdo entre as
condigdes fisicas, competéncias comportamentais do idoso e as condigOes
ambientais, mantendo relagéo direta com o bem-estar percebido. (p.281)
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Assim como o aumento nas publicacdes que abordam os recursos humanos, pode-se
observar um crescente aumento nas publicacfes envolvendo o idoso e suas diversas relagdes
como um sujeito ativo inserido na sociedade atual. A maior longevidade exige uma adaptacdo do
idoso a sociedade assim como uma adaptacdo da sociedade para suprir as necessidades desta
faixa etaria. Desse modo, a importancia dada aos estudos sobre envelhecimento pode estar
relacionada & essa necessidade de proporcionar ao idoso uma vida digna e saudavel.

Como citado por Kalache (2008), o mundo todo esta envelhecendo e, dessa forma é
indispensavel que a sociedade busque caminhos para manter os cidaddos idosos socialmente e
economicamente integrados e independentes.

Ainda dentro do tema social, um aspecto relevante discutido em alguns artigos sdo o0s
papeis desenvolvidos pelo idoso tanto na sociedade como no circulo familiar. A possibilidade da
mudanca ou perda de papéis importantes desempenhados na familia (perda do conjuge, passar a
ter o status de filho dos filhos), no trabalho (aposentar-se) e na sexualidade (vivenciar mudancas
na forma de relacionamento) podem afetar o bem estar do idoso.

Segundo Silva e Gunther (2000), uma pessoa pode ocupar varios papeis ao longo da vida,
porém alguns deles estdo diretamente relacionados a idade, principalmente quanto a hierarquia.
Os papeis também provéem oportunidade de acesso a lugares, pessoas e atividades diferentes em
cada fase da vida. Dessa forma, a experiéncia do envelhecimento envolve necessariamente
mudanca de papéis.

A revolucdo demografica modificou a piramide populacional das sociedades modernas
levando a uma transicdo ndo sé para o envelhecimento da sociedade como também para uma
mudanca nas estruturas familiares. Esta dindmica ocasiona mudancas na propria formacéo
familiar, na qual a intergeracionalidade surge como uma das caracteristicas do processo de
envelhecimento ndo so individual, mas familiar, onde todos os membros da familia envelhecem
juntos, se reorganizando para atender as demandas do envelhecimento (SOUZA; SKUBS;
BRETAS, 2007; KALACHE, 2008).

O crescimento dos estudos epidemiolégicos nos ultimos dois anos (2007-2008) também
pode ser observado na Tabela 2. Os estudos epidemioldgicos sdo de fundamental importancia
para tracar o perfil sociodemografico do idoso brasileiro, assim como para analisar determinantes
sociais de saude. Por meio dos resultados dessas pesquisas torna-se possivel subsidiar politicas

publicas e de satde direcionadas as necessidades especificas dessa popula¢do (PINTO; BASTOS,
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2007). O aumento nestes estudos na atualidade pode estar associado ao fato dos mesmos
fornecerem informacdes que facilitam as acfes necessarias para uma melhor qualidade de vida da
populacdo idosa.

Em relagdo a abordagem Bioldgica, a diminuicdo de publicacbes que ocorreu nos ultimos
anos pode estar associada ao fato de que as alteracbes bioldgicas ocorridas no processo de
envelhecimento ja estdo bastante discutidas nos estudos publicados anteriormente, sendo que
outros enfoques como o social, os estudos epidemiolégicos e a capacidade funcional ainda
carecem de investigacdes. Anteriormente 0 modelo biomédico era o Unico valorizado, sendo que
as alteracBes bioldgicas tinham uma maior importancia em relacdo aos outros aspectos do
envelhecimento. Atualmente, como pode ser visto através dos resultados encontrados nesta
pesquisa, outros aspectos tornaram-se relevantes.

O tema ética, citado anteriormente em materiais e métodos, foi excluido deste estudo, pois
ndo foram encontrados artigos com os critérios de inclusdo necessarios. Tal fato pode estar
relacionado aos descritores utilizados neste estudo ndo estarem presentes nos artigos com este
enfoque.

No estudo realizado por Freitas et al (2002) onde foram analisadas publica¢cdes no periodo
entre 1980 a 2000, o tipo de estudo quantitativo foi mais encontrado na primeira década, porém
na segunda década o tipo de estudo prevalente foi o qualitativo.

No entanto, nesta pesquisa, 0s resultados apontam para um maior nimero de estudos do
tipo quantitativo no periodo de 1998 a 2008, assim como para 0 surgimento das chamadas
pesquisas hibridas, onde sdo utilizados métodos qualitativos e quantitativos na mesma
investigacdo. Acredita-se que as pesquisas hibridas podem facilitar o entendimento sobre o tema
a ser investigado, neste caso o envelhecimento, pois analisam tanto dados quantitativos assim
como informagdes mais subjetivas tipicas de estudos do tipo qualitativo no mesmo artigo,
proporcionando um entendimento mais amplo do fendmeno em estudo.

Na pesquisa bibliografica realizada por Pinto e Bastos (2007) sobre as abordagens das
pesquisas em epidemiologia aplicadas a gerontologia no Brasil, os periddicos encontrados foram
classificados conforme o estado onde foram realizados. O estado de Minas Gerais teve o maior
namero de pesquisas (38%) seguido pelo estado de Sdo Paulo (25%). Somando as pesquisas nos
dois estados percebe-se que eles abrangem mais da metade de todas as pesquisas publicadas no

pais, sendo que ambos fazem parte da regido sudeste.
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Assim como no trabalho citado anteriormente, neste trabalho pode-se observar que a
regido sudeste apresenta 0 maior nimero de estudos quando comparada as outras regibes do
Brasil. Acredita-se que este resultado esteja relacionado ao maior nimero de cursos de poés-
graduacdo, bem como existéncia de centros de pesquisa ja consolidados, bem como pela maior

disponibilidade de financiamento nesta regido.
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7 CONCLUSOES

No desenvolvimento desta pesquisa, observou-se que houve um aumento significativo e
progressivo das publicacdes sobre o tema envelhecimento nesta Gltima década. Os temas mais
abordados nas pesquisas foram, por ordem de ocorréncia, o social, biolégico e psicolégico.
Atualmente, alguns temas como recursos humanos e estudos epidemioldgicos tornaram-se
frequentes, sendo que este resultado pode estar associado a necessidade de investigar as
condigdes que interferem na qualidade de vida dos idosos, assim como a necessidade emergente
de se capacitarem recursos para a assisténcia desta populagéo.

Em relacdo ao tipo de estudo, verificou-se que o estudo do tipo quantitativo prevaleceu
em relagdo aos outros estudos no periodo de anos de 1998 a 2008 investigados nesta pesquisa.
Além disso, observou-se o surgimento das pesquisas hibridas como uma forma de abordar os
métodos quantitativo e qualitativo juntos na mesma pesquisa.

Ja na variavel local do estudo, a regido sudeste destacou-se com o maior numero de
pesquisas realizadas, fato que pode estar associado ao maior desenvolvimento desta regido, nao
S0 economicamente, mas também em relacéo ao nivel de ensino e pesquisas.

A partir dos resultados obtidos neste trabalho, acredita-se que as pesquisas sobre o tema
envelhecimento sdo de fundamental importancia para a ampliacdo do conhecimento sobre o
processo de envelhecimento além de possibilitar acdes necessarias e adequadas direcionadas ao
beneficio dos idosos.

Este trabalho podera ter continuidade expandindo a pesquisa para artigos escritos em
outras linguas e em outros paises. Assim como, outras variaveis podem ser analisadas dando

sequéncia ao estudo previamente realizado.
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