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Resumo

O rapido processo de envelhecimento po-
pulacional aponta para a necessidade de
repensar a atengdo no cuidado dos idosos,
considerando a mudanga de paradigmas
que busca compreender a importancia das
crencgas pessoais e espirituais e sua relagao
com o aumento de bem-estar e qualidade
de vida dos idosos. Este estudo tem o obje-
tivo de conhecer a percepgdo da qualida-
de de vida de idosos residentes em institui-
¢oOes de longa permanéncia para idosos e
sua relacdo com a espiritualidade. Trata-se
de um estudo descritivo de natureza qua-
litativa de que participaram 35 idosos de
ambos os sexos, com idades entre 60 e 93
anos, de trés municipios paulistas — Ribei-
rdo Preto, Franca e Sdo Joaquim da Barra.
Esses idosos responderam a uma entrevista
aberta, que foi, posteriormente, transcrita
e categorizada. O estudo foi conduzido
em novembro de 2015. Foram propostas
duas categorias tematicas, de acordo com
a técnica da analise do contetddo: a) Qua-
lidade de vida: salde, lazer e autonomia; e
b) Espiritualidade: bem-estar e valor para a
vida. Os relatos demonstraram que os ido-

sos entendiam que a qualidade de vida es-
tava intimamente relacionada a ter satde,
lazer, autonomia para as atividades diarias
e contato com familiares e amigos. Os ido-
sos reconheceram que a religido e algumas
préticas espirituais afetavam positivamen-
te a qualidade de vida. A espiritualidade
foi importante também como um sistema
de valores para a vida, dimensionando
atos e dirigindo acdes e condutas pesso-
ais, fatores que, segundo eles, interferiam
na percepcdo da boa qualidade de vida.
Conclui-se que a espiritualidade pode ser
importante aliada para o desenvolvimen-
to de acdes nos ambitos social, da sautde,
da assisténcia, atuando ainda como apoio
para o enfrentamento das adversidades ti-
picas do envelhecimento e da proximidade
da finitude da vida, refletindo na qualidade
de vida e no bem-estar nessa fase da exis-
téncia.
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Introdugao

Segundo o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) (2011), o
censo demografico aponta que a popula-
cdo brasileira com 65 anos de idade ou
mais, que era de 4,8% em 1991, passou
para 5,9% em 2000 e chegou a 7,4% em
2010. J4a, no decénio 2005-2015, passou
de 9,8% para 14,3% (IBGE, 2016). A ve-
lhice, fase que indica o apice do processo
de envelhecimento, é uma fase da vida
influenciada por fatores biolégicos, so-
cioculturais e histéricos. Além disso, tem
caracteristicas heterogéneas e individu-
ais, cuja vivéncia varia de pessoa para
pessoa, de acordo com 0 momento da vida
e seus acontecimentos (MERCADANTE,
2005; AVILA; GUERRA; MENESES,
2007; SCHNEIDER; IRIGARAY, 2008).

O crescimento expressivo da popula-
céo idosa no Brasil merece cada vez mais
a atencdo da sociedade em geral, para
que a garantia de direitos basicos — como
saude, educacéo, acessibilidade urbana,
atencgdo social, entre outros — reflita ade-
quadamente na qualidade de vida desse
segmento da populagéo.

Por qualidade de vida (QV) entende-se:

[...]a percep¢do do individuo de sua posi¢do
na vida, no contexto de sua cultura e no
sistema de valores em que vive e em relagdo
a suas expectativas, seus padroes e suas pre-
ocupagoes (FLECK et al., 2008, p. 25, grifo
do autor).

-

E um conceito que tem multiplas
dimensdes e diz respeito a adaptacéo de
individuos e grupos humanos as vicissi-
tudes de diferentes épocas, sociedades
e fases no ciclo da vida, e, para sua
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avaliacdo, tomam-se como referéncia
diversos critérios, tais como os valores
culturais, éticos, religiosos e pessoais
que influenciam a forma como a QV é
percebida pelas pessoas (NERI, 2008).

Em relacdo a QV na velhice, sabe-se
da sua dificil operacionalizacdo. Isso se
d4 em decorréncia de varios motivos. Pri-
meiro, o constructo apresenta multiplas
dimensdes; segundo, resulta da atuacéo
de muitos eventos concorrentes, ou seja,
é multideterminado; terceiro, refere-se
a adaptacdo de individuos e grupos de
pessoas em diferentes épocas da vida
de uma ou varias sociedades. Por fim,
tanto a velhice como a QV séo eventos
dependentes do tempo (NERI, 2008).
Paschoal (2006) questiona quais seriam
os determinantes de QV na velhice,
uma vez que a QV engloba uma enorme
variedade de dimensdes a ser aferidas.
Uma dessas dimensdes € a espirituali-
dade, que estda muito relacionada com o
processo de envelhecimento.

O estudo de Lucchetti et al. (2011)
concluiu que o envelhecimento apresenta
uma relagédo intima com a espiritualida-
de nos mais diferentes aspectos, tendo
impacto para o envelhecimento bem-su-
cedido e também nos cuidados recebidos
no fim da vida. Diante desse cenario, a es-
piritualidade surge como um dos fatores
mais preponderantes para o aumento ou a
manutencéo da QV, sobretudo em grupos
de idosos (CENTRO DE PESQUISA DA
VISAO INTEGRATIVA, 2007; PANZINI
et al., 2007; MELO et al., 2015).

A dimenséo da espiritualidade é igual-
mente relevante quando associada a espe-
ranca, trazendo novos significados para a
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vida, sobretudo em tempos de dificuldades
e adversidades (SOUZA et al., 2017).

Considerando os diferentes aconte-
cimentos na vida de idosos e a sua indi-
vidualidade, destaca-se, neste estudo, a
importéncia de conhecer a percepcio de
QV daqueles que residem em instituices
de longa permanéncia para idosos (Ilpis),
que pode ser diferente da de outros idosos.
Além disso, entende-se que a espirituali-
dade pode ser uma forma de enfrentar as
dificuldades e os problemas — causados
especialmente por distanciamento do
meio familiar, isolamento social, entre
outros fatores — vivenciados diariamente
no processo de envelhecimento de idosos
institucionalizados.

Apoiados no conceito, proposto pela
Organizacdo Mundial de Saide (OMS),
de que satude nao é auséncia de doenga,
mas um estado de bem-estar fisico, men-
tal e social, estudos sobre caracteristicas
subjetivas, como esperanca, resiliéncia
e espiritualidade, receberam espaco na
literatura académica sobre QV, porque
se entende que esses valores podem ser
importantes mediadores no d&mbito da
saude e da vida (PANZINI et al., 2007;
REIS; MENEZES, 2017). Trata-se de um
novo paradigma nas ciéncias que reco-
nhece a possibilidade de encontrar, nos
recursos naturais, culturais, sociais e de
crencgas pessoais, os meios para produzir
satude e bem-estar (BUSS, 2000).

E especificamente na Carta de Sun-
dsvall que a espiritualidade aparece como
um dos recursos para melhorar a QV
das pessoas (BRASIL, 2002). Esse docu-
mento é fruto da Terceira Conferéncia
Internacional sobre Promocao da Saude:
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ambientes favordveis a saude, realizada
em 1991 em Sundsvall, Suécia. O evento
contou com a participacéo de 81 paises,
que se comprometeram em criar e incenti-
var programas e politicas que visassem a
promocédo de ambientes mais favoraveis e
saud4veis, uma meta que ficou conhecida
como “Saude para todos no ano 2000”.

Diante dessas questoes, viver mais e
melhor constitui um desafio para toda a
sociedade. Assim, torna-se importante o
conhecimento dos atributos que estao rela-
cionados a QV na velhice, termo que pode
ter um significado diferente para cada
pessoa (LIMA; VILLELA; BITTAR, 2014).

Diante do exposto, o presente estudo
tem como objetivo conhecer a percepcéo
sobre a QV de idosos residentes em Ilpis,
buscando entender se a espiritualidade
tem alguma influéncia nesse ponto.
Posteriormente, busca-se conhecer a
existéncia de outros determinantes rele-
vantes para a QV, o bem-estar e a satde
em geral desses idosos.

Método

Trata-se de um estudo de natureza
qualitativo-descritiva de que participa-
ram 35 idosos de ambos os sexos, sendo
15 mulheres e 20 homens com idades
entre 60 e 93 anos, residentes ha pelo
menos um ano em Ilpis de trés diferentes
municipios paulistas (Ribeirdo Preto,
Franca e Sao Joaquim da Barra). Todos
os idosos aceitaram participar esponta-
neamente deste estudo.

A amostra foi definida com base na
disponibilidade de idosos internos em
cada uma das Ilpis no momento da coleta
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de dados, bem como em uma pré-selecio
dos individuos com menor comprometi-
mento cognitivo, segundo resultados do
Mini-Exame do Estado Mental (Meem),
realizado pelas psicélogas das Ilpis. O
Meem é um exame de rastreio cognitivo
para idosos, criado nos Estados Unidos
da América em 1975, traduzido e valida-
do no Brasil por Bertolucci et al. (1994).

O estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universi-
dade de Franca, sob o Protocolo n®
49956315.8.0000.5495, conforme Resolu-
cdon®466/2012, do Conselho Nacional de
Saude. As entrevistas foram realizadas
em novembro de 2015, respeitando a
integralidade e o sigilo de cada parti-
cipante, e os entrevistados assinaram
o termo de consentimento livre e escla-
recido. As entrevistas foram gravadas e
posteriormente transcritas.

Para a coleta dos dados, foram feitas
quatro perguntas abertas, cuja intengéo
era conhecer a percepcio dos idosos a
respeito da QV, seu estado de saude e o
seu entendimento sobre espiritualidade,
a saber: 1) o que o(a) senhor(a) entende
por QV?; 2) o(a) senhor(a) tem planos
para o futuro?; 3) o que o(a) senhor(a) en-
tende por espiritualidade?; e, finalmente,
4) em sua opinido, ha uma relacdo entre
espiritualidade e QV?

Apés a transcricdo, adotou-se a cate-
gorizagdo temadtica com base na anédlise
do conteddo, conforme estipula Bardin
(2011). Esse procedimento envolve pré-
-andlise e organizacdo do material apé6s
leitura exaustiva (leitura flutuante), com
organizacgdo dos dados e andlise e com-
preenséo dos discursos dos participantes.
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Resultados e discussao

A Tabela 1 apresenta, em nimeros,
a caracterizacdo dos participantes da
pesquisa, com as variaveis sexo, idade,
numero de filhos, estado civil e religido.

Tabela 1 — Descrig¢ao do perfil sociodemogréfico

Variaveis N
Sexo
Feminino 14
Masculino 21
Estado civil
Solteiro/a 12
Casado/a 04
Vilvo/a 08
Amigado/a’ 02
Separado/a, desquitado/a? 09
Filhos
Sim 22
Nao 13
Idade
60-65 04
66-70 04
71-75 09
76-80 09
81-85 05
> 85 anos 04
Escolaridade
Analfabeto/a 04
Fundamental incompleto 16
Fundamental completo 02
Médio incompleto 05
Médio completo 05
Superior incompleto —
Superior completo 03
Religiao
Catolico/a 27
Testemunha de Jeova 01
Evangélico/a 02
Espirita 02
Cristao/a® 03
Tempo na llpi
<4 anos 24
5-10 anos 09

Fonte: primaria.

Notas: ! Termo que designa uma relagdo de unido estavel,
conforme os dizeres dos participantes. 2 Termo que
designa o rompimento de uma unido estavel ou
casamento, conforme os dizeres dos participantes.
3 Alguns participantes néo se denominaram em termos
de ser seguidores de uma crenca ou religido especifica,
preferindo genericamente autodenominar-se cristaos.
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Dos 35 participantes, 14 eram do
sexo feminino e 21 do sexo masculino.
O tempo de permanéncia na instituicio
variou entre 1 e 13 anos, mas a maio-
ria (N=24) estava ha menos de 4 anos
institucionalizada, e a faixa etdaria mais
predominante foi entre 71 e 80 anos.
Dos participantes do estudo, 16 néo
concluiram o ensino fundamental; 5
néo concluiram o ensino médio; 4 nunca
frequentaram a escola; 3 concluiram o
ensino superior. A maioria era solteira,
sendo que vituvos e separados pratica-
mente estavam na mesma proporc¢ao.

Estudos apontam que a baixa esco-
laridade bem como a condigdo de viver
sozinho devido ao estado civil sdo fatores
que aumentam a probabilidade de insti-
tucionalizacdo (ALENCAR et al., 2012;
REIS; JESUS, 2015; CORDEIRO et al.,
2015). Estudo realizado por Modeneze
et al. (2013) apontou que a escolarida-
de resultou em melhores escores nos
dominios fisico e ambiental nos resul-
tados dos questiondarios WHOQOL-old
e WHOQOL-bref, que avaliam a QV.
Defendem os autores que a maior es-
colaridade aumenta a participacdo em
atividades sociais e de grupo e melhora
o autocuidado, refletindo na satide como
um todo e na percepcido da QV.

A literatura tem demonstrado o
predominio de idosas na populacdo em
geral (PAVAN; MENEGHEL; JUNGES,
2008; PARAHYBA; VERAS; MELZER,
2005; LIMA; BUENO, 2009; ALMEIDA,
2015; ALVES, 2016). Decorrente desse
processo de “feminizacdo” da velhice,
ha naturalmente um predominio de
idosas institucionalizadas. Entretanto,

RBCEH, Passo Fundo, v. 14, n. 2, p. 195-209, maio/ago. 2017

este estudo evidenciou um predominio
de idosos, o que também foi verificado
em estudo realizado por Lima (2014)
em cinco municipios da regido do Trian-
gulo Mineiro, e, em estudos realizados
em diferentes Ilpis no pais, também
foi encontrado predominio de homens
(GAIAO; ALMEIDA; HEUKELBACH,
2005; CASTELLAR et al., 2007; FREI-
TAS et al., 2011; ALVES; SCHEICHER,
2011). Conforme comentam Alencar et
al. (2012), esses resultados podem in-
dicar uma mudanca do perfil de idosos
institucionalizados em algumas cidades
ou mesmo novos arranjos familiares em
desenvolvimento.

A religido com maior nimero de
adeptos € a catélica (N=27), e as demais,
em menor representatividade entre os
participantes, sdo todas de matriz crista.
Se os oficios religiosos e a espirituali-
dade sdo de fundamental importincia
para os seres humanos, ganham forma
maior com a chegada da velhice, quando
o individuo é acometido por incertezas,
doencas e, muitas vezes, submetido ao
afastamento familiar ou a perdas por
morte. Sendo assim, este processo de
espiritualidade e fé ndo deve ser deixado
em segundo plano, uma vez que dessas
praticas é que o idoso retira for¢a para
superar seus conflitos, como isolamento,
soliddo, abandono, sensacdo de perda
familiar e de afetividade (OLIVEIRA;
ALVES, 2014).

Apoés a transcricdo das entrevistas,
a leitura dos relatos dos participantes e
a identificacdo dos eixos tematicos, con-
forme a técnica da analise do conteido
(BARDIN, 2011), iniciou-se a construgéo
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das categorias de anadlise. Foram iden-
tificadas duas categorias principais: 1)
Qualidade de vida: satude, lazer e auto-
nomia; e 2) Espiritualidade: bem-estar
e valores para a vida. Os participantes
da pesquisas, num total de 35, estéo
identificados pela letra P (Participante)
e 0 numero.

1) Qualidade de vida: saude, lazer e
autonomia

As tematicas relacionadas a satude,
lazer, trabalho, autonomia e relaciona-
mentos sociais foram associadas direta-
mente com a QV, percebida ainda como
sindénimo de convivéncia com a familia
e com amigos e auséncia de maiores
preocupacoes.

Qualidade de vida é quando vocé td com

a saude boa, tem condi¢bes de sair, viajar,

ir aonde vocé gosta de ir, ter hora de lazer,
conversar, ir ao cinema, festival, teatro (P7).

E viver bem, comer bem, dormir bem, fazer
0 que quer, ndo se preocupar com nada, eu
n&o me preocupo com nada (P27).

Qualidade de vida é uma vida com a familia,
filhos, comunh&o, cé entendeu? E vocé ter
uma coisa com que vocé se alimentar, des-
frutar (P18).

E participar da folia de reis nas cidades
vizinhas (P35).

Alguns participantes tinham pla-
nos para o futuro, sonhos associados ao
trabalho e a realizacdes pessoais, como
viajar, voltar a viver com a familia ou
mesmo trabalhar.

200

Eu tenho, assim, que minha vida melhore, e
que meus filhos fiquem bem. Eu gosto mui-
to dos meus filhos e netos, quero que eles
fiquem bem para que eles cuidem de seus
filhos (P35).

Sim. Sair daqui e ficar com minha familia e
viajar, pelo menos mais uma viagem (P8).

Quero rever meus filhos e minha familia, es-
tou fora do Rio de Janeiro ha 20 anos (P30).

Tenho planos, sim. Se eu ficar bom mesmo,
quero trabalhar. Trabalho é diverséo para
mim (P6).

Como é possivel observar, os fatores
relacionados as dimensodes fisiolégicas,
psicolégicas, sociais e ambientais sdo os
mais relacionados & QV na percepcéo
dos idosos, basicamente, fatores que
apontam para a manutencio da auto-
nomia, entendida como a possibilidade
de escolher com quem estar, o que fazer
e onde permanecer.

Uma pesquisa realizada com idosos
institucionalizados no Rio Grande do
Norte concluiu que é preciso ampliar os
programas de promocgédo de saide volta-
dos para a QV em idosos residentes em
Ilpis, principalmente no que se refere
a autonomia, visando a melhor QV e,
consequentemente, & melhor saide e ao
bem-estar social (NUNES; MENEZES;
ALCHIERI, 2010).

Deve-se atentar para as atividades
de lazer que consideram as necessidades
subjetivas dos idosos, ndo apenas as ati-
vidades que se guiem por propostas com
aspectos funcionais (GIRALDI, 2014),
uma vez que muitos dos programas e
acoes destinados a esta faixa etdria ne-
gam-lhe sua condicéo de idosos, tomando
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como modelo desejavel o estilo de vida da
juventude, em um processo que Couto e
Meyer (2011) chamam de “juvenilizacdo
da velhice”.

Sobre o apoio social recebido de
familiares e amigos, sabe-se da sua sig-
nificativa importéncia para os idosos,
influenciando, inclusive, para a lon-
gevidade (ARGIMON; VITOLA, 2009;
AEROSA et al., 2012). Para Cornelia et
al. (2013), a rede social familiar tem um
papel positivo, promovendo resiliéncia,
apoio, saude mental e fisica, além de ser
a mais estavel ao longo da existéncia.

O trabalho também aparece como
algo desejavel, ainda que todos os idosos
fossem aposentados e/ou pensionistas.
O trabalho como valor é algo muito
cultuado na sociedade ocidental. Estu-
dos mostram que algumas pessoas tém
dificuldades em aceitar a condicédo de
aposentadas, como se houvesse um perda
de identidade, uma vez que é pelo mundo
do trabalho que a pessoa é reconhecida,
fomenta e constitui suas relagdes sociais,
construindo, portanto, sua identidade
em torno do trabalho (CARDOSO, 2016;
ZANELLI; SILVA; SOARES, 2010). Os
anos que se seguem a aposentadoria re-
presentam, para muitos, a perda dessa
identidade, dos contatos sociais. Estando
fora do mercado de trabalho, h4 uma
precariedade e uma fragilidade estabe-
lecidas na relagéo produgdo-consumo, o
que, segundo Franca (2002), pode levar
os aposentados a um comportamento de
isolamento social e até mesmo a quadros
depressivos, por fomentar o estereétipo
da velhice improdutiva. Por isso, para
alguns participantes, o trabalho é fator
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relevante para a manutencio da QV,
conservando, portanto, a esperanca de
que possam voltar a exercé-lo.

Segundo Lawton, “qualidade de vida
na velhice é uma avalia¢do multidimen-
sional referenciada a critérios socionor-
mativos e intrapessoais, a respeito das
relagbes atuais, passadas e prospectivas
entre o individuo maduro ou idoso e o seu
ambiente” (1991, p. 6, traducdo nossa).
Assim, a QV na velhice é dependente de
muitos elementos em interacéo constan-
te ao longo da vida do individuo. Para
o autor, a avaliacdo de QV incide sobre
quatro dreas sobrepostas e inter-rela-
cionadas: competéncia comportamental,
condicoes ambientais, qualidade de vida
percebida e bem-estar psicolégico, das
quais depende a funcionalidade do idoso.

N3o é a toa que os temas apontados
pelos participantes do estudo quanto a
QV sejam exatamente os fatores apre-
sentados na literatura, sobretudo no que
tange a manutencio da satde, autono-
mia para as atividades da vida diaria e
independéncia para as escolhas pessoais.

2) Espiritualidade: bem-estar e valores
para avida

Os idosos atribuiram a espiritu-
alidade um significado operacional,
creditando-lhe um modo eficiente de en-
frentamento de dificuldades, e também
transcendental, quando assumem que
a fé e a crenca na existéncia de Deus
atribuiam-lhes sentido a vida, sendo a
religido importante sistema de valor que
regula os atos morais dos homens.
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Eu acho que é um modo de vida: fazer o
bem sem olhar a quem (P10).

E o0 modo de vocé ver, sentir e encarar 0s
problemas, porque muitas vezes uma pala-
vra ndo fere a mim, mas te fere, e, na religio-
sidade, é coisa que vocé tem que respeitar
o do outro (P23).

N&o vou falar da religido, vou falar de Deus.
A dltima coisa que o homem perde na vida é
a fé em Deus. Se ele perde essa fé, acabou
(P35).

A espiritualidade te deixa muito bem, uma
coisa muito boa, ensinam muitas coisas
(P5).

A espiritualidade pode dar alguns valores
para a pessoa (P8).

Mesmo aqueles que declararam néo
ser praticantes assiduos de uma religido,
reconheceram que se sentiam bem em se
envolver em grupos de oracédo como for-
ma de participacio ativa na vida social.
Os grupos de oracédo e as atividades reli-
giosas em grupo promovem as condi¢des
ideais para a criacdo de redes de apoio
mutuo entre os idosos — institucionaliza-
dos ou ndo —, despertando o sentimento
de pertencimento, com reflexo positivo
no bem-estar e na QV (LIMA; VILLELA;
BITTAR, 2014).

O bem-estar envolve uma gama de
fatores, sendo um conceito ainda vago
nos estudos de gerontologia, apesar de
bastante utilizado. Doll (2006) comenta
a importancia de se dar voz as pessoas
idosas, para conhecer o que lhes da sen-
tido as suas vidas; e a espiritualidade é
um fator a ser considerado.
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A experiéncia espiritual parece ser
capaz de suscitar emogdes positivas au-
torrealizadoras, propiciando a sinergia
social e a sensacdo de pertenca grupal,
sentimentos de comunhédo com o uni-
verso e com a humanidade, fortalecendo
os lacos intra e interpessoais, dando as
ferramentas para que as pessoas possam
enfrentar suas rotinas com serenidade
(FADIMAN; FRAGER, 1986; MASLOW,
1989; PERES; SIMAO; NASELLO, 2008).

Diante do fim do ciclo vital, existe
a possibilidade de alguns idosos procu-
rarem mudancgas de héabitos, redencio
e acolhimento, fatos que culminam no
acolhimento de demandas emocionais e
angustias que outrora se manifestavam
de forma cristalizada e fonte de sofri-
mento. Por esse motivo, as redes de apoio
existentes nas Ilpis devem considerar a
realidade da vivéncia espiritual/religio-
sidade para expandir sentidos, explorar
possibilidades ou até mesmo a esperanca
de transcendéncia e resiliéncia, fenéme-
nos nos quais a espiritualidade assume
importante funcéo.

Para Vasconcelos (2006), a transcen-
déncia assume papel norteador da cons-
ciéncia humana e, aliada a espiritualida-
de, permite abertura para experiéncias
de autocura, aceitacéo, serenidade, paz
e bem-estar.

A resiliéncia — capacidade individual
ou grupal de enfrentamento das adver-
sidades — é ainda entendida como “uma
tendéncia, que se manifesta por ocasifo
da superacéo de situactes de risco e as-
segura a continuidade de um desenvol-
vimento saudavel” (SOUSA; ARAUJO,
2015, p. 902), abrangendo caracteristicas
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diversas de cunho pessoal, cognitivo,
social e cultural para se desenvolver.
Por esse viés, Chequini comenta sobre
a importincia da fé/espiritualidade para
o fortalecimento da resiliéncia, pois a
espiritualidade “¢ a pedra angular da
resiliéncia, capaz de promové-la e medid-
-la” (2007, p. 95, grifo do autor).

A espiritualidade é inerente a natu-
reza humana em sua dimenséo psiquica.
Para muitas pessoas, é um importante
fator que contribui para uma atitude
positiva e ativa, atuando na melhora da
QV, no bem-estar e na saide em geral.
Segundo Gussi e Dytz (2008), pela teoria
do cuidado transpessoal, parte-se da pre-
missa de que a forca espiritual — condig¢éo
psiquica interna de uma pessoa — é capaz
de transforma-la e de cura-la, estabele-
cendo equilibrio e bem-estar.

Considerando a situa¢do dos idosos
institucionalizados, para que esse poten-
cial espiritual se manifeste no sentido da
transformacdo desejavel, é necessario
que seja legitimado e que os cuidadores
também o reconhecam em si mesmos e
no outro, em uma postura filosé6fica, que
implica uma abertura mental na crenca
da forca interna de todo ser humano e
a instilacdo de fé-esperanca (GUSSI;
DYTZ, 2008).

E importante o reconhecimento por
parte dos profissionais e demais cuida-
dores sobre o papel que a espiritualidade
exerce na melhora da QV do idoso, bem
como sobre a influéncia de outros fatores,
como saude e autonomia, pois caracteri-
za um cuidado humanizado. O

[...] cuidado humanizado requer reveréncia
pela vida [...], que pode ser demonstrado
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pela valorizacdo da autonomia e pela livre
possibilidade de escolhas, fortalecendo,
assim, o autoconhecimento, o autocontrole,
a disposicdo para autocura (SCHOSSLER,;
CROSSETTI, 2008, p. 281).

O estudo de Oliveira e Alves (2014)
enfatiza a importancia da assisténcia
prestada a pessoa idosa institucionali-
zada no que diz respeito a religiosidade/
espiritualidade. Eles identificaram que
os idosos institucionalizados sdo caren-
tes de afeto por parte de suas familias e
que se apegam fortemente as questdes
religiosas e espirituais para enfrentar
os varios desafios didrios, em especial,
os naturais da vida senil.

A vivéncia espiritual, diretamente
relacionada ou ndo com uma religido, é
um processo cuja natureza transcende os
limites da atividade puramente huma-
na e que confere algum sentido para a
existéncia do idoso. Esta associada com
o aumento de resiliéncia e resisténcia ao
estresse e as doencas (PANZINI; BAN-
DEIRA, 2007).

Ressalta-se que, neste estudo, mui-
tos idosos entenderam inicialmente o
termo espiritualidade como sinénimo
de espiritismo, o que pode ter afetado
a resposta sobre a associagéo entre QV
e espiritualidade, representando uma
possivel limitacdo. Notou-se também a
importancia da figura de Deus em suas
vidas. Em estudo realizado com idosos
institucionalizados no estado de Sio
Paulo, Deus foi mencionado como “a
pessoa mais importante” para superar as
adversidades, sendo reconhecidos o valor
e a importancia da religiosidade, da fé e
da espiritualidade (CARMO et al., 2012).
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O estudo conduzido por Santos et
al. (2013) demonstrou a importéncia da
figura de Deus para o enfrentamento
da incapacidade funcional em idosos,
além do conforto diante das perdas
funcionais tipicas da velhice, trazendo-
-lhes maior resignacéo e aceitagdo. Tam-
bém Sommerhalder e Goldstein (2006)
tratam as temadticas da religiosidade
e da espiritualidade na vida adulta,
apontando-as como importante recurso
de enfrentamento dos aspectos relativos
as perdas funcionais, ao luto do cénjuge,
entre outros sentimentos e perdas tipicos
dessa fase.

Ha consenso de que, para avaliar a
QV na velhice, é necessaria a utilizacio
de uma abordagem multidimensional,
e, apesar de néo existir acordo sobre as
dimensdes que constituem esse cons-
tructo, a dimenséo da espiritualidade/
religiosidade tem ganhado destaque e
importéncia, juntamente com o reconhe-
cimento das outras dimensdes (fisica,
psicolégica, social, ambiental).

Quando reconhecida pelos profis-
sionais e também pelas redes de apoio
social que circundam a vida do sujeito,
a religiosidade/espiritualidade tem se
mostrado eficiente na manutencgéo de
bons niveis de QV, resiliéncia e bem-
-estar, preparando os idosos para o con-
fronto e o enfrentamento de situacées
adversas e comuns na vida, assim como
para a aceitacdo do préprio processo de
encerramento do ciclo vital (CENTRO
DE PESQUISA DA VISAO INTEGRA-
TIVA, 2007).

Diante do exposto, estudos tém de-
monstrado evidéncias do papel da espi-
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ritualidade e do seu impacto na satde,
orientando os profissionais para que se
aprofundem na tematica e na aborda-
gem, tanto para oferecer um atendimen-
to humanizado, como para maximizar a
eficacia do tratamento, tema que tem
se consolidado na literatura cientifica,
sobretudo nas tultimas décadas (COR-
TEZ, 2012; SAAD; MASIERO; BATTIS-
TELLA, 2016). Conforme definem Saad,
Masiero e Battistella (2016), néo se esta
falando em medicina complementar ou
em algo dessa natureza, mas de evidén-
cias cientificas que devem ser respeita-
das e que podem nortear as acdes dos
profissionais da satide em suas praticas.

Consideracoes finais

O estudo demonstrou que a espi-
ritualidade, de fato, pode ser um fator
relevante na QV de idosos residentes
em Ilpis, todavia, a espiritualidade,
isoladamente, nido foi determinante na
definicédo de QV para os idosos. Fatores
como integridade fisica, autonomia, vida
social ativa, boa satude, preservacio das
habilidades motoras e mentais, manu-
tencdo dos lacos afetivos com familiares
e amigos foram igualmente considerados
importantes na QV dos participantes do
estudo.

Alguns idosos mantém a espiritua-
lidade e/ou os dogmas religiosos como
valores de vida que lhes oferecem, além
de um modelo de conduta a ser seguido,
conforto e esperancga ao confrontar o
final do ciclo vital. Consequentemente,
surgem as possibilidades de aproximacio
e formacédo de lagos afetivos, facilitados
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pela consonéncia de convicges sobre a
espiritualidade/religiosidade, proximi-
dade propiciada nos grupos religiosos
de convivéncia.

Finalmente, pode-se afirmar que
a espiritualidade esteve implicada na
percepcéo de QV em residentes de Ilpis
de forma indireta, apesar de néo ser
determinante na definicdo de QV. Des-
sa forma, a espiritualidade contribuiu
para o enfrentamento e a aceitacdo da
proximidade do fim do ciclo de vida, nor-
teando os valores para a vida e também
fomentando a crenca na manutencio de
uma existéncia da prépria esséncia na
ordem do além-corpo; o que, no Ambito
social, facilita e promove o relacionamen-
to entre os idosos.

Diante do exposto, conclui-se que a
tematica ndo pode ser excluida de estu-
dos sobre QV na velhice, muito menos
esquecida durante a formulacido das
acoes de promocgédo de saude em Ilpis.
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Quality of life and its relation with
spirituality: a case with elderly in
long staying residences

Abstract

The rapid process of population aging
points to the need to rethink care of the el-
derly, paying attention to paradigm shifts
in attention to the elderly that seeks to un-
derstand the importance of personal and
spiritual beliefs and their relationship with
the increase of well- being and quality
of life. This study aims to understand the
perception of the quality of life of elderly
people living in long-term care facilities
and its relationship with spirituality. This
is a descriptive study of a qualitative na-
ture in which thirty-five elderly people of
both sexes, aged 60 to 93 years, from three
Sado Paulo municipalities — Ribeirdo Preto,
Franca and Sao Joaquim da Barra, respond-
ed to an open interview that was later tran-
scribed and categorized. The study was
conducted in November 2015. Two the-
matic categories were proposed, according
to the Analysis of the Content technique:
a) Quality of life: health, leisure and au-
tonomy, and b) Spirituality: well-being
and value for life. The reports showed that
the elderly understood that quality of life
was closely related to health, leisure ac-
tivities, maintenance of autonomy for daily
activities and contact with relativities and
friends. Recognized as well, that religion or
spiritual practices, positively affected the
quality of life. Spirituality was also impor-
tant as a value system for life, dimension-
ing acts and directing personal actions and
behaviors, factors that, according to them,
interfered in the perception of a good qual-
ity of life. It is concluded that spirituality
can be important both for the develop-
ment of actions in the social, health, and
care spheres, acting as support for coping
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with the typical adversities of aging and the
proximity of the finitude of life, reflecting
on the quality of life and well- being at this
stage of existence.

Keywords: Elderly. Long-term institutions.
Quality of life. Spirituality.
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