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RESUMO

Objetivo: Verificar a qualidade de vida (QV) de idosos institucionalizados em residéncias de longa permanéncia
antes e apds uma intervencdo interdisciplinar. Promoveu-se um espago de trocas de experiéncias e reflexdo entre os
participantes, construindo conhecimentos, dentre os temas, tecnologias de informagdo e comunicagdo e educagdo
para cuidados com a satde. Métodos: Usou-se um questiondrio semi-estruturado com questdes sobre 0s aspectos
sociodemogrdficos e a escala de QV WHOQOL-old. Os dados coletados receberam tratamento estatistico descritivo.
Resultados: Participaram dez individuos, sendo cinco mulheres, com média etdria de 77,1 anos. Em ambas as
instituicdes os resultados obtidos pela WHOQOL-old indicaram aumentos no escore geral, e nos dominios “funciona-
mento do sensorio”, “autonomia”, “atividades passadas, presentes e futuras”, “morte e morrer” e “intimidade”,
enquanto na “participagdo social” os valores se mantiveram os mesmos apds processo de intervengdo. Conclusdo: A
intervengdo proposta apresentou tendéncia de aumento da QV, e se sugere estudos com maior tamanho amostral para
valores estatisticamente significativos.

Palavras-chave: Envelhecimento da populagdo. Desenvolvimento humano. Pesquisa interdisciplinar. Interagdo
social. Promogdo da sade.
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|N'|'RODU§AO lho & medida que perde seu lugar nas instituicdes de
representacdo social, perde ndo somente o espago
em que essa linguagem se faz presente por meio do
O conceito de qualidke de vida (QV) é bastan- i qu ingu g . ;.p P . !
didlogo, mas também, o significado de sua vida e

te complexo, em suma, sabe-se que ndo se trat . )
. P . 9 %oa parte das media¢Bes que favoreciam o seu cons-
simplesmente da auséncia de doenca, mas de uma, e desenvolvimento (Both, 2001)

relagéo de valores muito particulares construidos ao

longo da vida e o alcance de objetivos estabeleci-  Nesse cenario, desenvolveu-se esta pesquisa cujo
dos. objetivo foi mensurar a QV de idosos institucionali-
. . zados em ILP§, por meio da escal@HOQOL-
Um estudo publicado recentemente objetivando , P L Q
) . old, antes e ap0s a participacdo destes num espaco
revisar a literatura referente ao construtq QWus- i R ~
. ) o ... de interacdo dialogica, com reflexdes e trocas de
trou que o interesse e a discusséo sobre tal tematica . h .
N experiéncias, mediadas por uma radio-poste.
sdo bastante recentes, e que, no que se refere a
definicdo de QVembora o conceito desenvolvido
pela Organizacdo Mundial da Saude seja bastante
aceito, ainda ndo ha um consenso na literatura soMETODOS
bre qual seria a melhor definicdo. E quanto aos fa-
tores envolvidos nessas defini¢cdes, parece existir - : :
o - Para alcancar o objetivo foi escrita uma progra-
uma associacao da QV tanto a fatores biologicos e

. . . maca radio elabor r mei ma radio-
comportamentais quanto a aspectos sociodemogra-T2¢a0 de radio elaborada por meio de uma radio
ficos e culturais, porém, os autores ressaltam que aP0Ste (musicas escolhidas pelos participantes, san-

intensidade da interferéncia de cada um destes fa-{0S d0 dia, noticias, comemoragdes do dia, horosco-

tores sobre a QV ainda é desconhecida (Gordia etPO: Previsao do tempo, momento da voz para os de-
al., 201). bates)A intervencéo proposta somou oito encon-

tros de duas horas cada, durante um més, duas ve-
zes semanais, para cada uma das instituicdes. Du-
rante a intervencao os participantes foram posicio-
nados em circulo de modo a ficarem de frente uns
aos outros, a0 mesmo tempo em que a estrutura
completava a roda.

As percepgdes de QV ao longo da vida mudam
de acordo com a faixa etéaria, o importante & que ha
uma relacdo entre QV e saude, principalmente no
que se refere a funcionalidade. O envelhecimento
ativo é associado com contelidos positivos, sendo

sindnimo de vida plena e com qualidade (Ferreira et
al., 2010). Os participantes eram considerados radialistas

da radio e por isso podiam intervir a qualquer mo-
mento na programacéo, falando ao microfone, para
pedir musicas, opinar e mandar recados aos cole-

Nesse contexto é preciso admitir que para man-
ter uma boa QVsado necesséarios espacos de de-

senvolvimento para que a crescente populacéo ido- R
gas de instituicdo. Sendo que no “Momentvai’

sa, possa se manter numa continua busca de reali imulad gi _ L.
zacdes. De acordo com Both (2001), 0s espagos @S mesmos eram estimulados a discutirem varios

desenvolvimento humano diminuem com a velhice '€Mas relacionados a Q&s tecnologias de infor

e o afastamento do mercado de trabalho, entre oy-Ma¢ao0 € comunicacao (TE), relacbes interpes-

tros motivos, sendo necessario favorecer a constru-S0@s, énvelhecimento entre outros.

¢ao de espacos de comunicacéo e de educacao para O projeto desta pesquisa foi apreciado e aprova-

preparar os sujeitos para uma velhice e também pro-do no Comité de Etica em Pesquisa da Universida-

mover seu desenvolvimento durante esta. de de Passo Fundo pelo parecer 449/2010, protoco-
Segundo Gamburgo e Monteiro (2006) as pes- lo CAAE n° 0231.0.398.000-10rata-se de uma

soas sdo seres de linguagem e esta, é consideradaesquisa de dissertacdo de mestrado e encontra-se

um componente importante salide em geral, tan- €m andamento. Os dados aqui apresentados sao

to para a insergédo social quanto a 85im, o ve- preliminares do estudo.
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Para a escolha dpsiticipantes foi usada técni-  instituicdq 57,14% (4) mulheres, com média etéaria
ca de amostragem por conveniéncia. Cada um dosde 78,6 anos, 71,4% (5) analfabetos, e, tempo de
sujeitos que residiam nas duas IlsRfivestigadas, institucionalizac&o de 46,85 meses em média.

com 47 e 68 residentes respectivamente, foram en- L R .
. o . : i Em ambas as instituicdes o0 acesso as tecnologi-
trevistados de forma individual, incluindo-se: aque-

! . informaca muni ao é limi n
les que apresentavam capacidade verbal mtegra,as, d.e OI agaotel ‘39 Nu cacao € ttzdo a (I)
aceitassem participar da pesquisa e apresentasserﬂan'm(,) d? gumas elewsozs f(_:o.[nur.ls ato ?s’ ©ar
um nivel cognitivo suficiente para responder de for- gups radios partlcu ares. deficiencia V's_u_a €a
ma clara o que fosse questionatiqueles partici- baixa escolaridade foram algumas das dificuldades

pantes que faltassem durante os dias de programa€ncontradas para 0 acesso a informagao por meio
c8o foram excluidos da amostra. de jornais, revistas e livros. No que se refere as

o ) ) relacdes interpessoais, as mesmas se delimitam ao
As duas instituicdes localizam-se na cidade de

) i interior da casa, entre os colegas, funcionarios e as

Passo Fundo, Rio Grande do Sul e caracterizam-se, . .
. : _Vvisitas prestadas por parentes.

por abrigar idosos dependentes e independentes fi-
sicamente. No total participaram 10 sujeitos, 3 na  Assim se pode visualizar uma barreira fisica para
de 47 residentes, e 7 na ILPI de 68 internos. um possivel incremento a faixa de receptores com
guem estes sujeitos poderiam se comunioacar
informagdes e criar novos vinculos pessoass.
sim, nessa realidade os valores obtidos pela escala

Antecedendo as oficinas, cada sujeito participan-
te da pesquisa respondeu a um guestionario semi-
estruturado contendo os dados sociodemograficos
de QV Para avaliar a Q¥bi usado o instrumento ~ d¢ QVWHOQOL-old na ILPIA foram estes: no
WHOQOL-old foi desenvolvido pela Organizagéo dominio “funcionamento do sensorio” 54,2; “auto-

Mundial da Saude especificamente para a popula- nomia” 66,7; “atividades passadas, presentes e fu-
3o idosa (Power et al., 2005). turas” 66,7; “participacéo social” 75,0; “Morte e

morrer” 75,0; “intimidade” 75,0; e no, somatoério
geral, numa escala que pode somar até 120 pontos,
a média foi de 90,0, o que representa de zero a 100,
68,8.

Os dados sociodemograficos e dos questionari-
os de qualidade de vida quantitativos foram descri-
tos por meio da estatistica descritiva, fazendo-se uso
do programa Microsoft Office Excel 2010, optan-
do-se apresenta-los sob a forma de escore trans- Na ILPI (B) os valores obtidos pela escala de
formado das facetas numa amplitude de 0 a 100 QV WHOQOL-old foram os seguintes: no dominio
como sugerido pelo manual de aplicagdo do instru- “Funcionamento do sensoério” 76,8; “autonomia”
mento. 54,5; “atividades passadas, presentes e futuras” 70,5;

“participacédo social” 73,2; “morte e morrer” 85,7;

“intimidade” 67,0; e no, somatorio geral, sabendo
RESULTADOS gque a soma das facetas desta escala podem alcan-

¢ar até 120 pontos, a média foi de 92,4, o que repre-

senta de zero a 100, 71,3.
Participaram da pesquisa bdividuos, no geral,

50% mulheres, com média etéria de 77,08 anos. Na  APOS 0 periodo de intervengdo onde se desen-
primeira ILPI (A) investigada havia 47 internos par- V0lveu 0 espaco de interacao dialogica, por equipe
ticipando 3, o que corresponde & 6,38% da popula- interdisciplinar na ILPIA os valores encontrados
&0, sendo 66,66% (2) homens, com média etaria foram estes: no dominio “funcionamento do senso-
de 71,33 anos, escolaridade de 4 anos em média, efi0” 85,4; “autonomia” 72,9; “atividades passadas,
tempo de institucionalizacdo de 21 meses em mé- presentes e futuras” 77,1; “participacao social” 75;
dia. Na segunda ILPI (B) estavam residindo 68 su- “morte e morrer” 83,3; “intimidade” 77,1; e no, so-
jeitos, sendo destes 7, os que aceitaram participarmatorio geral, a media foi de 99,0, representando no
da pesquisa, 10,29% da populacésidente neste  escore padmizado 78,1.
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Enquanto na ILPB alcangou-se 0s seguintes tomar suaproprias decisfes. (c) “Atividades pas-
valores: no dominio “funcionamento do sensorio” sadas, presentes e futuras” descreve a satisfacao
82,1; “autonomia” 81,3; “atividades passadas, pre- sobre conquistas na vida e as coisas a que se an-
sentes e futuras” 75; “participacdo social” 73,2; seia. (d) “Participacéo social” delineia o quanto o
“Morte e morrer” 99,1; “intimidade” 86,6; e no, so-  participante percebe como significativa sua partici-
matorio geral, a média foi de 103,6, representando pac¢do em atividades do quotidiano, especialmente
no escore padronizado 82,9. na comunidade. (e) “Morte e morrer” se relaciona

a preocupacg0es, inquietacdes e temores que se tem
sobre a morte e o morréf) “Intimidade” avalia a

D|SCUSSAO capacidade de se ter relacdes pessoais e intimas do
entrevistado.
A realidade de acesso BIE's foi limitada por E interessante observar as realidades de QV que

diversos fatores, dentre eles a barreira fisica parase mostraram parecidas entre as I&Piostrando

um incremento no nimero de pessoas com as quaisuma visdo de mundo com pontos comuns entre 0s
0s sujeitos residentes destas instituicdes poderao separticipantes.

comunicay os déficits visuais e mesmo a baixa es-

. Nao foram encontrados outros estudos na litera-
colaridade.

tura que tenham feito a mesma intervencao propos-

Diante dos achados, usamos as palavrasale ta para que se comparassem os resultados. Mas al-
ujo, Coutinho e Saldanha (2005) que explicam que guns estudos que avaliam a QV nesta populacédo
embora as ILP$ tenham carater de confinamento sugerem que a participacéo e cuidado da familia se
e muitas vezes, levem ao menor estimulo social do relacionam a boa QV e bem-estar dos idosos, além
sujeito, por vezes, se tornam a Unica alternativa via- de outros fatores, como a alimentagédo equilibrada e
vel para preservar mecanismos de sobrevivéncia, saudavel, o lazer e a cultura, que facilitam a inclu-
frente as dificuldades socioecondmicas, afetivas e sdo social e melhoram a concentragéo (Oliveira et
familiares encontradas na vida dos mesmos. al., 2006).

Assim, se por um lado muitas vezes a op¢cdo mais  Além disso, aTIC’s sdo citadas na literatura
segura para o idoso seja a institucionalizagéo, a ado-como promotoras da aprendizagem, da elevagédo da
cdo de medidas que promovam a continua realiza- auto-estima e auto-realizacéo, devendo estimularem
¢ao pessoal e o conforto do mesmo se fazem ne-a meméria, percepcdo e atencdo, evitando sua es-
cessariasA intervengdo proposta de carater inter tagnacéo e regressdo com o adiantar da idade (Ul-
disciplinar promotora de um espaco de interacdo bricht e Cassol, 2005; Silveira et al., 2010).
dialégica, de informagéo e comunicacdo em ambas
as ILPI's pareceu incrementar os escores de QV
pela escala WHOQOL-old, mantendo sem mudan- CONCLUSOES
¢a no dominio “Participacao social”.

Entendendo melhor o que significam estes incre- A realidade tecnologica observada na amostra
mentos, segundo Power et al. (2005) cada um dosinvestigada mostrou um cenério de baixo acesso as
dominios deve ser compreendido da seguinte for- tecnologias de informacao e comunicagéimter
ma: (a) “Funcionamento Sensorial” como o sujeito vencao proposta pareceu incrementar os valores
avalia o funcionamento sensorial e 0 impacto da obtidos nos escores da escala de QV utilizada. Su-
perda das habilidades sensoriais na sua (QV gere-se a realizacdo de outros estudos baseados na
“Autonomia” refere-se ao quanto o entrevistado se promocao da QV por meio da interacdo dialdgica e
vé independente na velhice e, portanto, descreve atémesmo da interdisciplinaridade para obtencéo de
que ponto se é capde viver de forma autbnoma e  valores sigificativos estatisticamente.
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