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RESUMO

Introducgao: Caracteristicas historicas, estruturais, politicas, culturais e sociais sao
fatores determinantes na maneira como o envelhecimento de uma populagéo se
desenvolve. O comparativo das condi¢des de vida e de saude de idosos possibilita o
entendimento de diferentes realidades e sao instrumentos para futuras intervencgées
seja na area social e na da saude. Objetivos: comparar as condi¢gbes de vida e de
saude entre os idosos dos municipios de Porto Alegre e Manaus, levando em
consideracdo os diferentes aspectos socioecondmicos. Metodologia: estudo
transversal exploratério e observacional com base populacional usando a mesma
metodologia e instrumento em ambas as cidades. A amostra total foi composta por
1547 idosos de = 60 anos de ambos os sexos, sendo 1078 entrevistados em Porto
Alegre e 469 em Manaus. Resultados: Em Manaus, 67% dos idosos nasceram na
zona rural e Porto Alegre, 37,3% (p=0,000). O género feminino nos entrevistados
prevaleceu em ambas as cidades, sendo significativamente maior em Porto Alegre
com 72,1% em quanto em Manaus essa propor¢ao foi de 62,5% (p=0,0001); a média
de idade foi similar em Porto Alegre (72,0 £ 7,91 anos) e em Manaus (71,8 + 7,83).
No aspecto da infra-estrutura, em relagdo a Porto Alegre, os idosos de Manaus
residiam mais em casa que em apartamento, rede publica sanitaria com menor
abrangéncia, residéncias com maior numero de familiares, apresentaram a mesma
distribuicdo por faixa etaria, menor escolaridade, menor numero de aposentados,
menor renda individual, realizavam menos atividades socioculturais e pior
autopercepgdo de saude. Conclusdao: Observamos importantes diferengcas nas
condicbes de vida e saude em ambas as cidades. Os resultados destacam a
necessidade de, ao estudarmos as condi¢cdes de vida e saude do idoso brasileiro,
devemos enfatizar as possiveis diferencas regionais. As situagdes culturais, sociais,
econdmicas, politicas e geograficas de cada regido influenciam nas condigdes de
vida e saude dos idosos.

Palavras-Chave: Envelhecimento, situacdo sécio-econémica, diferengas regionais,

estrutura familiar, lazer e atividade, autopercepcéao de saude.



ABSTRACT

Introduction: Historical, structural, political, cultural, and social features determine
the aging process of a population. The comparison of living conditions concerning
health of the elderly gives us the possibility of understanding different realities,
instruments to future interventions at both social and health fields. Objectives: To
compare living and health conditions between elderly people from Porto Alegre and
from Manaus taking into consideration different socioeconomic aspects.
Methodology: exploratory, cross-sectional and observational population based study
of frequent events in the elderly population. This is a merged study performed using
identical approach been the first the Multidimensional Study of the Elderly performed
in Porto Alegre in 2006 by the Institute of Geriatrics and Gerontology of the PUCRS.
The present study included 1547 elderly (60 or more year-old people), of both sex,
1078 are enrolled in the project from Porto Alegre, and 469 are enrolled on the
project from Manaus. Results : In Manaus 67% of the elderly were born in rural area
while among the interviewed in Porto Alegre, this proportion was 37.3%. The results
highlight that the females are the majority in both cities. The average of age in Porto
Alegre was 72.0 £ 7.91 (ranging from 60 to 102) years old and in Manaus was 71,8 +
7.83 (ranging from 60 to 95) years old. Concerning infrastructure, the majority of the
elderly in both cities have their own house. They have electricity and treated water.
Almost 50% of the elderly from both cities have declared familiar income around four
minimal salaries. Taking into consideration, health as basic condition for living, the
majority of the elderly from Manaus and Porto Alegre believed they are in a regular
status. The elderly population stated to be independent for daily activities.
Conclusion: In spite of both cities presenting similar results in cultural, social,
economical, political and geographical aspects, it is a fact that each region influences
on living conditions and mainly when the question is health of the elderly population.

Key-words: Living and health conditions, elderly, Manaus, Porto Alegre
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1 INTRODUGAO

Nas ultimas décadas evidenciou-se um significativo crescimento do
percentual de idosos na populacao brasileira, fato esse apontado nos resultados do
censo populacional do instituto Brasileiro de Geografia e estatistica- IBGE de 2000,
ocasionando transformacgdes bioldgicas e sécio-econdmicas. Avangos nas areas da
medicina e do saneamento basico propiciaram a reducido da taxa de mortalidade
bem como uma maior expectativa de vida a populacao.

Outro fator relevante nessa trajetoria € o declinio do nimero de nascimentos.
A taxa média de fecundidade, que em 2007 era de 1,95 filhos por mulher, passou
para 1,89 em 2008'. Ainda nesta Optica, faz-se necessario atentar para o fato de
que as estatisticas oficiais indicam o aumento da proporgcao de idosos na populacao
brasileira de 8,8% no ano de 1998 para 11,1% em 2008. Entdo, o que se verifica é
uma trajetoria crescente de uma populagédo que envelhece a passos largos. Em
2008, o Brasil tinha 21 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais, superando a
populagao idosa de varios paises europeus, como a Franga, a Inglaterra e a Italia
de acordo com as estimativas da ONU para 2010 1

O envelhecimento populacional brasileiro vem ocorrendo de forma
diferenciada nos Estados da Federacéao e esta relacionado com diferencas culturais
e desigualdades socio-econémicas. Assim, faz-se necessario realizar pesquisas
detalhadas que foquem as condigbes de vida, a qualidade de vida dos idosos nas
cidades brasileiras de tal forma a propiciar o estabelecimento de um banco dados,
de informagbes de tal forma a ajudar na orientacdo e formulagdo das politicas
publicas voltadas a populagdo idosa. Estudos epidemiolégicos de base

populacional, ou seja, aqueles estudos que investigam idosos residentes na
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comunidade, fornecem informagdes fundamentais para a saude publica, mas ainda
s30 raros no Brasil . 2

A pesquisa aqui apresentada tem como objetivo realizar um estudo
comparativo das condi¢des de vida e de saude entre idosos dos municipios de Porto
Alegre e de Manaus, visando ajudar a subsidiar o delineamento de novas politicas
publicas mais eficazes, adequadas as realidades regionais e assim contribuir para o

entendimento da compreenséo do contexto dos idosos de forma mais ampla.



13

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 O Processo de Envelhecimento no Brasil

O envelhecimento humano inclui multiplos aspectos relacionados as questdes
biolégicas, psicologicas e sociais. Ele é desencadeado por diversos fenbmenos
associados a fatores genéticos, ambientais e culturais e ocorre de forma singular
para cada individuo. Ele € uma experiéncia heterogénea, que pode ocorrer de forma
diferente para individuos e coortes®. Porém, o envelhecimento é um entendimento de
multiplas faces que inclui o desenvolvimento desde a fecundacgao até a morte.

Com base neste enfoque é necessario levar em consideragao também uma
das teorias voltadas as explicagbes biolégicas. Em 1961, Hayflick e Moorhead
demonstraram que a capacidade de duplicagdo das células teria um numero limitado
de vezes para se dividir e reproduzir (aproximadamente 50 divisdes). Esse
fendbmeno, que provoca o encurtamento na regido dos telémeros, acelera o processo

do envelhecimento® .

Outra teoria que leva a compreensao do processo de envelhecimento e que
nos ultimos tempos esta muito em voga é a teoria do dano oxidativo e radicais livres.
Da Cunha e Jeckel-Neto (2002) ® descrevem que o principio dessa teoria € que a
longevidade seria inversamente proporcional a extensdo do dano oxidativo e
diretamente proporcional a atividade das defesas oxidantes, assim, desordens

degenerativas associadas aos danos oxidativos levariam a varias doencas.
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O complexo processo que é o envelhecer ndo pode ser explicado por apenas
uma teoria, mas deve fazer um percurso em todas as areas em diferentes contextos
para contribuir e dar continuidade a construgao gerontologica.

Além das teorias, faz-se necessario explanar como esta o envelhecimento da

populacao brasileira, em especial, visualizando a realidade do sul e do norte do pais.

A estrutura etaria da populacdo brasileira esta mudando rapidamente,
apontando para um envelhecimento acelerado. Em 2000, o numero de brasileiros
com 60 anos ou mais chegava a 14,5 milhdes, o que representava 8,5% da
populacdo total. Projecdes realizadas para 2020 estimam a presenca de 30,9

milhdes de idosos, que representarao, aproximadamente, 14% da populagao total .
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Figura 1. Proporgdo de pessoas de 60 anos ou mais Brasil e Unidade da

Federacao entre os anos 1998 e 2008

A Figura 1 apresenta o percentual de pessoas de 60 anos ou mais de idade,
no Brasil, por Unidade da Federagdo nos anos de 1998-2008. Observa-se que

ocorreu um aumento proporcional da populacdo de idosos na maioria dos estados
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brasileiros, exceto nos estados do Amapa e Acre. Esse aumento proporcional de
idosos nao é uniforme entre os estados que apresentaram aumento dessa faixa
etaria. Dados do IBGE informam que em 1998, o Brasil tinha 8,9% de idosos
enquanto que, em 2008, 11,2%. Em 2005, os maiores percentuais de idosos
apareciam aos estados do Rio de Janeiro, 11,1%, Paraiba e Rio Grande do Sul,
10,1%. Em 2008, o estado com maior percentual de pessoas de 60 anos ou mais de
idade entre as Unidades da Federagao continua sendo o Rio de Janeiro, 15%,
seguido pelo Rio Grande do Sul, 13,6%, e os estados de Sao Paulo, Minas Gerais e
Paraiba com, aproximadamente, 11,8%. Também cabe ressalvar que o percentual
de idosos no estado do Amapa diminui no periodo de 1998 a 2008: de 5,2% para
4,8% " .

A cada ano que passa, o indice de Desenvolvimento Humano (IDH) do pais
melhora. E quanto mais desenvolvido € um pais, maior € a conquista no que diz
respeito ao prolongamento dos anos vividos de sua populagdo. O fato é que a
longevidade esta aumentando no Brasil. O grupo que mais cresce € o constituido
pelas pessoas de 80 anos e mais, e o ultimo Censo Demografico de 2000 encontrou
cerca de 24,5 mil pessoas com mais de 100 anos .

Entretanto, durante o processo de envelhecimento os individuos sofrem
perdas fisicas, cognitivas, sociais e econémicas. Portanto, é fundamental que o pais
desenvolva politicas publicas igualitarias entre os estados da federagdo no que
tange a oportunidade de desenvolvimento na area da saude, educacgao, infra-
estrutura, moradia, enfim nas areas basicas que influenciam diretamente a qualidade
de vida das pessoas.

Além disso, o envelhecimento pode ser visto como um problema quando n&o

conquistado com autonomia ou independéncia. Ser autbnomo envolve todos os
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dominios da vida contemporanea, inclusive o emocional, uma vez que os individuos
precisam desenvolver afetividade entre si, relacionando-se de forma harmbnica com
os segmentos de seu convivio. A esse respeito, Cunha e Guimardes (2004) 8
mencionam que o conceito de autonomia inclui privacidade, livre escolha,
autogoverno e regulagao, independéncia moral e liberdade individual para satisfazer
nossas necessidades e sentimentos. E, de acordo com o cabedal gerontolégico, a
maioria dos idosos demonstra capacidades de realizacdo das suas atividades de
vida diarias (AVDs) com condicbes de autodeterminacdo, ndo necessitando de
auxilio para cumprir as tarefas do cotidiano.

Nas regides brasileiras onde a taxa de fecundidade ¢é baixa, o envelhecimento
pode trazer uma sobrecarga para as familias, ficando muitas vezes, a
responsabilidade econ6mica e a assisténcia a saude a um unico filho ou do préprio
idoso. Nesse contexto é rica a colocagao de Alcantara (2004) ° que escreve que em
face dos novos arranjos € o numero reduzido de membros da familia, envelhecer
junto a esta € um desafio, visto que a sociedade moderna, movida pelo mundo do
trabalho, ndo tem tempo para conviver com seus velhos.

Deste modo, é preciso buscar novas alternativas para lidar com o processo de
envelhecimento, pois é necessario atender as demandas crescentes de uma
populacdo idosa que necessita de cuidados, de politicas publicas mais eficazes, de
tal forma a nao permitir que o atual quadro de descaso e desamparo em relacao aos
idosos se agrave ainda mais, pois, em breve, teremos um pais mais envelhecido,
com uma massa relativamente pequena de trabalhadores ativos que terdo a
incumbéncia de gerenciar com sabedoria as riquezas do pais em beneficio de todos,

em especial, dos idosos.
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2.2 Urbanizagao: As Transformagdes e os Desafios do Envelhecimento

nas Regides Norte e Sul

Nos ultimos anos, presenciamos no Brasil uma intensa expansdo urbana
caracterizada por um intenso processo migratério. Embora o numero de idosos seja
relativamente expressivo nas areas rurais, é crescente o quantitativo de pessoas
com mais de 60 anos que vivem nas areas urbanas 1% 0 éxodo rural ocorreu devido
as mudancas na produgdo agropecuaria, como, por exemplo, o surgimento do
processo de industrializagdo, a modernizagdo e ao esgotamento das fronteiras
agricolas. Nesse contexto a necessidade de melhores condigdes de trabalho, a
melhoria relativa aos padrbes de vida incluindo um sistema de educagao além do
basico, reforcam a busca do homem do campo para a cidade '".

Este novo quadro urbanistico ocasionou inumeras transformagdes, bem como
o surgimento de novos desafios a serem resolvidos no cotidiano dos idosos,
acarretando consequiéncias econdmicas e sociais. Os idosos migrantes, muitas
vezes, mudam os seus habitos de vida e acabam envolvidos em situacdes que Ihes
sao desfavoraveis um exemplo desse fato sao as situagcdes de consumo exacerbado
em que os idosos se véem envolvidos, atendendo aos apelos gerados pelo mundo
industrial e urbano. Sem recursos financeiros, os idosos passam a ter uma
alimentacdo inadequada, recebem pouca atencdo médico-hospitalar e criam um
padrdo de consumo incompativel com os ganhos e ndo conseguem ter acesso a
condicoes que lhes permitam uma qualidade de vida melhor permanecendo muitas
vezes em estado de pobreza "%

A pobreza tem sido muito discutida por diversos autores e ndo ha um
consenso sobre uma unica definicdo. Assim, numa sociedade onde existem pobreza

e elevada desigualdade na sua distribuicdo de renda, preocupa ndo sé a injustica
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social advinda da concentragao de renda desigual da riqueza socialmente produzida,
mas também o que ela traz como conseqléncia na vida presente e no futuro das
pessoas '°.

A Tabela 1 tem sua origem no Censo Demografico 2000 e a Pesquisa de
Orcamentos Familiares (POF) 2002/2003 realizada pelo IBGE revelam os
percentuais referentes a incidéncia de pobreza na cidade de Porto Alegre e Manaus,
bem como a incidéncia da pobreza subjetiva que leva em consideragdo a propria

percepgao das pessoas entrevistadas, no concerne as condicdes de vida .

Tabela 1. indices econdmico-demograficos em Porto Alegre e Manaus

. Porto
Indice Alegre Manaus

Incidéncia da pobreza 23,74% 40,98%

Incidéncia da Pobreza 17.10% 38,17%

Subijetiva

Indice de Gini 0,45 0,49
Total da Populagéo 1.360.590 1.405.835
Total de Idosos 160.541 65.731

Fonte: IBGE/CIDADES

Em relacdo a incidéncia de pobreza, a Tabela 1 mostra que o percentual
atribuido a Porto Alegre € menor que o de Manaus: 23,74% e 40,98%,
respectivamente. O percentual de incidéncia de pobreza subjetiva, que leva em
consideragéo a opiniao dos idosos entrevistados, de Porto Alegre, 17,10%, também

€ menor do que o percentual de Manaus, 38,17%.

Além disso, a Tabela 1 tras o indice de Gini de ambas as cidades. O indice de

Gini mede a distribuigcdo de renda e a desigualdade, cujo valor pode variar de 0 a 1,
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sendo o algarismo 0 considerado como perfeita igualdade, enquanto que o
algarismo 1, a desigualdade maxima. Porto Alegre, com o valor de 0,45, apresenta

um indice melhor que Manaus com o valor de 0,49 14

A Politica Nacional de Assisténcia Social em sua versao oficial de 2002
explicita que 77.7%, ou seja, a maioria dos idosos brasileiros usufrui de
aposentadorias e/ou de pensdes, sendo que 30,4% destes desempenham um papel

fundamental para a manutencéo da familia '°.

A importancia da renda dos idosos na area rural € ainda mais significativa. Os
idosos tém participacao superior a 50% no rendimento total das familias, em 67,3%

dos domicilios .

A universalizagdo de beneficios da seguridade social inserida no inicio da
década de 90 possibilitou a melhoria da realidade dos idosos. Esse fato tem mudado
substancialmente a imagem dos idosos frente a familia e a sociedade atribuindo uma
maior valorizagao, autonomia e independéncia. A renda per capita das familias com
idosos é a que mais aumentou entre 1991 e 2003, sendo que, no grupo de
individuos com 60 anos ou mais, a renda sofreu um incremento real de 43% e para
os individuos de 20 a 29 anos de idade, por exemplo, a variacdo foi de 19,3% '©,

assim, o idoso acaba sendo o responsavel por reduzir o grau de pobreza familiar.

Desde 1997, o nivel de instrugcdo vem crescendo no pais, inclusive na faixa

etaria dos idosos. Porém, 32% dos idosos ainda permanecem sem instrugédo ou com

17

menos de um ano de estudo . O Nordeste com 52,2% apresenta o maior

percentual de idosos com baixo nivel de escolaridade. No outro extremo, aparecem
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o Sudeste, com 22,8% sem instrugéo, e o Sul, apresentando o menor percentual,

21,5% 17,

A atual realidade educacional dos idosos brasileiros esta diretamente
relacionada a definicdo de prioridades por parte do Estado de investimentos publicos
ao longo dos tempos, principalmente nas ultimas décadas. Atualmente, muitos
idosos, principalmente os idosos carentes, pertencentes as classes mais
desfavorecidas da sociedade, possuem nivel de escolaridade baixo. Além disso, a
grande maioria destes idosos mora e continua morando, em bairros da periferia, em
suburbios dos nossos grandes centros urbanos ou em comunidades no meio rural
cuja infra-estrutura, muitas vezes, deixa muito a desejar, em termos de moradia,
saneamento basico e atendimento a saude. Devido a fragil formagao educacional e
profissional, os idosos ao longo de suas vidas tiveram poucas chances de conquistar
espacos ou atividades de trabalho com melhores remuneragées, de tal forma a lhes
permitir galgar uma vida com mais qualidade, longe do estado de pobreza, ou

mesmo de miséria que hoje se encontram.

O fato é que para que tenhamos uma sociedade mais justa, digna, mais
igualitaria no que diz respeito ao acesso as oportunidades, com menos pobreza,
independentemente, da faixa etaria das pessoas, faz-se necessario como cita
Borges (2003) diminuir as contradicbes regionais e a desigualdade social, que
refletem a injusta distribuicdo de renda da populagéo, entdo presentes em todas as
etapas do curso de vida dificultando aos brasileiros a vivéncia real da cidadania

como um direito '8
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2.3 A Saude do Idoso Brasileiro nos Espagos Urbanos

Apesar do acelerado envelhecimento no Brasil das ultimas décadas, o Brasil
demorou a voltar-se para as questbes do envelhecimento, fato que gerou uma
defasagem entre demanda e recursos disponiveis. Ou seja, hoje enfrentamos o
grande desafio de minimizar ou superar esta discrepancia. Em 2003, o IBGE cita que
a expectativa de vida ao nascer no Brasil era de 71,3 anos '. Ja, em 2008, a

expectativa de vida cresce, atingindo 72,7 anos.

O envelhecimento populacional traz novos conceitos e desafios, gerando
pressdes sociais e politicas. A area da saude, por exemplo, com o crescente
aumento do numero das doencas crdnico-degenerativas, como por exemplo,
diabetes, Alzheimer, osteoporose, hipertensdo e insuficiéncia cardiaca, necessita
cada vez mais de recursos para tratamentos, internacdes e medicamentos.

Outra area afetada pelo envelhecimento populacional é a previdéncia social,
pois 0 numero de aposentadorias vem crescendo a cada ano, acarretando o

incremento de recursos para a area.

Embora a expectativa de vida tenha aumentado nas ultimas décadas, o Brasil
ainda apresenta expectativa da manutencdo de vida saudavel baixa quando
comparado com outros paises. Moriguchi e Nascimento(2008) 20apontam para o fato
de que em paises desenvolvidos, como o0 Japdo, a expectativa de vida saudavel é

de 75,5 anos. Ja no Brasil, a expectativa de vida saudavel é de apenas 59,5 anos.

As principais causas de mortes de idosos nas cidades de Manaus e Porto
Alegre foram observadas por consulta a base nos dados disponiveis no Sistema de

Informacdes de Satude (DATASUS) 2" de 2007. As seis mais importantes causas que
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levam os idosos de Manaus e Porto Alegre ao 6bito foram as vinculadas aos
aparelhos circulatorio, respiratério e digestivo, as neoplasias, as doencgas enddécrinas
e também as causas mal definidas. Tanto em Manaus como em Porto Alegre, a
principal causa de mortes em ldosos esta relacionada com o aparelho circulatério:
27% em Manaus e 38% em Porto Alegre. Ja as neoplasias aparecem como segunda
maior causa de mortes: Manaus, 20% e Porto Alegre, 25%. Chama atengdo o
percentual de idosos que morreram em Manaus devido a causas mal definidas: 17%.
Ja em porto Alegre, o percentual € bem menos significativo, 2%. Nesse quesito,
Camarano (2002) % cita que o peso elevado de 6bitos por causas mal definidas

reflete baixa assisténcia médica.

Novamente, neste ponto vem a tona a necessidade de buscar-se desenvolver
todo um processo que propicie uma vida mais saudavel, com mais qualidade durante
a velhice. E importante que os idosos possam manter a capacidade funcional,
preservando habilidades que os permitam executar tarefas do seu cotidiano, assim
como a manutengdo das atividades metais, cognitivas e sociais necessarias para a
autonomia e independéncia daqueles que ja tém a idade igual ou superior a

sessenta anos.

O impacto dos anos vividos precisa ser visto como uma conquista social,
reflexo, entre outros fatores, dos avancos da medicina, melhorias das condi¢des
estruturais das cidades, aumento da escolaridade e da implantacdo de politicas
publicas voltadas ao cidadao. O importante é envelhecer com qualidade de vida, e

pouca carga de morbidade.
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2.4 Manaus

Manaus esta localizada no centro geografico da Amazoénia, a leste do Estado,
na sub-regido Rio Negro/ Solimdes. E o centro regional do Estado e sua capital. O
acesso a cidade de Manaus para outros estados do Brasil ou vice-versa sé é

possivel por transporte fluvial ou aéreo.

Em Manaus predomina o clima equatorial Umido de convergéncia intertropical.
Assim, a temperatura média oscila entre 23°C e 40°C %,

A flutuacdo sazonal limita-se a duas estagdes: inverno (ou estacdo das
chuvas), iniciando em fins de dezembro e terminando em fins de julho, e verao (ou
estiagem), no resto do periodo.

A cidade esta localizada a 40 metros acima do nivel do mar e seu indice
pluviométrico € de 2.100 mm, o que contribui para os fendbmenos de “cheias” e
“vazantes” dos rios e igarapés da regigo **.

Segundo censo do IBGE de 2000, a cidade de Manaus tem uma populagao
de 1.405.835 e atinge um crescimento anual médio populacional de 4,9% enquanto
a média nacional é de 3,7%. Atualmente agrega cerca de 66 mil idosos, ou seja: 5 %
da populacéo da capital € constituida por pessoas acima de 60 anos '

A partir do final dos anos 60, quando da criagao da Zona Franca de Manaus,
e durante a década de 70, a cidade de Manaus passou a destacar-se por seu
intenso processo de urbanizagdo, visivel no acelerado crescimento populacional.
Diariamente, milhares de pessoas de diferentes regides do Brasil chegavam a

Manaus em busca de uma atividade de trabalho nas industrias da Zona Franca.
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Desse modo, o espago urbano da cidade de Manaus foi determinado a partir de
ocupacdes e invasdes sem planejamento.

Estas ocupacdes ocorreram de forma desordenada, sem contar com uma
minima infra-estrutura urbanistica, constituindo verdadeiros bolsdes de pobreza na
cidade. Aos poucos, estes novos espacos urbanos se tornaram, em muitos casos, os
atuais bairros da cidade. As ocupacdes de acordo com Oliveira (2008) ?° sao
estratégias que os segmentos populares encontram para ter acesso a moradia, a
partir da organizagao de “invasdes” em lotes urbanos vazios. Caracterizam-se por
serem acdes rapidas, o que implica na imediata entrada ao lote, possibilitando a
construgdo continua da moradia.

Toda esta dindmica migratoria, apesar do processo cadtico de ocupacao dos
espacos urbanos da cidade, possibilitou que Manaus em 1980 ja concentrasse
grande parte da populagcdo do Estado do Amazonas. Na década de 90, Manaus €&

elevada a posicao de metrépole da Amazénia Ocidental.

Em 2000, a populacdo de Manaus ja era oito vezes maior que em 1960. A
cidade passa entdo a assumir a posicdo de cidade-estado com uma grande

concentracdo de atividades econbmicas. A populacdo do municipio representava
49,98% da populacgdo do Estado, e 0,83% da populacio do Pais?®®.

Segundo Scherer (2009) ?’ os indicadores sociais mostram que o municipio
de Manaus classifica-se na octagacentésima sexagésima quarta posi¢cao entre os

municipios brasileiros no que refere a renda familiar per capita familiar. Os 20% mais

pobres ficam com apenas 1,6% da renda produzida e os 20% mais ricos ficam com

68% .
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A tabela 2 contempla os diferentes percentuais da populagcdo de idosos nas
faixas etarias estipuladas pela tabela nas cidades de Manaus e Porto Alegre.
Observa-se que Manaus concentra um percentual maior de idosos “jovens”

enquanto Porto Alegre apresenta uma maior percentagem de idosos mais Iongevos1.

Tabela 2. Populagao de idosos por faixa etatia nas

cidades de Manaus e Porto Alegre em 2001

Faixa de ldade Manaus (%) Porto Alegre (%)
60 a 64 anos 22.022 (33,5) 47.077 (29,32)
65 a 69 anos 16.203 (24,7) 39.928 (24,87)
70 a 74 anos 12.046 (18,3) 32.269 (20,10)
75 a 79 anos 8.039 (12,2) 21.073 (13,13)
80 anos ou mais 7.421 (11,3) 20.194 (12,58)
Total 65.731 160.541

Fonte:IBGE, cidades 2001’

2.5 Porto Alegre:

A area do municipio de Porto Alegre € de aproximadamente 497 km? A cidade

ainda possui 70 km de margens banhadas pelo Guaiba 2,

A populagdo estimada € de 1.420.667 habitantes, sendo a décima cidade
mais populosa do Brasil, de acordo com os dados do IBGE. Com uma populacao
idosa também numerosa, pois, aproximadamente 12% dessa populacdo é composta
por individuos com idade acima de 60 anos. A expectativa de vida é de 71,4 anos,

sendo a segunda capital com maior indice de idosos no Brasil 2.
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O seu indice de longevidade é de 0,775 segundo o IDH Iindice de
Desenvolvimento Humano Municipal 2 A capital gaticha é a 9% melhor em qualidade

de vida no Brasil com IDH de 0, 865.
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Figura 2: Mapa da Longevidade de POA

Porto Alegre apresenta indices favoraveis em relagdo a longevidade quando
comparados com outras metropoles brasileiras. A cidade conta com 78 bairros
sendo que a maioria foi criada pela Lei 2.022, de 07 de dezembro de 1959. O bairro
mais recente é o bairro Mario Quintana - criado pela Lei n° 8.258, de 22/12/1998 %8 .

A taxa de analfabetismo no pais em 2008 foi estimada pelo IPEA " em 2,8%.

Na Regido Sul o indicador € inferior a 1,5 e na Regido Norte, fica em 3,5.
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3 OBJETIVO

3.1 Objetivo Geral

Comparar as condigdes de vida e de saude do idoso em Porto Alegre e em

Manaus.

3.2 Objetivos Especifico

Em Idosos residentes no municipio de Manaus-AM e no municipio de Porto
Alegre-RS:

-Elaborar o perfil dos idosos, identificando as condi¢des biopsicossociais;

-Comparar os aspectos de infra-estrutura e socioculturais dos idosos de
Manaus com os entrevistados em Porto Alegre;

-Destacar e interpretar as principais diferencas.
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 Delineamento

O estudo é definido como sendo transversal exploratério e observacional

com base populacional para eventos mais freqlientes na populagao idosa.

4.2 Populagao e Amostra

Os critérios norteadores da escolha da amostra foram, a metodologia
empregada em 1995, e o censo populacional de 2000, critérios esses semelhantes
aos empregados em Porto Alegre no ano de 2006.

Esta pesquisa segue os mesmos parametros dos realizados no Estudo
Multidimensional dos Idosos de Porto Alegre de 2006 e os critérios norteadores da
escolha da amostra foram, a metodologia empregada em 1995 e o censo
populacional do IBGE de 2000'. O projeto Idosos de Porto Alegre: Subprojeto:
Estudo Comparativo das condigdes de vida e de saude entre Idosos de Porto Alegre
e Manaus encontra-se exposto no Anexo 1.

A pesquisa foi realizada nos 56 bairros de Manaus e composta por 118
setores censitarios sorteados respeitando o critério de probabilidade proporcional ao
numero de idosos de cada bairro.

Nesse estudo consideramos para calculo da amostra, o mesmo percentual de
0,69% da populacdo acima de 60 anos baseada no censo do IBGE de 2000 de

65.731 idosos.
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O numero total de idosos de = 60 anos de ambos os sexos, foi de 1547 sendo

1078 do Projeto Idoso de Porto Alegre e 469 do Projeto Idoso de Manaus.

4.3 Critérios de inclusao

Foram incluidos todos os individuos com idade superior 60 anos completos ou
mais de ambos os sexos que forem selecionados no processo residentes no meio

urbano de Porto Alegre e de Manaus néo instituconalizados.

4.4 Critérios de exclusao

Considerando-se um estudo de base populacional ndo existe critério de
exclusdo. Os idosos residentes do meio rural e institucionalizados n&o foram

contemplados na pesquisa.

4.5 Instrumento

As informagdes dos dados foram obtidas através de entrevistas estruturada,
compostas por 121 questdes abertas e fechadas, reunidas em 11 blocos tematicos
distribuidos nos seguintes temas:

Bloco A: Dados Gerais do Idoso;

Bloco B: Qualificagdo da Moradia e Infra-Estrutura;

Bloco C: Composicao Familiar e Relagbes Sociais;

Blocos D e E: Ocupacgao e Renda;

Blocos F, G e H: Aspectos Sdécio-Culturais, Envelhecimento e de Sexualidade



30

Blocos |, J e K: Saude, Fumo e Alcool e Area Psicogeriatrica

4.6

Trabalho de Campo

O trabalho de campo em Manaus para coleta de dados foi realizado no

periodo de julho de 2006 a setembro de 2007.

Manaus é dividida em 6 zonas urbanas e 56 bairros demonstrados abaixo:

1.

Zona Centro Oeste: 1.Alvorada, 2.Da Paz, 3.Dom Pedro I, 4.Planalto e 5.
Redencéo;

Zona Centro Sul: 6.Adriandpolis, 7.Aleixo, 8.Chapada, 9.Flores, 10.N.
Senhora das Gragas, 11.Parque X e 12.Sa0 Geraldo;

Zona Leste: 13.Armando Mendes, 14. Col. Antonio Aleixo, 15. Coroado,
16.Distrito Industrial, 17.Jorge Teixeira 18.Mauazinho, 19.Puraquequara,
20.Sa0 José Operario, 21.Tancredo Neves e 22.Zumbi dos Palmares;
Zona Norte: 23.Cidade Nova, 25.Col6nia Santo Antbnio, 26 Colbnia Terra
Nova, 27.Monte das Oliveiras, 28.Novo Israel e 29. Santa Etelvina;

Zona QOeste: 30.Compensa, 31.Gléria, 32.Nova Esperanca, 33. Lirio do
Vale, 34. Ponta Negra, 35.Santo Agostinho, 36.Santo Anténio, 37.Sao
Jorge, 38. Sdo Raimundo, 39. Taruma e 40.Vila da Prata;

Zona Sul: 41 Aparecida, 42. Betania, 43.Cachoeirinha, 44.Centro, Colbnia
Oliveira Machado, 45.Crespo, 46.Educandos, 47.Japiim, 48. Morro da
Liberdade, 49.Petropolis, 50.Praga 14 de Janeiro, 51.Presidente Vargas,
52.Raiz, 53.Santa Luzia, 54.S&0 Francisco, 55.S&o Lazaro e 56. Vila

Buriti;
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O total de setores pesquisados foi de 118 e foram escolhidos

proporcionalmente ao numero de idosos de cada bairro, conforme Tabela 3.

Tabela 3. Distribuicdo dos idosos conforme os setores

censitarios de Manaus

Regiéo n° de setores n° de idosos
Zona Sul 36 141
Zona Norte 15 60
Zona Oeste 20 80
Zona Centro Oeste 12 48
Zona Centro Sul 14 56
Zona Leste 21 84
TOTAL 118 469

Cada entrevistador recebia o mapa da cidade de Manaus para uma melhor

localizagdo do bairro e o setor censitario ja previamente sorteado.
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Figura 3 : Mapa do setor censitario da cidade de Manaus
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De acordo com o manual do recenseador do IBGE o setor censitario e a
unidade de controle cadastral formada por area continua urbana ou rural, cuja
dimensdo e numero de domicilios ou de unidades ndo residenciais permitem ao
recenseador cumprir suas atividades censitarias em um prazo determinado,
respeitando o cronograma de atividades. Cada setor censitario contempla cerca de

300 residéncias.

4.7 Analise Estatistica

Os bancos de dados de Porto Alegre e de Manaus foram acoplados em um
unico bando de dados e uma variavel chamada CIDADE que foi criada para
identificar a origem dos dados. Tabelas de distribuicdo entre as variaveis categoéricas
do questionario foram cruzadas com a variavel CIDADE testadas pelo Qui-
Quadrado, observando diferengas nas distribuigdes das frequéncias observadas em
Manaus e Porto Alegre.

As variaveis numéricas como idade atual, idade da aposentadoria e rendas
familiar e pessoal tiveram suas médias comparadas entre as duas cidades pelo
Teste de T de Student, observando a igualdade das variangas. Todos os testes
estatisticos foram realizados usando o programa EPIINFO versao 3.5.1 e

consideradas significativas as diferengas com p maior de 0,05.
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4.8 Aspectos Eticos

Para a efetivagdo do “Sub-projeto - Estudo Comparativo das Condi¢des de
Vida e de Saude entre Idosos de Porto Alegre e Manaus” o projeto obteve a analise
e a aprovagdo do Comité de Etica da PUCRS ,como uma ampliagéo do protocolo de
pesquisa intitulado “Projeto ldosos de Porto Alegre — Fase Il — Avaliagao
Transdisciplinar “sob o registro CEP n° 05/02935. Todos os participantes do projeto
tanto os de Porto Alegre como os de Manaus assinaram o termo de consentimento e
livre e esclarecido, contendo informacbes sobre a pesquisa. A pesquisa foi
conduzida dentro das normas da Resolucao 196/1996 do Conselho Nacional de

Etica em Pesquisa (CONEP).

4.9 Adversidades de Campo

Manaus tem como caracteristica o clima equatorial quente—Umido que em
determinada época (dezembro a junho) as chuvas sdo muito intensas, dificultando a
realizacao das entrevistas, ou seja, as idas a campo foram muitas vezes canceladas
devido as chuvas. Assim o planejamento de inicio da coleta de dados que ocorreria
em margo de 2006 passou para julho do mesmo ano, quando as chuvas comegcam a
diminuir.

Outra dificuldade é que a cidade possui muitos bairros de dificil acesso. Em
determinadas localidades o transporte publico € muito problematico, pois sédo regides
ingremes, onde a infra estrutura ainda € precaria, onde o poder publico ainda nao

possibilita a adequada infra estrutura pois muitas vezes sdo lugares que ha um
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histérico de invasdo habitacional. Desta forma, muitos entrevistadores encontraram

dificuldades de realizar os seus trabalhos.
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5 RESULTADOS

Participaram da pesquisa 1547 idosos de = 60 anos de ambos 0s sexos,
sendo 1078 do Projeto Idoso de Porto Alegre e 469 do Projeto Idoso de Manaus. Em
Manaus, a idade média foi de 71,8 £ 7,83 (com extremos de 60 e 95) anos e em

Porto Alegre, 72,0 £ 7,91 (com extremos de 60 e 102) anos.

5.1 Dados Gerais dos Idosos

Tabela 4. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo o meio
em que nasceram.

Meio em que nasceu Manaus Porto Alegre p
Rural 313(67.0%) 397(37.3%) 0,0000
Urbano 154(33.0%) 666(62.7%)

TOTAL 467 1063

Neste aspecto, chama atencéo o fato de que em Manaus 313(67%) idosos
nasceram na zona rural enquanto que apenas 154(33%) na zona urbana. Ja em
Porto Alegre a situagcdo se inverte: 397(37,3%) idosos nasceram na zona rural

enquanto que 666(62,7%) nasceram na zona urbana (p=0,0000)

Tabela 5. Distribuicdo dos idosos pesquisados
segundo sexo.

Sexo Manaus Porto Alegre p
Feminino 293(62.5%) 777 (72.1%) 0.0001
Masculino 176 (37.5%) 301 (27.9%)

TOTAL 469 1078

O numero de idosos entrevistados do sexo feminino foi maior que o masculino

em ambas as capitais. Em Manaus 293(62,5%) idosos foram do sexo feminino e
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176(37,5%) do sexo masculino. Em Porto Alegre a predominancia feminina foi ainda
mais acentuada: 777(72,1%) idosos eram do sexo feminino e 301(27,9%) do sexo

masculino, sendo estatisticamente significativo (p=0,0001).

Tabela 6. Distribuicdo dos idosos pesquisados
segundo a cor.

Cor Manaus Porto Alegre p
Branca 167(36.0%) 893 (83.6%) 0.0000
Parda 277(59.7%) 58 (5.4%)

Preta 20 (4.3%) 117 (11.0%)

TOTAL 464 1068

Na cidade de Manaus ocorreu a predominancia da cor parda, 277(59,7%)
idosos, enquanto que 167(36%) idosos declararam-se brancos. Em contrapartida,
em Porto Alegre predominou a cor branca, 893(83,6%) idosos, com apenas
58(5,4%) idosos da populagdo da cor parda (p=0,0000). Chama atengao ainda, o
fato de que em Manaus apenas 20(4,3%) idosos séo da cor preta, enquanto que em

Porto Alegre 117(11%) idosos.

Tabela 7. Distribuicdo dos idosos pesquisados
segundo o estado civil.

Estado civil Manaus Porto Alegre p
Casado 172(36.8%) 393 (36.5%) 0.0909
Divorciado 15 (3.2%) 43 (4.0%)

Separado 28 (6.0%) 52 (4.8%)

Solteiro 50 (10.7%) 166 (15.4%)
Vidvo 203(43.4%) 422 (39.2%)
TOTAL 468 1076

A tabela 7 revela similitudes entre as cidades de Manaus e Porto Alegre
quanto a distribuicao dos idosos pesquisados segundo o estado civil.
Em Porto Alegre 393(36,5%) idosos sao casados enquanto que em Manaus

encontramos 172(36,8%) vivem a dois devidamente legalizados pelo matriménio.
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Ambas as cidades apresentam um menor numero de idosos divorciados e
separados: 15(3,2%) e 28(6,0)% em Manaus e 43(4,0%) e 52(4,8%) em Porto
Alegre, respectivamente.

Fica evidente o grande numero de idosos viuvos em ambas as cidades:
203(43,4%) em Manaus e 422(39,2%) em Porto Alegre. J& o numero de idosos
solteiros na cidade de Porto Alegre é de 166(15,4%), significativamente maior que o

numero idosos solteiros de Manaus, 50(10.7%).

Tabela 8. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a

faixa etaria
Faixa Etaria Manaus Porto Alegre p
60_64 anos 101(21.5%) 254(23.6%) 0.8958
65_70 anos 122(26.0%) 262(24.3%)
71_74 anos 75(16.0%) 166(15.4%)
75_80 anos 104(22.2%) 231(21.4%)
81_84 anos 38(8.1%) 100(9.3%)
85 anos ou mais 29(6.2%) 65(6.0%)
TOTAL 469 1078

Em relacédo a distribuicdo dos idosos segundo a faixa etaria, as cidades
apresentam resultados semelhantes. Em Manaus, 101(21,5%) idosos estéo na faixa
etaria entre 60 a 64 anos; 122(26,0%) idosos entre 65 e 70 anos; 75(16,0%) idosos
entre 71e 74 anos; 38(8,1%) idosos entre 81 e 84 anos; 29 (6,2%) idosos com 85
anos ou mais. Em Porto Alegre 254 (23,6%) idosos estdo na faixa etaria entre 60 e
64 anos; 262(24,3%) idosos entre 65 e 70 anos; 166 (15,4%) idosos entre 71 e 74
anos; 231(21,4%) idosos entre 75 e 80 anos; 100(9,3) idosos entre 81 e 84 anos;

65(6,0%) idosos com 85 anos ou mais.
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Tabela 9. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
escolaridade.

Escolaridade Manaus Porto Alegre p
Alfabetizado 205 (44.0%) 349 (32.6%) 0.0000
Analfabeto 90 (19.3%) 89 (8.3%)

Ginasial completo 28 (6.0%) 140 (13.1%)

Primario completo 93 (20.0%) 277 (25.9%)
Secundario completo 38 (8.2%) 126 (11.8%)

Superior completo 12 (2.6%) 89 (8.3%)

TOTAL 466 1070

A tabela 9 destaca o expressivo numero de idosos analfabetos na cidade de
Manaus: 90(19,3%) idosos. Em Porto Alegre o problema do analfabetismo entre os
idosos aparece em menor escala, porém ainda mostra numeros preocupantes:
89(8,3%) dos idosos entrevistados declararam-se analfabetos. Em Manaus,
205(44,0%) idosos sao apenas alfabetizados enquanto que em Porto Alegre,
349(32,6%) idosos possuem esse mesmo grau de escolaridade.

Em Manaus, 28(6,0%) idosos entrevistados alegam ter o ginasial completo,
93(20,0%) o primario completo e 38(8,2%) o secundario completo. Em Porto Alegre,
140(13,1%) idosos declararam ter o ginasial completo, 277(25,9%) o primario
completo e 126(11,8%) o secundario completo.

O numero de idosos entrevistados com ensino superior completo em Porto
Alegre é, aproximadamente, o triplo do que na cidade de Manaus: em Porto Alegre
89(8,3%) idosos atestaram ter ensino superior completo enquanto que na cidade de

Manaus apenas 12(2,6%) idosos, possuem o terceiro grau.
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5.2. Qualificagdo da Moradia e Infra- Estrutura

Tabela 10. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo o
tipo de moradia.

Tipo de moradia Manaus Porto Alegre p
Apartamento 18 (4.0%) 335 (31.3%) 0.0000
Casa 436(96.0%) 736 (68.7%)

TOTAL 454 1071

A analise desta tabela mostra a maior verticalizacdo da ocupacao urbana da cidade
de Porto Alegre em relacdo a Manaus. Em Porto Alegre 335(31,3%) idosos

entrevistados moram em apartamento, enquanto que em Manaus apenas 18(4%).

Tabela 11. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo
instalacéo sanitaria.

Instalagao Sanitaria Manaus Porto Alegre p
Fossa Negra 9 (2.0%) 14 (1.3%) 0.0000
Fossa Séptica 302(65.7%) 39 (3.7%)

Rede Publica 149(32.4%) 1008 (95.0%)

TOTAL 460 1061

Neste aspecto, a tabela 11 revela uma rede publica sanitaria parcial, de pouca
abrangéncia na cidade de Manaus. Apenas 149(32,4%) idosos de Manaus
manifestaram que suas residéncias sdo atendidas por rede sanitaria. Em Manaus,
311(67,7%) idosos declararam que o esgoto de suas moradias se destina as fossas,
séptica e negra. Em contrapartida, em Porto Alegre somente 53(5%) idosos
destacaram que utilizam fossa séptica ou negra em suas moradias, enquanto que

1008(95%) idosos usufruem de rede publica sanitaria.
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5.3 Composicao Familiar e Relagées Sociais

Tabela 12. Distribuicdo do niumero de pessoas que residem

com o idoso.

Pessoas Residem Manaus Porto Alegre p

1 p (idoso s6) 36 (8.0%) 246 (23.2%) 0.0000
2p 62 (13.8%) 348 (32.8%)

3p 78 (17.4%) 221 (20.8%)

4p 85 (19.0%) 134 (12.6%)

5p 86 (19.2%) 65 (6.1%)

6 + 50 (11.2%) 35 (3.3%)

Nao Respondeu 51 (11.4%) 13 (1.2%)

TOTAL 448 1062

A tabela 12 revela que os idosos entrevistados em Manaus residem com mais
pessoas do que em Porto Alegre. Em Manaus, 85(19%) idosos responderam que
residem com 4 pessoas, 86(19.2%) com 5 pessoas e 50(11.2%) com 6 ou mais
pessoas. Em Porto Alegre, 134 (12,6%) idosos declararam que residem com 4
pessoas, 65(6,1%) com 5 pessoas e 35(3,3%) com 6 ou mais pessoas.

Quando analisamos idosos entrevistados em ambas as cidades que
admitiram residir com até 3 pessoas, constatamos que 0os numeros sdo maiores em
Porto Alegre.Em Manaus, 36(8%) idosos entrevistados declararam residir com 1
pessoa, 62(13,8%) com 2 pessoas e 78(17,4%) com 3 pessoas. Em Porto Alegre,
246(23,2%) dos idosos entrevistados afirmaram residir sozinhos, 348(32,8%) com 2

pessoas e 221(20,8%) com 3 pessoas.

Tabela 13. Distribuigdo dos idosos pesquisados segundo as
relagdes familiares.

Relagbes familiares Manaus Porto Alegre p
Insatisfatoria 19 (4.1%) 38 (3.5%) 0.825
Nr/ ns 6 (1.3%) 13 (1.2%)
Satisfatérias 436 (93.6%) 1010 (93.8%)

Sem relagdes 5(1.1%) 16 (1.5%)

Total 466 1077
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Os idosos pesquisados de ambas as cidades consideram suas relagbes

familiares satisfatérias: Manaus, 436(93,6%) idosos, e Porto Alegre, 1010(93,8%)

5.4 Ocupacao

Tabela 14. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
ocupacao atual.

Ocupacéo atual grupo Manaus Porto Alegre p
Especializado 5(1.1%) 30 (2.8%)  0.0002
Fora da PEA 404(86.5%) 894 (84.0%)

N&o especializado 33 (7.1%) 65 (6.1%)
Proprietario 20 (4.3%) 24 (2.3%)

Semi especializado 5 (1.1%) 51 (4.8%)

TOTAL 467 1064

Tanto em Manaus como em Porto Alegre,a maioria dos idosos entrevistados
revelou estar fora da PEA: 404(86,5%) idosos em Manaus e 894(84,0%) idosos em
Porto Alegre. Com numeros bem menos significativos, encontramos os idosos que
atuam como trabalhadores nao-especializados: Manaus, 33(7,1%); Porto Alegre,
65(6,1%). O numero de idosos que declararam ser proprietarios de negdécios ainda é
mais baixo, 20(4,3%) idosos em Manaus e 24(2,3%) idosos em Porto Alegre. Ja o
numero de idosos pesquisados que admitiram atuar como trabalhadores
especializados em ambas as cidades € pequeno: 5(1,1%) idosos em Manaus e
30(2,8)% idosos em Porto Alegre.

Tabela 15. Distribuicdo dos idosos pesquisados
segundo a aposentadoria.

Aposentado Manaus Porto Alegre p
Nao 167(35.7%) 297 (27.6%) 0.0015
Sim 301(64.3%) 778 (72.4%)

TOTAL 468 1075
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Em Manaus o numero de idosos aposentados € menor que em Porto Alegre.
Em Manaus, 301(64,3%) idosos declararam estar aposentados, ja em Porto Alegre

778(72,4)%.

5.5 Renda

Tabela 16. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
renda mensal da do idoso.

Renda Individual Manaus Porto Alegre p
<1sm 18 (3.9%) 317 (29.4%) 0.0000
1a2sm 258 (55.6%) 175 (16.2%)
2a3sm 55 (11.9%) 142 (13.2%)
3adsm 27 (5.8%) 85 (7.9%)
4a5sm 10 (2.2%) 59 (5.5%)
5a7sm 15 (3.2%) 74 (6.9%)
7a9sm 9 (1.9%) 28 (2.6%)
9sm + 16 (3.4%) 78 (7.2%)

N&o Tem Renda 40 (8.6%) 61 (5.7%)

Nr 6 (1.3%) 41 (3.8%)

Ns 10 (2.2%) 18 (1.7%)
TOTAL 464 1078

A tabela 16 mostra que em ambas as cidades um grande numero de idosos
recebe até 3 salarios minimos: 331(71,4%) idosos em Manaus e 634(58,8%) em
Porto Alegre.

Outra faixa salarial que agrega um numero consideravel de idosos é a faixa
entre 3 (trés) e 9 (nove) salarios minimos. Nesta faixa, Porto Alegre apresenta maior
numero de idosos em relagdo a Manaus: 246 (22,9%) idosos em Porto Alegre e
61(13,1%).

Apenas 16(3,4%) idosos afirmaram obter renda acima de 9 salarios minimos
na cidade de Manaus, enquanto que em Porto Alegre, 78(7,2%) idosos.

Em Manaus, 6(1,3%) idosos entrevistados declararam nao receber nenhum

tipo de renda. Em Porto Alegre, 41(3,8%) idosos encontram-se na mesma situagéo.
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E importante ressaltar que quando indagados em relacdo a renda familiar,
alguns idosos de ambas as cidades apresentaram dificuldades em responder, seja
por falta de informagcdo sobre os rendimentos de seus familiares ou por simples
constrangimento: 6(1,3%) idosos em Manaus e 41(3,8%) idosos em Porto Alegre
nao responderam a questao.

Em Manaus, 10(2,2%) idosos ndo souberam responder a questdo acerca da
renda enquanto que em Porto Alegre 18(1,7%) idosos também apresentavam a

mesma dificuldade.

Tabela 17. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a origem da

renda.

Manaus Porto Alegre p
Renda aposentadoria
Nao 172(36%) 325(30.1%) 0.0115
Sim 297(63.3%) 753 (69.9%)
Renda salarios
Néo 460(98.3%) 1025(95.1%)  0.0029
Sim 8 (1.7%) 53 (4.9%)
Renda penséo
Néo 370(78.9%) 811 (75.2%) 0.1195
Sim 99 (21.1%) 267 (24.8%)
Renda servicos eventuais
Néo 436(93.0%) 1028 (95.4%) 0.0543
Sim 33 (7.0%) 50 (4.6%)
Renda servigcos permanentes
Nao 458(97.7%) 1049 (97.3%) 0.6945
Sim 11 (2.3%) 29 (2.7%)
Renda abono permanéncia
Nao 467(99.6%) 1075 (99.7%) 0.6370
Sim 2 (0.4%) 3 (0.3%)
TOTAL 469 1078

Tanto em Manaus como em Porto Alegre, a aposentadoria € a origem de
renda mais citada entre os idosos entrevistados: 297(63,3%) idosos em Manaus,

753(69,9%) em Porto Alegre.
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A segunda maior origem de renda apontada pelos idosos em ambas as
cidades pesquisadas sao as pensdes: 99(21,1%) idosos em Manaus e 267(24,8%)
idosos em Porto Alegre.

Em Porto Alegre, 53(4,9%) idosos entrevistados destacaram como terceira
maior origem de renda, o salario. Em Manaus apenas 8(1,7%) idosos mencionaram
a mesma origem de renda .

Em Manaus, 33(7,0%) idosos citaram os servicos eventuais como terceira
maior origem de renda, enquanto que Porto Alegre 50 (4,6%) idosos se
manifestaram de modo semelhante.

Esta tabela revela também o numero pouco expressivo de idosos que galgam
uma atividade de servico permanente nas cidades de Manaus e Porto Alegre:

11(2,3%) e 29(2,7%) idosos, respectivamente.
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5.6 Aspectos Sécio-culturais

Tabela 18. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
ocupacao do tempo livre.
Manaus Porto Alegre p
Assiste Televisao
Nao 146 (31.1%) 305(28.3%)  0.2591
Sim 323 (68.9%) 773(71.7%)
Conversa com Amigos
Nao 341 (72.7%) 546(50.6%) 0.0000
Sim 128 (27.3%) 532 (49.4%)
Ouve Radio
Nao 425 (90.6%) 635 (58.9%) 0.0000
Sim 44 (9.40%) 443(41.1%)
Lé
Nao 413 (88.1%) 567(52.6%)  0.0000
Sim 56 (11.9%) 511(47.4%)
Ouve Musica
Nao 450 (95.9%) 716 (66.4%) 0.0000
Sim 19 (4.1%) 362 (33.6%)
Trabalhos manuais
Nao 435 (92.8%) 772(71.6%) 0.0000
Sim 34 (7.2%) 306 (28.4%)
Realiza Ativ. Fisicas
Nao 440 (93.8%)  880(81.6%) 0.0000
Sim 29 (6.2%) 198(18.4%)
Nenhuma Atividade
Nao 445 (94.9%) 1060(98.3%) 0.0001
Sim 24 (5.1%) 18 (1.7%)
TOTAL 469 1078

A analise da tabela 18 revela que os idosos de ambas as cidades ocupam o
seu tempo livre, principalmente, assistindo televisao: 323(68,9%) idosos em Manaus;
773(71,7%) idosos em Porto Alegre.

Fica evidenciado que os idosos de Porto Alegre ocupam mais o seu tempo
livre com outras atividades que ndo o de assistir televisdo do que os idosos de
Manaus.

Em Porto Alegre, 532(49,4%) idosos declararam conversar com amigos,
enquanto que em Manaus, 128(27,3%) idosos, exercem essa mesma pratica em seu

tempo livre.
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Em Manaus, 44(9,4%) idosos revelaram ocupar o seu tempo livre ouvindo

radio, enquanto que 56(11,9%) idosos alegaram ler (jornais, revistas e livros). Ja em

Porto Alegre, 443(41,1%) idosos escutam radio e 511(47,4%), |éem.

No quesito relacionado a escuta musical a diferengca se acentua ainda mais.

Em Manaus, 19(4,1%) idosos escutam mdusica, enquanto que em Porto Alegre,

362(33,6%).

Em Porto Alegre, 198(18,4%) idosos assinalaram que realizam atividades

fisicas enquanto que em Manaus somente 29(6,2%) idosos praticam exercicio fisico.

O numero de idosos que nado fazem nenhuma atividade em relagdo a

ocupacao do tempo livre €& maior em Manaus que em Porto Alegre, 24(5,1%) e

18(1,7%), respectivamente.

5.7 Envelhecimento

Tabela 19. Distribuicdo dos idosos entrevistados segundo a opinido do

que faz a pessoa ter vida longa.

O que faz a pessoa ter vida Manaus Porto Alegre p
longa

Alimentagao Saudavel

Nao 324 (69.1%) 846 (78.6%) 0.0000
Sim 145 (30.9%) 230 (21.4%)

Destino

Nao 441 (94.0%) 1016(94.2%) 0.8658
Sim 28 (6.0%) 62 (5.8%)

Vida organizada

Nao 404 (86.1%) 976 (90.5%) 0.0104
Sim 65 (13.9%) 102 (9.5%)

Habitos Saudaveis

Nao 299 (63.8%) 818 (75.9%) 0.0000
Sim 170 (36.2%) 260 (24.1%)

Gostar de Viver

Nao 417 (88.9%) 781 (72.4%) 0.0000
Sim 52 (11.1%) 297 (27.6%)

TOTAL 469 1078
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Neste quesito, 170(36,2%) idosos entrevistados em Manaus destacaram “os
habitos saudaveis” como a principal causa para uma pessoa ter vida longa. A seguir,
surgem as alternativas “alimentagao saudavel”’, com 145(30,9%), “vida organizada”,
com 65(13.9%) e “gostar de viver’, com 52(11.1%). Em Porto Alegre, 297(27,6%)
idosos creditaram “gostar de viver’” como a principal causa para uma pessoa ter vida
longa. Em seguida, destacaram as opgdes “os habitos saudaveis”, com 260(24.1%),
“alimentacao saudavel”, com 260(24.1%) e “a vida organizada, com 102(9,5%).

Tabela 20. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a

impossibilidade destes viverem s6 ou com familiares com quem
gostaria de viver.

Manaus Porto Alegre p
Com amigos
Nao 456(97.2%) 996 (92.4%) 0.0002
Sim 13 (2.8%) 82 (7.6%)
Com parentes
Nao 154(32.8%) 713 (66.1%) 0.0000
Sim 315(67.2%) 365 (33.9%)
Em casa geriatrica
Nao 441(94.0%) 778 (72.2%) 0.0000
Sim 28 (6.0%) 300 (27.8%)
TOTAL 469 1078

A tabela 20 mostra a maior predisposicdo dos idosos entrevistados em
Manaus de viver com parentes do que os idosos de Porto Alegre: 315(67.2%) idosos
de Manaus e 365(33.9%) de Porto Alegre. Em Manaus, somente 28(6.0%) idosos
entrevistados cogitam viver em casa geriatrica enquanto que em Porto Alegre,
300(27.8%). O numero de idosos entrevistados que admitem viver com amigos

diminui significativamente: Manaus, 13(2.8%) idosos e Porto Alegre, 82(7.6%).
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5.8 Sexualidade

Tabela 21. Distribuicdo dos idosos pesquisados
segundo o sexo na velhice.

Sexo na velhice Manaus Porto Alegre p
Desnecessario 132 (28.1%) 182 (16.9%) 0.0000

Igual 4 (0.9%) 83 (7.7%)
Importante 52 (11.1%) 92 (8.5%)
Indiferente 12 (2.6%) 110 (10.2%)
Menos Intenso 56 (11.9%) 106 (9.8%)
Natural 87 (18.6%) 280 (26.0%)
Necessario 31 (6.6%) 89 (8.3%)
Nr/Ns 95 (20,2%) 136 (12.7%)
Total 469 1078

Em Manaus, 132(28.1%) dos idosos entrevistados declararam que sexo na
velhice é desnecessario; 87(18.6%) que é natural; que € menos intenso; 56(11.9)
que é importante; 52(11.1%) que é necessario; 12(2.6%) que é indiferente.

Em Porto Alegre, 280(26.0%) dos idosos entrevistados consideram que sexo
na velhice é natural; 1182(16.9%) que é desnecessario; 110(10.2%) que é
indiferente; 106(9.8%) que € menos intenso; 92 (8.5%) que é importante;
89(8.3%) que é necessario; 83(7.7%) que é igual.

Neste quesito nota-se um percentual expressivo de idosos entrevistados que
ndao respondeu ou ndo sabia: Em Manaus, 95(20,2)% e em Porto Alegre,

136(12,7%).
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Tabela 22. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
observagao de mudancgas na sexualidade.

Mudang¢a sexualidade Manaus Porto Alegre P

Por doenca

Nao 417 (88.9%) 1009(93.6%) 0.0016
Sim 52 (11.1%) 69 (6.4%)

Perda de Interesse

Nao 422 (90.2%) 1024(95.0%) 0.0004
Sim 46 (9.8%) 54 (5.0%)

Idade

Nao 369 (78.7%) 895 (83.0%) 0.0421
Sim 100 (21.3%) 183 (17.0%)

Perda do companheiro

Nao 390 (83.2%) 946 (87.8%) 0.0154
Sim 79 (16.8%) 132 (12.2%)

Outros motivos

Néao 460 (98.1%) 1040(96.5%) 0.0907
Sim 9 (1.9%) 38 (3.5%)

N&o Sabe

Nao 442 (94.2%) 1003(93.0%) 0.3818
Sim 27 (5.8%) 75 (7.0%)

Nao observa mudancgas

Nao 417 (88.9%) 785 (72.8%) 0.0000
Sim 52 (11.1%) 293 (27.2%)

Nao Respondeu

Nao 369 (78.7%) 891 (82.7%) 0.0645
Sim 100 (21.3%) 187 (17.3%)

TOTAL 469 1078

O expressivo numero de idosos de ambas as cidades nao responderam

quando questionados em relagdo a mudancas na sexualidade. Em Manaus

100(21,3%) e Porto Alegre 187(17,3%).Em Porto Alegre 293(27.2%) dos idosos

optaram pela alternativa ndo observa mudangas”, enquanto que em Manaus a

mesma op¢ao foi de 52(11.1%) idosos.

Os idosos de ambas as cidades destacaram como principal causa de

mudanga na sexualidade a idade: 100(21.3%) em Manaus; 183(17.0%) em Porto

Alegre. A perda do companheiro foi a segunda maior causa de mudanga na

sexualidade destacada pelos idosos de Manaus e de Porto Alegre, 79(16.8%) e

132(12.2%), respectivamente. Doengas e a perda do interesse foram outras duas
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causas destacadas pelos idosos. Em Manaus 52(11.1%) dos idosos destacaram as
doengas como principal causa enquanto que em Porto Alegre 69(6.4%). Ja a perda

de interesse alcangou 46(9.8%), em Manaus e 54(5.0%) em Porto Alegre.

5.9 Saude

Tabela 23. Distribuicdo dos idosos
pesquisados segundo a percepgao do estado
de saude

Saude é Manaus Porto Alegre p
Boa 156 (35.7%) 367 (35.5%) 0.0003
Otima 27 (6.2%) 143 (13.8%)
Péssima 27 (6.2%) 57 (5.5%)

Regular 227 (51.9%) 466 (45.1%)

Total 437 1033

A maioria dos idosos tanto de Manaus quanto de Porto Alegre acreditam ter
uma saude regular: 227(51.9%) em Manaus; 466(45,1%) em Porto Alegre.

Os idosos pesquisados se assemelham no quesito referente a acreditar
usufruir de uma saude boa: 156(35,7%) Manaus e 367(35.5%) Porto Alegre,
respectivamente. O numero de idosos que acreditam ter uma saude 6tima em Porto
Alegre é mais do que o dobro que o percentual manifestado pelos idosos de
Manaus: 143(13.8%) em Porto Alegre e em Manaus 27(6.2%).

Quanto ao numero de idosos que se julgam ter uma saude péssima em
ambas as cidades permanecem no ambito de um digito: 27(6,2%) em Manaus;

57(5,5%) em Porto Alegre.
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Tabela 24. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo
o tipo e o local de consulta

Tipo local consulta Manaus Porto Alegre p
Privado 115 (28.4%) 330 (34.7%) 0.0243
Publico 290 (71.6%) 622 (65.3%)

TOTAL 405 952

Em ambas as cidades, os idosos entrevistados manifestaram que utilizam mais o
sistema publico de saude para realizar as consultas médicas: em Manaus,

290(71,6%) dos idosos e em Porto Alegre, 622(65,3%).

5.10 Vida de Relagao e Atividades de Vida Diaria

Tabela 25. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a
necessidade de auxilio das atividades de vida diaria.
Manaus Porto Alegre p
Auxilio atividades
Nao 367 (79.1%) 789 (73.9%) 0.0313
Sim 97 (20.9%) 278 (26.1%)
TOTAL 464 1067
Aux. tomar remédios
Nao 403 (85.9%) 1002 (93.8%) 0.0000
Sim 66 (14.1%) 66 (6.2%)
TOTAL 469 1068
Auxilio higiene
Nao 442 (94.2%) 1028 (95.9%) 0.1545
Sim 27 (5.8%) 44 (4.1%)
TOTAL 469 1072
Auxilio alimentagao
Nao 454 (96.8%) 1048 (97.9%) 0.2212
Sim 15 (3.2%) 23 (2.1%)
TOTAL 469 1071
Aux. Movimentar-se
Nao 421 (89.8%) 1015 (94.8%) 0.0003

Sim
TOTAL

48 (10.2%)
469

56 (5.2%)
1071
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O fato é que a maioria dos idosos de ambas as cidades explicitaram nao
necessitar de ajuda durante a realizacdo dos afazeres diarios. Por exemplo,
somente 15(3,2%) dos idosos de Manaus, bem como 23(2,1%) de Porto Alegre,
declararam que necessitam de ajuda para se alimentar. A higiene pessoal é uma
atividade que alguns idosos necessitam de ajuda em ambas as cidades: 27(5,8%)
em Manaus e 44(4,1%) em Porto Alegre. Os idosos que necessitam de auxilio para
se movimentar, tomar seus remédios e realizar suas atividades de casa, tornam-se
mais significativos: 48(10,2%), 66 (14,1%) e 97(20,9%) em Manaus e 56(5,2%),

66(6,2%) e 278(26,1%) em Porto Alegre, respectivamente.

5.11 FUMO E ALCOOL

Tabela 26. Distribuicdo dos idosos pesquisados segundo a utilizagao
de bebidas alcodlicas.

Manaus Porto Alegre p
Tentou deixar de beber
Néo 451 (96.2%) 1046 (97.5%) 0.1560
Sim 18 (3.8%) 27 (2.5%)
Dif. Trabalho por bebida
Néo 456 (97.2%) 1058 (98.5%) 0.0880
Sim 13 (2.8%) 16 (1.5%)
Brigas embriagado
Néo 461 (98.3%) 1059 (98.6%) 0.6448
Sim 8 (1.7%) 15 (1.4%)
Bebendo demasiadamente
Nao 431 (91.9%) 1019 (94.9%) 0.0236
Sim 38 (8.1%) 55 (5.1%)
TOTAL 469 1074

Embora um pequeno numero de idosos entrevistados tenha admitido a
tentativa de parar de beber, ou ter tido dificuldades no trabalho por bebida ou

mesmo ter se envolvido em brigas devido a problemas de embriagués, fica evidente
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que existe o problema do alcoolismo entre os idosos entrevistados em ambas as

cidades. O fato € que em Manaus 38 (8,1%) dos idosos declararam beber

demasiadamente e em Porto Alegre, 55 (5,1%).

Tabela 27. Distribuicdo dos idosos quanto ao uso de tabaco.

Usa Tabaco Manaus Porto Alegre p

Nao 436 (93.0%) 915 (85.0%) 0.0000
Sim 33 (7.0%) 161 (15.0%)

Total 469 1076

A tabela 27 indica que o problema do tabagismo é mais acentuado em
Porto Alegre do que em Manaus. Em Manaus, 33(7,0%) dos idosos usam tabaco

enquanto que em Porto Alegre, o indice chega a 161(15,0%).



5.12 AREA DE PSICOGERIATRIA

Tabela 28. Distribuicao dos
psicogeriatrica.
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idosos pesquisados segundo a area

Manaus Porto Alegre p
Acontecimentos interessantes
Nao 280 (59.7%) 515(47.9%) 0.0000
Sim 189 (40.3%) 560 (52.1%)
TOTAL 469 1075
Tem sono agitado
Nao 316 (67.4%) 784 (73.0%) 0.0247
Sim 153 (32.6%) 290 (27.0%)
TOTAL 469 1074
Sente -se feliz
Nao 46 (9.8%) 118 (11.0%) 0.4859
Sim 423 (90.2%) 955 (89.0%)
TOTAL 469 1073
Sente-se inutil
Nao 389 (82.9%) 865 (80.8%) 0.3120
Sim 80 (17.1%) 206 (19.2%)
TOTAL 469 1071
Sente-se bem
Nao 69 (14.7%) 154 (14.4%) 0.8697
Sim 400 (85.3%) 916 (85.6%)
TOTAL 469 1070

Em ambas as cidades a maioria dos idosos entrevistados declararam-se
felizes: 423(90,2%) em Manaus e 955(89,0%), em Porto Alegre. Da mesma forma,
os idosos indicaram que se sentem bem com a vida: 400(85,3%) e 916(85,6%), em
Manaus e Porto Alegre, respectivamente.

Em Manaus, 189(40.3%) dos idosos entrevistados admitem que sua vida
diaria € cheia de acontecimentos interessantes, enquanto que em Porto Alegre, o
percentual aumenta para 560(52.1%) .

Em relacdo a qualidade do sono, 153(32,6%) dos idosos entrevistados em

Manaus afirmam ter sono agitado e em Porto Alegre, 290(27,0%).
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6 DISCUSSAO

O trabalho realizou um estudo comparativo das condicdes de vida e de saude de
idosos de 60 anos completos ou mais de ambos os sexos das cidades de Manaus e
Porto Alegre tendo como balizador da pesquisa as diferengas regionais e o contexto
sécio-cultural e politico de cada cidade.

O fenbmeno de migracao dos idosos ocorre de formas distintas. Manaus
apresenta um grande numero de idosos oriundos do meio rural, enquanto que Porto
Alegre, do meio urbano.

Em Porto Alegre, constatou-se um numero maior de idosos que se
declararam de cor branca. Em Manaus, da cor parda. Em ambas as cidades, poucos
idosos se declaram de cor preta, principalmente na cidade de Manaus. Tanto em
Porto Alegre como Manaus, o sexo feminino prepondera. Entretanto, Manaus
apresentou um numero maior de homens do que Porto Alegre. E importante
observar que durante as entrevistas de campo ndo houve direcionamento ao sexo
masculino, mas é necessario considerar a maior incidéncia de idosos do sexo
masculino em domicilio do que as mulheres, talvez pelo fato de que as mulheres
tendem a participar com maior frequiéncia de atividades fora da ambiente residencial.

E mister destacar o que revela a PNAD (Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilio) pelo IBGE' que a proporcdo entre os sexos vem se aproximando no pais
e o numero finalmente se igualou na regido Norte. A distribuicdo por sexo na regiao
Norte € de 50,0% tanto para homens como para mulheres e na regidao Sul é de

48,7% para homens e 51,3 para mulheres .
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Ambas as cidades possuem similitudes em relagdo ao estado civil. A
categoria dos idosos vilvos € mais expressiva, seguida pela dos casados. A questao
educacional é ponto de fundamental importancia no entendimento sobre os idosos,
pois é norteadora para todas as vertentes de cunho social e politico.Apesar de que a
sintese do IBGE de 2006 referendar que houve um expressivo aumento dos idosos
com mais de 9 anos de estudo, a pesquisa tras a tona um numero significativo de
idosos com baixa escolaridade, principalmente em Manaus, onde 63,3% dos idosos
declararam-se analfabetos ou, simplesmente, alfabetizados '. Patrocinio(2003) *
escreve que os idosos foram excluidos do sistema de ensino regular na infancia e,
hoje, encontram-se igualmente excluidos de contextos profissionais e culturais. O
reflexo de pouca escolaridade se da pelo processo histérico e politico e cultural
assumidos por décadas em nosso pais onde a educacdo era restrita a uma elite
social. Os idosos de Porto Alegre apresentam niveis de escolaridade mais elevados
do que Manaus: 8,3% dos idosos de Porto Alegre apontam que possuem curso
superior completo, enquanto que Manaus, 2,6%. Melhores resultados educacionais,
em geral repercutem em melhoria de qualidade de vida, saude e renda em geral de
bem-estar e o aumento de longevidade.

Chama atencédo o fato de que em ambas as cidades os idosos residem
principalmente em casas. Em Manaus, 96% dos idosos residem em casas e em
Porto Alegre, 68%.

O numero de idosos que vivem com familiares € maior em Manaus do que
Porto Alegre. Por exemplo, em Manaus 11,2% dos idosos vivem com seis pessoas.
No entanto, em Manaus o percentual cai para 3,3%. O numero de idosos que
residem sozinhos em Porto Alegre € mais expressivo do que em Manaus: 23,2% e

8,0%, respectivamente. A regiao Sul demonstra uma tendéncia de crescimento de



57

idosos que vivem sozinhos que se evidencia apresentada nas ultimas pesquisas, e
isso se deve ha acentuado declinio da taxa de fecundagdo na regiao Sul. Em
contrapartida, a regido Norte apresenta a maior taxa de fecundagao entre todas as
outras regides, ficando bem acima da média nacional.

Constatou-se que tanto em Manaus como em Porto Alegre as relagbes
familiares sdo relatadas como satisfatérias: 93,6% e 93,8% dos idosos entrevistados,
respectivamente. Percebe-se uma maior tendéncia de convivéncia dos idosos com
seus familiares na cidade de Manaus, bem como uma maior incidéncia de ajuda, de
auxilio prestado pelos familiares.

Em ambas as cidades, a aposentadoria, em primeiro lugar, e as pensodes, em
segundo, sdo as origens de rendas mais citadas pelos idosos. Na verdade, parte
significativa dos idosos encontra-se fora da Populacdo Economicamente Ativa
(PEA), fator que pode ser atribuido a baixa escolaridade, a falta de especializagao,
obrigando a atuacdo dos trabalhadores em atividades que ndo sao registradas
formalmente. As mulheres idosas urbanas sofrem mais com essa problematica.

Os quesitos referentes aos aspectos socio-culturais contribuiram para um
melhor entendimento das diferencas regionais. Exceto pelo habito de assistir
televisdo que em ambas as cidades representam a principal op¢édo de lazer, Porto
Alegre apresenta percentuais bem mais elevados de idosos que conversam com 0s
amigos, ouvem radio, léem ,ouvem musica, realizam trabalhos manuais e realizam
atividades fisicas do que Manaus. A significativa participacdo dos idosos em
atividades socio-culturais em Porto Alegre esta relacionada a forte influéncia da
imigragao européia ocorrida no século XIX e também pela maior proximidade do Rio
Grande do Sul com os paises que fazem parte do MERCOSUL. Manaus tem uma

dificuldade geografica que nao permite maiores intercambios com outras regides
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brasileiras.Dessa forma, perde-se a oportunidade de trocas culturais que acabam
sempre enriguecendo o0 processo cultural e social. Além disso, Porto Alegre esta ha
mais tempo realizando movimentos voltados para a questdo do idoso. Cabe salientar
que hoje Manaus passa por um processo de estimulo a instalacdo de lugares
publicos para idosos, com criacao de Centros especificos e especializados para o
idoso.

Os resultados do trabalho mostram que em relacdo a sexualidade é relevante
0 numero de idosos de Manaus que consideram sexo na velhice desnecessario.
Porto Alegre tem um numero mais acentuado de idosos que responderam que sexo
na velhice é natural.Na pesquisa de campo em Manaus encontra-se alguma
relutancia por parte dos idosos em responder as perguntas acerca da sexualidade.

A percepgao da saude tem sido descrita como um importante preditor de
sobrevivéncia entre idosos. Os estudos confirmam que diferencas de género e
idade, na percepcado da saude, sdo importantes marcadores de comportamento em
relacdo & procura por atendimento de satde *'.

No que tange a percepgao dos idosos quanto a qualidade da saude, em
ambas as cidades, a maior parte dos idosos declarou usufruir de uma saude regular.
Em segundo lugar aparecem os idosos que consideram sua saude boa e, por fim os
pontos extremos: os idosos que acreditam que detém uma saude 6tima ou péssima.

A pesquisa revelou que os idosos de ambas as cidades recorrem
prioritariamente ao sistema publico de saude a fim de realizarem consultas médicas.
E importante salientar que as demandas na area da salde aumentam a cada dia
nas grandes cidades do pais. Assim, faz-se necessario o aperfeicoamento, o
melhoramento da gestdo do sistema publico de saude, pois quando o cidadao

envelhece, a procura e a necessidade por auxilio médico tornam-se mais freqlientes
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principalmente quando ag¢des educativas e preventivas sdo deixadas em segundo
plano.

A maioria dos idosos entrevistados revelou ndo necessitar de auxilio para a
realizacao das atividades de vida diaria (AVD). Contudo, algumas atividades como,
por exemplo, a de tomar remédios e movimentar-se, deslocar-se na cidade,
apresentam percentuais significativos no que diz respeito a necessidade do idoso
receber auxilio. Outro item que chama a atencao é a necessidade de auxilio para
realizar atividades de casa, que em Manaus é de 20,9% e em Porto Alegre, 26,1%.
Esta questdo pode ser interpretada erroneamente pelo entrevistado como sendo,
nao a necessidade de ajuda por impossibilidade de realizacdo das atividades, mas
pela necessidade de alguém ajudar em servigos da casa.

O tabagismo é um grave problema de saude publica, acarretando sérios
danos a saude das pessoas. E se levarmos em consideragdo que até pouco tempo
atras o tabagismo conferia status social, distinguia as pessoas, hoje temos toda uma
geracao de idosos com sérios problemas de saude devido ao tabagismo.

O habito do tabagismo é mais acentuado entre os idosos Porto-Alegrenses do
que entre os Manauaras. Isso se deve, em parte, por causa do estabelecimento de
industrias do fumo no estado do Rio Grande do Sul, ao longo das décadas
passadas, gerando empregos e beneficios sociais. Ou seja, o habito, o vicio de
fumar era incentivado, valorizado, destacado, visto que era um importante elemento
para o desenvolvimento da economia de algumas regides do estado do Rio Grande
do Sul. Além disso, fatores culturais relacionados a imigragao européia, ambientais
relacionados ao clima frio, também contribuiram para uma maior expansdo do
tabagismo em Porto Alegre. E urgente e necessario a criagdo e ampliacdo de

programas eficazes de combate ao tabagismo, de tal forma que se possa minimizar
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os maleficios a saude publica e aos cofres da unido advindos desse vicio que atinge
todas as classes sociais.

Na area psicogeriatrica, chama atencao o fato de que a maioria dos idosos,
tanto em Manaus como em Porto Alegre, se consideram felizes. Porém, 19,2% dos
idosos de Porto Alegre e 17,1% de Manaus, sentem-se inuteis. O preconceito, a
discriminacdo, o constante descaso, a pouca valorizacdo dos idosos, dos seus
potenciais, dos seus sonhos por parte de uma sociedade pouco solidaria, pouco
cidadao(bem como a caréncia de politicas publicas mais eficazes que proporcionem
uma melhor qualidade de vida as pessoas, em especial aos idosos), propiciam o
distanciamento desses idosos da sociedade, que deve ser trabalhado pelos diversos
segmentos sociais. Assim, faz-se necessario incentivar, programas, projetos de
pesquisa que permitam estudar, analisar as varias facetas do processo de
envelhecimento em nossas comunidades, em nossas cidades.

Embora as dimensdes continentais e a diversidade de sua gente, o Brasil
acolhe um povo que se assemelha em muitos aspectos, mas que se diferencia,
sobretudo, nas questdes culturais e ambientais. Ndo importa se sdo descendéncias
de negros africanos, imigrantes alemaes, italianos, polacos do sul do pais, ou se sao
descendéncias de alguma comunidade indigena do norte. O que importa € que
todos sdo brasileiros. E o pedo dos pampas convivendo em harmonia com caboclo
das matas. As lendas do Boitatd e do Saci-Pereré do sul lado a lado com as lendas
da Cobra Grande e do Boto Rosa do norte.

Somos uma nagéao federativa, organizada, com leis e normas. Possuimos um
Estatuto do Idoso exemplar, porém pouco aplicado. Na verdade, carecemos de um
maior conhecimento, entendimento do processo historico, politico e social do nosso

pais. Precisamos repensar o Brasil do futuro. Um Brasil mais digno, mais humano,
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mais integrado, mais feliz. Um pais que aprenda a respeitar, valorizar, amar seus
idosos. E importante ressaltar que o processo de envelhecimento do ser humano
comega no momento imediato posterior ao nascimento. Portanto, € fundamental nos
prepararmos como sociedade para as diferentes fases da vida. Para tanto, destaco
novamente a urgente necessidade da sociedade brasileira investir em programas,
projetos de pesquisas que venham a sensibilizar os governantes no que concerne a
qualidade de vida dos idosos.

O certo é que somente com a ajuda, a participagdo de todos - criangas,
jovens, adultos e velhos — € que lograremos éxito na projecdo e construcdo de uma
nacao brasileira mais bem sucedida, mais justa, capaz de oferecer oportunidades as

pessoas de uma forma mais igualitaria.
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7 CONSIDERAGOES FINAIS

Nesse trabalho buscamos compreender e comparar as condi¢gdes de vida e
de saude dos idosos de Porto Alegre e Manaus em diversos aspectos. Embora
fazendo parte de um mesmo pais, os idosos de cada capital vivem de forma
diferenciada de acordo com suas realidades e seus contextos socio-culturais e
ambientais.

Por ser uma cidade estabelecida no meio da floresta Amazo6nica, onde os
meios de transporte aéreo e fluvial preponderam, Manaus enfrenta um certo
isolamento em relacdo as demais regides brasileiras, principalmente com o Sul do
pais. Isto acarreta dificuldades quanto ao estabelecimento mais efetivo de um
intercambio cultural, social e econdémico.

Nota-se uma tendéncia da urbanizacdo dos futuros idosos brasileiros. Porto
Alegre e Manaus acompanham esta tendéncia, embora a capital gaucha se
destaque neste quesito. Com o aumento de idosos no meio urbano é imperativo
tragar politicas publicas especificas que atendam as demandas peculiares dessa
questao.

Condigdes de moradia e infra-estrutura ainda precisam ser conduzidas pelas
autoridades como necessidades fundamentais. E essencial que os idosos vivam em
cidades em que saneamento basico seja prioridade e que a questdo da
acessibilidade faga parte do plano diretor.

O sistema de educagao brasileiro, que historicamente tem excluido os idosos
de melhores possibilidades de trabalho, de ganhos, de construgdo de sonhos ao
longo de suas vidas, precisa mudar, precisa atender as necessidades do idoso do

século XXI, priorizando, sobretudo, a qualidade de vida destes idosos e de seus
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familiares. Faz-se necessario acessar as novas tecnologias de informacédo aos
idosos. A inclusdo digital possibilita expandir o horizonte, as perspectivas de uma
vida nova, agil,as pessoas.

Fator importante para melhoria de condigédo da vida e de saude dos idosos
tanto de Manaus como de Porto Alegre, foi a universalizagao do acesso a servigos
publicos de saude, também da criagdo e expansao de programas como o Beneficio
de Prestagdo Continuada (BPC). Entretanto, tais medidas ainda ndo sao suficientes
para retirar muitos idosos que se encontram em condi¢des de vulnerabilidade social.
Nesse contexto, os idosos necessitam de direcionamento efetivo das agbes que
vislumbrem cada vez mais diminuir as desigualdades através de politicas publicas
mais eficazes.

Constata-se que em Porto Alegre onde a escolaridade € maior que Manaus,
os idosos dedicam boa parte do tempo livre para atividades culturais, (ler, ouvir
radio). E necessario incentivar os idosos a buscarem atividades que possibilitem
uma melhor integracdo, sociabilizacdo e desenvolvimento intelectual, contribuindo
assim para o afastamento do isolamento e do aparecimento prematuro de
deméncias e morbidades. Para tanto, deve-se estimular o maior envolvimento néo
s6 do setor publico, mas também do setor privado em atividades voltadas para a
pesquisa cientifica e para recursos humanos voltados a atuagdo no ambito do
envelhecimento, bem como a criacdo de um maior numero de centros
especializados as questdes dos idosos.

As discussoes, os dados, as informagdes contidas neste trabalho pretendem
contribuir para a implementacao de politicas voltadas ao processo de como lidar com

o processo de envelhecimento, sempre respeitando as caracteristicas socio-culturais
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de cada regido, de cada cidade, pois s6 assim poderemos atender melhor as

crescentes demandas de um Brasil que envelhece a passos largos.
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9 Apéndice A

PROJETO IDOSOS DE MANAUS
INTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS

Identificacao:

Nome:

Endereco:Rua: Num.: Ap:
Condominio: CEP:

Bairro: Area:
Inf.Adicional:

A. DADOS GERAIS DO IDOSO (e) 81-84 anos

A1. Onde reside? A7.1 Idade?[_ _ _](em anos
Bairmo:. ..., completos

A2. Onde o(a) senhor(a) nasceu? Data de nascimento: _ _/_ /| _
MUNICIPIO:......cc e, (a) 85-90 anos
Estado:.....coooii (b) 91 anos ou mais

PaiS: ... A8. Escolaridade:

A3. O(a) senhor(a) nasceu em meio (a) analfabeto

urbano ou rural? (b) alfabetizado fora da escola

(a) urbano (c) primario incompleto

(b) rural (d) primario completo

(c) ndo sabe (e) ginasial incompleto

(d) ndo respondeu A8.1 Escolaridade:

A4. Sexo: (a) ginasial completo

(a) masculino (b) complementar

(b) feminino (c) secundario incompleto

A5. Cor: (d) secundario completo

(a) branca (e) superior incompleto

(b) preta A8.2 Escolaridade:

(c) amarela (a) superior completo

(d) parda (b) ndo sabe

A6. Atual estado civil: (c) ndo respondeu

(a) solteiro B. QUALIFICAGAO DA MORADIA E
(b) casado IFRA-ESTRUTURA

(c) viavo B9. Em que tipo de moradia o(a)
(d) desquitado / divorciado senhor(a) vive?

(e) separado (a) casa

A6.1 Atual estado civil: (b) apartamento

(a) ndo sabe (c) quarto / cémodo

(b) ndo respondeu (d) barraco / maloca

A7. 1dade?[__ _](em anos B10. Quantas pegas possui sua
completos) moradia?

Data de nascimento: /[ . (a) uma pega

(a) 60-64 anos (b) duas pecgas

)
(b) 65-70 anos (c) trés pecas

(c) 71-74 anos (d) quatro pecas

(d) 75-80 anos (e) mais de quatro pecas



B11. Sua moradia é:

(a) prépria

(b) alugada

(c) cedida

(d) invadida

(e) outros

B11.1 Sua moradia é:

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

B12. O terreno em que se localiza a
moradia é:

(a) préprio

(b) alugado

(c) cedido

(d) invadido

(e) outros

B12.1 O terreno em que se localiza a
sua moradia é:

(a) nao sabe

(b) ndo respondeu

B13. Qual o material de construgao
de sua moradia?

(a) alvenaria

(b) madeira

(c) mista

(d) outro

(e) ndo sabe / nao respondeu

B14. Como é feito o abastecimento
de agua?

(a) rede publica, com canalizagcao

(b) rede publica, sem canalizacao

(c) bica ou torneira publica

(d) pogo

(e) outros

B14.1 Como é feito o abastecimento
de agua?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

B15. O lixo de sua residéncia é:

(a) coletado

(b) queimado

(c) enterrado

(d) jogado

(e) outros

B15.1 O lixo de sua residéncia é:
(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

B16. Possui energia elétrica?

(a) sim com medidor

(b) sim sem medidor

(c) nédo

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

B17. Sua rua é servida por
iluminagao publica?

(a) ndo

(b) sim

B18. Que tipo de instalagao sanitaria
possui sua moradia?

(a) rede publica

(b) fossa séptica

(c) fossa negra

(d) vala

(e) outros

B18.1 Que tipo de instalacao
sanitaria possui sua moradia?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

B19. Sua moradia possui:

(a) banheiro com vaso sanitario e
chuveiro

(b) banheiro com vaso sanitario sem
chuveiro

(c) casinha — privada externa

(d) urinol exclusivamente

B20. Quantas pessoas residem na
sua moradia?

[ _ _1INCLUIR O ENTREVISTADO
(IDOSO)

(a) 1 pessoa (idoso so6)

(b) 2 pessoas

(c) 3 pessoas

(d) 4 pessoas

(e) 5 pesoas

B20.1 Quantas pessoas residem na
sua moradia?

[ _ _1INCLUIR O ENTREVISTADO
(IDOSO)

(a) 6 ou mais

(b) ndo sabe

(c) néo respondeu

B21. Em que local da casa dorme?
(a) quarto

(b) sala

(c) cozinha /sala /quarto (pega unica)
(d) outros

(e) ndo respondeu

B22. O(a) senhor(a) dorme com
outras pessoas ha mesma pega?
(a) ndo, sozinho



(b) sim, com cénjuge / companheiro
(c) sim, com os filhos

(d) sim, com os netos

(e) sim, com outras pessoas.

B22.1 O(a) senhor(a) dorme com
outras pessoas na mesma pega?
(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

C. COMPOSIGAO FAMILIAR E
RELAGOES SOCIAIS

C23. Quantos filhos o(a) Sr(a) teve?
(@) um filho

(b) dois filhos

(c) trés filhos

(d) quatro filhos

(e) cinco filhos

C23.1 Quantos filhos o (a) Sr (a)
teve?

(a) seis ou mais filhos: Quantos[_ _ ]
(b) ndo tem filhos

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

C24. Destes filhos, quantos estao
vivos?

(a) um filho

(b) dois filhos

(c) trés filhos

(d) quatro filhos

(e) cinco filhos ou mais: Quantos[ ]
C24.1 Destes filhos, quantos estao
vivos?

(a) nao tem filhos

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

C25. Atualmente o(a) senhor(a)
mora:

(a) sozinho

(b) com cbnjuge / companheiro (a)
(c) com companheiro(a) e filho(s)

(d) com filho(s)

(e) com filho(s) e neto(s)

C25.1 Atualmente o(a) senhor(a)
mora:

(a) com companheiro (a), filho(s) e
neto(s)

(b) com parentes (irmaos, tios,
sobrinhos)

(c) com pessoas nao parentas (amigos,
conhecidos)

(d) com pais e /ou sogros

(e) com netos

C25.2 Atualmente o(a) senhor(a)
mora:

(a) com empregada

(b) com profissional de enfermagem
(c) outros

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

C26. Como sao as suas relagoes
familiares?

(a) satisfatérias

(b) insatisfatorias

(c) ndo mantém relagdes familiares
(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

C27. O(a) senhor(a) recebe alguma
ajuda?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) ndo recebe

(b) sim, dinheiro

(c) sim, vestuario

(d) sim, saude

(e) sim, habitagao

C27.1 O(a) senhor(a) recebe alguma
ajuda?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) sim, alimentagao

(b) sim, remédio

(c) sim, cuidados pessoais.

(d) outros

(e) ndo sabe / nao respondeu

C28. De quem recebe ajuda / auxilio?
(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) cbnjuge / companheiro

(b) filho(a) ou filhos(as)

(c) neto(a) ou netos(as)

(d) Parentes

(e) Amigos

C28.1 De quem recebe ajuda /
auxilio?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) Vizinho

(b) Outros

(c) néo recebe

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

D. OCUPAGAO

D29. Qual foi a sua principal
ocupagao, durante a maior parte de
sua vida?

N— N N N



ANOTAR:

(a) proprietario

(b) administrador, gerente

(c) profissional de nivel superior
universitario.

(d) fungdes de escritorio: corretor,
contador, secretario, datilografo,
auxiliar de escritorio, caixa

(e) trabalhador especializado (técnico):
individuo que possui curso técnico de
nivel médio

D29.1 Qual foi a sua principal
ocupacao, durante a maior parte de
sua vida?

(a) trabalhador semi-especializado:
mecanico, eletricista, armadores,
soldadores, choferes, técnicos de
industria de transformacao e
construcao civil, cabeleireiros

(b) trabalhador nao-especializado:
pedreiros, lixeiros, serventes,
empregados domésticos, estivadores,
pescadores, operadores de maquinas,
vendedores ambulantes, policiais (sem
treinamento técnico), vendedores-
frentistas de pontos de gasolina, office-
boys, vigias, guardas noturnos.

(c) individuos fora da PEA: donas de
casa, estudantes, pensionistas,
aposentados, desempregados e
doentes

(d) ndo sabe

(e) nao respondeu;

D30. Vincular com os setores
econdémicos

(a) Agricola: agropecuaria, extragéo
vegetal e pesca

(b) Industria de transformagao:
metalurgia, ind. mecanica, ind.moveis,
ind.papel e celulose, ind. couros e
peles, ind.vestuario e sapatos, ind.
quimica, ind.plastico, farmacéuticos e
prod. veterinarios, petréleo, téxteis,
editorial e gréafica

(c) Industria da construgao civil

(d) Outras atividades industriais:
extracdo mineral, servigcos industriais
de utilidade publica (energia elétrica,
abastecimento de agua e servigos de

esgoto/ saneamento, limpeza e
remocao de lixo)

(e) Comércio de mercadorias:
supermercados, armazeéns, feiras-
livres,casa de departamentos, comércio
atacadista, agougues, postos de
gasolina, comércio de material usado e
ferro-velho, garrafeiros e papeleiros.
D30.1 Vincular com os setores
econdémicos

(a) Servigos: alojamento e alimentagao
(hotéis, pensdes, restaurantes, bares,
etc), reparacao e conservagao (oficinas
mecanicas), servigos pessoais e
domiciliares (cabeleireiros, alfaiatarias,
servicos domésticos), diversdes,
higiene, conservacéo de prédios e
estiva

(b) Servigos auxiliares de atividades
econdmicas: bancos, financeiras,
seguradoras, imobiliarias, cartorios,
contadores e servicos juridicos

(c) Transporte e comunicagdes:
transporte de passageiros, transporte
de carga, correios, telecomunicacdes,
imprensa geral

(d) Social: atividades comunitarias e
sociais (seguridade social, sindicatos,
assisténcia social), servicos médicos e
odontoldgicos (publicos e privados),
ensino, hospitais, igrejas

(e) Administragao publica: servigos
administrativos federais, estaduais,
municipais, entidades publicas,
legislativo, justica, servico de
seguranga publica (Exército, Marinha,
Aeronautica, Policia e Bombeiros)
D30.2 Vincular com os setores
econdémicos

(a) Outras atividades ou setores nao
classificados anteriormente

(b) Individuos fora da Populagao
Economicamente Ativa: donas de casa,
pensionistas, aposentados sem
ocupagao, estudantes, desempregados
(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

D31. Qual a sua principal ocupagao
atual?



ANOTAR:

(a) proprietario

(b) administrador, gerente

(c) profissional de nivel superior
universitario

(d) fungdes de escritorio: corretor,
contador, secretario, datilografo,
auxiliar de escritorio, caixa

(e) trabalhador especializado (técnico):
individuo que possui curso técnico de
nivel médio

D31.1 Qual a sua principal ocupagao
atual?

(a) trabalhador semi-especializado:
mecanico, eletricista, armadores,
soldadores, choferes, técnicos de
industria de transformacao e
construcao civil, cabeleireiros

(b) trabalhador nao-especializado:
pedreiros, lixeiros, serventes,
empregados domésticos, estivadores,
pescadores, operadores de maquinas,
vendedores ambulantes, policiais (sem
treinamento técnico), vendedores-
frentistas de postos de gasolina, office-
boys, vigias, guardas-noturnos

(c) individuos fora da PEA: donas de
casa, estudantes, pensionistas,
aposentados, desempregados e
doentes

(d) ndo sabe /néo respondeu
D32.Vincular com os setores
econdémicos

(a) Agricola: agropecuaria, extragao
vegetal, pesca

(b) Industria de transformagao:
metalurgia, ind.mecanica, ind.moveis,
ind.papel e celulose, ind.couro e peles,
ind. vestuario e sapatos, ind. quimica,
ind. plasticos, farmacéuticos e prod.
veterinarios, petréleo, téxteis, editorial e
grafica

(c) Industria da construgao civil.

(d) Outras atividades industriais:
extracdo mineral, servigcos industriais
de utilidade publica (energia elétrica,
abastecimento de agua e servigos de
esgoto / saneamento, limpeza publica e
remocao de lixo)

(e) Comércio de mercadorias:
supermercados, armazeéns, feiras livres,
casas de departamentos, comércio
atacadista, agougues, postos de
gasolina, comércio de materiais usados
e ferro-velho, garrafeiros e papeleiros.
D32.1 Vincular com os setores
econémicos

(a) Servigos: alojamento e alimentagao
(hotéis, pensdes, restaurantes, bares
etc), reparacao e conservagao (oficinas
mecanicas), servigos pessoais e
domiciliares (cabeleireiros, alfaiatarias,
servicos domésticos), diversdes,
higiene, conservagao de prédios e
estiva

(b) Servigos auxiliares de atividades
econdmicas: bancos, financeiras,
seguradoras, imobiliarias, cartorios,
contadores e servicos juridicos

(c) Transporte e comunicagodes:
transporte de passageiros, transportes
de carga, correios, telecomunicacoes,
imprensa geral

(d) Social: atividades comunitarias e
sociais (seguridade social, sindicatos,
assisténcia social), servicos médicos e
odontoldgicos (publicos e privados),
ensino, hospitais, igrejas

(e) Administragao publica: servigos
administrativos federais, estaduais,
municipais, entidades publicas,
legislativo, justica, servicos de
segurancga publica (Exercito, Marinha,
Aeronautica, Policia e Bombeiros).
D32.2 Vincular com os setores
econémicos

(a) Outras atividades ou setores nao
classificados anteriormente.

(b) Individuos fora da PEA: donas de
casa, pensionistas, aposentados sem
ocupacao, estudantes e
desempregados.

(c) néo sabe

(d) ndo respondeu

D33. Com que idade o(a) senhor(a)
comecgou a trabalhar em atividade
remunerada? [_ _ ]

em anos completos



(a) menos de 10 anos

(b) de 11 anos a 14 anos

(c) de 15 a 18 anos

(d) de 19 a 22 anos

(e) acima de 23 anos

D33.1 Com que idade o(a) senhor
(a)comecgou a trabalhar em atividade
remunerada? [_ _ ]

em anos completos

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

(c) ndo se aplica

D34. O(a) senhor(a) esta
aposentado?

(@) sim

(b) ndo

D35. Com que idade se aposentou?
L__

(EM ANOS COMPLETOS)

(a) menos de 40 anos

(b) de 41 anos a 44 anos

(c) de 45 a 48 anos

(d) de 49 a 52 anos

(e) de 53 a 56 anos

D35.1 Com que idade se aposentou?
L]

(EM ANOS COMPLETOS)

(a) de 57 a 60 anos

(b) de 61 anos a 64 anos

(c) de 65 a 68 anos

(d) acima de 69 anos

(e) nao se aposentou

D35.2 Com que idade se aposentou?
(EM ANOS COMPLETOS)

(a) nao sabe

(b) ndo respondeu

D36. Qual o motivo de sua
aposentadoria?

(a) tempo de servigo

(b) idade

(c) problemas de saude

(d) acidente

(e) aposentadoria especial

D36.1 Qual o motivo de sua
aposentadoria?

(a) ndo esta aposentado

(b) outros

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

D37. O que o(a) senhor(a) faz
atualmente?

(a) trabalho doméstico

(b) trabalho eventual

(c) trabalho voluntario

(d) trabalho remunerado com carteira
profissional
(e) trabalho remunerado sem carteira
profissional

D37.1 O que o(a) senhor(a) faz
atualmente?

(a) empregador

(b) autbnomo

(c) pequenos servigos nao-
remunerados

(d) ndo se aplica

(e) outros

D37. 2 O que o (a) senhor (a) faz
atualmente?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

E. RENDA

E38. Qual a sua ultima renda
mensal?

R$[____,00]

(@) |- - 1 salario minimo
(b) 1 salario minimo |- - 2 salario
minimos

(c) 2 salarios minimos |- - 3 salario
minimos

(d) 3 salarios minimos |- - 4 salario
minimos

(e) 4 salarios minimos |- - 5 salario
minimos

E38.1 Qual a sua ultima renda
mensal?

R$[____,00]

(a) 5 salarios minimos |- - 6 salarios
minimos

(b) 6 salarios minimos |- - 7 salarios
minimos

(c) 7 salarios minimos |- - 8 salarios
minimos

(d) 8 salarios minimos |- - 9 salarios
minimos

(e) 9 salarios minimos ou mais
E38.2 Qual a sua ultima renda
mensal?

R$[____,00]

(a) ndo tem renda



(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

E39. Qual a origem da sua renda?
(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) aposentadoria

(b) salario

(c) aluguel

(d) poupanga

(e) pensao

E39.1 Qual a origem da sua renda?
(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) servigos eventuais

(b) servigos permanentes

(c) abono permanéncia

(d) outros

(e) ndo se aplica / ndo sabe

E40. Qual a sua principal fonte de
renda?

(a) aposentadoria

(b) salario

(c) aluguel

(d) poupancga

(e) pensao

E40.1 Qual a sua principal fonte de
renda?

(a) servigos eventuais

(b) abono permanéncia

(c) aposentadoria e pensao

(d) outros

(e) ndo se aplica

E40.2 Qual a sua principal fonte de
renda?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

E41. Da sua renda, qual a sua
principal despesa?

(a) saude

(b) habitagao

(c) ajuda familiar

(d) remédios

(e) vestuario

E41.1Da sua renda, qual a sua
principal despesa.

(a) outros

(b) ndo se aplica

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

E42. Qual a renda mensal de sua
familia?

R$[_____,00]

(@) |- - 1 salario minimo
(b) 1 salario minimo |- - 2 salario
minimos

(c) 2 salarios minimos |- - 3 salario
minimos

(d) 3 salarios minimos |- - 4 salario
minimos

(e) 4 salarios minimos |- - 5 salario
minimos

E42.1 Qual a renda mensal de sua
familia?

R$[_____,00]

(a) 5 salarios minimos |- - 6 salarios
minimos

(b) 6 salarios minimos |- - 7 salarios
minimos

(c) 7 salarios minimos |- - 8 salarios
minimos

(d) 8 salarios minimos |- - 9 salarios
minimos

(e) 9 salarios minimos ou mais
E42.2 Qual a renda mensal de sua
familia?

R$[_____,00]

(a) ndo tem renda propria

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

(d) ndo se aplica

E43. Quantas pessoas vivem desta
renda? [ _ ]

(a) 1 pessoa (idoso s6)

(b) 2 pessoas

(c) 3 pessoas

(d) 4 pessoas

(e) 5 pessoas

E43.1 Quantas pessoas vivem desta
renda?[_ _ ]

(a) seis pessoas

(b) (7 ou mais)

(c) néo sabe

(d) ndo respondeu

E44. Qual sua participacao
econdémica no nucleo familiar?
(a) unico responsavel

(b) maior responsavel

(c) divide responsabilidades

(d) sem participagao

(e) outros



E44.1 Qual sua participagao
econdmica no nucleo familiar?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

F.ASPECTOS SOCIO-CULTURAIS
F45. Como o(a) senhor(a) ocupa seu
tempo livre?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) assiste televisao

(b) conversa com amigos

(c) ouve radio

(d) I& (jornais, revistas e livros)

(e) ouve musica

F45 .1 Como o(a) senhor(a) ocupa
seu tempo livre?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) faz trabalhos manuais (croché, tricé,
etc)

(b) realiza atividades fisicas

(c) participa de atividades socio-
recreativas (passeios, visitas, bailes,
etc.)

(d) nenhuma atividade

(e) outros

F45.1 Como o (a) senhor (a) ocupa
seu tempo livre?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

F46. Como o(a) Senhor (a) gostaria
de ocupar seu tempo livre?

F47.Participa de alguma atividade
associativa?

(ESCOLHA MULTIPLA)

(a) Associagéo cultural

(b) Associagao esportiva

(c) Associagao recreativa

(d) Associagéo religiosa

(e) Associagao assistencial / caritativa
F47.1 Participa de alguma atividade
associativa?

(ESCOLHA MULTIPLA).

(a) Associagdes comunitarias

(b) Associacao sindical

(c) Associagao politica

(d) Outros

(e) Nao participa

F47.2 Participa de alguma atividade
associativa?

(ESCOLHA MULTIPLA).

(a) Nao sabe

(b) Nao respondeu

F48. Qual a sua religidao?

ANOTAR:

(a) catdlica (romana, ortodoxa e
brasileira)

(b) evangélica (anglicana, episcopal,
luterana, batista, congregacao crista do
Brasil, pentecostal, adventista,
testemunha de Jeova, outras).

(c) espirita (Kardecista)

(d) judaica (israelita).

(e) afro-brasileira (umbanda,
candomblé)

F48.1 Qual a sua religiao?

(a) outra(budista, intoista, aometana,
sotérica, etc).

(b) nenhuma

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu.

F49 .E praticante de sua religido?
(a) sim

(b) ndo

F50. Acredita que, com o passar dos
anos, o(a) senhor(a).

(a) ficou mais religioso

(b) ficou menos religioso

(c) ndo mudou em relagéo a
religiosidade

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

G. ENVELHECIMENTO

G51. Em sua opiniao, o que faz uma
pessoa ter vida longa é:

(a) a alimentagédo adequada

(b) o destino

(c) a vida organizada

(d) o trabalho

(e) a ocupagéao

G51.1 Em sua opiniao, o que faz uma
pessoa ter vida longa é:

(a) os habitos saudaveis

(b) gostar de viver

(c) outros-

anotar:




(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

G52. Na impossibilidade de viver s6
ou com a familia, o(a) senhor(a)
gostaria de viver:

(a) com amigos

(b) com parentes

(c) em casa comum com amigos

(d) em casa geriatrica

(e) em hospital

G52.1 Na impossibilidade de viver sé
ou com a familia, o(a) senhor(a)
gostaria de viver:

(a) outros anotar:

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

G53. Para o(a) senhor(a), o que mais
importa na vida?

(a) dinheiro

(b) educacao

(c) familia

(d) trabalho

(e) religiao

G53.1 Para o(a) senhor(a), o que
mais importa na vida?

(a) lazer

(b) respeito

(c) seguranca

(d) valorizagao

(e) amor

G53.2 Para o(a) senhor(a), o que
mais importa na vida?

(a) saude

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

G54. Qual o principal problema que
gostaria de ver resolvido com
urgéncia no nosso pais:

(a) corrupgéao dos politicos

(b) falta de assisténcia a saude

(c) criangas marginalizadas

(d) crise dos valores religiosos

(e) crises dos valores éticos

G54.1 Qual o principal problema que
gostaria de ver resolvido com
urgéncia no nosso pais:

(a) crise de familia

(b) desemprego

(c) alcoolismo e droga

(d) concentracao de renda

(e) distribuigcao dos recursos e do
ambiente natural

G54.2 Qual o principal problema que
gostaria de ver resolvido com
urgéncia no nosso pais:

(a) criminalidade, violéncia e corrupgao
(b) politica educacional inadequada
(c) incompeténcia do Governo

(d) inflagcao

(e) ndo sabe / ndo respondeu

H. SEXUALIDADE

H55. O(a) senhor(a) manifesta sua
afetividade através de:

(a) companheirismo

(b) atengdes e cuidados

(c) carinhos

(d) conversas

(e) presentes

H55.1 O(a) senhor(a) manifesta sua
afetividade através de:

(a)

outros

N— N N N

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

H56. O(a) senhor(a) canaliza sua
afetividade maior para:

(a) cbnjuge / companheiro

(b) seus amigos

(c) seus filhos

(d) seus netos

(e) seus familiares

H56.1 O(a) senhor(a) canaliza sua
afetividade maior para:

(a) outros

(b) ndo sabe

(c) néo respondeu

H57. Sua sexualidade se manifesta
através de:

(a) atengdes especiais

(b) carinhos e toques

(c) relagbes sexuais

(d)outras
(e) ndo sabe / ndo respondeu

H58. Observa mudanc¢as na forma de
manifestar sua sexualidade?

(a) ndo

(b) sim

(c) néo sabe




(d) ndo respondeu

H59. A que se deve(m) a(s)
mudanca(s) na sexualidade?
(a) doenca

(b) perda de interesse

(c) idade

(d) diminuigao do afeto

(e) perda do companheiro
H59. 1 A que se deve(m) a(s)
mudancga(s) na sexualidade?
(a) falta de dialogo

(b) menopausa

(c) preconceitos

(d) novos relacionamentos

(e) superagao de preconceitos
H59.2 A que se deve(m) a(s)
mudanc¢a(s) na sexualidade?
(a) aumento de afeto

(b) maiores esclarecimentos
(c) aumento do interesse
(d)outros

(e) nao sabe

H59.3 A que se deve(m) a(s)
mudanca(s) na sexualidade?
(a) ndo observa mudancas

(b) ndo respondeu

H60. Em sua opiniao, o sexo na
velhice é:

(a) muito importante

(b) natural

(c) necessario

(d) menos intenso

(e) desnecessario

H60.1 Em sua opiniao,o sexo na
velhice é:

(a) indiferente

(b) igual as outras idades

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

.SAUDE

161. Em geral diria que sua saude é:
(a) étima

(b) boa

(c) regular

(d)yma

(e) péssima

161.1 Em geral diria que sua saude é:

(a) ndo sabe
(b) ndo respondeu

162. O( a) senhor(a) consultou o
médico nos ultimos seis meses?
(a) sim

(b) ndo

(c) ndo se aplica

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

163. Em que local consultou a ultima
vez?

(a) posto de saude do bairro

(b) outro posto de saude

(c) pronto socorro

(d) consultério médico particular

(e) consultério médico do INAMPS, IPE
ou SUS.

163.1 Em que local consultou a
ultima vez?

(a) consultério médico outros convénios
(b) ambulatério de hospital

(c) ambulatério de faculdade

(d) ambulatdrio sindicato / empresa
(e) ambulatério INAMPS ou Centro de
Saude, SUS

163.2 Em que local consultou a
ultima vez?

(a) ambulatodrio policlinica ou medicina
de grupo

(b) em casa (atendimento domiciliar)
(c) outro

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu / ndo se aplica

164. Nesta ocasiao, o(a) senhor(a)
recebeu receita e / ou orientagao
médica?

(@) sim

(b) ndo

(c) ndo se aplica

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu

165. Caso tenha recebido prescrigao
(receitas), como conseguiu os
medicamentos?

(a) comprou

(b) ganhou

(c) ndo consegui a medicacao

(d) ndo se aplica

(e) ndo sabe/ nao respondeu

166. Sentiu-se satisfeito com o ultimo
atendimento recebido?



(a) sim

(b) ndo

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

167. No ultimo ano, internou-se em
algum hospital?

(a) sim, uma vez

(b) sim, duas vezes

(c) sim, trés vezes

(d) sim, mais de trés vezes

(e) ndo

167.1 No ultimo ano, internou-se em
algum hospital?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

168. Nos ultimos trés meses, praticou
algum tipo de atividade fisica
regular?

(a) sim, uma vez / semana

(b) sim, duas vezes / semana

(c) sim, trés vezes / semana

(d) sim, mais de trés vezes / semana
(e) nao praticou

168.1 Nos ultimos trés meses,
praticou algum tipo de atividade
fisica regular?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

169. Qual a atividade fisica realizada?
(a) caminhada

(b) pedalar (bicicleta)

(c) nadar

(d) fazer ginastica

(e) outra

169.1 Qual a atividade fisica
realizada?

(a) ndo se aplica

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

170. Qual o numero de refeigdes que
realiza por dia?

(a) uma

(b) duas

(c) trés

(d) quatro

(e) cinco

170.1 Qual o niumero de refeigdes
que realiza por dia?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

I171. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de reumatismo nas
articulagées ou artrose em
tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / ndo respondeu

172. Nos ultimo seis meses, tem ou
teve problema de bronquite com
tosse e expectoracao (catarro) em
tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe/ nao respondeu

173. O(a) senhor(a) nos ultimos seis
meses, fez tratamento para pressao
alta?

(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu

I174. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de coragao (angina,
isquemia, infarto) em tratamento?
(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) esteve hospitalizado pela doenga.
(e) nao.

174,1 Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de coragao (angina,
isquemia, infarto) em tratamento?
(a) ndo sabe



(b) ndo respondeu

175. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de varizes em
tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / ndo respondeu

176. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de diabetes (agucar
no sangue) em tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagcao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagcao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagcao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu

I177. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de derrame,
isquemia ou trombose cerebral em
tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagcao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagcao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagcao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

178. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de pele em
tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

179. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de doencas da
coluna em tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / ndo respondeu.

180. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de gastrite ou ulcera
em tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

181. O(a) senhor(a) nos ultimos seis
meses, tem ou teve problemas de
infecgao urinaria(infecgao na bexiga)
em tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

182. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de pneumonia
(pontada) em tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / ndo respondeu.

183. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de doengas nos rins
em tratamento?

(a) sim, com receita médica ou
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao



(c) sim, sem receita médica e sem
orientagcao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

184. (PARA MULHERES) A senhora
consultou com ginecologista depois
da menopausa?

(@) sim

(b) ndo

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

185. (PARA HOMENS) O senhor, nos
ultimos seis meses, tem ou teve
problemas de préstata em
tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagcao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagcao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagcao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

186. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de osteoporose
(enfraquecimento dos ossos) em
tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagcao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagcao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagcao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

187. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve problemas de cancer em
tratamento?

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / nao respondeu.

188. Nos ultimos seis meses, tem ou
teve algum outro problema em
tratamento?

ESPECIFICAR:

(a) sim, com receita médica e com
orientagao

(b) sim, sem receita médica e com
orientagao

(c) sim, sem receita médica e sem
orientagao

(d) ndo

(e) ndo sabe / ndo respondeu.

189. Como diria que esta sua visao
no momento?

(a) cega

(b) péssima

(c) ruim

(d) regular

(e) boa

189.1Como diria que esta sua visao
no momento?

(a) excelente

(b) ndo sabe

(c) néo respondeu

190. A que atribui sua falta de visao?
(a) falta ou problema de 6culos

(b) catarata

(c) glaucoma

(d) diabete

(e) pressao alta

190.1 A que atribui sua falta de
visao?

(a) idade

(b) falta de dinheiro para tratamento
(c) outro

motivo

(d) ndo se aplica

(e) ndo sabe / nao respondeu.

191. Como diria que esta sua audi¢cao
no momento?

(a) surdo total

(b) ouve com muita dificuldade

(c) ouve com dificuldade

(d) ouve com alguma dificuldade
(minima)

(e) sem problemas

191.1 Como diria que esta sua
audigdo no momento?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

192.A que o(a) senhor(a) atribui a sua
dificuldade de audig¢ao?
(a) idade



(b) doenga do ouvido

(c) falta de aparelho

(d) falta de dinheiro para tratamento
(e) outro

motivo

192. 1A que o(a) senhor(a) atribui a
sua dificuldade de audi¢ao?

(a) ndo se aplica

(b) ndo sabe

(c) ndo respondeu

193. O(a) senhor(a) costuma ter
dificuldade para mastigar?

(a) nunca

(b) raramente

(c) frequentemente

(d) sempre

(e) ndo sabe/ nao respondeu.

194. Para movimentar-se:

(a) caminha sem problema, inclusive
sobe escadas

(b) caminha, mas nao sobe escadas ou
meio fio

(c) caminha, sob supervisao

(d) caminha, com meios artificiais, sem
supervisao

(e) caminha com meios artificiais, com
supervisao

194.1 Para movimentar-se:

(a) desloca-se em cadeira de rodas,
geralmente sem auxilio

(b) desloca-se em cadeira de rodas,
com auxilio

(c) restrito ao leito ou a cadeira

(d) ndo sabe

(e) nao respondeu

195. Qual a causa de sua dificuldade
de movimentagao?

(a) derrame cerebral

(b) disturbios da visao

(c) reumatismo articular

(d) queda com fratura

(e) acidente de transito

195.1 Qual a causa de sua dificuldade
de movimentagao?

(a) mal de Parkinson

(b) vertigem

(c) falta de interesse ou recusa a
movimentar-se

(d) outra

(e) ndo se aplica

195.2 Qual a causa de sua dificuldade
de movimentagao?

(a) ndo sabe

(b) ndo respondeu

196. Apresentou fraturas apos os 50
anos sem ter sido por acidente de
transito?

(a) mao

(b) punho

(c) fémur

(d) costela

(e) pes

196.1 Apresentou fraturas apds os 50
anos sem ter sido por acidente de
transito?

(a) outros

(b) ndo

(c) ndo sabe

(d) ndo respondeu

197. Necessita diretamente de ajuda
de algum destes aparelhos abaixo
relacionados?

(a) 6culos ou lentes de contato

(b) aparelho auditivo

(c) protese dentaria

(d) muleta

(e) bengala

197. 1 Necessita diretamente de ajuda
de algum destes aparelhos abaixo
relacionados?

(a) membro artificial

(b) colostomia / catéter

(c)

outros

(d) ndo necessita

(e) ndo sabe / ndo respondeu.

198. Em relagao a urina e fezes:

(a) controla normalmente

(b) controla com dificuldade

(c) ndo controla

(d) ndo sabe

(e) ndo respondeu.

N— N N N

J.VIDA DE RELACAO E ATIVIDADES
DE VIDA DIARIA

J99. O(a) senhor(a) necessita auxilio
para realizar as atividades de casa
(limpeza, manutengao, preparo de
refeigdes...)?

(a) ndo



(b) sim
(c) ndo sabe
(d) ndo respondeu
J100. Necessita de auxilio para
tomar seus remédios?
(a) ndo
(b) sim
(c) ndo sabe
(d) ndo respondeu
J101. Necessita de auxilio para
realizar sua higiene (banhar-se,
pentear-se, vestir-se, cortar unhas,
etc...)?
(a) ndo
(b) sim
(c) ndo sabe
(d) ndo respondeu
J102. Necessita de auxilio para
alimentar-se?
(a) ndo
(b) sim
(c) ndo sabe
(d) ndo respondeu
J103. Necessita de auxilio para
movimentar-se
(sentar, levantar, deitar, andar, subir
escadas.)?
(a) ndo
(b) sim
(c) ndo sabe
(d) ndo respondeu.
FUMO E ALCOOL
RESPONDA AS QUESTOES SOBRE
USO DE ALCOOL E TABACO COM
SIM OU NAO, CONFORME LHE
PARECA ADEQUADO.
J104. Alguma vez sua familia, seus
amigos, seu médico ou seu
sacerdote comentaram ou sugeriram
que o(a) senhor(a) estava bebendo
demasiadamente?
(a) ndo
(b) sim
J105.Alguma vez tentou deixar de
beber, mas nao conseguiu?
(a) ndo
(b) sim
J106. O(a) senhor(a) teve
dificuldades no trabalho por causa

da bebida, tais como beber ou faltar
ao trabalho ou estudo?
(a) ndo
(b) sim
J107. O(a) senhor(a) tem-se
envolvido em brigas ou ja foi preso
por estar embriagado?
(a) ndo
(b) sim
J108. Ja Ihe pareceu alguma vez que
estava bebendo demasiadamente?
(a) ndo
(b) sim
J109.0(a) senhor(a) tem o habito de
usar tabaco?
(a) ndo
(b) sim
K. AREA PSICOGERIATRICA
RESPONDA AS QUESTOES COM
SIM OU NAO, SEGUNDO LHE
PARECA ADEQUADO. NAO HA
QUESTOES CERTAS OU ERRADAS,
E SIM SITUACOES QUE PODEM OU
NAO OCORRER COM O(A)
SENHOR(A).
K110. O(a) senhor(a) acorda bem e
descansado na maioria das
manhas?
(a) ndo
(b) sim
K111. Sua vida diaria é cheia de
acontecimentos interessantes?
(a) ndo
(b) sim
K112. O(a) senhor(a) ja teve, por
vezes, vontade de abandonar o lar?
(a) ndo
(b) sim
K113. O(a) senhor(a) tem muito
frequentemente a sensacao de que
ninguém realmente o(a) entende?
(a) ndo
(b) sim
K114. O(a) senhor(a) ja teve periodos
(dias, meses, anos) em que nao
pode tomar conta de nada porque,
na verdade, ja ndo estava
aglientando mais?
(a) ndo
(b) sim



K115. Seu sono é agitado ou
conturbado?

(a) ndo

(b) sim

K116. O(a) senhor(a) é feliz na maior
parte do tempo?

(a) ndo

(b) sim

K117. Sente que o0 mundo ou as
pessoas estao contra o(a)
senhor(a)?

(a) ndo

(b) sim

K118. O(a) senhor(a) se sente, por
vezes, inutil?

(a) ndo

(b) sim

K119. Nos ultimos anos, tem-se
sentido bem durante a maior parte
do tempo?

(a) ndo

(b) sim

K120. Tem problemas de dores de
cabeca?

(a) ndo

(b) sim

K121. O(a) senhor(a) se sente
fraco(a) durante a maior parte do
tempo?

(a) ndo

(b) sim
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ANEXO 2

Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
COMITE DE ETICA EM PESQUISA

OF.CEP-1274/08 Porto Alegre, 17 de novembro de 2008.

Senhor Pesquisador,

O Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS apreciou e aprovou
0 sub-projeto de pesquisa intitulado “Sub-projeto - Estudo
comparativo das condigbes de vida e de sadde entre idosos de
Porto Alegre e Manaus”, de autoria do Prof. Dr. Angelo José Gongalves
Bos e da aluna Maria Heloisa Fialho Cauduro, como uma ampliacdo do
protocolo de pesquisa intitulado “Projeto idosos de Porto Alegre -
Fase II - Avaliacdo transdisciplinar”, que foi aprovado em 03 de
janeiro de 2006, sob registro CEP n°. 05/02935.

Ilmo. Sr.

Prof. Dr. Angelo José Gongalves Bos
IGG

N/Universidade

Campus Central
Av. Ipiranga, 6690 - 3%ndar - CEP: 90610-000
* |Sala 314 - Fone Fax: (51) 3320-3345

E-mail: crs.br

www.pucrs.br/prppg/cep




Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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