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RESUMO

O envelhecimento populacional é um indicador da melho-
ria da saide publica e constitui uma nova realidade demo-
grifica em todo o mundo. O objetivo do estudo foi avaliar a
autoestima e a satisfacdo com a vida de idosas ativas. Parti-
ciparam do estudo 24 idosas, das quais 58% tem alta auto-
estima. Em relacio a satisfacdo com a vida, todas as idosas
estio satisfeitas, em uma percep¢io de conformidade,
conquistas, fé e independéncia. Concluimos que idosas in-
seridas em um programa de exercicios fisicos apresentam
boa autoestima e estdo satisfeitas com a vida.

PALAVRAS-CHAVE: idosas, autoestima, satisfagdo com a

vida.

ABSTRACT

The population aging is an indicator of public health im-
provement and constitutes a new demographic reality in the
world. The goal of this study was to evaluate the self-esteem
and the life satisfaction of old active women. There were 24
participants, and only 58% of these people have high
self-esteem. In relation to the satisfaction with their lives, all
the old women are satisfied, in a sense of conformity,
achievements, independence and faith. We conclude that old
women who are inserted into an exercise program have good
self-esteem and are satisfied with their lives.

KEYWORDS: old women, self-esteem, life satisfaction.
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1. INTRODUCAO

O envelhecimento da populagdo mundial ¢ um
indicador da melhoria da satde global tanto em paises
desenvolvidos quanto naqueles em desenvolvimento.
Estima-se que a populagdo idosa no mundo seja de 650
milhdes. A previsao de pessoas idosas para 2050 ¢é de
aproximadamente 2 bilhdes'. A queda das taxas de
mortalidade e natalidade, os avangos tecnoldgicos e a
facilidade de acesso a informagdo e servigos de satde
podem ser os fatores que levam ao envelhecimento
populacional®?.

O Brasil também passa por uma nova realidade
demogréfica onde, a cada ano, sdo incorporados 650 mil
novos idosos a populagdo. A expectativa média de vida
do brasileiro amplia-se de tal forma que grande parte da
populacio alcancaréa a velhice*. Segundo dados do Insti-
tuto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), no ano
de 2020 o Brasil tera a sexta populagdo mundial em nu-
meros absolutos de idosos’.

O envelhecimento esta associado ao processo biolo-
gico de declinio ¢ deterioragdo lenta e progressiva de
diversas fungdes organicas. Ocorrem alteragdes psicold-
gicas, comportamentais, biologicas e motoras®’. Esse
processo ainda pode ser acompanhado e marcado por
mudangas na composicdo familiar e doméstica, como a
viuvez e problemas de ordem econémica, como aposen-
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tadorias insatisfatorias, que, somadas a outros fatores
psicossociais como soliddo e baixa autoestima, ocasio-
nam mudancas no estado de satde de cada idoso®.

Para uma vida satisfatoria, ¢ indispensavel a presenga
de uma autoestima positiva, que leva o individuo a sen-
tir-se confiante, adequado a vida, competente e merece-
dor, pois a autoestima ¢ composta de sentimentos de
competéncia e de valor pessoal, acrescida de autorres-
peito e autoconfianga’.

A satisfagdo com os objetivos e planos que foram es-
tabelecidos e que ddo significado a vida dos idosos pa-
rece ter forte ligagdo com sua autoestima. Essa autoes-
tima é dependente de cada um e pode variar dia apds dia,
principalmente em idosos que enfrentam as diversas
mudangas decorrentes do envelhecimento'°.

Envelhecer bem pode ser traduzido em estar satisfei-
to com a vida atual e ter expectativas positivas em rela-
¢a0 ao futuro. Conseguir isso em uma época de perdas e
crises de natureza bioldgica, psicoldgica e social resulta-
ria em satisfagdo com a velhice'!.

As alteragdes fisicas proprias do envelhecimento de-
frontam-se com uma sociedade que claramente discri-
mina individuos tidos como ndo-atraentes, em uma série
de situagdes cotidianas. Tais individuos estdo mais su-
jeitos a encontrar ambientes sociais que variam do
ndo-responsivo ao rejeitador, desencorajando o desen-
volvimento de habilidades sociais e de um autoconceito
favoravel'2.

Uma das principais formas de evitar, minimizar e/ou
reverter a maioria dos declinios fisicos, sociais e psico-
logicos que acompanham o processo de envelhecimento
¢ o exercicio fisico. O exercicio fisico, além dos benefi-
cios fisicos, parece ter um papel importante na qualidade
de vida, que engloba dominios como capacidade funci-
onal, estado emocional, interagdo social, atividade inte-
lectual, autocuidado, suporte familiar, estado de saude,
valores culturais, éticos, religiosos, estilo de vida, entre
outros. Esta relacionado & autoestima e ao bem-estar
individual®3.

Tendo em vista o aumento da populagdo idosa e
sabendo das alteragdes fisiologicas e psicologicas que
acompanham o processo de envelhecimento, buscando
aumentar a expectativa de um envelhecimento saudavel
e um maior bem-estar dos idosos, torna-se relevante um
estudo que busque avaliar a autoestima e conhecer os
aspectos mais importantes relacionados com a satisfagao
com a vida de idosas ativas. Nesse sentido, o objetivo do
estudo ¢ avaliar a autoestima ¢ a satisfagdo com a vida
de um grupo de idosas inseridas em um programa de
exercicios fisicos.

2. MATERIAL E METODOS

Participaram da pesquisa voluntarias com limite mi-
nimo de idade de 60 anos e que estivessem inseridas no
programa de exercicios fisicos do setor de Fisioterapia
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Geral no Centro de Reabilitagdo Fisica (CRF) da Uni-
versidade Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE) ha
no minimo 30 dias. Foram excluidas as idosas que apre-
sentaram doengas ou intercorréncias que impediam ou
limitavam a realizagdo dos exercicios fisicos propostos.

As idosas que se enquadraram nos critérios de inclu-
sao foram abordadas e questionadas sobre o interesse em
participar da pesquisa. Aquelas que aceitaram, formali-
zaram sua permissdo através de um Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE).

A caracterizagdo das participantes foi feita pelos da-
dos pessoais (nome, idade, sexo), tempo de pratica dos
exercicios fisicos e sua periodicidade, peso corporal e
altura. A nomeacdo dos sujeitos pela sigla ID (idoso) e a
enumeragdo pela ordem de realizagdo da entrevista, pre-
servaram a identidade das participantes.

Os dados do peso corporal e da altura foram usados
para o calculo do IMC (indice de Massa Corpérea), dado
pela formula peso/altura?, sendo o peso fornecido em kg
(quilogramas) ¢ a altura em m (metros). Para a classifi-
cacdo do IMC foram usados os pontos de corte propos-
tos pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS)'4.

Neste estudo foram utilizados dois métodos de pes-
quisa: quantitativo e qualitativo. A abordagem quantita-
tiva foi utilizada para avaliar a autoestima, enquanto a
abordagem qualitativa de carater descritivo-exploratorio
foi usada para analisar a satisfacdo com a vida das idosas
participantes do estudo.

Para a verificagdo da autoestima foi aplicado o ques-
tionario elaborado e validado por Dela Coleta & Dela
Coleta (1996)'5, constituido de quinze afirmagdes sobre
as avalia¢des que o individuo faz de si mesmo. Para cada
afirmagdo, deve ser escolhida uma das duas opgoes:
concordo (C) ou discordo (D). O grau de autoestima ¢
fornecido através de um gabarito, que atribui um ponto
para cada resposta de acordo e zero ponto para cada
resposta em desacordo nas questdes 5, 6, 7 ¢ 8 e vi-
ce-versa para as questdes restantes. A maxima pontuacao
¢ de quinze pontos e a minima € de zero ponto conside-
rando-se baixa autoestima o escore entre 0 e 5, média
autoestima o escore entre 6 e 10 e alta autoestima o es-
core entre 11 e 15.

Os dados referentes a caracterizagao das idosas e sua
autoestima foram analisados através da estatistica des-
critiva simples, com resultados expressos em média e
desvio padrao, distribuigdo de frequéncia e porcentagem.

Para a analise da satisfagdo com a vida, as idosas
responderam a seguinte pergunta orientadora: “A senho-
ra esta satisfeita com sua vida? Por qué?”. As respostas
foram gravadas e posteriormente transcritas na integra
para analise.

A andlise das respostas transcritas foi feita com o
método da Andlise do Conteudo, obedecendo algumas
etapas: (1) a pré-analise, (2) a exploragdo do material e
(3) a organizagdo dos resultados, inferéncia e interpreta-
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Na pré-analise foram analisados os textos das entre-
vistas transcritas. Com a leitura flutuante dos textos,
foram levantadas algumas hipoteses (afirmagdes provi-
sorias) e indicadores para que os dados fossem analisa-
dos e interpretados. Na etapa correspondente a explora-
¢ao do material, foram identificadas nos textos transcri-
tos as unidades de registro, ou seja, os enunciados que
tenham alguma significacdo. Apos essa dinamica, as
unidades de registros que possuiam caracteristicas tema-
ticas semelhantes foram agrupadas em categorias, o que
tornou possivel a sua interpretagdo e a posterior discus-
sdo dos dados utilizando as informagdes obtidas com os
diarios de campo e o referencial tedrico sobre o assun-
to'®,

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Estadual
do Oeste do Parand (UNIOESTE) sob o parecer
142/2010.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 24 idosas, cuja idade
média foi de 66, 8 + 5,5 anos. As idosas participavam
dos exercicios fisicos duas vezes na semana por 4,3 +
2,6 anos. De acordo com a classificagdo do IMC pro-
posta pela OMS, 70,8% das idosas estavam acima do
peso, sendo que nenhuma estava abaixo do peso ou com
obesidade grau 3.

Na Tabela 1 podem ser visualizadas a distribui¢ao de
frequéncia e a porcentagem das idosas de acordo com a
idade, tempo de pratica de exercicio fisico e classifica-
¢do de IMC.

Tabela 1. Caracterizagdo dos sujeitos (n=24).

Variaveis F %
Estrato etario

60-69 anos 17 70,8
70-79 anos 7 29,2
Tempo de exercicio fisico

1 més-3 anos 9 37,5
4-6 anos 10 41,7
7-9 anos 5 20,8
IMC

Normal 7 29,2
Pré-obeso 11 45,8
Obeso 1 4 16,7
Obeso 2 2 8,3

Distribuigdo de frequéncia — (F); Indice de Massa Corpérea — (IMC).

Segundo o questionario para avaliagdo da autoestima
de Dela-Coleta e Dela Coleta (1996), 3 idosas (13%) tem
baixa autoestima, 7 (29%) tem média autoestima e 14
(58%) tem alta autoestima.

A participacdo no programa de exercicios fisicos pa-
rece contribuir com a predominéncia de idosas com alta
autoestima no presente estudo, possivelmente devido a
uma maior interagdo social, onde todas as idosas sdo
tratadas da mesma forma e assim sentem-se respeitadas e
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tem seu valor pessoal mantido. Varios estudos concluem
que a participagdo regular em um programa de exerci-
cios fisicos contribui de forma significativa para a me-
lhoria da autoestima de idosos'7!®1%20. A partir da
leitura e analise das transcri¢des referentes a pergunta
orientadora, verificou-se que todas as idosas
participantes do estudo estdo satisfeitas com sua vida.
Ao responderem o porque de estarem satisfeitas,
surgiram as seguintes categorias: conformidade,
conquistas, fé e independéncia.

Conformidade

A categoria conformidade formou-se através de
nove discursos. As idosas relataram estar sim satisfeitas
com a vida, conformadas com as situacdes impostas
como tristeza e problemas de satide. Destacamos ainda
duas falas que denotam felicidade e contentamento
apesar das dificuldades.

As idosas que embora satisfeitas, destacam alguma
tristeza ou problema em sua vida, sdo identificadas nas
falas:

113

... sim no geral... s6 meu filho que separou...”
D07

“... porque sim, eu sofri demais e agora ndo...”
1D08

“Sim... s6 o ruim é que perdi meus dois fi-
lhos...” ID14

A satisfagdo com a vida compreende um balango so-
bre a mesma, no qual a pessoa expressa, em forma de
julgamento, sua percep¢do de bem-estar com base em
suas experiéncias passadas, tanto positivas quando nega-
tivas, onde as recompensas dependem das escolhas ¢ das
possibilidades individuais?'?>23,

Nas falas das idosas podemos claramente observar o
que foi postulado por Wrosch et al. (2000)%*, que suge-
rem que as avalia¢des positivas dos problemas sdo ca-
racteristicas da velhice porque funcionam como um me-
canismo compensatorio frente as possiveis perdas que o
idoso possa estar experimentando nesta etapa da vida,
contribuindo para uma satisfacdo com a vida.

Ha também idosas que sentem-se conformadas ape-
sar dos problemas de satide, como observa-se nas falas:

“.. porque ninguém vai mudar minha
vida... o problema ¢ a saude né?...” ID05

“.. 80 0 que eu nao acho bom ¢ esse
problema que eu tenho, estou tomando re-
médio...” ID09
. a saude ndo esta muito bem, mas sim...”

113

ID13

Tahan & Carvalho (2010)* e Rodrigues e Ruscalleda
(2009)* postularam que as doengas, perdas fisicas e

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Kunz et al. / Uninga Review

mentais, alteragdes na capacidade fisica ou qualquer tipo
de limitagdo interferem na vida do idoso e podem afetar
sua satisfagdo com a vida. Apesar disso, Oliveira (2006)
encontrou resultados semelhantes ao presente estudo em
sua pesquisa com 280 idosos, onde observou que apesar
de apresentarem comorbidades, estes sentiam-se satis-
feitos com a vida. Isso mostra que as doengas podem nao
ser um problema para o idoso se 0 mesmo conseguir
suportar sua condigdo e realizar as atividades que lhe
agradam.

Trentini et al. (2005)?’ realizaram um estudo com 18
idosos para identificar as situagdes adversas ¢ favoraveis
do envelhecimento e concluiram que existe a crenga de
que a velhice é sinonimo de doenca e sofrimento, o que
pode ser o motivo da conformidade em tais situagdes.

Nosso estudo denota essa conformidade pois, de-
pois de alcangada a velhice, a vida tornou-se mais satis-
fatéria do que outrora. Compreende-se que o processo de
envelhecimento é um fato inerente a vida e que traz con-
sigo algumas situagdes ou problemas de ordem familiar,
social ou de saude que até entdo ndo haviam sido viven-
ciados. Apesar disso, observa-se uma conformidade e
satisfacdo com a vida das idosas estudadas.

Congquistas
Nove discursos formaram a categoria conquistas.
As idosas dessa categoria afirmam estarem sim satisfei-
tas com a vida e associam essa satisfagdo com suas con-
quistas, que podem ser tanto de carater financei-
ro/material quanto familiar. Abaixo algumas falas que
identificam essa categoria:

“... trabalhei, lutei e consegui, cheguei aonde
eu queria...” ID03
“... tenho uma casa para morar, um carro para
passear...” ID06
“... porque a gente j& foi mais pobre do
que a gente ¢ né... e hoje estd melhor né...”
1D22
“.. eu sou assim uma pessoa realizada...
eu consegui ter a minha familia e hoje me
sinto feliz porque eu tenho minha familia...”
1D20
“... por que eu tenho uma familia boa, todo
mundo me compreende...” ID10

Observamos no presente estudo que as conquistas
materiais, relacionadas a aquisi¢do de bens e um melhor
conforto sdo fatores determinantes para uma maior sa-
tisfagdo com a vida. Trentini et al. (2005)?’ concluiram
em seu estudo que as experiéncias e as conquistas vi-
venciadas pelos idosos ao longo da vida, permitem o
alcance de um maior grau de satisfacdo com a vida.

Joia et al. (2007)*® observaram que o conforto do
domicilio foi a situagdo que mais se associou com a sa-
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tisfacdo com a vida dos idosos por eles estudados. Os
autores postularam que os fatores socioecondmicos tem
influéncia importante na qualidade de vida da populacao
idosa, pois a situagdo econdmica oferece suporte materi-
al para o bem estar do individuo.

Reforcamos em nosso estudo o que varios autores ja
concluiram, que as relagdes familiares com filhos e pa-
rentes € o bem estar financeiro sdo dimensdes importan-
tes quando se trata de satisfagdo com a vida e qualidade
de vida?*3031,

Jardim et al. (2006)? mostraram em seu estudo que
os idosos ddo muita importancia a familia e que ¢ no
convivio familiar que os mesmos reafirmam seu papel
enquanto ser social. Freitas ef al. (2010)* buscaram en-
tender o significado do envelhecimento para os idosos e
observaram que os mesmos afirmam que os momentos
que passam com os filhos e netos sdo insubstituiveis, e
que essa relagdo estreita com a familia torna o processo
de envelhecimento mais agradavel, melhorando a satis-
fagdo com a vida como observado no presente estudo.

Grande parte da populacdo ainda associa envelheci-
mento unicamente como um acontecimento que precede
a morte. Dessa forma, os aspectos positivos desse pro-
cesso estdo muitas vezes sendo negligenciados. Apesar
disso, observamos no presente estudo que as idosas estdo
satisfeitas com sua vida durante esse processo do enve-
lhecimento pois conseguiram realizar ou alcangar os
projetos que haviam sido tracados anteriormente, e en-
tendem que possuir uma familia que oferece suporte e
amor, torna o processo mais agradavel, sentindo-se sa-
tisfeitas com a vida.

Fé
Quatro discursos formaram a categoria fé. As ido-
sas relatam sentirem-se sim satisfeitas com a vida, numa
percepcéo de estarem vivendo aquilo que foi projetado
por Deus. Abaixo algumas falas que compde essa cate-
goria:

“... porque Deus da satude, a gente tem
que entregar nas maos de Deus, porque ¢ o
que Deus quer, entdo...” ID04

“... gragas a Deus a gente vive bem né...
eu rezo todo dia...” ID15

“... aquilo foi projetado pra mim e Deus
me deu a vida assim, e assim eu vivo...”
1D24

Observamos no presente estudo que as idosas relaci-
onam sua satisfacdo com a vida com sua fé. Trentini et al.
(2005)?7 ¢ Duarte & Wanderley (2011)** postularam que
a fé em Deus ¢ um sentimento arraigado na nossa cultura
e que a dimensdo espiritual ocupa um lugar de destaque
na vida das pessoas, principalmente no caso dos idosos,
que afirmam que as crengas religiosas estdo por tras da
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forma como vivem.

Cardoso & Ferreira (2009)* concluiram em seu es-
tudo com 256 idosos que a participagdo religiosa e a
religiosidade subjetiva apresentam correlagdo significa-
tiva com sua satisfacdo com a vida, apontando a impor-
tancia do suporte espiritual para o bem-estar na velhice.
Dessa forma, podemos afirmar que a religiosidade tem
contribuido na promog¢do e manutengdo do bem-estar
dos idosos, traduzindo-se em uma maior satisfagdo com
a vida das idosas entrevistadas.

Aratjo et al. (2008)% ao estudarem 419 idosos evi-
denciaram que a religiosidade ¢ um fator importante para
um envelhecimento saudavel ¢ uma forma de o idoso
lidar melhor com a finitude. Os autores observaram ain-
da que boa parcela dos idosos atribui relevancia a religi-
osidade na melhoria de sua propria condigao.

Duarte et al. (2008)*” concluiram em seu estudo que
os idosos que dao importancia a religido estdo cerca de
30% mais satisfeitos com sua vida do que aqueles que se
dizem nio religiosos. Vecchia et al. (2005)'3 observaram
em seu estudo que os idosos relacionam qualidade de
vida com religido e fé. Dessa forma, os autores afirmam
que a religiosidade representa um importante mecanismo
de apoio as pessoas idosas no enfrentamento de proble-
mas cotidianos, contribuindo para uma maior satisfagdo
com a vida e menores sentimentos de desamparo e de-
sesperanga.

Virios estudos acerca do envelhecimento vem de-
monstrando que os idosos buscam um amparo espiritual.
Embora essa busca espiritual seja normalmente mais
evidente durante o aparecimento de doengas ou no de-
correr de problemas, ela pode também ser considerada
um fator que promove um suporte ao envelhecimento,
contribuindo para uma maior satisfagdo com a vida, co-
mo observado no presente estudo.

Independéncia
Duas idosas associam a independéncia que possu-
em com o fato de estarem satisfeitas com sua vida, como
pode ser visto nas falas abaixo:

“... eu tenho uma vida assim normal, nao
dependo muito dos outros ... tudo que eu pos-
so fazer eu me viro sozinha...” ID12

“.. 0 que eu quero ... eu sempre tenho o

resultado né, consigo fazer as coisas...” ID19

Grande parte dos idosos entende o processo de enve-
lhecimento como uma etapa composta por perdas, prin-
cipalmente de carater fisico que podem acarretar em uma
dependéncia na realizacdo das atividades de vida dia-
ria“&”.

No presente estudo, observamos que duas idosas di-
zem-se satisfeitas com sua vida por estarem vivenciando
essa etapa de suas vidas com uma independéncia, por
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ainda manterem preservada sua autonomia na tomada
das proprias decisoes e realizagdo das suas atividades.

Almeida et al. (2010)*! observaram nos discursos dos
idosos por eles entrevistados que aqueles que gozam de
independéncia e autonomia para gerir suas vidas, pos-
suem uma melhor percep¢ao acerca do processo de en-
velhecimento. Essa melhor percepcao pode ser traduzida
em uma maior satisfagdo com a vida, como referido pe-
las duas idosas do presente estudo.

A preservacdo da autonomia fisica e cognitiva do
idoso, o poder de ir e vir, de tomar decisdes e o desen-
volvimento de suas atividades diarias garantem-lhe um
envelhecimento bem-sucedido, além de garantir-lhe uma
postura ativa perante a vida e a sociedade, contribuindo
para uma maior satisfacdo com a vida**4!

Sposito et al. (2010)* concluiram que os idosos que
de alguma forma recuperam ou conseguem manter sua
independéncia funcional, por minima que parega, apre-
sentam ganhos na saude percebida e, assim, dizem-se
mais satisfeitos com a vida.

Na analise dos discursos, observamos que as ido-
sas sentem-se satisfeitas com sua vida por estarem vi-
vendo ativamente, com disposicdo na realizagdo das
atividades didrias e fazendo suas proprias escolhas.
Essa independéncia pode também ser extrapolada para
fora do ambiente familiar, pois o idoso independente
entende-se util e produtivo perante a sociedade, o que
favorece ainda mais uma satisfagdo com a vida na ve-
lhice.

4. CONCLUSAO

A participagdo em um programa de exercicios fisicos
parece contribuir com a melhora da autoestima das ido-
sas participantes do estudo, conduzindo-as a sentirem-se
mais seguras, independentes, respeitadas, reconhecidas e
adequadas a vida.

No que diz respeito a satisfagdo com a vida o as-
pecto mais importante relacionado é referente a confor-
midade com as situagdes impostas pela longevidade da
idosa estudada. Os problemas de satde e tristezas ndo
afetam a satisfagdo com a vida, e as conquistas materiais
e familiares, bem como a fé e a independéncia parecem
contribuir de forma importante para sua melhora durante
o envelhecimento.

Concluimos que idosas inseridas em um programa de
exercicios fisicos apresentam boa autoestima e estdo
satisfeitas com a vida.
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