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RESUMO

O presente estudo analisou os fatores que influenciam a qualidade de vida de idosos participantes do
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) no Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) de Ibatiba/ES. A pesquisa, de carater quantitativo, transversal e descritivo, utilizou a
escala. WHOQOL-BREF e um questionario sociodemografico aplicados a um grupo de idosos,
composto majoritariamente por mulheres, com baixa escolaridade e renda predominantemente de
beneficios sociais. Os resultados apontaram que a presenca de doengas crénicas, especialmente
hipertensdo e diabetes, esta associada a niveis mais baixos de satisfagdo em todos os aspectos
avaliados. A participacdo em atividades sociais € comunitarias demonstrou impacto positivo no bem-
estar fisico, psicologico e social, fortalecendo a autonomia e a autoestima dos participantes. Observou-
se também que, dentre as variadas condi¢des de moradia, o envolvimento em grupos e redes de apoio
contribui para reduzir o isolamento e ampliar oportunidades de interagdo. O SCFV destacou-se como
espacgo essencial para a promogao da saide mental, incentivo ao envelhecimento ativo e fortalecimento
dos vinculos sociais, por meio de atividades culturais, esportivas e de lazer. Os achados reforgam a
necessidade de politicas publicas e a¢des intersetoriais que promovam inclusdo, dignidade e qualidade
de vida na velhice, especialmente em contextos de vulnerabilidade socioecondmica, evidenciando o
papel estratégico de programas comunitarios no processo de envelhecimento saudavel e participativo.
Palavras-chave: Velhice; Qualidade de Vida; Desenvolvimento social.

QUALITY OF LIFE IN OLDER ADULTS: AN ANALYSIS OF INFLUENCING
FACTORS

ABSTRACT

This study analyzed the factors that influence the quality of life of the elderly participating in the
Social Cohesion and Strengthening of Bonds Service (SCFV) at the Social Assistance Reference
Center (CRAS) in Ibatiba, Brazil. This quantitative, cross-sectional, and descriptive study employed
the WHOQOL-BREF scale and a sociodemographic questionnaire to investigate a group of elderly
individuals, predominantly women, with low educational attainment and income, primarily from social
benefits. The results indicated that the presence of chronic diseases, especially hypertension and
diabetes, is associated with lower satisfaction levels across all evaluated domains. Participation in
social and community activities has been shown to have a positive impact on physical, psychological,
and social well-being, thereby strengthening participants’ autonomy and self-esteem. It was also
observed that, regardless of housing conditions, involvement in groups and support networks helps
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reduce isolation and expand opportunities for interaction. The SCFV stood out as an essential space
for promoting mental health, encouraging active aging, and strengthening social bonds through
cultural, sports, and leisure activities. The findings highlight the need for public policies and
intersectoral actions that promote inclusion, dignity, and quality of life in old age, especially in
contexts of socioeconomic vulnerability, emphasizing the strategic role of community programs in
fostering healthy and participatory aging.

Keywords: Old Age; Quality of Life; Social Development.

1 INTRODUCAO

Segundo Souza (2021), ha uma diminui¢ao da populacdo com idade inferior a 15 anos
e 0 aumento das pessoas acima de 65 anos, que deixou de ser em 2000 de 5,5% e passa a ser
em 2025 a 10,7%, em 2030 a 18,7% e em 2060 a 32,9%. Demonstrando mudangas
demograficas significativas e um fendmeno de envelhecimento populacional crescente em
diversos paises.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), em 1946, o conceito de
‘Satde’ foi definido como ‘bem-estar fisico, mental e social’, deixando de ser apenas
conhecido por auséncia de doengas. O Ministério da Satide, Governo Federal, ao elaborar um
artigo com a temadtica ‘Vocé€ promove saude?’, 2022, nos traz diversos fatores que fazem com
que uma pessoa nao tenha habitos totalmente adequados, ou apresentem entdo ‘exemplos’ de
satde plena. Com isso, ¢ importante ressaltar que nem todos terdo acesso as melhores opgodes,
sendo assim, o contexto onde o individuo esté inserido interfere diretamente em sua qualidade
de vida e, consequentemente, também em sua satide. Dentre alguns exemplos utilizados por
eles, s3o mencionados a dificuldade em alimentar-se bem, onde os alimentos ultraprocessados
ganham cada vez mais espaco nos mercados e propagandas; o custo elevado de alimentos
saudaveis; e também o facil acesso a atividades de lazer serem em telas, como celular, tablet,
entre outros. (Brasil, 2022).

Em 2005, a Organiza¢do Mundial de Satde divulgou a visdo de envelhecimento ativo,
com a finalidade de melhoria da qualidade de vida @ medida que os individuos ficam mais
velhos, referindo a participagdo constante ao meio social, questdes econdmicas, espirituais e
culturais, ndo somente a execucdo de um trabalho. (Souza, 2021). A qualidade de vida
abrange critérios de origem bioldgica, psicoldgica e socioestrutural, englobando aspectos
culturais e sociais, valores morais, ¢ ainda, expectativas e preocupacdes do idoso em relagdo a
vida. (Scherrer, 2022).

A partir dessa perspectiva, os grupos com idosos do servigo de convivéncia ofertado
pelo CRAS, proporcionam uma melhora significativa na qualidade de vida e favorecendo a

velhice ativa. De acordo com Mascarello (2021), os idosos relataram que as atividades

executadas antes de participarem do servico de convivéncia eram servigos domésticos e
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cuidados com a familia ou também ficar em casa na ociosidade. Depois da participacdo em
grupos, essa realidade foi alterada para uma rotina mais ativa e movimentada, incluindo
participagdo em corais, Pilates, volei, danca italiana, forrd, jogos de tabuleiro,
hidroginastica, academia ao ar livre, bocha, baralho, pintura e domind, além de reunides de
grupos e convivéncia com os amigos, servicos no qual sdo ofertados pela instituigao.

O presente artigo busca avaliar a qualidade de vida e o perfil de idosos que participam
do SCFV (Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculo) no CRAS de Ibatiba. A
partir das pesquisas realizadas espera-se encontrar um grupo variado de idosos, onde, a partir
dos estudos realizados, no qual idosos que possuam algum tipo de vinculo com uma rede de
apoio tenham mais ferramentas nas formas de lidar com seus problemas do cotidiano e um
melhor desempenho cognitivo e emocional, diferente daqueles que ndo possuem nenhuma
rede de apoio. Outro ponto esperado na pesquisa ¢ a diferenca entre os idosos que vivem na
zona urbana, que se espera mais facilidade no acesso aos aparelhos publicos tais como, ESF,
NASF, UBS, Centro Psicolégico, CRAS e entre outros servigos sociais ¢ de saude, tendo
assim a partir dessa facilidade de acesso, uma melhor qualidade de vida em relagdo aos que
vivem na zona rural.

A pesquisa tem como pretexto o estudo dos aspectos que podem interferir no processo
do desenvolvimento social e na qualidade de vida do publico idoso. Onde a partir dos dados
coletados, torna-se importante elucidar sobre os aspectos que podem interferir de formas
negativas e positivas na qualidade de vida dessas pessoas, entendendo como lidam com a vida
e seus desafios, tais dados podem viabilizar melhorias em politicas publicas, intervengdes e
para a pratica profissional de outros setores, norteando também outras pesquisas cientificas na

area.

2 METODOLOGIA

A pesquisa sera conduzida no SCFV (Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculo) Centro de Referéncia em Assisténcia Social (CRAS) da cidade de Ibatiba/ES, tendo
como populagdo-alvo os participantes regulares do projeto Idade de Ouro dessa instituig¢ao.

Trata-se de um estudo com abordagem quantitativa, com delineamento transversal e
carater descritivo, utilizando-se dos seguintes instrumentos para coleta de dados: escala
WHOQOL-BREF para avaliar a qualidade de vida e um questionario sociodemografico. A
amostra foi selecionada por conveniéncia, composta por individuos maiores de 60 anos. Os
critérios de exclusdo foram pacientes com comprometimento cognitivo grave. A coleta foi

feita de forma presencial no CRAS em Ibatiba, mediante a assinatura do Termo de

433



Pensar Académico, Manhuagu, v.23, n.4, p. 431-445, Dossié: Psicologia e Cotidiano, 2025

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A pesquisa seguiu a Resolucdo 466/12 do
Conselho Nacional de Saude, foi submetida e aprovada pelo CEP UNIFACIG. Todos os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), garantindo a

confidencialidade dos participantes na pesquisa.

3 REFERENCIAL TEORICO

De acordo com as diretrizes de 2022 do Ministério da Satde, a promogao da satde ndo
se limita a simples auséncia de doengas, mas abrange um conceito mais amplo desenvolvido
pela Organizacdo Mundial da Satde que envolve o bem-estar fisico, mental e social. Essa
perspectiva ¢ particularmente importante para a populacdo idosa, pois sua qualidade de vida ¢é
afetada por multiplos aspectos e requer uma abordagem abrangente. Fatores ambientais,
sociais e culturais influenciam diretamente os hédbitos de vida e desempenham papel decisivo
na manuten¢do da saide e na prevencdo de doencas. Esses impactos sdo ainda mais
pronunciados para adultos mais velhos, pois a mobilidade reduzida, o isolamento social, a
baixa renda e o acesso limitado a servicos de satde e espacos publicos podem afetar sua
capacidade de desenvolver comportamentos sauddveis. Barreiras como acesso limitado a
alimentos nutritivos, transporte precario em ambientes urbanos e falta de politicas publicas
voltadas a inclusao de idosos impactam diretamente na autonomia e no bem-estar dos idosos.

Portanto, as agdes de promoc¢do da satide devem ser pautadas nos principios de
equidade, participacdo social, autonomia e empoderamento, que ndo sdo apenas diretrizes
técnicas, mas também ferramentas concretas de transformagdo social. Promover o
envelhecimento saudavel inclui criar condi¢des para um envelhecimento ativo, fortalecendo
as redes de apoio, incentivando atividades esportivas e culturais, valorizando o conhecimento
e a experiéncia dos idosos e criando um ambiente propicio a sua plena participagdo na
sociedade. Entdo pode-se concluir que garantir a qualidade de vida na velhice exige um
compromisso coletivo e intersetorial que reconhega as especificidades desse grupo etéario e
atue na reducdo das desigualdades sociais e estruturais que ainda permeiam o envelhecer no
Brasil. (Brasil, 2022).

O conceito de saude vai muito além da auséncia ou da presenca de doengas.
Existe um contexto amplo que envolve diversos fatores na vida de uma
pessoa e de uma sociedade inteira. Seguindo essa linha mais abrangente, em
1946 a propria OMS definiu “satde” como um estado de completo bem-estar
fisico, mental e social. (Brasil, 2022).

Nesse contexto, os centros comunitdrios tornam-se equipamentos sociais estratégicos,

voltados a promocdo da saude e da qualidade de vida dos idosos. Sdo espagos publicos ou
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comunitarios que oferecem atividades socioculturais, recreativas, educativas e de lazer,
destinadas a promover a autonomia, fortalecer as conexdes sociais e prevenir o isolamento.
Esses centros ndo sdo abrigos ou instituicdes de carater preventivo e integral, promovendo o
envelhecimento ativo e a participagdo social. Por meio de workshops, grupos comunitarios,
acdes intergeracionais e apoio psicossocial, o centro comunitario trabalha para manter a
funcdo dos idosos, desenvolver habilidades cognitivas e motoras e aumentar sua autoestima.
Além disso, esses espagos desempenham um papel importante na promoc¢ao da cidadania, no
combate a solidao e no fortalecimento das redes de apoio, atuando como mediadores entre os
idosos, suas familias e a comunidade. Como tal, tornam-se um importante instrumento de
politica publica para alcangar um envelhecimento digno, saudavel e engajado (Sao Paulo,
2014).

Segundo o Guia de Orientagdes Técnicas Centro de Convivéncia do Idoso do
programa Sao Paulo amigo do idoso, do governo do estado de Sdo Paulo de 2014.

Entre as diversas modalidades de atendimento previstas na Politica Nacional
de Assisténcia Social ¢ na Politica Nacional do Idoso, o Centro de
Convivéncia caracteriza-se como um espago destinado ao desenvolvimento
de atividades socioculturais e educativas, dando oportunidade a participagdo
do idoso na vida comunitiria, prevenindo situagdes de risco pessoal e
contribuindo para o envelhecimento ativo.

Na Constituicdo Federal de 1988, a Assisténcia Social foi considerada como politica
publica de Estado, na qual visa a garantia de direitos sociais, tendo como objetivos: a protecao
social; a vigilancia socioassistencial; a defesa de direitos que visa a garantir o pleno acesso
aos direitos no conjunto das provisdes socioassistenciais, previsto no art. 2° da LOAS. A
Assisténcia Social se divide em dois niveis de complexidade, a Prote¢ao Social Basica (PSB)
e a Protecdo Social Especializada (PSE). O CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia
Social, considerado como porta de entrada no SUAS, se articula dentro da PSB ofertando os
seguintes servigos: Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF); Servico de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos; Servigo de Prote¢ao Social Basica no domicilio
para pessoas com deficiéncia e idosas. (CFP, 2021).

De acordo com a referéncia técnica para atuagao de psicologos(as) no CRAS/SUAS do
CREPOP (CFP, 2021).

Na Prote¢do Social Basica (PSB), o Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) ¢ a unidade publica municipal, de base territorial, localizada
em areas com maiores indices de vulnerabilidade e risco social, destinada a
articulagdo dos servicos socioassistenciais no seu territorio de abrangéncia e
a prestacdo de servigos, programas e projetos socioassistenciais de protegido
social basica as familias (Brasil, Lei n® 12.435).
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No intuito de complementar o trabalho com as familias, a PSB disponibiliza o Servi¢o
de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), articulado ao Servigo de Protecao e
Atendimento Integral a Familia (PAIF). O SCFV ¢ estruturado em grupos divididos por ciclos
de vida e tem como foco a prevengdo de situagdes de risco social, o fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios e a valorizacdo das potencialidades de cada participante.
Além disso, contempla a realizagdo de atividades intergeracionais € a promocdo da
diversidade nos grupos, considerando marcadores sociais como género, raga, etnia,
deficiéncia, entre outros (CFP, 2021).

Uma pesquisa de 2020 mostrou que idosos encontram no Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS), uma ferramenta auxiliadora em seu processo de envelhecimento,
tendo novas formas de enfrentamento a tal condi¢do com a participacdo das atividades
realizadas, sendo elas as mais variadas, desde uma visita a um membro do grupo na zona rural
a uma apresentacdo de musica em coral. Esses momentos de interacdo trazem alegria,
descontra¢do e senso de pertencimento do idoso na comunidade. O CRAS para eles ¢ um
ambiente acolhedor e seguro, onde sdo reafirmados importantes e respeitados em seu contexto
e em seu grupo. Essa participacdo ativa contribui positivamente na qualidade de vida dos
idosos que sdo integrados novamente a atividades promotoras de bem-estar fisico, social e
mental (Sousa et al, 2020).

Nesse contexto, a Psicologia possui saberes e praticas fundamentais para o trabalho
com as familias usuarias do servigo. No entanto, sua atuacdo deve ultrapassar o
acompanhamento individualizado, ofertando uma visdo ampla e contextualizada sobre o
individuo, e considerando todas as formas de intersegdes, contribuindo para a insercao desses
sujeitos na rede de servigos do territdrio. Isso implica escutar suas vivéncias de forma
ampliada, reconhecendo dimensdes coletivas relacionadas ao isolamento social, ao
preconceito e a escassez de oportunidades. Assim, a Psicologia pode colaborar efetivamente
na prevencao de riscos € na promocao de acdes integradas ao PAIF, reforcando o exercicio da

cidadania e a inclusdo social desses grupos (CFP, 2021).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram entrevistados 20 individuos, dos quais 90% sdo do sexo feminino (Tabela 1) e
55% com mais de 60 anos de idade (Tabela 2), que frequentemente participam das atividades
no CRAS. A aplicagdo dos questionarios foi realizada em salas disponibilizadas pelos
funcionarios do CRAS, onde cada membro do grupo teve a oportunidade de contato e didlogo

com os idosos. Grande parte deles extremamente receptivos e felizes por saberem que
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estavam colaborando com uma pesquisa académica. Durante a entrevista alguns idosos
tiveram dificuldades de responder as questdes, possivelmente devido ao nivel de escolaridade
que 70% relataram nunca ter estudado (Tabela 3), e dificuldade de audi¢do, contudo, se
mostraram empenhados em dar respostas que os mesmos julgavam como “certas”. Por este
fato, ¢ importante a adaptacdo de testes e outros instrumentos para o publico idoso com uma
linguagem acessivel e atencdo preferencialmente individual com apoio integral durante a
entrevista. Antes do inicio da entrevista uma idosa comentou: “Tomara que eu responda tudo
certinho, faz tanto tempo que eu ndo estudo.’’ Essa fala revela ndo apenas o esfor¢o para
contribuir com a pesquisa, mas também o interesse em ser participativa em uma atividade
diferente mesmo com possiveis dificuldades de compreensio ou problemas cognitivos leves.

Tabela 1 - Questionario sociodemografico - Sexo dos participantes.

Sexo Quantidade de idosos Porcentagem
Masculino 2 10%
Feminino 18 90%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 2 - Questionario sociodemografico - Idade dos participantes.

Idade Quantidade de idosos Porcentagem
60a70 11 55%

71a 80 6 30%

81a90 3 15%
91a100 0 0%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 3 - Nivel de escolaridade dos 1dosos.

Nivel de Escolaridade Quantidade de idosos Porcentagem
Sem escolaridade 14 70%

Ensino fundamental 4 20%

Ensino médio 2 10%

Ensino superior incompleto 0 0%

Ensino superior 0 0%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

437



Pensar Académico, Manhuagu, v.23, n.4, p. 431-445, Dossié: Psicologia e Cotidiano, 2025

A analise do perfil socioecondomico e a fonte de renda evidenciou a predominéancia de
individuos pertencentes a camadas sociais de rendas mais baixas, sendo 95% oriunda da
aposentadoria por idade ou BPC (Tabela 4 e 5), em muitos casos sendo a Unica fonte. Tal
contexto de dependéncia exclusiva de beneficios sociais revela um cendrio de vulnerabilidade
econdmica que impacta diretamente nos aspectos de qualidade de vida, acesso a servigos de
saude, alimentacao adequada e moradia confortavel. A baixa escolaridade observada em 70%
dos participantes compromete ndo apenas a precariza¢do do trabalho ao longo da vida, que
limita aposentadorias melhores, mas também ao acesso de informagdes e compreensao sobre
seus direitos de satde e cidadania.

Tabela 4 - Fonte de renda.

Fonte de Renda Quantidade de idosos Porcentagem
Aposentadoria 19 95%
trabalho formal 0 0%

Trabalho informal 0 0%

ajuda de familiares 1 5%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 5 - Nivel socioecondmico.

Nivel socioecondmico Quantidade de idosos porcentagem
Menos de um salario minimo 0 0%

Um salario 13 65%

De um salario minimo até trés 5 25%

salarios

Mais de trés salarios 2 10%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Clavero, (2018) destaca que a qualidade da mobilidade e da saude fisica ¢ um pilar
importante para a qualidade de vida na terceira idade, enfatizando a mobilidade e a atividade
fisica, a fragilidade, a incapacidade funcional e as doencas cronicas.

Conforme Almeida et al., (2020), as mudancas no aparelho motor decorrentes do
envelhecimento, como déficits no equilibrio, dores nas articulagdes e aumento da fragilidade
Ossea, podem ter seus efeitos reduzidos pela pratica de atividade fisica regular. Coelho et al.
(2017) afirmam que a pratica de exercicios fisicos pode aumentar o fortalecimento muscular e

a flexibilidade, auxiliando os idosos na realizag¢ao de suas atividades diarias.
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Clavero, (2018) observa que a fragilidade associada a dificuldade na realizacdo das
atividades da vida diaria (AVD) tem um impacto direto sobre a percepcao da qualidade de
vida e do bem-estar dos idosos.

Os dados obtidos pela pesquisa realizada com os idosos participantes do grupo “Idade
de Ouro”, nos mostram que, os idosos que ndo possuem doengas cronicas (Grafico 1)
relataram maior satisfagdo em todas as areas avaliadas em comparacdo com os idosos que
apresentam doencas cronicas (Grafico 2). De acordo com os dados, as doencas listadas foram:
hipertensdo, diabetes, hipertensdo e diabetes, neuropatia, hanseniase e por ultimo,
osteoporose, tendo a hipertensdo uma prevaléncia maior entre os idoso, representando 30%
dos entrevistados. (Tabela 6)

Grifico 1 - Qualidade de vida dos idosos que ndo possuem doenga cronica.

Geral Fisico Psicoldgico Relagdes Meio
Socias ambiente

Fonte: Dados da pesquisa (2025).
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Grifico 2 - Qualidade de vida de idosos que possuem doenga cronica.

Geral Fisico Psicologico Relagdes Meio
Socias ambiente

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 6 - Doencas cronicas listadas pelos participantes.

Doenga cronica Quantidade de idosos Porcentagem
Hipertensao 6 30%
Diabetes 1 5%
Hipertensao e diabetes 3 15%
Neuropatia 1 5%
Hanseniase 1 5%
Osteoporose 1 5%

Nao possue 7 35%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Outro aspecto sdo os sintomas de ansiedade e depressdo, comuns em idosos, que
afetam significativamente o bem-estar, interferindo na disposi¢do para atividades sociais e
participar de atividades prazerosas. Tal realidade refor¢a e reafirma a importancia do SCFV
como promotor de saide mental. A presenca de sintomas depressivos esta diretamente ligada
a qualidade de vida na terceira idade (Clavero et al., 2018). Destaca-se também que a
capacidade de lidar com os desafios inerentes ao envelhecimento, aliada a uma autoestima
saudavel, pode favorecer adaptagcdes positivas, ajudando os idosos a encontrarem significado

e satisfacdo em sua rotina. Grupos de apoio, terapias psicologicas e atividades que promovam
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a qualidade e o bem-estar de vida na terceira idade tornam-se estratégias eficazes para a
promogao da satide mental dessa populacao.

A dimensdo social ¢ outro componente essencial para garantir uma boa qualidade de
vida na idade avangada. O convivio social, seja por meio familiar, grupos de apoio, oficinas,
amigos e comunidades, proporciona uma rede de apoio emocional ao idoso e reduz o
isolamento social. Bezerra, Nunes ¢ Moura (2021) ressaltam a necessidade de uma defini¢ao
solida sobre o que se configura isolamento social, uma vez que parte de um principio de
percepgdo pessoal do individuo sobre a tematica, com varias divergéncias e definigdes que
variam de estudo para estudo. Entre as consequéncias do isolamento na terceira idade
destacam-se: maior risco de problemas de saude, redu¢do do bem-estar e aumento da
mortalidade. O isolamento também pode trazer prejuizos para a cogni¢cdo € comprometimento
da satide mental, ampliando os riscos de ansiedade e depressdo, reduzindo as atividades
fisicas e promovendo o sedentarismo.

Os resultados obtidos através do questiondrio sociodemografico indicam que a
qualidade de vida dos idosos que moram sozinhos (Grafico 3) s@o similares aos que moram
acompanhados (Gréfico 4). O estado civil dos participantes varia entre casados (7), viivos (9)
e divorciadas (4), (Tabela 7), sendo assim, 12 moram acompanhados, seja com o conjuge,

conjuge e filhos, apenas filhos ou apenas netos, € 8 moram sozinhos (Tabela 8).

Grifico 3 - Qualidade de vida dos idosos que moram sozinhos.

Geral Fisico Psicoldgico Relagdes Meio
Socias ambiente

Fonte: Dados da pesquisa (2025).
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Griéfico 4 - Qualidade de vida dos idosos que moram com algum familiar.

Geral Fisico Psicolégico Relagdes Meio
Socias ambiente

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 7 - Estado civil dos idosos.

Estado civil Quantidade de idosos Porcentagem
Solteiro(a) 0 0%
Casado(a) 7 35%
Viuvo(a) 9 45%
Divorciado(a) 4 20%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Tabela 8 - Quantidade de idosos que moram sozinhos ou acompanhados.

Com quem mora atualmente quantidade de idosos Porcentagem
Marido/Esposa 3 15%
Marido/Esposa e filhos 3 15%
Filhos 4 20%
Netos 2 10%
Sozinho(a) 8 40%

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Destaca-se também que as diferengas de género podem ter um peso na determinagdo
de alguns aspectos da qualidade de vida. Mulheres, por razdes bioldgicas e sociais, podem
apresentar uma menor qualidade de vida em comparacdo ao sexo masculino, o que sugere a
necessidade de estratégias especificas para abordar essas disparidades (Clavero, 2018).

Fatores no estilo de vida também podem interferir na qualidade de vida da pessoa

idosa. Praticas como a atividade fisica, o engajamento em atividades sociais, hobbies e a
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manutengdo de um estilo de vida mais saudavel sdo essenciais para a longevidade da
autonomia e satisfacdo pessoal.

Em suma, a qualidade de vida dos idosos participantes do projeto Idade de Ouro,
ofertado pelo SCFV, de Ibatiba/ES em aspectos como Geral e Meio Ambiente se aproximam
de 5 pontos, porém, o dominio Psicologico, Fisico e Relagdes Sociais se distanciam um
pouco, ficando na casa dos 3 pontos. (Grafico 5).

Grifico 5 - Qualidade de vida dos idosos de Ibatiba/ES participantes do projeto Idade de Ouro,
ofertado pelo SCFV.

5

Geral Fisico Psicolégico  Relacdes Meio
Sociais Ambiente

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

5 CONCLUSAO

Com base nos resultados da pesquisa, observou-se pouca diferenga nos descritores
avaliados que causaram algum impacto na qualidade de vida dos idosos participantes.

Observou-se, porém, uma acentuada diferenca na qualidade de vida entre idosos que
possuem alguma doenga crdnica e aqueles que ndo tem, tendo uma variacao de 0,58 pontos
percentuais (Grafico 2), em relagdo a problemas cronicos de satde fisica a diferenca se torna
maior ainda sendo esse de 0,67 pontos percentuais (Grafico 2). A variacdo relacionada a
fatores ambientais foi de 0,32 pontos percentuais, colocando em evidéncia sua influéncia.

Ademais cabe-se ressaltar a importancia das relagdes sociais e seus impactos na
qualidade de vida da terceira idade, a pesquisa mostrou que a diferenca da pontuagdo entre
pessoas que tinham ou ndo relagdes sociais eram de 0,47 pontos, destacando o peso das
relagdes sociais e seus desdobramentos sobre a qualidade de vida dos idosos, um fator que
contribuiu para a promog¢do da vida social dos idosos, foram os programas de inclusao

realizados no CRAS e eventos sociais voltados para o publico idoso.
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Interessantemente, a qualidade de vida geral de idosos que moram sozinhos
apresentam um aumento de 0,21 pontos percentuais em relacdo aos idosos que ndo moravam a
s0s, resultando num total de 4,25 de 5 pontos em que 5 ¢ a pontuagdo mais alta, apesar do
publico que mora sozinho terem uma pontuacdo maior, ¢ importante considerar que aqueles
que moram com familiares, conjuge, filhos ou alguma outra pessoa, tendem a ter uma rede de
apoio maior, em sua maioria sendo integrantes da propria familia ou que compartilha o
mesmo lar.

A limitacdo da amostra é um grande fator a ser considerado, visto que os 20
participantes sdo uma fragdo reduzida do grupo. Para pesquisas futuras sugere-se um maior
numero de participantes, com maior diversidade regional, incluindo a outros usuérios idosos
do CRAS que nio sdo participantes dos SCFV e se possivel, estender a pesquisa a municipios
vizinhos que compartilhem de uma realidade proxima.

Beauvoir, (1970, p.551) reflete sobre o drama da velhice ndo ser resumido ao declinio
fisico, mas a marginalizagdo social que retira do idoso seu valor e exclui sua participa¢do na
sociedade. Segundo a autora “ao envelhecer, os explorados sdo condenados, se ndo a miséria,
pelo menos a uma grande pobreza, a moradias desconfortdveis. Tal apontamento ressalta a
importancia de a¢des concretas que garantam ao idoso ndo apenas saude fisica, mas também
dignidade, pertencimento e reconhecimento social.

Por fim, mesmo com uma amostra inferior a esperada, pode-se reafirmar a importancia
fundamental do valor e papel do SCFV como instrumento auxiliar do processo de
envelhecimento ativo, inclusivo e digno. Investir em espacos de escuta, inclusio e
convivéncia vai além de uma estratégia de cuidado individual ou grupal, ¢ uma agao ética de
cidadania e urgéncia ao olhar para o envelhecimento progressivo da populagao brasileira.

Garantir a saude biopsicossocial da atual e das futuras geragdes da terceira idade
brasileira, especialmente a populagdo de baixa renda, ¢ um compromisso coletivo e
intersetorial, que exige a implementagdo continua e articulada das politicas publicas eficazes

voltadas a protecao social do idoso.
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