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2. RESUMO

Introdugao: O envelhecimento populacional €é uma das transformacdes
demograficas mais significativas do século XXI. No entanto, quando as condi¢des
clinicas e/ou socioecondmicas das pessoas idosas sdo desfavoraveis, pode sobrevir a
institucionalizagdo e, nesse cenario, pode surgir ou aumentar a soliddo, um sentimento
penoso e angustiante, que conduz a um mal-estar em que a pessoa se sente so, o qual
pode contribuir para a evolugdo de doencas, sendo importante investiga-lo. Objetivo:
comparar a soliddo em pessoas idosas institucionalizadas nos contextos brasileiro e
portugués. Método: Estudo transversal, conduzido no Brasil e em Portugal com pessoas
idosas institucionalizadas, em que se considerou critérios de inclusio: ser pessoa idosa,
segundo recomendagdes de ambos os paises; estar residindo em uma instituicio; ter
condicdes cognitivas preservadas evidenciadas pela aplicagdo do Miniexame do Estado
Mental. Como critério de exclusdo considerou-se a presenga de alguma condigao
limitante. Os dados foram coletados por meio de questionario sociodemografico e clinico
e da Escala de Soliddo da Universidade da Califérnia, Los Angeles, validada em ambos
0os paises; posteriormente os dados foram analisados adotando-se estatisticas
descritivas e inferenciais. Projeto aprovado no Brasil (Parecer n° 6.750.435) e em
Portugal (Parecer CEP n° 24088), pelos respectivos Comités de Etica nos dois paises.
Resultados: Quanto a caracterizagao das pessoas idosas nos dois paises, observou-



se predominio do sexo feminino entre a pessoas idosas brasileiras, enquanto a maioria
dos residentes nas instituicdes portuguesas era do sexo masculino. Em termos de
distribuicdo etaria, prevaleceu a faixa etaria de 80 anos ou mais de idade em ambos os
paises. Em relacédo ao estado civil, no Brasil, a maior parte foi de solteiros enquanto em
Portugal a maioria foi de viavos. O ensino fundamental incompleto foi predominante nos
grupos de residentes nos dois paises. Também se observou que em relagdo ao
recebimento de visita de familiares, foi mais preponderante na realidade portuguesa.
Em relacdo aos niveis de soliddo medidos pela Escala UCLA no Brasil e em Portugal,
predominou o numero de residentes que apresentam um nivel de solidao considerado
normal, 59,3% e 96,3%, respectivamente. Ao se verificar a prevaléncia de cada nivel
nos dois paises, constatou-se que no contexto brasileiro, a prevaléncia de solidao
moderada foi de 15,3% enquanto a solidao elevada correspondeu a 25,4%. Em
Portugal, a prevaléncia de soliddo moderada foi de 3,3% e de 0,4% para solidao
elevada. Constatou-se que as comorbidades mais prevalentes e os medicamentos mais
utilizados pelas pessoas idosas institucionalizadas foram comuns nos dois grupos
estudados. Estima-se que os resultados encontrados possibilitem intervengbes para um
envelhecimento ativo, que proporcione qualidade e sustentabilidade ao cuidado e,
consequentemente ao sistema de saude. Conclusao: O desenvolvimento do projeto
proporcionou troca de conhecimento e aproximacgao entre pesquisadores de ambas as
instituicdes e, consequentemente, crescimento da pesquisa cooperativa e
fortalecimento da integracao entre as instituicoes.

Descritores: Envelhecimento; Idoso; Instituicdo de Longa Permanéncia para idosos;
Solidao.

3. INTRODUCAO
A longevidade humana é decorrente de diversos fatores, dentre eles a melhora

dos paradmetros de saude das populagdes, tratando-se de um fendbmeno que ocorre de
forma desigual nos diferentes paises e contextos socioecondmicos. Dessa forma,
envelhecer nao é privilégio de algumas populagdes, ocorre inclusive em paises menos
desenvolvidos, representa um desafio na atualidade”.

No Brasil o envelhecimento populacional € uma realidade instalada e em
progressao, evidenciada pela rapida transicdo demografica, decorrente do decréscimo
nas taxas de fecundidade, verificando-se alteracdo na estrutura etaria da populacgéao,
com aumento de adultos e pessoas idosas e diminuicdo na propor¢cao de jovens e
criangas?. Segundo projegdes populacionais, o pais ultrapassou a marca de 28 milhdes
de pessoas acima de 60 anos de idade®.

Na realidade brasileira, junto a transicdo demografica, ocorreram importantes
alteragdes nas familias, observando-se além do aumento da longevidade, a diminuigao
do numero de filhos, o aumento de lares uniparentais e a inser¢do da mulher no mercado
de trabalho®.

Em Portugal, em 2010, as pessoas idosas representavam 19% da populagao geral
e apresentavam esperanga média de vida de 79,8 anos, observando-se que o indice de
envelhecimento passou de 27,5% em 1961 para 144% em 2015. Verificou-se também

que o fenbmeno de envelhecimento € mais acentuado nas mulheres e no grupo das



pessoas idosas com 85 anos ou mais®. Estimativas populacionais apontam que em
2050, Portugal, sera o quarto pais da Unido Europeia com maior percentagem de
pessoas idosas®.

Verifica-se que Brasil e Portugal tém uma relacao histérica e semelhangas de
lingua e cultura. No entanto, diferem em outros aspectos como desenvolvimento
econdmico e social, extensdo, composi¢do populacional, recursos econdmicos e carga
de doencas. Os dois paises possuem sistemas de saude publicos, fundamentados na
garantia e direito do acesso universal a saude baseados em principios de integralidade
e descentralizacao’. No Brasil, o Ministério da Salde, considera o trabalho em equipe
multidisciplinar o elemento central na aten¢ao primaria a saude. Portugal, conta também
com trabalho multidisciplinar, € um dos paises que mais desenvolvem instrumentos de
avaliagdo para serem adotados nos cuidados de saude primarios®.

Constata-se que o processo de envelhecimento pode acarretar problemas de
saude, sendo necessario investir em ac¢des de prevengdo ao longo da vida para
envelhecer com boa condigdo de saude. Nesse sentido, os paises vém desenvolvendo
pesquisas buscando compreender o envelhecimento populacional, procurando
alternativas para manter as pessoas idosas ativas e independentes®.

Isso requer organizagao de servigos publicos especializados, planejamento de
politicas publicas sociais para assegurar a linha de cuidados para condi¢des cronicas e
promogao do envelhecimento saudavel'?, a fim de suprir as necessidades de cuidados
requeridas pelas pessoas idosas™'.

Quando as condigdes clinicas e socioecondmicas da pessoa idosa ndo sdao mais
favoraveis e ocorre a reducao da capacidade funcional, conceituada como a habilidade
de desempenhar atividades do cotidiano com autonomia e autocuidado'?, pode sobrevir
a institucionalizagdo. Muitas vezes, essas situagdes ndo podem ser assumidas pelas
familias e surgem entao as instituicdes para pessoas idosas.

No Brasil as Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) viabilizam essa
prestacdo de cuidados de longa duragdo a essa referida populacdo, que sao
caracterizadas como instituicbes governamentais ou ndo governamentais, de carater
residencial, destinada ao domicilio coletivo de pessoas com idade igual ou superior a 60
anos, com ou sem suporte familiar, em condig&o de liberdade, dignidade e cidadania™.

A denominagéo para essas instituicbes brasileiras foi sugerida pela Sociedade
Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG) e ha uma certa dificuldade em identificar
o total de ILPIs existentes no territério nacional, destacando-se que, em 2019 foram
recenseadas 1.784 instituicdes pelo Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)"™.

Em Portugal, as Estruturas Residenciais para ldosos equivalem as Instituicoes de

Longa Permanéncia para ldosos no contexto brasileiro e seu quantitativo vem



aumentando significativamente. Enquanto no ano de 1974 o numero de estruturas
residenciais era de 200, em 2017 passaram a ser 2.413, com uma capacidade instalada
para 71.803 pessoas’.

Destaca-se ainda que o processo de envelhecimento pode acarretar uma maior
probabilidade de adoecimentos fisicos e psiquicos, como o sentimento de soliddo que
€ muito presente nessa faixa etaria e pode contribuir para a evolugcdao de outras
doencas'®

Estudo acerca da solidao na perspectiva das pessoas idosas aponta um aumento
de queixas de solidao, um sentimento penoso e angustiante, que conduz a um mal-estar
em que a pessoa se sente s0, ainda que rodeada de pessoas, por pensar que lhe falta
suporte, sobretudo de natureza afetiva'’. Esse sentimento, pode se manifestar nas
pessoas idosas por diversas causas, dentre elas as mudangas nas relacbes da
contemporaneidade, impelidas pela chegada das relagbes virtuais e o consequente
emprego de novas tecnologias’®.

Nesse sentido, investigacao que objetivou examinar a compreensao das pessoas
idosas chinesas sobre a soliddo apontou para a necessidade de os profissionais de
saude estarem mais alertas quanto a associagao entre solidao e resultados adversos
para a saude.

Neste contexto, tornou-se importante estudar a soliddo em pessoas idosas
institucionalizadas nesses dois paises para encontrar linhas orientadoras para o
desenvolvimento de programas e ag¢des que favoregcam o cuidado a essa populacgao,
por meio de politicas publicas e programas promotores de envelhecimento ativo e
saudavel.

Dessa forma questionou-se qual a prevaléncia de solidao entre as pessoas idosas
institucionalizadas no Brasil e em Portugal? Objetivou-se comparar a soliddo em

pessoas idosas institucionalizadas nos contextos brasileiro e portugués.

4. RESULTADOS PRINCIPAIS

Quanto a caracterizagdo das pessoas idosas participantes do estudo nos dois
paises, observou-se predominio do sexo feminino entre os brasileiros, enquanto a
maioria dos residentes nas instituigdes portuguesas foram do sexo masculino. Em
termos de distribuicdo etaria, prevaleceu a faixa etaria de 80 anos ou mais de idade
em ambos os paises. Em relacao ao estado civil, no Brasil, a maior parte foi de solteiros
enquanto em Portugal a maioria foi de viuvos. O ensino fundamental incompleto foi
predominante nos grupos de residentes nos dois paises. Também se observou, que
em relagao ao recebimento de visita de familiares, foi mais preponderante na realidade

portuguesa. Em relagéo aos niveis de soliddo medidos pela Escala UCLA no Brasil e



em Portugal, houve predominio do nivel de soliddo considerado normal, 59,3% e 96,3,

respectivamente. Ao se verificar a prevaléncia de cada nivel nos dois paises,

constatou-se que no contexto brasileiro, a prevaléncia de soliddo moderada foi de

15,3% enquanto a solidao elevada correspondeu a 25,4%. Em Portugal, a prevaléncia

de soliddo moderada foi de 3,3% e de 0,4% para solidao elevada. Constatou-se que

as comorbidades mais prevalentes e os medicamentos mais utilizados pelas pessoas

idosas institucionalizadas foram comuns nos dois grupos estudados. Concluindo,

evidenciou-se ser alto o percentual de pessoas idosas brasileiras consideradas

solitarias, enquanto no contexto portugués o nivel de solidao considerada normal é

mais estavel.

5. DESCRIGAO DAS ATIVIDADES REALIZADAS DURANTE ESTAGIO:

¢ Participagdo em reunides:

a)

b)

Reunides com o grupo de estudo sobre soliddo, com a participacdo da
supervisora do estagio Pds-Doutoral Professora Doutora Maria do Céu Mendes
Pinto Marques, inclusive contou-se com a preseng¢a, em uma das reunides, do
Professor Doutor Paolo lovino da Universidade de Florenga, Italia, autor da “A
Middle-Range Theory of Social Isolation in Chronic lllness”, buscando-se
parcerias para a criacdo de uma rede de estudo sobre soliddo. Essa rede podera
contar com a participacdo do Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Piaui;

Participacdo em equipe de elaboracao do projeto “A solidao na transigao para

a idade mais avangada - Centro de Estudos da Solidao”, submetido ao H-
INNOVA — Health INNOVAtion HUB.

e Publicagdo de Editorial, protocolos de revisdo sistematica e submissdo de

manuscritos em parceria com a supervisora e doutorandas coorientadas:

a) Santos AMR; Marques MCMP. Loneliness and aging. Rev. enferm. UFPI.
2024;13:e6077| DOI: 10.26694/reufpi.v13i1.6077;

b) Protocolo de revisao sistematica intitulado “Loneliness and Self-Care of People

Over 65 in Long-Term Care: A Systematic Literature Review”, registro Prospero

(https://www.crd.york.ac.uk/prospero/display_record.php?RecordID=578242);

c) Protocolo de revisdo sistematica intitulado “Self-care to prevent loneliness in

people aged from 55 to 74: systematic review” registro na Plataforma Prospero
(https://www.crd.york.ac.uk/prospero/display_record.php?ID=CRD42024578241);

d) Manuscrito com dados de instituicdes para pessoas idosas no Brasil, intitulado:

“Solidao e fatores associados em pessoas idosas residentes em instituicées


https://www.crd.york.ac.uk/prospero/display_record.php?RecordID=578242
https://www.crd.york.ac.uk/prospero/display_record.php?ID=CRD42024578241

de longa permanéncia” submetido a Revista de Enfermagem da UERJ, indexada
a Scopus, aguardando parecer do periddico;

e) Manuscrito intitulado “Soliddo em pessoas idosas institucionalizadas nos
contextos brasileiro e portugués”, a ser submetido aos Cadernos de Saude
Publica, indexado a Web of Science e Scopus;

f) Manuscrito intitulado "Loneliness among people over 65 years old in long-term
care: A Literature Review”, resultado da coorientagdo de doutorado em fase de
finalizagdo para submissao;

g) Manuscrito intitulado “Loneliness among people over 65 years old in long-term
care in Central Alentejo: results from a sample of long-term care facilities”,
resultado da coorientagdo de doutorado em fase de andlise estatistica para

posterior submissao.

e Coorientagcao

a) Coorientagdo da Tese de Doutorado intitulada “Solidao e o Autocuidado da
Pessoa com mais de 65 anos em Cuidados de Longa Duragao” da doutoranda
Patricia Raquel Esfola Pereira Baldo do Curso de Doutorado em Ciéncias e
Tecnologias da Saude e Bem-Estar da Universidade de Evora;

b) Coorientacao da Tese de Doutorado intitulada “O Autocuidado na Prevencgao da
Solidao na Transicdo Para a Idade Mais Avancada” da doutoranda Sandra
Monica Vinhas Gomes do Curso de Doutorado em Ciéncias e Tecnologias da

Saude e Bem-Estar da Universidade de Evora.

o Participagcdo em Bancas

a) Participacao no Exame de Qualificagdo de Patricia Raquel Esfola Pereira Balao,
na qualidade de coorientadora da Tese de Doutorado intitulada “Solidao e o
Autocuidado da Pessoa com mais de 65 anos em Cuidados de Longa
Duragéao”, do Curso de Doutorado em Ciéncias e Tecnologias da Saude e Bem-
Estar da Universidade de Evora;

b) Participagdo no Exame de Qualificagdo de Sandra Ménica Vinhas Gomes, na
qualidade de coorientadora da Tese de Doutorado intitulada “O Autocuidado na
Prevencao da Solidao na Transi¢ao Para a Idade Mais Avangada”, do Curso
de Doutorado em Ciéncias e Tecnologias da Saude e Bem-Estar da Universidade
de Evora;

c) Participagao da supervisora do estagio Pos-Doutoral Professora Doutora Maria
do Céu Mendes Pinto Marques em bancas do Programa de P6s-Graduagao em

Enfermagem da Universidade Federal do Piaui:



- Banca de Defesa de Lynara Silva de Oliveira, na qualidade de primeira
examinadora da dissertagdo de mestrado intitulada “Prevaléncia de solidao em
pessoas idosas residentes em instituigcoes de longa permanéncia” do Curso
de Mestrado em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui;

- Banca de Defesa de Hayla Nunes da Conceig¢do, na qualidade de primeira
examinadora da tese de doutorado intitulada “Desenvolvimento e avaliagao de
um protocolo para o cuidado na atengcao primaria as pessoas idosas em
situacao de violéncia” do Curso de Doutorado em Enfermagem da

Universidade Federal do Piaui.

e Participagao em Eventos

a) Seminario em Gerontologia, Saude e Bem-estar, organizado pela Comissdo de
Curso da Pdés-Graduagao em Gerontologia e Saude, com a duragéo de 12h;

b) Primeiras Jornadas do Dia Internacional do Enfermeiro 2024” no Auditério Nobre da
Universidade de Evora, organizadas pela Unidade Local de Saude do Alentejo
Central, num total de 10 horas;

c) 5th Comprehensive Health Research Centre Annual Summit da Universidade de
Evora;

d) 23° Seminario Nacional de Pesquisa em Enfermagem — SENPE e 4° Seminario
Internacional de Pesquisa em Enfermagem — SINPE realizado em Palmas - TO, com
carga horaria de trinta (30) horas/aula;

e) 75° Congresso Brasileiro de Enfermagem (75° CBEn), 7° Coléquio Latino-Americano
da Histéria de Enfermagem (7° CLAHEN) e 8° Seminario Nacional de Diretrizes de
Enfermagem na Atengao Basica a Saude (8° SENABS), realizado em Porto Alegre,

RS, com carga horaria de quarenta e quatro (44) horas/aula.

e Apresentacao de Trabalhos

a) Autoria e participacdo na elaboracdo dos posteres digitais projetados na 5th
Comprehensive Health Research Centre Annual Summit, no Palacio D. Manuel em
Evora (PT): “Loneliness in institutionalized elderly people in the Brazilian and

”

Portuguese context’, “A Solidao e o Autocuidado da Pessoa com mais de 65
anos em Cuidados de Longa Duragdo” e “Loneliness and SelfCare in the
Transition to Older Age”;

b) Autoria e apresentagdo do poster digital no 23° Seminario Nacional de Pesquisa em
Enfermagem, intitulado “Prevaléncia da solidao em pessoas idosas residentes

em instituigées de longa permanéncia”;



c) Autoria e apresentagao do poster digital no 75° Congresso Brasileiro de Enfermagem,
intitulado “Depressdao em pessoas idosas residentes em instituicées de longa

permanéncia”.

o Participagdo em atividade da Escola Superior de Enfermagem Sao Jodo de Deus da
Universidade de Evora, em Evora (PT);
Participacdo nas atividades de comemoracdo da Semana Internacional da

Enfermagem.

e Visita Técnica
a) Visita a Residéncia Senhora da Visitacéo, para pessoas idosas, da Santa Casa

de Misericérdia de Evora (Evora /PT).

6. AVALIAGAO GLOBAL DO ESTAGIO DE POS-DOUTORADO E AUTOAVALIAGAO

O estagio proporcionou, entre outras coisas, a articulagao entre os grupos de
pesquisa das duas instituigcdes viabilizando o desenvolvimento de dissertagbes e teses
em ambas as instituicdes, o que contribuira para a implementacdo de técnicas e
instrumentos de avaliagdo de saude para pessoas idosas, desenvolvidos pelos seus
respectivos pesquisadores na busca de solugcdo de problemas praticos em uma
aplicagdo no mundo real, de alto valor estratégico para o sistema de saude dos dois
paises. Nesse sentido, estudos estdo sendo desenvolvidos sobre a tematica em ambas
as instituicbes: no Programa de Pdés-Graduacao em Enfermagem da Universidade
Federal do Piaui, desenvolveu-se uma dissertacdo de mestrado e encontra-se em
desenvolvimento uma tese de doutorado e outra dissertagdo de mestrado. No Programa
de Doutoramento em Envelhecimento e Reabilitacdo da Universidade de Evora ha duas
teses sendo desenvolvidas.

Assim, os resultados cientificos obtidos no projeto servirdo para consolidar e
expandir nas instituicbes a experiéncia e o conhecimento cientifico desenvolvidos por
cada instituicdo. Na Universidade Federal do Piaui, o projeto proporcionou a expanséo
do Grupo de Estudos em Envelhecimento e Causas Externas de Morbimortalidade
(GEECEM).

Um outro ponto importante é que o desenvolvimento do estagio possibilitou um
maior intercambio de conhecimento e estreitamento dos lagos entre pesquisadores das
duas instituicdes e, consequentemente, um crescimento em pesquisa cooperativa e um

fortalecimento da integragao entre os pesquisadores das duas instituigdes.



7. PARECER CIRCUNSTANCIADO DO SUPERVISOR

“A Professora Ana, durante o periodo de realizacdo do seu pos-doutoramento na
Universidade de Evora, foi muito dinAmica e proactiva nas atividades que desenvolveu.
Cumpriu o plano inicial proposto. Envolveu-se sempre muito nas atividades
desenvolvidas na escola, mostrou-se sempre disponivel para as atividades que Ihe eram
propostas. A Professora Ana para além da pesquisa que se propOs realizar, é
coorientadora de duas doutorandas que estdo sob minha orientacéo, atividade que ira
manter até final dos trabalhos que se prevé ser no ano 2027. As relagbes que se
iniciaram neste periodo tém continuidade com trabalhos conjuntos, arguéncia de provas
de doutoramento, de mestrado e participagdo em pesquisas conjuntas. Os objetivos
foram todos atingidos, indo alguns além do planeado. Foi um prazer trabalhar com a
professora Ana”.

(Profa. Dra. Maria do Céu Mendes Pinto Marques — Universidade de Evora/PT)
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