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PREFACIO

E consensual que as acdes em salde devem estar alicercadas em avaliagdo do
estado de saude, diagnéstico situacional e em evidéncias. O diagnéstico situacional é uma
ferramenta que possibilita o conhecimento a respeito de caracteristicas dos individuos:
sociais, demograficas, biol6gicas, psiquicas, psicolégicas e comportamentais, além das
necessidades baésicas: sociais, saude, educacdo, saneamento, seguranca, transporte,
habitacao, entre outras.

Com posse deste conhecimento, as a¢des de saude baseadas em evidéncias sédo
fortalecidas, amparadas pela utilizagdo de dados produzidos por meio de pesquisas de
qualidade e rigor metodolégico reconhecido pela comunidade académica.

Partindo destes principios, este livro tem por objetivo a publicacdo de pesquisas
originais, de revisdo sistematica e integrativa, estudos e relatos de casos e estudos de
reflexdo que tenham como objeto de pesquisa a avaliagdo do estado de salde fisica,
mental, social e espiritual, conforme a definicdo de saude pela Organizagdo Mundial da
Salude, em ambitos coletivo e individual. Trata-se de uma obra de referéncia indicada
para profissionais de salde nas diversas areas, gestores, pesquisadores, professores e
estudantes que almejam o conhecimento a respeito de diagnéstico situacional e avaliagéo
em saude nas diversas fases do ciclo de vida (infancia, adolescéncia, adulta e idosa).

Daniel Augusto da Silva



SUMARIO

(071 =11 1 1] N0 X5 [T 1

A CATARATA EM IDOSOS: UMA ANALISE SOBRE OS BENEFICIOS DA CIRURGIA
Eloisa Rozendo Pais
Daniel Augusto da Silva

d ) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130111

(07,1 =11 1 1] N0 Y 20T 17

A DEPRESSAO EM IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS ESTA ASSOCIADA AO GRAU DE
DEPENDENCIA FUNCIONAL

Lucas Silveira Garcia

Daniel Augusto da Silva

d ) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130112

(071 =11 1 1] N0 JE< J0Uuu T 27

A FELICIDADE NA VOZ DE IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS
Angela Karoline Gomes Alves
Daniel Augusto da Silva

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130113

CAPITULO Qeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseneeeseeeesmsssasasassssssssssmensasassssssesassnsasasasssssassnesensasasassssnns 38

A MARGEM DAS DESIGUALDADES: CARACTERIZACAO DA POPULACAO ATENDIDA
PELO CONSULTORIO NA RUA DE LONDRINA-PR

Micael Almeida de Oliveira

Julia Rodrigues Savoia

Lillian Souza Teixeira

Elaine Lucas dos Santos

Cristiane Schell Gabriel

Ana Lucia De Grandi

d) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130114

CAPITULO 5. eeeeeessesenesssssessnsssssasassssssessnensasasssssssssssnsnsasassssasensnensasasssssnas 49

A REALIDADE DA DEPRESSAO GERIATRICA NO BRASIL
Rafaela Marques Freire
Daniel Augusto da Silva

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130115

CAPITULO B...eceeeeceeerereseseseeseseessssasssasasasesessssssesssassasasasasasesessssssssesasasssssasasssasasasnes 68

ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS E SOCIAIS DA RETINOPATIA DIABETICA
Ana Paula Ribeiro Ladeira
Daniel Augusto da Silva

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130116




[07.Y =11 1 1] W0 Y 20T 84

ASSOCIACAO ENTRE TRANSTORNOS MENTAIS COMUNS E O COMPORTAMENTO
SUICIDA EM ESTUDANTES UNIVERSITARIOS
Daniel Augusto da Silva

d ) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130117

(07,1 =11 1] W0 X: J0Tu T 93

DISTRIBUICAO DA FORCA DE TRABALHO EM ENFERMAGEM NO BRASIL
Maynara Fernanda Carvalho Barreto

d ) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130118

(07 =11 1 1] W0 X JEUN T 103

NEOPLASIA MALIGNA DO COLON E RETO NO BRASIL: MORBIDADE E MORTALIDADE
Yara Rodrigues dos Santos
Daniel Augusto da Silva

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.2812130119

CAPITULO 10...eeeeeceeeeeeereseseseeeseeessmsasassssssesesensssasasssssssssssessasssssssssensssnsasasssssssesens 120

TRANSTORNO DE ANSIEDADE E FOBIA SOCIAL ENTRE ESTUDANTES
UNIVERSITARIOS DE ENFERMAGEM

Jodo Emanuel Ribeiro Santos

Daniel Augusto da Silva

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.28121301110

CAPITULO 11 ettt eesseseseesessessssssssssssssesensssassssssssssensnsasasssssssensssnsssassssssesnsns 136

VAA‘LIDAQAO DE CONTEUDO DE UM INSTRUMENTO PARA DETECCAO PRECOCE DO
CANCER

Ricardo Galdino Pereira

Daniel Augusto da Silva

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.28121301111

CAPITULO 2.ttt eeeseseseeeessessnsssasssssssesesensssassssssssssensnsasasssssssensssnsasassssssesssns 147

VIVENDO A TERCEIRA IDADE: AVALIACAO DA SATISFACAO E QUALIDADE DE VIDA
EM IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS

Patricia Furlan

Daniel Augusto da Silva

d_ https://doi.org/10.22533/at.ed.28121301112
SOBRE O ORGANIZADOR...........ciimmimmnmnsnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 158




CAPITULO 3
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RESUMO: Objetivo: Compreender a auto
percepcdo acerca da felicidade por idosos
institucionalizados. Método: Trata-se de um
estudo observacional, transversal, de abordagem
qualitativa, realizado com idosos residentes em
instituicdo de longa permanéncia para idosos de
cidade do centro-oeste do estado de Séo Paulo.
A coleta dos dados ocorreu em 2020, pode
meio de entrevista com instrumento elaborado
pelos autores composto por questbes para
caracterizacdo dos participantes e a percepgéo
sobre a felicidade. Os dados coletados foram
analisados utilizando Analise de Conteldo,
modalidade tematico categorial. Resultados:
Participaram 22 idosos, maioria do sexo
feminino (61,9%), com idade entre 61 e 92 anos.
Organizou-se duas categorias: Percepgédo e
experiéncias de idosos institucionalizados acerca
da felicidade; Percepcao sobre os elementos da
felicidade. Conclusao: A felicidade pode ser
percebida por diversas perspectivas, e pode

INSTITUCIONALIZADOS

ser influenciada pelas experiéncias inerentes a
historia de vida individual.

PALAVRAS-CHAVE: I|doso, Felicidade, Salde
do Idoso Institucionalizado.

HAPPINESS IN THE VOICE OF
INSTITUTIONALIZED ELDERLY

ABSTRACT: Objective: To understand the
self-perception of happiness by institutionalized
elderly people. Method: This is an observational,
cross-sectional study, with a qualitative approach,
carried out with elderly people residing in a long-
stay institution for the elderly in a city in the
Midwest of the state of Sdo Paulo. Data collection
took place in 2020, through interviews with an
instrument developed by the authors, consisting
of questions to characterize the participants and
their perception of happiness. The collected
data were analyzed using Content Analysis,
categorical thematic modality. Results: 22 elderly
people participated, mostly female (61.9%),
aged between 61 and 92 years. Two categories
were organized: Perception and experiences
of institutionalized elderly about happiness;
Perception about the elements of happiness.
Conclusion: Happiness can be perceived from
different perspectives, and can be influenced
by the experiences inherent in the individual life
story.

KEYWORDS: Elderly, Happiness, Institutionalized
Elderly Health.

11 INTRODUGAO

Existem diversos conceitos e autores
que descrevem a respeito de felicidade afim de
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entender seu sentido em proporgdes distintas. Tais conceitos e afirmacgbes sdo de sentido
exclusivo e especifico, pelo simples fato de sermos seres humanos Unicos. Assim, ainda ndo
foi possivel entrar em um acordo sobre o que ¢ felicidade. Os conceitos parecem respeitar os
idiomas e as culturas na quais estéo inseridos (PEREIRA, 2018).

Contudo, é certo que o desejo de ser feliz é proprio do ser humano, independente da
faixa etaria, todos estao a procura pela felicidade.

Aos idosos, a felicidade e a salde s@o questdes inseparaveis. Eles percebem que
s&o como condi¢des interdependentes para uma vida melhor. Ainda, os idosos ndo vivem
simplesmente por viver, eles esperam passar por coisas mais interessantes, ter uma vida
melhor. Eles sabem que ndo precisam mais viver uma vida correndo, podem fazer as coisas
de outro jeito aceitando melhor as limitacoes e dificuldades do dia a dia, passaram a entender
que a vida pode ser vivida com mais qualidade.

Além da saude outros fatores foram destacados como sendo importantes para
aumentar as chances de se tornar um idoso feliz tais como qualidade de vida, seguranca,
liberdade de escolha, autonomia, envelhecimento saudavel, inteligéncia, conhecimento,
capacidade funcional, amor, emancipacao, criatividade, admiracao, agir. H4 de se destacar
que a familia € muito importante para a realizagdo dessas ag¢des, o contato com os filhos &
muito importante, além do convivio social com amigos, que gera beneficios a qualidade de
vida e séo promotores da felicidade (PICHLER et al., 2019; MENEZES et al., 2018).

Contudo, o processo de envelhecer é continuo no decorrer da vida. O envelhecer
ocorre desde a geracdo do organismo, que passa por muitas e diferentes fases em seu
desenvolvimento. Ainda, ha de se considerar que cada idoso envelhece de uma forma
diferente, pois as experiéncias adquiridas no decorrer da vida sdo diferentes, e influenciam
nesse processo (ABREU et al., 2017).

Nessa perspectiva de envelhecimento e experiéncias individuais, além da consideragéo
sobre 0 aumento da expectativa de vida, discute-se a respeito do aumento da demanda
por InstituicGes de longa permanéncia para idosos. Locais com objetivo de moradia coletiva
de idosos, que, no Brasil, apresentam avaliagcdes contraditorias na percepcdo dos idosos
institucionalizados, que ora percebem boa salde, ora percebem ruim (GUTHS et al., 2017).

Assim, este estudo tem por objetivo compreender a auto percepcgéo acerca da felicidade
por idosos institucionalizados em uma cidade do centro-oeste do estado de S&o Paulo.

21 METODO

Trata-se de um estudo observacional, transversal, de abordagem qualitativa, realizado
com idosos residentes em instituicdo de longa permanéncia para idosos de cidade do centro-
oeste do estado de Sao Paulo.

Os participantes da pesquisa foram selecionados por amostragem néo probabilistica
por conveniéncia, de forma que o tamanho da amostra foi definido pela aceitagdo para



participar da mesma. Foi considerado critério de exclusdo a presencga de déficit intelectual
que ndo permita a resposta as perguntas dos instrumentos selecionados para a coleta dos
dados.

A coleta dos dados ocorreu em dias e horarios previamente acordados com a direcéo
da instituic@o, de forma a possibilitar local adequado e privativo para abordagem aos idosos
e coleta das informagoes.

Na abordagem aos idosos, ouve o convite a participacéo e explicacdo do tema do
estudo e objetivos do mesmo, e solicitado autorizagdo para utilizagdo de gravador de voz
durante a entrevista. Apds o entendimento por parte dos mesmos, foi entregue o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, que foi lido e assinado em duas vias pelo participante da
pesquisa e pelo pesquisador, entregando uma via para cada um.

Na entrevista foi utilizado um instrumento, elaborado pelos autores, composto por
questdes para caracterizagdo dos participantes e a percepcao sobre a felicidade.

Os dados coletados foram analisados utilizando Analise de Contetdo, modalidade
tematico categorial (BARDIN, 2011).

O projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Fundagéo
Educacional do Municipio de Assis com Parecer n.° 3.692.403, de 08 de novembro de 2019.

31 RESULTADOS

Participaram 22 (16,0%) idosos moradores da instituicdo de longa permanéncia
elegida para a coleta dos dados de um total de 70 (100%) idosos institucionalizados possiveis.
A caracterizagdo dos participantes revelou que 14 (61,9%) eram do sexo feminino, com idade
entre 61 e 92 anos, média de 76,8 anos. Sobre o estado civil, 15 (68,0%) eram vilvos, 6
(27,0%) eram solteiros, e 1 (5,0%) era divorciado.

Seguindo o método de Analise de Conteldo, os dados foram organizados em duas
categorias com suas unidades tematicas e sao apresentados a seguir.

1. Percepgéo e experiéncias de idosos institucionalizados acerca da felicidade
1.1. Percepcéo sobre felicidade

A felicidade foi percebida pelos participantes condicionada a vivenciar a atencgéo,
0 amor, o respeito, os filhos por perto, estar bem com Deus e a salude. As falas a
seguir nos mostra essa situagao:

“Para mim felicidade e ter atenc¢éo, carinho, respeito” (E1).
“Amor, paz, unido, amigos, familia, Deus” (E2).

“Ter meus filhos por perto” (E3).

“E n&o sentir nenhuma dor e viver em paz” (E4).

“E ter saude, amigos” (E6).
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“Estar bem com Deus, com as pessoas e ter saude” (E9).

“Felicidade é crer em Deus” (E16).

Contudo, identificou-se a percepgdo negativa sobre a felicidade, como algo
inexistente e momentaneo.
“Felicidade era poder trabalhar” (E13).

“Nao existe, & algo momentaneo” (E20).

1.2. Percepgéo sobre momentos felizes do dia a dia

Os participantes destacam que os momentos mais felizes do seu dia sdo momentos
de relagdo pessoal e familiar, alimentacdo, estar com os amigos, momento das
atividades propostas.

“Quando sou acordada por minha cuidadora, quando sinto meu namorado,
quando me alimento” (E1).

“Quando meu irmao vem me ver” (E2).
“Quando meus filhos vém me ver aqui” (E5).
“A hora que converso com alguns amigos” (E15).

“As vezes tem sim, quando tem gente que fala com a gente, que brinca, se
importa comigo” (E20).

“O momento que posso abri os olhos e dizer: “Jesus obrigada!” (E21).

“Hora de participar das atividades” (E22).

Ainda, ha participantes que percebem o isolamento, o estar sozinho, como momento
feliz em seu dia.
“Quando estou descansando em meu quarto, quando assisto televisao” (E3).
“Estar sossegada no meu quarto” (E10).

“Quando fico quietinha em meu canto” (E14).

Por outro lado, ha percepgdes negativas sobre a existéncia de momentos felizes no
dia a dia, e até a auséncia desses momentos.

“N&o tenho momentos felizes” (E17).

1.3. Alembranca mais feliz da vida

Ao resgatar as memoérias de momentos felizes, os participantes apontaram
situacdes familiares em maior frequéncia, como ser mée, o nascimento dos filhos, a
amamentacao, a visita dos filhos e o dia do casamento. Outros momentos abordaram
0 estabelecimento de amizades e realizacGes profissionais.

“O dia mais feliz foi quando me tornei mée, depois avé e agora bisavd” (E1).

“O dia que conheci os verdadeiros amigos que para mim sdo como familia”
(E2).



“Quando me tornei mée e pude amamentar todos” (E3).

“O dia que meus filhos podem me visitar e levar para passear” (E4).
“Quando me tornei mae, no meu casamento” (E5).

“O dia que meus filhos nasceram” (E14)

“O dia que me tornei pastor, o dia que posso ir para igreja” (E15)

“Dia que o povo votou em mim para ser vereador, € eu ganhei e entrei na
camara municipal” (E19)

“Nascimento de meus filhos” (E21)

Na outra ponta, alguns néo se recordam de lembrancas felizes durante a vida.
“Nem sei, acho que nem tenho lembrangas boas” (E12)
“N&o tenho, passei por muitas situagdes” (E17)

“N&o lembro, acho que nem tenho” (E20)

1.4. Condigbes para ser feliz
Os participantes destacam que as condigOes para ser feliz sdo ter saude, paz, amor,
os filhos, amizades, dinheiro, Deus, educacao, respeitar e amar o proximo.
“Paz, amor, meus filhos” (E5)
“Precisa de amizades, dinheiro no bolso” (E7)
“Ter saude, viver bastante e desfrutar a vida” (E8)
“Precisa de Deus, saude e estra bem com as pessoas que a cercam” (E9)
“Ter conforto, alegria, saude, n&o ter deficiéncia” (E13)
“Paz, dignidade, amor” (E15)

“Primeiro servir a Deus, educacéo, respeitar o proximo, amor ao préoximo.”
(E16)

“Ter uma boa companheira, filhos bons” (E17)
2. Percepcao sobre os elementos da felicidade
2.1. A autoaceitagdo como elemento da felicidade

A maioria dos participantes afirmaram a autoaceitacdo, com declara¢des que se
relacionam ao amor proprio.

“Me aceito como sou, me amo” (E1).
“Me aceito, me amo, sou linda” (E5).
“Me aceito a sim mesmo como sou” (E8).

“Me aceito como sou. Gosto de mim” (E10).

Alguns participantes ndo se aceitam, gostariam que algo fosse mudado.

“Tenho que me aceitar como sou, mas preciso melhorar” (E7).
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“Nao gosto muito de mim, mas tenho que me aceitar assim mesmo” (E20).

2.2. Aimportancia como elemento da felicidade

Na percepcao sobre a sua importancia no mundo, a maioria afirmou compreender o
quanto sé&o importantes.

“Claro que sou importante” (E3).
“Sou muito importante” (E9).

“Sou importante sim” (E21).

Contudo, ha os que nao se consideram importantes em todo momento, e 0s que nao

se consideram importantes em momento algum.
“As vezes penso que sim, as vezes penso que nao” (E12).

“Nao sou importante, ndo enxergo” (E20).

2.3. As relagdes sociais como elemento da felicidade
As relagbes sociais, na voz dos participantes, sdo positivas, em geral.

“Me relaciono bem com as pessoas, gosto de conversar, fazer amizades
novas, sdo positivas” (E1).

“Me relaciono bem com demais idosos e funcionarios” (E2).
“Sempre me relacionei bem com as pessoas, sdo positivas” (E9).

“Me relaciono bem com os demais idosos, funcionarios, s&o positivos” (E18).

2.4. A autonomia como elemento da felicidade

A maioria dos participantes se declaram livres e independentes para fazer suas
escolhas, avaliando que tem autonomia em suas vidas.

“Sou independente, livre, consigo escolher o que quero” (EB).
“Sou independente, consigo decidir por mim” (E10).

“Sou independente, gosto de realizar tudo do meu jeito, tenho o direito de
escolha” (E18).

Alguns percebem a autonomia ao fazer suas escolhas, mas entendem que séo
dependentes para realizar atividades de vida diaria.

“Preciso de ajuda em algumas tarefas, mas consigo decidir o que quero” (E7).
“Consigo decidir por mim, mas preciso de ajuda em algumas coisas” (E11).
2.5. Os sentimentos como elemento da felicidade

Gratidao, paz, felicidade, amor, alegrias mesmo ap6s tudo que passaram foram a
maioria dos sentimentos expressos pelos participantes.

“Gratiddo, amor, paz. Porque estou em um lugar bom, que vao cuidar de mim.



Estou satisfeito” (E6)
“Felicidade e gratidao a Deus, porque cheguei até aqui. Estou satisfeito” (E8).
“Amor, paz, esperanca” (E13).

“Gratiddo, amor, esperanga. Porque sou grato a Deus, passei por momentos
dificeis mais Ele sempre esteve comigo. Estou satisfeito” (E15).

“Gratidao a Deus, amor, felicidade, saudade. Sou grata a Deus por tudo, sim
estou satisfeita” (E21).

2.6. O projeto de vida como elemento da felicidade

Os participantes revelam que ainda querem ter uma vida com saude e alegrias e,
embora tivessem passado por varios momentos dificeis, sonham em realizar alguns
projetos para a vida.

“Espero que eu esteja bem. Gostaria de voltar a enxergar” (E1).

“Com saude, com muitas alegrias. Quem sabe retornar para minha casa” (E6)

“Espero que esteja bem com saude, morando aqui ainda” (E9).

“Espero estar bem. Sonho em voltar ser pastor, me casar” (E15).

“Espero que melhor; quero voltar para casa, para meus afazeres” (E19).

2.7. Crescimento e realizagdes pessoais como elemento da felicidade

O senso de dever cumprido impera nas falas dos participantes, que se sentem
felizes ao refletirem sobre suas histérias de vida.

“Realizei muitas coisas boas, as dificuldades me impediram de realizar
algumas, mas estou satisfeita por tudo até agora” (E1).

“Penso que ja realizei muitas coisas nesta vida, vi meus filhos cresceram,
meus netos; estou satisfeita” (E3).

“Realizei tudo que tinha que realizar” (E9).

“Realizei bastante coisa, e ainda vou realizar muita coisa na vida” (E19).

41 DISCUSSAO

Na Grécia antiga o conceito estava relacionado a ter uma boa sorte, pois na origem
etimolégica felicidade era ter um “bom demdnio” que para os gregos era considerado um tipo
de semideus ou génio que acompanhava os seres humanos, e que estava relacionado a sorte
de cada um e quem tivesse um “mau demdnio” era fatalmente infeliz. Para se considerar feliz
e com boa sorte era necessario se dispor de “bom demdnio” (GOMES, 2016).

Além das diferencgas entre conceitos e idiomas alguns filbsofos descrevem seu ponto
de vista sobre o assunto. “E feliz, quem tem corpo séo e forte, boa sorte e alma bem formada”,
assim diz o fragmento mais antigo das referéncias filosoficas de Tales de Mileto, o século VII
a.C. Para Socrates (469-399 a.C.), o homem nao apresentava somente necessidades do



corpo para se tornarem felizes ou satisfeitos, era preciso também ter uma alma boa, vida
justa e virtuosa. Para Epicuro (341-271 a.C.), a felicidade estaria calcada na busca do prazer,
mas tendo como medida aquilo que é essencial para viver. O importante seria uma vida
equilibrada e com liberdade. Aristételes (384-322 a.C.) compreendia o termo felicidade como
elementos bésicos para a vida como ter uma boa saude, a liberdade e uma boa situagéo
socioeconémica (CERVO, 2016).

Para a filosofia crista, mais do que a felicidade, o que conta é a salvagao da alma, pois
nas escrituras Sagradas é “Feliz é aquele que teme a Deus e na sua vida busca andar de
maneira que agrade a Ele” (SALMOS 128:1-6) pode-se perceber que esse tipo de felicidade
néo esta ligada a nenhuma circunstancia em particular de nossas vidas. Pelo contréario, ela ja
define que na presenca do Senhor a felicidade verdadeira pode ser encontrada, ndo importam
as circunstancias em que a pessoa esteja passando ser feliz ndo é necessariamente o mais
belo, mais rico, mais amado ou o mais sabio e poderoso. Feliz € aquele que verdadeiramente
conhece a Deus intimamente.

Contudo, h& a ideia de construgao e orientagéo da felicidade por meio de experiéncias
recorrentes de prazer e de propoésito na trajetédria de vida (RIBEIRO; SILVA, 2018).

“Afelicidade esta além das questdes filoséficas e dos valores ocidentais” (RODRIGUES;
SILVA, 2010). Todas as pessoas apresentam necessidades fisicas e emocionais que
precisam ser satisfeitas para a ocorréncia da felicidade, e quando essas necessidades néo
séo atendidas, ocorrem frustrages, com sentimentos de faltas e auséncias, iniciando-se a
procura de formas para preencher esse espaco.

Em contraposto, Mahatma Gandhi, no século XX, afirmou: “Nao existe um caminho
para a felicidade. A felicidade € o caminho” (NASCIMENTO, 2020).

Nesta pesquisa, participaram 22 (16,0%) idosos residentes na instituicdo de longa
permanéncia elegida para o estudo. Desses, a maioria, 14 (64,0%) séo do sexo feminino. Essa
situacdo é semelhante a pesquisa realizada em Jodo Pessoa/PB, com 76,0% de mulheres
(ARAUJO et al., 2016), em Vitéria da Conquista/BA, com 74,2% de mulheres (GOMES,
2016). Em situacdo contraria, homens foram a maioria dos residentes em instituicdes de
longa permanéncia em Fortaleza/CE, com 61,1% (BORGES, 2015).

Estudos sobre a tematica evidenciam que a maioria sdo mulheres devido a mulher
viver mais, se cuidar mais, englobando varios fatores tais como: menor consumo de alcool
e tabaco, maior procura por servicos de saude ao longo do curso de vida, estar em menor
exposicao a fatores de risco (ZIMMERMMANN et al, 2017).

Quanto ao estado civil, a maioria dos idosos eram viavos 15 (68,0%). Outros estudos
encontrados mostraram que em Vitéria da Conquista/BA apresenta 25,8% de idosos vilvos
(GOMES, 2016) na cidade de Santa Maria/RS, mostrou 39,8% de viivos (ROSA et al.,
2015) em Ribeirdo Preto/ SP 35,7% (FLUETTI, 2017). Em situag&o contréria, estado civil de
solteiro foi a maioria nos residentes da instituicao de longa permanéncia em Natal/RN 60%
(AZEVEDO et al., 2017).



Essa predominancia de mulheres viGvas se da por conta de a mulher cuidar de seus
maridos quando casadas, cuidarem de seus pais quando solteiras, e, quando viavas, nao
costumam criar nenhum vinculo matrimonial, fato que é comum pelos homens. Também ha de
se considerar as fragilidades inerentes a idade e a dificuldade dos filhos na responsabiliza¢do
pela assisténcia e cuidado, ficando as instituicdes de longa permanéncia o meio de cuidado
(CARVALHO, 2018).

No que tange a felicidade, trata-se de um fendmeno social, assim como institucionalizar
uma pessoa idosa, pois a vivéncia de ambos é singular. Cada pessoa vivencia suas
concepgoes e expectativas pessoais (KACZALLA, 2017).

Cada pessoa traz sobre si sua prépria definicdo do que é felicidade, destacando ser
uma emogao basica caracterizada por um estado emocional positivo, como sentimentos
de prazer, gratidao, alcance de metas, ligados ao sucesso, sentimentos acarretados pelo
longo da vida, solidariedade estando ligado também a aspectos da vida tais como amizades
adquiridas, casamento, nascimento dos filhos, condicdes de saude (KACZALLA, 2017).

Nesta pesquisa, a familia, e desejo por relagbes familiares mais proximas, foram
frequentes desejos condicionantes a um estado de felicidade. As lembrangas familiares,
como casamento e nascimento dos filhos perfizeram grande parte das lembrancas felizes.

Nesse processo de envelhecimento e necessidades de apoio, incluindo assumir a
execucao das tarefas, recaem sobre os familiares. Além de toda a perspectiva sentimental,
a dependéncia, parcial ou total, para atividades de vida diaria sdo aspectos importantes de
insercéo familiar na vida dos idosos (ABREU et al., 2017; LUCCA et al., 2020).

Em outro ponto de vista, pesquisa realizado em Passo Fundo (RS), mostrou que o
dinheiro € um meio para se viver bem e ser feliz, ndo sendo o maior objetivo de vida, mas
pode contribuir pela busca da paz, da tranquilidade e a satisfagéo interior (PICHLER et al.,
2019).

Quanto aos sentimentos e emogoes, idosos institucionalizados podem relaciona-los a
ter ou ndo saude, sendo a capacidade funcional um importante fator para o bem estar, pois
traz mudancas na identidade, o n&o possuir saude ndo € sinénimo de infelicidade, mesmo
que a genética contribui para tal fato.

5] CONCLUSAO

A felicidade pode ser percebida por diversas perspectivas, e pode ser influenciada
pelas experiéncias inerentes a historia de vida individual. Em idosos institucionalizados, a
felicidade esteve presente na maioria dos relatos, de forma que sentimentos de gratidao
pelas conquistas obtidas no percurso de vida foram reais.
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