2055

RevishraTlQ)

Interinstitutional Brazilian Joumal of Occupational Therapy Artigo Original

DETERMINANTES SOCIAIS DE SAUDE E A AUTOPERCEPGAO DE IDOSOS FRENTE A SAUDE
PSIQUICA E OCUPACIONAL DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19

Social determinants of health and self-perception of the elderly against psychic and occupational health during the

covid-19 pandemic

Determinantes sociales de la salud y autopercepcién del anciano frente a la salud psiquica y ocupacional durante la

pandemia del covid-19

Pétrin Hoppe Tuchtenhagen
https://orcid.org/0000-0001-6568-8609

Universidade Federal de Santa Maria, Pds- Graduagdo em
Gerontologia, Santa Maria, RS, Brasil

Jéssica da Rocha Pedroso
https://orcid.org/0000-0002-7445-7906

Universidade Federal de Santa Maria, P6s- Graduagdo em
Gerontologia, Santa Maria, RS, Brasil

Suélly Krein Heuert
https://orcid.org/0000-0001-7279-4397

Universidade Federal de Santa Maria, Pds- Graduagdo em
Gerontologia, Santa Maria, RS, Brasil

Miriam Cabrera Corvelo Delboni
https://orcid.org/0000-0001-5049-4561

Universidade Federal de Santa Maria, P6s- Graduagdo em
Gerontologia, Santa Maria, RS, Brasil

Silvia Virginia Areosa
https://orcid.org/0000-0001-7308-0724

Universidade de Santa Cruz do Sul, Departamento de Psicologia,
Santa Cruz do Sul, RS, Brasil

Angela Isabel dos Santos Dullius
https://orcid.org/0000-0002-6590-1112

Universidade Federal de Santa Maria, Departamento de
Estatistica, Santa Maria, RS, Brasil

Resumo:

Introducdo: O envelhecimento é um fendmeno natural no decorrer da vida e se altera de acordo com cada sujeito. Além das questes naturais do
envelhecimento também deve-se considerar os fatores externos que influenciam na salde da populagdo, revelando-se os Determinantes Sociais de
Saude. Os idosos foram a primeira populagdo elencada na faixa de risco para a COVID-19, e incentivados a realizar o distanciamento social. Estudos
sobre as repercussbes da pandemia do coronavirus ainda sdo escassos, pois trata-se de um fendmeno recente. Objetivo: Buscou-se verificar a
percepgdo da saude psiquica e ocupacional, através da autopercepgdo de idosos residentes do Municipio de Agudo, no Rio Grande do Sul, Brasil,
baseando-se nos Determinantes Sociais de Saude. Metodologia: Trata-se de um estudo transversal e analitico com abordagem quantitativa e
amostragem por conveniéncia. Resultados: Participaram do estudo 40 idosos, que revelaram a grande prevaléncia de Doengas Crbnicas Ndo
Transmissiveis, relacionadas aos determinantes sociais de salde intermedidrios. A maioria da populagdo tinha como rotina a participagéo de grupos
semanais. Esses grupos influenciavam diretamente na sua socializagdo, contribuindo para a melhora nas condigdes de salde e, consequentemente,
na qualidade de vida. Conclusdo: Verificou-se a constancia de respostas referenciando o distanciamento social como um fator que interferiu nas
condigBGes psiquicas dos idosos. Observou-se a ocorréncia de limitagdo do processo de participagdo ocupacional, identificando-se a privagao
ocupacional no que tange aos desfechos ocupacionais da pesquisa. Apesar de contar com a avaliagdo subjetiva, observou-se que a maioria da
populagdo apresentou indices negativos quanto a autopercepcgdo dos sentimentos despertados apos o distanciamento das ocupacgdes significativas.

Palavras-chave: Autopercepcdo. Envelhecimento. Promogdo da Salde. Grupo de Apoio ao Idoso. COVID-19.
Abstract:

Introduction: Aging is a natural phenomenon that occurs throughout life and changes according to each subject. In addition to the natural issues
of aging, external factors that influence the health of the population should also be considered, revealing the Social Determinants of Health. The
elderly were the first population listed in the risk range for COVID-19, and were encouraged to practice social distancing. Studies on the repercussions
of the coronavirus pandemic are still scarce, as it is a recent phenomenon. Objective: We sought to verify the perception of mental and occupational
health, through the self-perception of elderly residents of the Municipallity of Agudo, Rio Grande do Sul, Brazil, and the Social Determinants of Health.
Methodology: This is a cross-sectional and analytical study with a quantitative approach and convenience sampling. Results: Forty elderly people
participated in the study, which revealed a high prevalence of Non-Communicable Chronic Diseases, related to intermediate social determinants of
health. The majority of the population routinely participated in weekly groups, and these directly influenced their socialization, contributing to an
improvement in their health conditions and, consequently, their quality of life. Conclusion: It was verified the constancy of answers that referred to
social distancing as a factor that interfered in the psychic conditions of the elderly. It was observed that there was a limitation of the process of
occupational participation, identifying occupational deprivation with regard to the occupational outcomes of the research. Despite relying on the
subjective assessment, it was observed that the majority of the population had negative indices regarding the self-perception of feelings aroused
after distancing from significant occupations.
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Resumen:

Introduccion: El envejecimiento es un fendmeno natural que ocurre a lo largo de la vida y cambia segun cada sujeto. Ademads de las cuestiones
naturales del envejecimiento, también se deben considerar los factores externos que influyen en la salud de la poblacién, revelando los Determinantes
Sociales de la Salud. Los ancianos fueron la primera poblacion incluida en el rango de riesgo de COVID-19 y se les alentd a practicar el distanciamiento
social. Los estudios sobre las repercusiones de la pandemia del coronavirus son todavia escasos, por tratarse de un fendomeno reciente. Objetivo:
Buscamos verificar la percepcion de salud mental y ocupacional, a través de la autopercepcidon de ancianos residentes del Municipio de Agudo, Rio
Grande do Sul, Brasil, revelando los Determinantes Sociales de la Salud . Metodologia: Se trata de un estudio transversal y analitico con enfoque
cuantitativo y muestreo por conveniencia. Resultados: Cuarenta ancianos participaron del estudio, que reveld alta prevalencia de Enfermedades
Crénicas No Transmisibles, relacionadas con determinantes sociales intermedios de la salud. La mayoria de la poblacién participaba rutinariamente
en grupos semanales, y estos influian directamente en su socializacion, contribuyendo a la mejora de sus condiciones de salud y, consecuentemente,
de su calidad de vida. Conclusion: Se verificd la constancia de respuestas que se refirieron al distanciamiento social como un factor que interfiere
en las condiciones psiquicas de los ancianos. Se observé que hubo una limitacion del proceso de participacion ocupacional, identificindose privacion
ocupacional con respecto a los resultados ocupacionales de la investigacion. A pesar de basarse en la valoracion subjetiva, se observé que la mayoria
de la poblacidon presentaba indices negativos en cuanto a la autopercepcion de los sentimientos suscitados tras el alejamiento de ocupaciones
significativas.

Palabras llave: Autopercepcidn. Envejecimiento. Promocién de la salud. Grupo de Apoyo a la Tercera Edad. COVID-19.
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Introducao

O envelhecimento, é um fenémeno natural no decorrer da vida e se altera de acordo com cada sujeito,
visto que cada um é responsavel pelo seu estilo de vida, e pelas caracteristicas das agoes realizadas no
dia a dia (M. de P. Oliveira et al., 2019). Ha dois modelos antagdnicos de pensar o envelhecimento: O
primeiro aponta que idosos de baixa renda enfrentam o abandono ou sobrecarga familiar; o que alimenta
o estigma sobre a velhice como fase da vida na qual sdo acometidos por doencas e pobreza (Lopes &
Park, 2007). Somado a isso, esta a perda do direito de expressarem sua subjetividade, pois a maioria é
afastada de seus lares e da convivéncia familiar, diminuindo sua participagdo social, afetiva e sexual. O
segundo modelo aponta os idosos como capazes de darem respostas originais aos desafios enfrentados
no dia a dia, e contrapondo o estigma gerado pela sociedade, rejeitam a ideia de velhice e nao

consideram a idade como um marcador definitivo de si mesmo (Debert, 1999).

Vivemos em uma sociedade capitalista, na qual valoriza-se muito a juventude, a beleza, a produtividade
no trabalho, e o envelhecimento frequentemente é visto como atraso e um fator que gera a dependéncia
de outros e do Estado. Para alguns idosos, a velhice desenhada de forma negativa, representa caréncia
afetiva, econdmica, inutilidade, dependéncia, desamparo, marginalizacdo e deterioracdo da saude
(Uchba et al., 2002). No entanto, o processo de aceitagdo da velhice também é um fator de
autopercepcao, pois o modo como o individuo se percebe no mundo indica qual serd seu comportamento
em relagdo as mudancgas presenciadas ao longo da vida (Gongalves et al., 2015; Miranda et al., 2016).
Ao autoperceber-se, o idoso consegue identificar relagdo da qualidade de vida ao bem-estar,
independente dos agravos, e as doengas e desafios de rotina (Garbaccio et al., 2018; Gongalves et al.,
2015).
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Em relacdo a vida diaria, observa-se, além das questdes naturais do envelhecimento, também a presenca
de aspectos externos que influenciam em como o sujeito presencia a vida. Os Determinantes Sociais de
Saude (DSS) sao considerados fatores que influenciam nos problemas de saide de uma populagdo. Eles
surgiram no intuito de identificar e preservar o direito a saude, a equidade e, sobretudo, o respeito a
diversidade, identificando diferentes oportunidades de vida e buscando a viabilidade de reducao das
desigualdades consideradas injustas e evitaveis (Brasil, 2014). Tangenciando as informacdes anteriores,
a vida diaria é formada pelas ocupagdes desenvolvidas pelo sujeito durante o dia a dia como o despertar,
na qual as pessoas ja estao envolvidas em suas ocupacdes, e na sua rotina ocupacional. Ao apoiar-se na
Ciéncia Ocupacional, revela-se que a ocupacdao é um determinante da saldde e bem-estar humano
(Hammell, 2020) Além disso, vale-se ressaltar que a saude é um bem publico e construido a partir da

participacdo social dos individuos (Buss & Filho, 2007).

A vida diaria possui caracteristicas culturais e sociais distintas, composta também por ocupagdes; quando
significativas, sao parte central e bioldgica da existéncia do ser humano (Wilcook et al., 2009). Ao
analisar os determinantes sociais em geral, podemos identificar seus impactos diretos na saude, e
verificar a possibilidade de ampliacdo das politicas publicas para reducdo das iniquidades, isto &, as
desigualdades consideradas injustas, avancando para politicas de salde com mais equidade. Sendo
assim, a justica ocupacional surge como conceito que define a oferta igualitaria de oportunidades para
a populacdo no campo do direito, e que o sujeito possa participar das ocupagdes as quais tenha desejo
de estar (Townsend & Marval, 2013).

Na Justica Ocupacional, é preciso compreender os mecanismos de injustica, para assim promover e
verificar as agdes necessarias a transformagao social (Benjamin-Thomas & Rudman, 2017). A ocupacdo
também pode ser compreendida como um instrumento para a participacao social (Morrison et al., 2021),
sendo assim, quando impedida sua realizacdo por agente externo, revela-se fator de injustica
ocupacional. A justica ocupacional compde o dominio da Terapia Ocupacional, pois sdo evidenciadas em
situacbes que afetam a participacdo social, e consequentemente a salde do paciente (Bailliard et al.,
2020).

Quando nos referimos a injustica ocupacional, sdo reveladas as Ferramentas de Trabalho da Justica
Ocupacional, que dispdem sobre as quatro injusticas: o desequilibrio ocupacional, a privagao
ocupacional, a marginalizacdo ocupacional e a alienacdo ocupacional (Stadnyk et al., 2010). Pode-se
dizer que ha congruéncia entre os conceitos dos Determinantes Sociais de Salde e a teoria da justica e
injustica ocupacional, pois nessas condicdes sao reveladas as situacdes nas quais o sujeito se encontra

com restricao do seu potencial de ser humano e como ser ocupacional (Townsend & Marval, 2013).

Os idosos foram os primeiros elencados na faixa de risco para a COVID-19, e incentivados a realizar o
distanciamento social, seguido dos demais seguimentos sociais (de Moraes et al., 2020). O agrupamento
das questdes relacionadas ao distanciamento social e as desigualdades sociais ja vivenciadas pela
populacdo e identificados pelos DSS, tornaram ainda mais claras a influéncia do contexto social na vida

do sujeito e em suas ocupacgdes (Corréa et al., 2020).
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Antes do surto da doencga, boa parte dos idosos participava ativamente de atividades sociais, como
frequentar centros para idosos, atividades em igrejas, viagens e muitos outros eventos sociais. Com o
inicio da pandemia do coronavirus e durante o seu percurso, estas atividades foram totalmente
suspensas, provocando uma ruptura na rotina desses idosos. Revelando sentimentos de soliddo,
ansiedade, nervosismo, tristeza e depressdo (Romero et al., 2021). E necessario destacar ocorréncias
consideravelmente significativas na fase idosa, que alteram a salde, a situacdo financeira e os
relacionamentos interpessoais. Ocorréncias que influem ainda sobre mudancas de planos ou auxiliam a

criagdo de novos projetos (L. P. De Almeida, 2021; Marra et al., 2011).

Estudos sobre as repercussoes psiquicas e ocupacionais da pandemia do coronavirus ainda sdo escassos,
por se tratar de um fenémeno recente. Porém, percebe-se a necessidade de intervencgbes e profissionais
experientes na area da gerontologia, bem como na salde mental, para identificar os possiveis maleficios
causados pelo necessario distanciamento entre as pessoas (Santos et al., 2020). Este estudo buscou
verificar, a percepcao da saude psiquica e ocupacional de idosos residentes do Municipio de Agudo, Rio

Grande do Sul, Brasil, a partir dos Determinantes Sociais de Saulde.
Método

Trata-se de um estudo transversal e analitico com abordagem quantitativa. A coleta de dados ocorreu
nos meses de outubro de 2021 a janeiro de 2022, compondo um total de 40 participantes inseridos por
amostra de conveniéncia. Esta estratégia de abordagem foi escolhida pelos autores devido a
conveniéncia em solicitar que os sujeitos participassem voluntariamente do estudo (MATTAR, 1996, p.
157).

Os participantes desta pesquisa estdo cadastrados na Secretaria Municipal de Assisténcia Social, e foram
contatados por ligacdes telefonicas, e registrados em formulario digital, apos o aceite do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido pelo participante. Foram incluidos neste estudo, as pessoas com idade
igual ou superior a 60 anos, de ambos os sexos e todos 0s géneros, que aceitaram participar do estudo.
Foram excluidos os participantes que possuiam cadastro desatualizado na secretaria, com numeros de
telefone invalidos, sujeitos que ndo estavam de acordo com o termo de consentimento, os que nao
estavam disponiveis para a pesquisa, os que ja haviam falecido e aqueles dos quais o numero de telefone

nao pertencia ao sujeito identificado.

Apds o aceite do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, aplicou-se questionario estruturado com
perguntas fechadas, por ligagdes telefénicas. Os questionarios foram criados na plataforma Google Docs
e preenchidos durante as ligacGes. O primeiro indagou os dados sociodemograficos como idade, sexo,
estado civil, confirmagdo de endereco, com quem reside e, se possuia alguém residindo com ele (a) ou
acompanhando-o(a) naquele momento de distanciamento social. A partir do questionario
sociodemografico, foi possivel identificar os DSS, utilizando-se de alguns questionamentos dispostos no
modelo de Dahlgren e Whitehead (1991), que dispde sobre as iniquidades em salde nos grupos sociais,

distribuindo em camadas, conforme o nivel de abrangéncia.
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O modelo é disposto em camadas, sendo que a primeira se refere aos fatores individuais, como idade,
sexo e fatores hereditarios, determinantes as condicGes bioldgicas do ser humano. Na segunda camada
revela-se os aspectos comportamentais e de estilo de vida. Nesta esfera o sujeito estd fortemente
influenciado pelos DSS, e possui dificeis perspectivas de mudanca. No entanto, identifica-se que
mudancas possam ser provenientes de politicas de abrangéncia que promovam alteracdes de
comportamento (BUSS; FILHO, 2007). Estes, sdo considerados determinantes proximais ou
microdeterminantes (UCHOA et al.,2021).

Neste modelo, podemos elencar que as proximas camadas geram influéncia nas ja descritas, entdo nos
niveis mais externos temos a terceira camada relacionando-se com as redes sociais e comunitarias, pois
lacos de solidariedade, confianga e de vinculacdao a grupos sdo fundamentais para a protegao individual
e coletiva (BUSS; FILHO, 2007). Na camada quatro, ressalta-se os determinantes intermediarios, sendo
as condigOes de vida e de trabalho, disponibilidade a alimentos e acesso a servigos essenciais (UCHOA
et al., 2021). Os macrodeterminantes estdo elencados na ultima esfera, composta pelas condicdes
econdmicas, culturais e ambientais, influenciando todo o processo relacional dos determinantes sociais
de saude (SANTOS, 2018).

No segundo questionario estruturado, com perguntas abertas e fechadas, foram interrogadas questGes
sobre as condicOes de salde do sujeito, evidenciando os problemas de salde, as ocupagdes, bem como

a realizacdo ou ndo destas, no periodo do distanciamento social.

O distanciamento social e os DSS sao considerados exposicdes para os desfechos de repercussodes
psiquicas e na participacdo ocupacional. Portanto, neste artigo serdo apontados os questionamentos
referentes a repercussdo psiquica e ocupacional dos participantes. A autopercepgdao do bem-estar foi
acessada com a pergunta:” Como tem se sentido nos ultimos dias?”, com as seguintes opgbes de
resposta: “muito bem”, “bem”, “nem bem, nem mal”, “triste”, “muito triste”. A repercussdo na saude
psiquica e ocupacional foi acessada através da pergunta: “Neste periodo vocé se privou de fazer
atividades que eram significativas para vocé€?”, com as possiveis respostas: “sim” e “*ndo”. E *Como vocé
se sentiu ao deixar de fazer essas atividades?” com as opgdes: “muito bem”, “bem”, “nem bem, nem
mal”, “triste”, “muito triste”.

Vale ressaltar, que neste estudo nao foram utilizados instrumentos validados, mas desenvolvidos com
base na revisdo de literatura, devido a pesquisa ser realizada por ligagdes telefénicas e serem necessarias
questdes de facil compreensdo e acesso. Neste sentido, optou-se por analisar os dados coletados através
da compreensdo de modelos de autores com vasta fundamentacdo tedrica. Ressalta-se também, que a
utilizagdo de perguntas sobre os sentimentos pode levar a superestimar a prevaléncia, pois este relato

pode referir-se apenas a um sentimento momentaneo e ndo a uma doenca estabelecida.

Imediatamente apds a resposta dos questionarios, os dados coletados ja se encontraram digitados e
tabulados no Google Docs em formato xls. Foi utilizado o software Statistical Package for Social Sciences

(SPSS versdo 17.0; SPSS Inc, Chicago, Ill), para caracterizagdo dos dados. Na analise estatistica foi
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realizada a estatistica descritiva da amostra, onde as variaveis categoricas foram apresentadas em

frequéncia absoluta (n) e relativa (%).

Este estudo é um dos resultados do projeto matricial interinstitucional entre a Universidade de Santa
Cruz do Sul (UNISC) e a Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), intitulado: “Saude Mental das
Pessoas Idosas em Isolamento Social na Pandemia da COVID-19". Foi revisado e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da UNISC em 15 de junho de 2021 e possui o Certificado de
Apresentacdo de Apreciacdo Etica sob n® 46715221.1.0000.5343.0 presente trabalho foi realizado com

apoio da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Resultados

Quanto aos resultados encontrados. A amostra estudada foi composta por 40 pessoas idosas. As
caracteristicas das variaveis referentes aos DSS estdo dispostas por blocos, de acordo com o modelo
proposto por Dahlgren e Whitehead (1991) (tabelas 1 e 2). No bloco dos determinantes individuais e
proximais, participaram do estudo 72,5% (n=29) mulheres e 27,5% (n=11) homens, somando juntos,
40 participantes. Destes, a maioria 47,5% (n= 19) possuia idade de 75 anos ou mais. Quanto a cor de
pele, 87,5% (n= 35) da amostra identificou-se como branco. Cerca de 62,5% (n=25) residem na zona
urbana e 37,5% (n=15) residem na zona rural. No que tange ao tabagismo, 17,5% (n=7) sdo ex-
fumantes, 80% (n=32) nunca fumaram e 2,5% (n=1) é fumante atual. J& em relagdo a atividade fisica

70% (n=28) praticam atualmente e 30% (n=12) referem ndo praticar (tabela 1).

Tabela 1. DSS encontrados na amostra analisada - Determinantes Individuais e Proximais.

Determinantes Sociais n(40) %

de Saude

Determinantes Individuais

Sexo
Feminino 29 72,5%
Masculino 11 27,5%

Faixa etaria (anos)

60-64 anos 5 12,5%
65-74 anos 16 40,0%
75 anos ou mais 19 47,5%
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Cor de pele autodeclarada

Branca 35 87,5%
N3o branca (preta, 5 12,5%
parda, amarela e

indigena)

Residéncia

Zona urbana 25 62,5%
Zona rural 15 37,5%

Determinantes Proximais

Tabagismo

Ex-fumante 7 17,5%
Nao fumante 32 80,0%
Fumante atual 1 2,5%

Atividade fisica

Sim 28 70,0%

Nao 12 30,0%

Fonte: As autoras.

No bloco de influéncia das redes sociais e dos determinantes intermediarios, os dados apresentados pela
tabela 2, referenciam o arranjo familiar, onde 45% (n=18) referem residir com o c6njuge, 35% (n=14)
residem com os filhos e 2,5% (n=1) reside com cuidadores ou acompanhantes. A situacdo conjugal da
presente amostra, foi composta por 52,5% (n=21) sujeitos que relataram a presenca de cOnjuge e
47,5% (n=19) a auséncia. Em relacdo a escolaridade, 47,5% (n=19) relataram ter estudado entre 4 e
8 anos. No que se refere a religiao, 62,5% (n=25) deles, relataram pertencer a comunidades nao

catdlicas e os outros 37,5% (n=15) sdo catdlicos.

A maioria da populagdo entrevistada, cerca de 55% (n=22) refere receber um salario minimo nacional,
enquanto 42,5% (n=17) recebem salarios maiores que o minimo nacional, 2,5% (n=1) relatou receber
um saldrio menor que o saldrio nacional. Ao serem questionados sobre a cobertura de saude, 35%
(n=14) relataram utilizar o Sistema Publico de Saude (SUS), 40% (n=16) utilizam o sistema privado de
salde e 25% (n=10) utilizam dupla cobertura. Observa-se que do total da amostra 87,5% (n=35)dos

participantes apresentaram alguma intercorréncia de saude relacionada a Doencas Crbnicas Nao
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Transmissiveis (DCNTSs).

Tabela 2. DSS encontrados na amostra analisada - Influéncia das redes sociais.

Determinantes Sociais n(40) %
e de Saiude
Influéncia das redes sociais
Arranjo familiar
Reside com cOnjuge 18 45,0%
Reside com Filhos 14 35,0%
Reside sozinho(a) 7 17,5%
Reside com Cuidador/ 1 2,5%
Acompanhante
Situacao conjugal
Auséncia de cOnjuge 19 47,5%
Presenca de conjuge 21 52,5%
Determinantes intermediarios
Escolaridade (anos)
0 a 3 anos 15 37,5%
4 a 8 anos 19 47,5%
9 anos ou mais 6 15,0%
Religiao
Nao catdlico 25 62,5%
Catolico 15 37,5%
Renda familiar — Salario Minimo (S.M.)
1S.M. 22 55,0%
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Maior que 1 S.M. 17 42,5%
Menor que 1 S.M. 1 2,5%
Cobertura de saide

Publico 14 35,0%
Privado 16 40,0%
Dupla cobertura 10 25,0%
Possui algum problema de saude?

Sim 35 87,5%
Nao 5 12,5%

*Nota: Salario minimo em 2021 era R$ 1.212,00.

Fonte: As autoras.
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Ja quando realizado o questionamento “Como estd se sentindo nos ultimos dias?”, a maior parte da

populacdo 72,5% (n=29) respondeu que estava se sentindo bem, 12,5% (n=5); muito bem, 5,0 %

(n=2); nem bem, nem mal, 7,5% (n=3); 3, triste e por fim, 2,5% (n=1) muito triste. Outro

guestionamento realizado, relacionado a “Neste periodo vocé se privou de fazer atividades que eram

significativas para vocé?”, onde 95,0% (n=38) respondeu que sim e 5,0% (n=2) ndo. Por fim, o ultimo

questionamento foi relacionado a “Como se sentiu ao deixar de realizar suas ocupagdes?”, 55,0% (n=22)

referiu ter ficado triste, seguido por 37,5% (n=15) muito triste (tabela 3).

Tabela 3. Questionamento em relagdo ao bem-estar do publico entrevistado.

Questionamento n(40) %
Como esta se sentindo nos ultimos dias?
Muito Bem 5 12,5%
Bem 29 72,5%
Nem bem, nem mal 2 5,0%
Triste 3 7,5%
Muito Triste 1 2,5%

Neste periodo vocé se privou de fazer atividades que
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eram significativas para vocé?

Sim 38 95,0%

Nao 2 5,0%

Como voceé se sentiu ao deixar de fazer essas atividades?

Nem bem, nem mal 1 2,5%
Triste 22 55,0%
Muito Triste 15 37,5%
Omissos 2 5,0%

Fonte: As autoras.
Discussao

Como ja citado, neste estudo foram incluidos 40 idosos, os quais integram grupos de convivéncia do
Municipio de Agudo. Do total de participantes, 62,5% (n=25) residem na zona urbana e 37,5% (n=15)
na zona rural do municipio. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (2007) o
municipio é definido como uma “unidade autbnoma de menor hierarquia dentro da organizagdo politico-
administrativa do Brasil". O Municipio de Agudo é considerado um municipio de pequeno porte, por
possuir uma populacao estimada de 19.102 habitantes, no ano de 2019, onde destes, cerca de 9.002
vivem na zona urbana, e cerca de 10.100 na zona rural (Prefeitura de Agudo, 2022). Ressalta-se que na
zona rural, hd um escasso sinal de telefone, o que dificultou a comunicagdo com esta populagdo. Esses

fatos se enquadram como principais limitadores do estudo.

Constatou-se o predominio de mulheres (72,5%), com 75 anos ou mais (47,5%), com escolaridade entre
4 e 8 anos de estudo (47,5%). Em geral, a populagdo feminina tende a buscar mais praticas saudaveis,
como a adocdo de habitos preventivos, e a procura de servigos de salde, do que a populacdo masculina
(L. F. F. Almeida et al., 2015; Garbaccio et al., 2018). A situacdo conjugal da presente amostra,
demonstrou equilibrio, ndo havendo predominancia de conjuges ou sua auséncia. Verificou-se que a
maioria da populacdo (87,5%) descreveu-se como branca. Possivelmente este fato esteja atribuido a
caracterizacdo do municipio. E possivel identificar que o municipio foi colonizado por alem&es, e possui
esta caracteristica marcante até a atualidade (Prefeitura de Agudo, 2022). Conforme indica o Instituto
Cultural Brasileiro Alemdo de Agudo, os alemdes compdem aproximadamente 60% da populagdo no
municipio. As vivéncias, os costumes e a religiosidade sdo aspectos que mais identificam o Municipio,
socioculturalmente. Independente do efeito desta varidvel ou do conjunto dos aspectos socioeconémicos
identificados neste estudo, é fundamental considerar a cor de pele e a raga para compreender as
iniquidades em saude da populagdo idosa brasileira. Bolina e colaboradores (2022), identificaram que

alguns autores retratam negros referindo pior autoavaliagdo de saide em relagdo a brancos, ressaltando
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que as diferencas étnicas e culturais podem refletir na maneira em que os individuos autorreferenciam

as condicBes de saude.

Discute-se que inicialmente, os idosos foram elencados como principal grupo de risco para a COVID-19.
No entanto, estudos evidenciam que a populacdo negra e sujeitos em situacdo de vulnerabilidade foram
a populacdo mais associada as contaminagdes. No Brasil, os elevados indices de transmissibilidade do
virus e os riscos de adoecimento e morte é explicado devido aos altos indices de vulnerabilidade
socioeconO0mica e que se acentuou devido as diversas formas de desigualdades sociais presentes nesta
sociedade (Baqui et al., 2020; Barbosa, 2021; Bega & De Sousa, 2021). A prevaléncia de casos também
estad associada a sujeitos com maior vulnerabilidade social, baixos indices de escolaridade e dificuldade
de acesso a servigos de saude (Mascarello et al., 2021; Romero et al., 2021). Além do exposto, no estudo
de Batista e colaboradores (2020), realizado através de buscas nas notificacbes disponibilizadas pelo
Ministério da Saude do Brasil, o percentual de pretos e pardos (54,78%) que vieram a 0Obito foi maior do
gue o dos brancos (37,93%) em relacdo a todas as faixas etarias. E a proporcao de ébitos em regides e
bairros periféricos é maior quando associada aos bairros de regides centrais (Batista et al., 2020).
Evidenciando os DSS, verifica-se ainda, elevadas taxas de morbidade e mortalidade por doencas cronico-
degenerativas, doencas infecciosas e parasitarias, que atingem de forma distintas as populagdes mais
vulneraveis (Baqui et al., 2020; Barbosa, 2021; Mascarello et al., 2021; M. C. Oliveira et al., 2021).

Alguns autores investigaram a reducdo da expectativa de vida por raca e etnia relacionados a pandemia
da COVID-19 nos Estados Unidos. A partir das analises, concluiram que houve uma enorme disparidade
no numero de mortes relacionados a raga e etnia, onde os individuos mais afetados pertenciam as
populacdes negras e latinas, fato que ocorreu durante o ano de 2020 e apesar da vacinagdo, persistiu
em 2021, revelando assim, a vulnerabilidade enfrentada por essas populacdes (Andrasfay & Goldman,
2022). Os fatores de risco associados a infeccdo e a mortalidade por COVID-19, incluem as condicoes
de vida, empregos na linha da frente e os que estavam impossibilitados de realizar trabalhos remotos,
condicionando assim, a alta exposicdo, baixos salarios, a dependéncia do uso de transportes publicos e

o baixo acesso a cuidados de saude (Figueoa et al., 2021).

Conforme os resultados, observa-se que do total da populagdo, 87,5% da amostra apresentou alguma
intercorréncia de salde. Fato que corrobora com os achados de alguns autores, verificou-se na populagao
estudada que durante o envelhecimento, o sujeito estd mais propenso ao desenvolvimento de
determinadas patologias, principalmente Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs) (L. F. F. Almeida
et al., 2015; Camelo et al., 2016; LIMA et al., 2019; Manso et al., 2019; Miranda et al., 2016; Romero
et al., 2021; Rosa et al., 2019). Elenca-se ainda, que as DCNTs comprometem aspectos funcionais,
cognitivos, psicoldgicos, emocionais, sociais e econdmicos (LIMA et al., 2019) e com a frequéncia de
internagdes hospitalares (Rosa et al., 2019), o medo da morte e a soliddo sao sentimentos danosos que
interferem negativamente na qualidade de vida e nas condigbes de saude do idoso (Manso et al., 2019;
Romero et al., 2021).

A populagdo verificada, revelou que 70% (n=28) praticam algum tipo de atividade fisica. Autores indicam
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gue para evitar os sinais e sintomas das DCNTs, a boa alimentacdo e a pratica regular de atividades
fisicas desempenham um papel fundamental na manutengdo do corpo e na capacidade funcional dos
idosos (L. F. F. Almeida et al., 2015). Assim como a ndo realizacdo de atividades de lazer e fisicas, ou a

falta delas, provocam um declinio na qualidade de vida (QV) (Camelo et al., 2016).

Outrossim, evidenciam que o estilo de vida adotado desde a infancia, nas fases iniciais da vida, gera
efeitos na fase adulta mais velha (Garbaccio et al., 2018), pois cada um é responsavel pelo seu estilo de
vida, e pelas caracteristicas das acdes realizadas no seu dia a dia (M. de P. Oliveira et al., 2019). A
participacdo em atividades fisicas diminui riscos para a tabela de depressdo, melhoram a QV (Gongalves
et al., 2015; Manso et al., 2019; Romero et al., 2021) e proporcionam o envelhecimento ativo (Miranda
et al., 2016). As politicas de salde que incentivam a pratica de exercicios, sdo um fator de promocao de
Qualidade de Vida (Camelo et al., 2016) e influenciam positivamente nas condigcdes de saude do idoso
(L. F. F. Almeida et al., 2015).

O presente estudo verificou que a maior parte (85,0%) dos idosos indicou uma classificacdo positiva
guanto ao bem-estar. No que tange a repercussdao da pandemia nas ocupacbes, grande parte (95%)
declarou deixar de realizar ocupagdes significativas, e destes, todos os participantes relataram
sentimentos negativos quanto a interrupgcdao. Conforme os achados, revelou-se o conceito de privagao
ocupacional, pois os sujeitos foram privados da participacdo ocupacional, devido a fatores externos

relacionados aos cuidados sugeridos pelos agentes de salde para a ndo propagacao do coronavirus.

Em estudos anteriores a pandemia da COVID-19, autores ja retratavam que a autopercepcgao de saude
interfere em como o sujeito enfrenta as situagdes negativas e positivas da vida, abordando que a
interrupgao das ocupagoes significativas influenciam negativamente na saude psiquica e ocupacional dos
idosos (Garbaccio et al., 2018) No estudo realizado por Romero e colaboradores (2021), sobre os efeitos
da pandemia no contexto do idoso brasileiro, abrangendo um total de 45.161 pessoas, identificou que
21,9% dos idosos ao se autoperceberem relataram piora do estado de saude durante a pandemia. E que
idosos ativos, que mantinham rotinas diarias e foram limitadas pelo distanciamento social, indicaram a

fragilidade nas ocupacdes, incluindo as laborais e econdmicas (Romero et al., 2021).

Levando-se em consideracdao que a pesquisa foi realizada com idosos participantes de grupos de
convivéncia, verifica-se que a populagdao feminina, publico predominante deste estudo, tende a buscar e
adotar mais praticas saudaveis e preventivas, do que a populagdo masculina, confirmando os achados
de outros autores (L. F. F. Almeida et al., 2015; Garbaccio et al., 2018). No que tange a influéncia das
redes sociais dos participantes, foi verificado que 47,5% (n=19) referiram auséncia de cénjuge e 17,5%
(n=7) residem sozinhos. Nos estudos de Uchba e colaboradores (2002), destacou que na fase mais
envelhecida da vida, ocorre uma piora nas relagcdes sociais, € na insercdo a grupos comunitarios, talvez
devido ao falecimento de pessoas préoximas e a chegada da aposentadoria, sendo estes fatores relatados
como influenciadores na diminuigdo da participacdo social, na perda de papéis sociais, na marginalizacdo
e isolamento do idoso. A fase da aposentadoria, € considerada um momento marcante e ambiguo, no

qual o idoso enfrenta situacdes marcadas pela desvalorizagdo social e de trabalho, mas, ao mesmo
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tempo, como alvo de campanhas de incentivo ao consumo, pregando a ideia de que a velhice é a “melhor
idade” (Pimentel & Loch, 2020).

Somados a influéncia das redes de apoio e participagao social, encontram-se as dificuldades conjugais,
perda de amigos e familiares, a viuvez e o isolamento. Estas situagdes estdo indicadas aos idosos que
possuem maior associacao a propensdo do desenvolvimento de quadros de depressdo e ansiedade
(Gongalves et al., 2015), fatores que contribuem para a piora nas condicdes de salde. E os idosos que
possuem companheiros, ou que residem com mais membros podem apresentar melhor suporte de redes
sociais (LIMA et al., 2019).

O bem-estar do idoso deve estar sucedido de boas relagdes sociais e ao convivio intergeracional (Debert,
1999;P. K. P. de Almeida et al., 2020). Nesta abordagem de convivio entre geragdes, € preciso a
sociedade compreender o envelhecimento como um fend6meno natural no decorrer da vida de todas as
pessoas do mundo. Sendo assim, idosos que moram sozinhos podem representar uma nova forma de
arranjo familiar e ndo de abandono, tendo em vista, que viver com a familia e com os filhos ndo é
sindbnimo de estar bem cuidado ou de qualidade de vida, pois ndo é possivel verificar quais as condigoes
de vida estabelecidas no lar de cada idoso ou idosa (Debert, 1999;P. K. P. de Almeida et al., 2020).

Conclusao

A presente pesquisa buscou verificar através dos Determinantes Sociais de Salude, a percepcdo da saude
psiquica e ocupacional de idosos residentes do Municipio de Agudo. Portanto, baseando-se nos
Determinantes Sociais de Salde, categorizados de acordo com o modelo de Dalhgren e Whitehead
(1991), que enfatiza diversos niveis de atencdo, incluindo fatores ndo clinicos sobre a salde da

populacdo, retomaremos o modelo para mediar as conclusdes do estudo.

Historicamente, as mulheres observam mais seus sinais e sintomas em relacao aos homens, e buscam
por mais praticas saudaveis e positivas. Refletindo sobre a maior faixa etaria indicada pelos participantes,
75 anos ou mais (47,5%), corrobora com o maior crescimento relativo — apontado pelo IBGE em 2020
— sem considerar os efeitos da Covid-19, para homens 73,3 anos em 2020 e para mulheres 80,3 anos.
Verifica-se que a faixa etaria representa o periodo vivido pelo sujeito, evidenciando que aqueles com
idades mais longevas, sdo os mais afetados pelos efeitos resultados dos determinantes sociais de salde.
No estudo, ocorreu a predominancia de participantes autodeclarados brancos, indicando uma populagao
bastante homogénea, no entanto ressalta-se que a diferenca de raga e etnia na sociedade atual,

produzem condicGes de vantagens e desvantagens, atribuidas a determinado grupo social.

Quanto a fatores intermediarios, observou-se que 52,5% dos participantes indicaram algum tipo de
relagdo conjugal, sugerindo que estudos futuros busquem investigar os motivos pelos quais os conjuges
nao frequentam ou nado participam ativamente dos grupos. Observa-se que tomando conhecimento deste

fator, sera possivel identificar e acompanhar de forma mais abrangente a saude dos idosos do municipio.
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A renda é marcada tradicionalmente pelo principal fator que define o indice de vulnerabilidade, apesar
da maioria (55%) indicar a renda equivalente a 1 salario minimo. N3o foi possivel reconhecer este fator
como promotor de grandes implicagdes proporcionados pelos determinantes sociais nesta populacdo.
Referente a cobertura de saude, 40% dos participantes fazem uso do sistema privado de salde e a
maioria (87,5%) dos participantes relatou alguma intercorréncia em seu estado de saude, sendo este
um fator ressaltado como indice de futuras investigacbes em populagdes, nao somente no Rio Grande
do Sul, mas a nivel nacional. Também se indica a criacdo de um mapeamento e/ou dispositivos de
rastreamento e identificacdo das principais condicdes de saude dos idosos do municipio, tanto moradores
da zona rural como da urbana. Importante destacar que ha necessidade de identificar os principais
causadores das DCNT encontradas na populagdo, visto que foi um dos dados mais relevantes deste
estudo. Embora a populacdo brasileira esteja coberta constitucionalmente pelo Sistema Unico de Salde
(SUS), é de grande impacto neste estudo que boa parte da amostra opte unicamente pelo sistema
privado de saude. Com a expansao do setor privado, a assisténcia a saude tornou-se um bem de
consumo. No entanto, verifica-se que independente poder de compra do sujeito, todos os usuarios do

SUS, presentes no Brasil, devem ser atendidos de forma equitativa e integral.

Nesta a pesquisa, observou-se que a maioria da populacdo estudada apresenta indices negativos quanto
a autopercepcao e a sentimentos despertados apds a interrupcao das ocupagdes, ocasionadas pelo
distanciamento social durante a pandemia. Muitos idosos participantes tinham como rotina a participacao
de grupos semanais os quais influenciavam diretamente na sua socializagao, contribuindo para a melhora
nas condicdes de saude e consequentemente na qualidade de vida. Verificou-se que quando o sujeito
estd impedido de realizar a participacdo ocupacional e em privacao ocupacional, ou seja, restrito ao seu
potencial de ser humano ocupacional, e de desempenhar suas ocupacles significativas ocorrem

implicacbes psiquicas e ocupacionais.

Sendo assim, ndo sé no contexto estudado, mas especialmente no Municipio de Agudo, verifica-se a
importancia da criagao de projetos que visem a promogao de salde e prevencao de doengas na populacdo
idosa, tendo em vista que parte expressiva da populacdo residente, possui idade acima de 60 anos.
Destaca-se também, que os grupos de convivéncia, além de proporcionarem a troca e compartilhamento
de vivéncias entre a comunidade, permitem aos servigos do municipio o acompanhamento semanal dos

idosos conveniados.
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