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INTRODUCAO

O aumento da populacdo idosa ¢ um fendmeno que vem ocorrendo mundialmente,
porém nos paises desenvolvidos ja se mostra em fase de estabilizacdo e nos paises em
desenvolvimento, como o Brasil, esse processo mostra-se mais acelerado (MENEZES,
LOPES e MARUCCI, 2007). A sensibilidade, forca muscular, habilidade e memoria
tendem a diminuir com a idade, porém n&o ha evidéncias comprovando a deterioracao
da inteligéncia e os eventuais problemas que aparecem estéo ligados a educacao, padréo
de vida social, econdmico e cultural (VONO, 2007). Vecchia et al (2005), afirmam que
qualidade de vida estd relacionada a auto-estima e ao bem-estar pessoal e envolve
alguns fatores como capacidade funcional, nivel socioecondmico, estado de saude,
emocional, satisfacdo com o emprego e/ou atividades de vida diaria, religiosidade, entre
outros. Navarro e Marcon (2006) afirmam que a independéncia financeira influencia
positivamente na qualidade de vida do idoso, pois esse € um dos principais fatores para
a autonomia do individuo.

OBJETIVOS

O objetivo geral do presente estudo foi verificar a relacdo entre a qualidade de vida do
idoso e a classe econdmica que pertence. E os objetivos especificos foram verificar a
classe econémica que o idoso se enquadra, o numero de idosos que residem com a
familia, a contribuicdo do idoso na renda familiar de acordo com a classe econémica
que pertence, a correlacdo entre cada dominio da qualidade de vida e a classe
econdmica que pertence, a relacdo entre a contribuicdo do idoso na renda familiar e os
géneros feminino e masculino.

METODOLOGIA

O estudo foi composto por 24 idosos, sendo 21 do sexo feminino e 3 do sexo masculino,
com idade entre 60 a 89 anos (72,75 + 7,71) , participantes de projetos do SESI de Mogi
das Cruzes. Como critério de inclusdo, foram aceitos idosos com idade superior a 60
anos e também tiveram uma aprovacdo no teste de cognicdo Mini Exame do Estado
Mental. E como critério de exclusdo, idosos institucionalizados, individuos analfabetos
e portadores de qualquer doenca que pudesse interferir na cognicdo ou em sua
capacidade de comunicacéo verbal ou escrita. Apds a aprovacdo do Comité de Etica foi
iniciada a coleta de dados e a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, foram aplicados os questionarios: Mini Exame do Estado Mental
(FOLSTEIN et al, 1975) com perguntas sobre escolaridade, orientagdo temporal e



espacial, memoria, atencdo, calculo e linguagem. Em seguida o questionario
socioecondmico adaptado segundo o Critério de Classificacdo Econdmica Brasil
(ABEP, 2003) e por fim o questionario de qualidade de vida SF-36 (CICONELLI et al,
1999) contendo 36 questdes fechadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados da pesquisa foram tabulados em planilhas eletrénicas (Excel®), analisados
por meio de frequéncia e porcentagem e em seguida foi aplicado o Teste do Qui-
quadrado e o Coeficiente de Correlacdo de Pearson, adotando p<0,05. Na caracterizagdo
da amostra quanto aos géneros, foi possivel verificar que o género feminino foi
predominante entre os voluntérios desta pesquisa com 87,5%. Quanto a faixa etéria
observou-se uma maior incidéncia entre 71 a 80 anos no género feminino e no género
masculino a maior incidéncia foi de 76 a 80 anos. Entre os individuos participantes
desta pesquisa 54,16% moram com familiares e 45,83 moram sozinhos. Notou-se uma
maior incidéncia de idosos voluntarios desta pesquisa na classe socioecondmica C com
66,66%, seguido pela classe D com 20,83%.
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Figura 1: Porcentagem da contribuicdo do idoso na renda familiar e da classe econdmica que o idoso
pertence.

Na Figura 1 nota-se que a classe B2 possui a maior incidéncia de contribuicdo continua
na renda familiar com 100%, porém este nimero ndo pode ser considerado fidedigno
pelo fato de encontrar-se apenas um participante nesta classe. A classe B2 vem seguida
pela classe C, onde se encontram 87,5% de idosos que contribuem continuamente na
renda familiar, sequido ainda pela classe D com 80%. Nota-se também que 20% da
classe D contribuem eventualmente com a renda familiar. E apenas 50% da classe A2
nunca contribuem com a renda. Analisando os resultados do teste Qui-quadrado, pode-
se observar que ha significancia na classe C, na classe D e também no total (p >
0,0001). Ao verificar a contribuicdo do idoso na renda familiar de acordo com os
géneros femininos e masculino foi possivel observar uma maior incidéncia da
contribuicdo continua do idoso em ambos os sexos com 83,33% (p > 0,0001), sendo
85,71% no sexo feminino (p <0,0001), e 66,66% do sexo masculino (p = 0,0009),
portanto, houve significancia em todos os grupos analisados, sendo assim, pode-se
afirmar que € nitida a contribuicdo do idoso na renda familiar para ambos 0s sexos.
Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2008) os idosos
contribuem com mais da metade da renda familiar em 53% dos domicilios que vivem, o
que vai de encontro com os resultados obtidos neste estudo.
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Figura 2: Média geral da qualidade de vida entre os idosos e respectivas classes econémicas.

A Figura 2 mostra uma melhor qualidade de vida na classe B2 com 90,12%, seguida da
classe C com 80,3%. De acordo com o coeficiente de correlagdo de Pearson houve uma
correlacéo insignificante nestes dados (p = 0.4486). Para Campolina et al (2011) a renda
familiar tem uma influéncia sobre todas as sub-escalas da qualidade de vida, e essa
influéncia é bem reconhecida inclusive na saude e bem-estar.
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Figura 3: Média de cada dominio da qualidade de vida e respectiva classe econdémica.

Na Figura 3 pode-se notar que a classe A2 possui melhor qualidade de vida quanto ao
estado geral de saide com 74,5% seguido da classe C com 73,12%. A classe B2 possui
melhor qualidade de vida quanto aos aspectos funcionais com 95%, dor com 84%,
vitalidade com 95% e aspectos sociais, emocionais e saude mental com 100%. A classe
C possui melhor qualidade de vida quanto aos aspectos fisicos com 76,56. Segundo
Lima et al (2009) em um estudo realizado no estado de S&o Paulo, os escores do SF-36
foram maiores em rendas mais altas. Portanto, os autores concluiram que houve uma
correlagdo significante entre os niveis socioecondémicos e a qualidade de vida, sendo
que o pior escore, em todos os dominios do SF-36, foi encontrado nas rendas mais
baixas, indo de encontro com os resultados desta pesquisa. De acordo com o coeficiente
de correlacdo de Pearson ndo houve fortes correlagdes entre o nivel socioeconémico e a
qualidade de vida neste estudo, sendo que houve correlagdes insignificantes para os
aspectos funcionais (p = 0,5685), aspectos fisicos (p = 0,4273), dor (p = 0,7753), estado



geral de saude (p = 0,5107), aspectos sociais (p = 0,5203) e satude mental (p = 0,5168), e
fracas correlagdes para vitalidade (p = 0,3019) e aspectos emocionais (p = 0,2872).

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo mostram que ndo houve uma correlacéo significante entre a
qualidade de vida e o nivel socioecondmico que o idoso pertence. A maior parte dos
idosos participantes da pesquisa encontra-se na classe C, e 0 nimero de idosos que
residem com familiares esta equilibrado com os que residem sozinhos. A classe B2
possui maior incidéncia na contribuicdo na renda familiar. E por fim, notou-se que é
nitida a contribuicdo do idoso na renda familiar em ambos 0s géneros.
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