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FATORES ASSOCIADOS A PARTICIPACAO DE IDOSOS
EM ATIVIDADES EDUCATIVAS GRUPAIS
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RESUMO

Estudo que objetivou caracterizar os idosos e a sua participagdo em atividades educativas grupais, verificar os fatores
sociodemogréficos e de satide associados a ndo participagdo. O inquérito transversal foi realizado com 2.142 idosos. Utilizou-
se andlise descritiva, teste t-Student e regressio logistica (p < 0,05). A maioria, em ambos os grupos, era do sexo feminino,
60 |-7O anos, casados e com renda de um saldrio minimo. Os idosos participativos apresentaram, predominantemente, 1 |—4
anos de estudo e os ndo participativos, 4 |-8. As morbidades mais referidas pelos idosos que participavam de atividades
educativas foram hipertensdo arterial e problemas de visdo. Entre os ndo participativos, prevaleceram os problemas de
visdo e problemas de coluna. Em ambos os grupos, o maior percentual foi para 1 |-3 incapacidades. A faixa etédria de 80
anos e mais esteve associada & maior chance de ndo participagdo nas atividades. Faz-se necessédrio planejar agdes que
favoregam a participagio, contribuindo para o acompanhamento das suas condigdes de satde.

Descritores: Idoso. Enfermagem geridtrica. Educagio em satde.

RESUMEN

El Objetrvo del estudio fue caracterizar a las personas mayoresy su partictpacion en actividades educativas de grupo, consultar
los factores sociodemogrdficos y de salud asoctados con la no participacion. Estudio transversal realizado con 2.142 personas
mayores. Se utilizo el andlisis descriptivo, la prueba t de Student y regresion logistica (p<0,05). La mayoria de los grupos
de la muestra eran mujeres, 60 |—70 anos, se casoy tiene la renta de un salario minimo. Los ancianos participativos presentan
predominantemente 1 |—4 afios de estudio y los no participativos, 4 |—8. Las comorbilidades mds reportadas por los ancianos
que participaron en las actividades educativas fueron: la hipertension y los problemas de vision. Prevalecié entre los no partici-
pativos problemas de vision y problemas de espalda. En ambos grupos el porcentaje mds alto fue para un 1 |-3 discapacidades.
A las personas mayores de 80 afios se las asoci6 con un aumento de la no participacion en las actrvidades. Es necesario planificar
acciones que favorexcan la partictpacion contribuyendo a la vigilancia de su estado de salud.

Descriptores: Anciano. Enfermeria geridtrica. Educacion en salud.
Titulo: Factores asociados con la participacion de las personas mayores en el grupo de actividades educativas.

ABSTRACT

This study sought to characterize the elderly and their participation in group educational activities, and to verify the socio-
demographic and health factors associated with non-participation. It was a cross-sectional survey carried out with 2,142
elderly individuals, using descriptive analysis, Student’s t-test and logistical regression (p<0.05). In both groups, the majority
of participants were women, 60 |70 years of age, married, with an income of one minimum salary. The elderly participants
predominately showed 1 |-4 years of education, with non-participants 4 |—8. The morbidities most cited by the elderly who
participated in educational activities were: hypertension and wvision problems. Among non-participants, vision and spinal
problems prevailed. In both groups, the greatest percentage was 1 |-3 incapacities. The age range of 80 years and above was
assoctated with a greater chance of non-participation in activities. It is necessary to plan actions that favor partictpation,
thereby contributing to monitor their health conditions.

Descriptors: Elderly. Geriatric nursing. Health education.
Title: Fuctors associated with the participation of  elderly people in group educational actrvities.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um fenéme-
no mundial que também tem sido vivenciado pelo
Brasil. No pafs, entre os anos de 1999 a 2009, o
percentual de idosos passou de 9,1% para 11,3%".

Diante desta realidade, emerge a necessidade
do desenvolvimento de estratégias em satide que
sejam capazes de atender as demandas dessa po-
pulacdo. No Brasil, a politica direcionada a atengo
a satde do idoso propde que os servigos de satde
devem atender as necessidades desta populagio,
promovendo a qualifica¢do dos profissionais, bem
como o desenvolvimento e a facilita¢do a participa-
¢do em grupos?.

Na presente investiga¢do, os grupos foram
denominados por atividades educativas grupais
considerando as caracteristicas das a¢des realizadas
nos servigos de satide em que este recurso é utiliza-
do. Na maioria das vezes, os idosos participam dos
chamados grupos de diabéticos, de hipertensos ou
de idosos.

No contexto da satde coletiva, as a¢des edu-
cativas grupais frequentemente assumem aborda-
gem focada na doenga ou nos problemas de satde
apresentados pelos usudrios dos servigos?”. Este
fato evidencia que, na atengéo bésica, a abordagem
do processo de envelhecimento humano tem sido
pautada nas doengas, distanciando-se da promocgédo
da satde.

Nesta perspectiva, faz-se necessario que a equi-
pe de satde reflita sobre como esta desenvolvendo
o trabalho grupal, de forma a torné-lo mais efetivo
e consoante com as necessidades de aprendizagem
dos idosos™™. Ademais, os participantes podem ou
nio se sentirem beneficiados com o grupo, uma vez
que a participagdo é imposta e permeada de trocas
simbdlicas, tais como, a obten¢do de receitas médi-
cas, a aferi¢do de pressio arterial, dentre outros®®.

Diante disso, pode-se inferir que a maneira
como os profissionais de satide conduz os grupos
reflete na maior ou menor participagio da populagio
nas atividades educativas.

Ressalta-se que os idosos ao procurarem os
grupos objetivam que aquele seja um espago que
tavorega a escuta, uma vez que, na maioria dos am-
bientes familiares, ndo é permitida a sua participagdo
nas decisoes”.

Partindo do pressuposto que o desenvolvi-
mento de atividades educativas grupais com ido-
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sos pode contribuir para um viver mais saudavel,
questionam-se quais os fatores que estdo associados
a sua ndo participag¢io nessas atividades.

Os objetivos desta pesquisa sdo caracterizar os
idosos e a sua participagdo em atividades educativas
grupais; verificar os fatores sociodemograficos e de
saude associados a ndo participa¢do em atividades
educativas grupais.

METODOS

Estudo tipo inquérito domiciliar transversal
e observacional realizado com idosos residentes no
municipio de Uberaba-MG.

O calculo da amostragem populacional foi
realizado pelos membros do Ntcleo de Pesquisa
em Saude Coletiva da Universidade Federal do
Triangulo Mineiro (UFTM). Tal célculo integra
3.034 1dosos, considerado 95% de confianga, 80%
de poder do teste, margem de erro de 4,0% para as
estimativas intervalares e uma proporgio estimada
de m=0,5 para as proporg¢des de interesse. Os idosos
foram selecionados por meio da técnica de amos-
tragem estratificada proporcional considerando os
diversos bairros como estratos.

Nesta pesquisa, a amostra foi constituida pe-
los idosos que atenderam aos critérios de incluséo:
ter 60 anos ou mais de idade; ter obtido pontuagido
minima de 18 pontos na avaliagdo cognitiva; sexo
masculino ou feminino, morar na zona urbana no
municipio de Uberaba-MG e concordar em partici-
par da pesquisa. Atenderam aos critérios estabele-
cidos 2.142 idosos, com os quais foram constituidos
dois grupos: 251 que participam das atividades
educativas grupais e 1.891 que ndo participam.

A avaliagio cognitiva foi baseada no Minie-
xame do Estado Mental (MEEM), versdo reduzida
validada no Brasil®. A cada acerto considerava-se
um ponto, tendo pontuag¢do méxima de 19 pontos®.

A coleta de dados foi realizada por meio de
instrumento semiestruturado contendo as varidveis
sociodemogréficas e de satde: sexo; faixa etdria;
estado conjugal; arranjo de moradia; escolaridade,
em anos de estudo; renda individual, em salédrios
minimos; morbidades; nimero de morbidades;
atividades da vida didria (AVD); ntmero de in-
capacidade funcional; participagido em atividades
educativas grupais; nimero de atividades educativas
grupais e tipo de atividades educativas grupais. Fol
considerada incapacidade funcional quando o idoso
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referiu que necessitava da ajuda de outra pessoa
para a realizag¢do da AVD.

Os idosos foram entrevistas nas suas residén-
clas, por uma equipe de 12 entrevistadores seleciona-
dos, capacitados e supervisionados. Os dados foram
coletados no perfodo de agosto a dezembro de 2008.

Foi construida uma planilha eletrénica para ar-
mazenagem dos dados, através do programa Excel®.
Os dados coletados foram digitados em dupla
entrada. Posteriormente, verificou-se a existéncia
de inconsisténcia entre as duas bases e procedeu a
corre¢do, quando necessario, retornando na entre-
vista original.

Os dados foram transportados para o progra-
ma estatistico “Statiscal Package for Social Sciences”
(SPSS) versdo 17.0, para proceder a analise. Reali-
zou-se a analise descritiva por meio de frequéncias
absolutas e percentuais e a bivariada através do teste
qui-quadrado, para as varidveis categéricas. Nesta
etapa, as variaveis sociodemograficas foram reca-
tegorizadas de modo a tornarem-se dicotdmicas:
estado conjugal (sem ou com companheiro); arranjo
de moradia (mora sé ou ndo), escolaridade (sem ou
com) e renda (sem ou com). As varidveis numéricas
(ntmero de morbidades e de incapacidades funcio-
nais) foram submetidas ao teste t-Student. Os testes
foram considerados significativos quando p<o0,10.

Posteriormente, foi realizada anélise multiva-
riada através de regressio logistica. Neste modelo
foram consideradas as varidveis que tiveram valor
de $<0,10 na andlise bivariada. A varidvel depen-
dente foi a participag¢do ou ndo em atividades edu-
cativas e as independentes foram: sexo; faixa etdria;
estado conjugal; arranjo de moradia; escolaridade;
renda, nimero de morbidades e de incapacidade
funcional. Os testes foram considerados significa-
tivos quando p<0,05.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da UFTM,
protocolo N° 897. Informaram-se os idosos sobre os
objetivos desta pesquisa e somente apés a assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi
conduzida a entrevista.

RESULTADOS

Dos idosos entrevistados 11,7% participavam
de atividades educativas grupais, sendo a frequén-
cia representada por uma atividade (79,7%), duas
(16,3%) e trés (3,6%). As atividades educativas

grupais predominantes foram relacionadas a hi-
pertensdo arterial (44,5%), ao idoso (31,6%) e ao
diabetes mellitus (18,4%).

Em ambos os grupos a maioria eram mulheres,
sendo o percentual maior entre os idosos que par-
ticipavam de atividades educativas grupais (67,7%)
do que para os nio participativos (61,8%).

O percentual de idosos com 60 |70 anos entre
os participativos (51,4%) foi superior aos ndo partici-
pativos (45,7%) ocorrendo o inverso para a faixa eta-
ria de 80 anos e mais (9,6% e 16%, respectivamente).

Em ambos os grupos prevaleceram os idosos
casados ou que moravam com companheiro, dos
quais 53,4% participavam de atividades educativas
grupais e 48,2% ndo participavam. Ressalta-se que
o percentual de idosos vitivos que ndo participavam
de atividades educativas grupais (87,8%) era maior
do que os participativos (32,7%).

Predominaram os idosos que moravam com
filhos, com ou sem conjuge, sendo a percentagem
entre os que participavam de atividades educativas
grupais (40,2%) superior aos que ndo participavam
(82,4%). Dentre os idosos que moravam sé, a maior
frequéncia era para os que ndo participavam de
atividades educativas grupais (13,1%) em relagdo
aos que participavam (11,6%).

Os idosos participativos de atividades educati-
vas grupais (40,6%) apresentaram menor escolari-
dade (1 |4 anos) em relagio aos nio participativos
(4 |-8 anos), representando 33,5%.

Quanto a renda individual mensal, prevaleceu
um saldrio minimo, com percentuais semelhantes
entre os idosos participativos (55%) e ndo partici-
pativos (55,1%).

Entre aqueles que participavam de atividades
educativas grupais predominou 7 10 morbidades
(38,9%) seguido por 4 |7 (27,5%). J4 entre os nio
participativos ocorreu o Inverso, 0s maiores percen-
tuais foram para 4 |7 morbidades (33,3%) seguido
por 7 }10 (27,7%).

Os principais problemas de satide foram hiper-
tensdo arterial (81,7%) e problemas de visdo (70,9%)
para os idosos que participavam de atividades edu-
cativas grupais e problemas de visdo (77,6%) e de
coluna (63,6%) para os ndo participativos.

A incapacidade funcional para realizar as
atividades da vida didria (AVDs) apresentou
maior percentual entre os idosos ndo partici-
pativos (26,8%) em relagdo aos participativos
(25,5%). Estes possuem 1 |3 (23,5%), 3 || 5 (1,6%)
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e seis e mais (0,4%,) AVDs comprometidas, en-
quanto os no participativos apresentaram 1 |-3
(22%), 8 F| 5 (3,6%) e seis e mais (1,2%).

Na Tabela 1, a seguir, encontra-se a distribui-
¢do das AVD da populagio estudada.

A AVD com maior prevaléncia de incapacidade
funcional, em ambos os grupos, foi cortar as unhas
dos pés. Entretanto, as AVDs que os idosos reali-
zavam com muita dificuldade foram: subir e descer
escadas (ambos os grupos) e cortar as unhas dos pés
(10%) para os participativos e andar no plano (7%)
para os ndo participativos, Tabela 1.

Para verificar os fatores associados a nio par-
ticipagdo em atividades educativas grupais realizou-
-se a andlise bivariada. As varidveis que atenderam
ao critério estabelecido (p<0,10) e foram submetidas
a analise multivariada através de regressio logfs-
tica foram: sexo (}°=3,360; p=0,067), faixa etdria
(x°=7,763; p=0,021), renda (¥*=4,513; p=0,034) e
incapacidade funcional para realizar as AVDs (/=-
2,086; p=0,038).

Na Tabela 2, a seguir, encontram-se as varia-
veis inseridas no modelo multivariado de regressdo
logistica.

No modelo final da andlise multivariada
observou-se que apenas a faixa etdria permaneceu

como preditor da nio participagdo em atividades
educativas grupais. Os idosos com 80 anos e mais
apresentaram 89% mais chance de no participarem
de atividades educativas grupais, Tabela 2.

DISCUSSAO

O percentual de participantes das atividades
educativas neste estudo foi inferior ao encontrado
em investigagdo realizada com idosos cadastrados
em Unidades sob a ESF, na qual 85,6% participavam
de grupos!”.

A baixa adesdo nas atividades educativas gru-
pais encontrada neste estudo pode estar relacionada
ao fato dos idosos terem sido entrevistados no do-
micilio, independente do seu vinculo com o servigo
publico de satde, diferente da investigacdo citada.

O predominio de participagido em atividades
relacionadas a hipertensio arterial, ao idoso e ao
diabetes mellitus corrobora com a literatura cien-
tifica enfatizando que as tematicas mais abordadas
nos grupos com idoso relacionam-se as doengas'®.

Concernente ao sexo, o resultado desta inves-
tigacdo diverge do encontrado em ensaio clinico
aleatorizado com idosos, no qual o percentual de
mulheres foi superior entre os idosos que ndo par-

Tabela 1 — Distribuigio de frequéncia das AVD dos idosos segundo participagdo ou ndo em atividades

educativas grupais. Uberaba, MG, 2010.

Atividade educativa Participam Nio participam
Com muita Nio Com muita Nio
dificuldade  consegue dificuldade consegue
Atividades da vida diaria N % N % N % N %
Comer 8 3,2 1 0,4 27 1,4 12 0,6
Tomar banho 6 2,4 2 0,8 50 2,6 23 1,2
Vestir-se 7 2,8 1 0,4 49 2,6 20 1,1
Pentear cabelo 7 2,8 1 0,4 23 1,2 19 1
Deitar/levantar da cama 15 6 1 0,4 69 3,6 16 0,9
Ir ao banheiro em tempo 7 2,8 1 0,4 45 2,4 11 0,6
Controle urinério 10 4 1 0,4 53 2,8 18 1
Controle intestinal 6 2,4 1 0,4 31 1,6 11 0,6
Andar no plano 18 5,2 2 0,8 182 7 75 4
Subir e descer escadas 4 17,6 10 4 315 16,7 184 7,1
Transporte cadeira para cama e vice-versa 4 1,6 1 0,4 36 1,9 47 2,5
Andar perto de casa 14 5,6 4 1,6 124 6,6 98 5,2
Cortar unhas dos pés 25 10 63 25,1 102 5,4 474 25,1
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Tabela 2 — Modelo de regressio logistica dos fatores associados a ndo participagio dos idosos em ativi-

dades educativas grupais. Uberaba, MG, 2010.

Modelo inicial’

Modelo final?

Variaveis
B* IC (95%) P B* IC (95%) P

Sexo

Masculino 1,29 0,97-1,73 0,079 - - -
Faixa etaria

70 |80 1,07 0,81-1,43 0,634 - - -

80 e mais 1,74 1,09-2,77 0,02 1,89 1,2-2,98 0,006
Renda

Com renda 1,35 0,91-2 0,138 - - -
Incapacidade funcional 1,09 0,95-1,25 0,206 - - -

"%*=16,529; p=0,005. *y*=8,508; p=0,014. * exponencial

ticiparam de atividades educativas (63,3%) compa-
rado aos participativos (61,1%)".

A maior adesio das mulheres idosas em ativi-
dades educativas grupais ofertadas pelos servigos
de satde pode ser em decorréncia da viuvez, que
contribuem para ampliar o tempo livre, diminuir as
responsabilidades e preocupag¢des domésticas!'”. Por
sua vez, os homens apresentam maior dificuldade
de participar de atividades ndo relacionadas ao
trabalho e grupos ap6s a aposentadoria’’. Assim,
é relevante a implementagio de agdes especificas
direcionadas ao sexo masculino visando a melhoria
na assisténcia a sua satde'?.

Portanto, as a¢des destinadas aos grupos de
idosos, como potencial suporte para integragdo
social, informagio e lazer, devem considerar o uni-
verso feminino e masculino em suas peculiaridades,
bem como desenvolver estratégias que favorecam a
participagdo dos homens'?.

Referente a faixa etdria dentre os idosos fre-
quentadores de grupos de convivéncia tem sido
observada maior prevaléncia da faixa etaria de 60
a 70 anos, corroborando com o presente estudo"".

O menor percentual de participagdo entre os
idosos de 80 anos e mais pode estar relacionado as
limitagdes funcionais para participarem das ativi-
dades, necessitando do auxilio de outras pessoas.
Os idosos com maior idade podem apresentam
maior prevaléncia de incapacidade funcional", pre-
judicando a sua independéncia para a participagdo
em atividades junto a comunidade.

Estes dados evidenciam a necessidade dos
profissionais de satide desenvolver estratégias para

identificar as possiveis dificuldades dos idosos mais
velhos na adesdo as atividades educativas grupais,
além de prever a adaptagio dos espagos destinados a
essas atividades, de forma a acolhé-los com seguran-
¢a. Pode-se ainda direcionar a atengdo ao idoso, prio-
rizando ag¢des preventivas de doengas e promotoras
de satde, nas quais as atividades educativas grupais
podem contribuir para o acompanhamento e moni-
toramento das condigdes de satde desta populagio.

A prevaléncia de idosos casados ou que mora-
vam com companheiro divergente ao encontrado em
investigacdo na qual o percentual de idosos casados
entre os que nio participaram de atividades educati-
vas (76,7%) foi superior aos participativos (61,1%)).

Considerando a proporgio de vitvos neste
estudo, os profissionais de satide devem enfatizar a
atengdo aos idosos que nio possuem companheiros.
Deve-se estimula-los a participagdo em atividades
de sua preferéncia, visando contribuir para mini-
mizar o isolamento social. As atividades educativas
grupais podem ser uma alternativa para ampliagdo
da rede social e possibilidade de companhia.

Diferente desta pesquisa, investigagdo rea-
lizada com idosos participantes de um centro de
convivéncia identificou que 65,9% residiam com
filhos e 28,4% com companheiro*?).

O estimulo e o fortalecimento de parcerias
entre familiares e enfermeiros podem minimizar as
dificuldades vivenciadas por ambos na atengio ao
idoso. Os enfermeiros podem aproveitar o espago
familiar para fortalecimento dos lagos afetivos.
E essencial o apoio da familia no incentivo a socia-
lizag@o e participac¢do do idoso em atividades edu-

Versio on-line em Portugués/Inglés: http://www.scielo.br/
scielo.php?script=sci_serial&pid=1983-1447&Ing=pt&nrm=iso



Dias FA, Tavares DMS. Fatores associados a participa¢do de idosos em
atividades educativas grupais. Rev Gaticha Enferm. 2013;34(2):70-77. 75

cativas grupais, constituindo-se em oportunidades
de seu acompanhamento.

Salienta-se que os idosos que nio possuem
filhos ou familiares préximos tém apenas os amigos
para interagir e dialogar, constituindo-se em uma
rede de apoio com possiveis limitagdes!'”. Neste
contexto, o enfermeiro deve incentivar os idosos
que moram sozinhos a participarem de atividades
desenvolvidas nos servigos de satde e junto a comu-
nidade com vistas a ampliagdo das relagdes sociais.

Semelhante a esta pesquisa, investigagdo
conduzida com idosos que participavam de grupos
encontrou escolaridade de até quatro anos de estudo
(69%)"1.

Quanto a renda individual mensal, estudo re-
alizado em Unidades de Satide a maioria dos idosos
participantes de atividades grupais (55,9%) vivia
com menos de dois saldrios minimos!'. Conside-
rando que a renda pode limitar o acesso ao lazer
e aquisi¢do de bens necessdrios para melhoria das
condigdes de satde e de vida, as atividades desen-
volvidas na comunidade e nos servigos de satde
pode se constituir em uma das poucas opgdes de
socializagido dos 1dosos.

Os percentuais de comorbidades encontrados
para os nio participativos estdo acima do encontrado
em outra investigacdo, em que os idosos apresentavam
até duas morbidades (59%)('". Destaca-se que as ativi-
dades educativas grupais podem contribuir na atengio
a saude do idoso com comorbidades, priorizando a
promogio a satde e prevengdo de complicagdes.

Embora apresentando percentuais menores a
hipertensdo arterial foi a doenga mais prevalente
entre idosos frequentadores de um centro comu-
nitdrio (55%) que também obteve, entre as queixas
mais referidas, os problemas musculoesqueléticos
(44,7%)"". Verificou-se, ainda, percentual superior,
ao da presente pesquisa, de idosos ndo participantes
de atividades educativas grupais com hipertensdo
arterial (73,2%), cadastrados na ESF(7.

Destaca-se, no presente estudo, que o percentu-
al de idosos com problemas de visdo e de coluna entre
os ndo participativos fol maior do que os participa-
tivos, ao contrdrio da hipertensio arterial; fato que
pode ser justificado pelo predominio de atividades
educativas grupais direcionadas a esta morbidade.

Estes dados evidenciam que, em ambos os
grupos, os idosos apresentam percentual consi-
deravel de doencgas cronicas. A ESF é um espaco
privilegiado para que o enfermeiro possa acompa-
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nhar, mensalmente, as condigdes de satde do idoso,
com intuito de promover a manutencdo da satde
e postergar complica¢des. Estas acdes podem ser
reforgadas e ampliadas no contexto das atividades
educativas grupais.

Acerca da incapacidade funcional embora os
percentuais estejam préximos, o fato dos idosos ndo
participativos apresentarem, percentualmente, maior
ndimero de incapacidade funcional, remete a reflexo
sobre a inclusdo de idosos com dependéncia nas ati-
vidades educativas grupais, garantindo o seu acesso.

Ademais, deve-se considerar a possibilidade
do idoso estar limitagdo para participagdo em
atividades educativas grupais, em decorréncia da
incapacidade funcional, temporéria ou permanente.
Durante as atividades educativas grupais podem-
-se desenvolver estratégias que atuem sobre a ca-
pacidade funcional do idoso, visando minimizar o
aparecimento de incapacidades. Neste contexto, o
enfermeiro deve estimular a manutengio da funcio-
nalidade do idoso, com o apoio da equipe de satde.

E relevante, ainda, que os profissionais de
satide desenvolvam estratégias de intervengdo dire-
cionadas aos idosos e seus familiares, com vistas ao
incentivo para o autocuidado, tendo em vista o alto
percentual de doengas cronicas, além da presenga de
incapacidade funcional para a realizagido das AVDs.

E inquietante o fato dos idosos que partici-
pam de atividades educativas grupais, apesar de
terem maior nimero de doencas cronicas, possuem
menor nimero de incapacidades funcionais. Nova
pesquisa poderia identificar se a participagdo em
atividades educativas grupais tem contribuido para
esta situacio.

Na AVD, cortar a unhas dos pés percentual
semelhante (26,4%) foi obtido em investigagdo
conduzida em grupos de convivéncia com idosos'?).
Essa dificuldade funcional pode ser entendida pe-
las possiveis limitagoes musculoesqueléticas que
aparecem no decorrer dos anos, interferindo na
realizacgdo das AVDU?),

Entre os ndo participativos, o maior percentual
de incapacidade funcional relacionada a mobilidade
pode estar contribuindo para a menor participagio,
visto que o idoso que participa de grupos é inde-
pendente para deambulagao"?.

Diante disso, os profissionais de satide devem
desenvolver estratégias para facilitar a participa-
¢do do idoso dependente de atividades relaciona-
das a locomocgdo. A enfermagem pode contribuir
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sensibilizando os familiares e os acompanhantes,
estimulando-os a participarem das atividades jun-
tamente com o idoso. Pode-se, ainda, identificar os
locais com melhor acesso estabelecendo parcerias
com a comunidade e horarios mais adequados que
atendam esta populagio.

Referente as AVDs desempenhadas com muita
dificuldade, inquérito realizado evidenciou que 19%
dos idosos tinham grande dificuldade para subir
ladeira ou escadas, percentual superior ao desta
investigagao®.

Destaca-se que os idosos ndo participativos
apresentaram maior percentual de dificuldades re-
lacionada a mobilidade, andar perto de casa e andar
no plano, podendo este fato estar contribuindo para
ando participagio em atividades educativas grupais.
Nesse sentido, os servigos de satde, podem imple-
mentar estratégias de estimulo a funcionalidade,
mesmo na presenca de multiplas morbidades, visando
postergar o aparecimento de incapacidade funcional.

A menor participagdo entre os idosos octoge-
narios pode estar relacionado as limitagdes funcio-
nais, uma vez que o desempenho funcional tende a
diminuir conforme aumenta a faixa etéria?.

Destaca-se que, neste estudo, a incapacidade
funcional esteve relacionada a mobilidade. Tal
fato, provavelmente, contribui para o afastamento
do idoso do entorno social e, consequentemente,
aumenta a tendéncia ao isolamento em sua residén-
cia", podendo comprometer sua participagdo em
atividades educativas grupais.

Pesquisa verificou que a idade maior ou igual
a 75 anos relaciona-se a 3,4 mais chances de dificul-
dades para a realizagio das AIVD, podendo intervir
na participagiio em atividades comunitérias®©.

Estes dados remetem a necessidade de que
sejam investigadas as causas de menor participagido
dos idosos octagendrios em atividades educativas
grupais. Desta forma, serd possivel desenvolver
acgdes que visem estimular e facilitar o acesso desta
populagio aos servigos de satde e em atividades
junto a comunidade.

CONCLUSOES

A maioria era do sexo feminino, 60 |-7O anos,
casados e com renda individual mensal de um
salario minimo. Os idosos participativos apresen-
taram 1 [4 anos de estudo e os nio participativos,
4 }8. As morbidades mais referidas pelos idosos

que participavam de atividades educativas foram
hipertensio arterial e problemas de visdo; entre os
ndo participativos prevaleceram os problemas de
visdo e problemas de coluna. Em ambos os grupos
o maior percentual apresentou 1 |3 incapacidades
funcionais. A faixa etdria de 80 anos e mais esteve
associada a maior chance de nio participagdo nas
atividades educativas grupais.

Destaca-se, como limitagdo deste estudo, que
a morbidade foi autorreferida podendo estes dados
ser subestimados por auséncia de diagnéstico. Além
disso, em virtude do delineamento transversal, nio
se pode assegurar relagdes implicitas de causalidade
entre as variaveis estudadas.

No entanto, é relevante que os servigos de
satde identifiquem as dificuldades dos octogenarios,
sexo masculino, com menor renda e maior niimero
de incapacidades funcionais, na adesdo as atividades
educativas. Deste modo, podem-se planejar agdes
direcionadas que favorecam a participagdo do idoso
contribuindo para o acompanhamento das suas con-
digdes de satde, considerando as polimorbidades,
bem como qualidade de vida.
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