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RESUMO

Seguindo a tendéncia mundial, as atuais pesquisas apontam para o envelhecimento
populacional crescente do Brasil, assim torna-se necessario analisar como homens e
mulheres respondem ao avancar da idade como grupo social, além de perceber nos
idosos as peculiaridades individuais e quais séo suas percepcfes. A questdo de género
envolve os conceitos de formacéo social das identidades que é peculiar entre o publico
masculino e o feminino. Desejando analisar na producdo cientifica da area da saude os
principais conceitos atribuidos ao envelhecimento, na perspectiva de género, foi
realizada uma revisdo integrativa de literatura que possui como etapas:
Estabelecimento da hipoOtese ou questdo da pesquisa, amostragem, busca na
literatura, categorizagdo dos estudos, avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo,
interpretacdo dos estudos e por fim divulgacdo dos resultados aferidos, e assim
estabelecendo como questdo de pesquisa: quais 0S principais conceitos sobre o
envelhecimento na perspectiva de cada género disponiveis na producdo cientifica da
area da salide? A busca de dados foi realizada nas bases de dados LILACS, MEDLINE,
SciELO e BDENF, e estabelecidos como critérios de inclusdo: texto completo
disponivel em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola, compreendido entre os anos de
2013 e 2018; sendo excluidos textos duplicados, resenhas, editoriais, resumos, revisoes
e todos aqueles que néo estivessem diretamente ligados ao tema da pesquisa. A busca
nas bases de dados ocorreu no més de fevereiro a marco de 2019. Foram utilizados os
descritores envelhecimento, género e idoso, associados ao conectivo booleano “AND”
em combinacdo com os filtros seletivos disponiveis no portal eletrdnico. Nota-se na
maioria dos artigos consultados o predominio de autores das diferentes areas da saude,
como enfermagem, psicologia e medicina, com foco na analise do envelhecimento e
género na perspectiva da satde publica e salde coletiva. Em relacdo aos conceitos na
bibliografia analisada, percebe-se similaridades entre eles, caracterizando em geral a
pessoa idosa de acordo com a idade e evidenciando um declinio na qualidade de vida
conforme o avancar da mesma. Ainda se percebe que existe uma significativa
diferenciagéo entre o conceito de envelhecimento conforme o género, desde o ambito da
sexualidade até o convivio em sociedade, além do publico feminino ter maiores taxas de
dependéncia funcional, déficit cognitivo, depressdo, pior funcionamento familiar e uma
percepcdo negativa da propria salde guando comparadas aos homens, as mulheres
correm mais riscos de desenvolver o transtorno bipolar em decorréncia do
envelhecimento, sendo o homem idoso mais social em comparacdo a mulher. Através
desta revisdo, espera-se uma conscientizacdo dos profissionais da salde sobre as
praticas assistenciais que sdo prestadas a pessoa idosa, além de favorecer a discussdo da
tematica no campo do ensino, extensao e pesquisa cientifica na satde.

Palavras-chave: ldoso; Envelhecimento; Género.



ABSTRACT

Following the world trend, current research points to the growing aging of Brazil, so it
IS necessary to analyze how men and women respond to the advancement of age as a
social group, in addition to perceiving in the elderly the individual peculiarities and
what are their perceptions. The gender issue involves the concepts of social formation of
identities that is peculiar between the male and the female public. Desiring to analyze in
the scientific production of the health area the main concepts attributed to aging, from a
gender perspective, an integrative literature review was carried out, which has as stages:
Establishment of the hypothesis or question of the research, sampling, search in the
literature, categorization of the studies , evaluation of the studies included in the review,
interpretation of the studies and finally dissemination of the results, and thus
establishing as a research question: what are the main concepts about aging from the
perspective of each gender available in the scientific production of health? The data
search was performed in the databases LILACS, MEDLINE, SciELO and BDENF, and
established as inclusion criteria: full text available in Portuguese, English or Spanish,
between the years 2013 and 2018; being excluded duplicate texts, reviews, editorials,
abstracts, reviews and all those that were not directly related to the research theme. The
search in the databases occurred in the month of February to March 2019. The
descriptors aging, gender and elderly, associated to the Boolean connective "AND"
were used in combination with the selective filters available in the electronic portal.
Because it is a work that uses articles available on the internet for free, this study
exempts itself from the approval opinion of the Ethics and Research Committee. It is
noteworthy in most articles consulted the predominance of authors from different health
areas, such as nursing, psychology and medicine, focusing on the analysis of aging and
gender in the perspective of public health and collective health. In relation to the
concepts in the analyzed bibliography, one can perceive similarities between them,
characterizing in general the elderly person according to the age and evidencing a
decline in the quality of life as it advances. There is still a significant difference between
the concept of aging according to gender, from the scope of sexuality to living in
society, and the female audience has higher rates of functional dependence, cognitive
deficit, depression, worse family functioning and a perception negative of their own
health when compared to men, women are more lazy to develop bipolar disorder as a
result of aging, with older men being more social compared to women. Through this
review, it is expected to raise awareness among health professionals about the care
practices that are provided to the elderly, as well as favoring the discussion of the theme
in the field of teaching, extension and scientific research in health.

Keywords: Elderly; Aging; Genre.
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1 INTRODUCAO

A bibliografia cientifica atualmente disponivel apresenta diferentes significacdes
para o0 envelhecimento, tais acepcdes buscam considerar diversos aspectos do
desenvolvimento humano, analisando o envelhecimento e a forma como se envelhece na
perspectiva bioldgica, social, psicoldgica e cultural.

O envelhecimento ativo é definido pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
sendo “o processo de oportunidades de saude, participacdo e seguranga, com o objetivo
de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas”. Dessa
maneira, tal definicdo parte do pressuposto de que envelhecer significa muito além do
que ficar velho, abrangendo possibilidades que aumentem os beneficios para que o
individuo nessa faixa etaria possa fazer a escolha por um estilo de vida saudavel e com
isso aprimorar sua qualidade de vida (OMS, 2015).

No nosso pais € considerada idosa a pessoa que tem 60 anos ou mais de idade. A
pessoa idosa possui direitos garantidos na Constituicdo Federal (BRASIL,1988) e no
Estatuto do ldoso (BRASIL, 2003). No Brasil existem 20.589.669 idosos, no Piaui o
nimero é de 331.875, sendo 53.8% composto por mulheres e os 46.2% restaste é
formado por homens (INSTITUTO DE GEOGRAFIA E ESTASTICA, 2017).

Homens e mulheres possuem respostas diferenciadas com a chegada da velhice
tanto quanto grupo social, quanto individuos com suas peculiaridades. A percepc¢édo
sobre a salde possui caracteristicas inerentes e objetivas (SILVA; MENANDRO,
2016).

A questéo de género envolve o discernimento da formagéo social das identidades
que é peculiar entre o publico masculino e o feminino que contém, mas que transcende
as diferencas, articulada a nocao das relacGes de poder que também € afetada na terceira
idade. A formacgdo das identidades determina diferencas de salde entre mulheres e
homens, como a prevaléncia de doencas; também refere-se as questdes de natureza
politica, social e econdmica que trazem disparidades na salde entre os homens e
mulheres (COELHO, GIACOMIN FIRMO, 2016).

As percepcOes com a chegada do envelhecimento necessitam fazer parte do
planejamento em saude, pois sao diferentes de acordo com o género. Saber compreender
as singularidades com a chegada do envelhecimento é importante para que cada género
seja entendido de acordo com suas necessidades e como elas afetam o processo de
envelhecimento (CAMPOS et al, 2016).
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Almeida et al. (2018) argumentam que o0 debate sobre género no campo social
esta relacionado as construgdes de igualdade e desigualdade presentes nos discursos e
nas praticas cotidianas. Os estudos sobre género e envelhecimento, traz questdes
esclarecedoras apontando para uma busca constante em minimizar e acabar com
discursos que tentam diminuir a mulher em uma sociedade onde existem desigualdades.

As relacOes sociais de género sdo determinantes das condi¢fes de vida e de
salde de homens e mulheres, papeis sociais e representacoes diferentes afetam o elo em
relacdo com a doencga, como com os cuidados de saide e com o corpo. Comportamentos
de risco ou protetores para a salde estdo associados a atributos sociais de masculinidade
e feminilidade que podem, de acordo com contexto, transformar-se numa vantagem ou
numa desvantagem (SALEIRO et al, 2016).

Sabe-se que o profissional enfermeiro estd diretamente em contato com o
paciente e que questdes como esta séo pouco trabalhadas tanto no contexto académico
quanto da atuacdo profissional, 0 que torna pertinente a seguinte questdo: quais as
significancias sobre o envelhecimento na perspectiva do género, disponiveis na
producdo cientifica da area da saude? O assunto € importante para compreender e
interpretar as singularidades entre os géneros com relacdo a percepcdo da velhice,
contribuindo também para os profissionais da enfermagem no entendimento da
temaética.

Tendo em vista 0s aspectos abordados, a presente pesquisa justifica-se pelo fato
de ser um tema contemporaneo e gerar diferentes concepcbes na sociedade nos dias
atuais. A divergéncia de opinides pode ser refutada através de uma pesquisa como esta,
que se fundamenta em evidencias cientificas palpaveis, o que impulsiona o interesse
sobre o tema. Por se tratar de uma revisdo bibliografica, modelo que sintetiza os
conhecimentos ja existentes em literatura, este trabalho visa contribuir para a formacédo
dos profissionais da saude, inclusive do enfermeiro, como fonte de conhecimento, de
facil acesso, pois se encontram analisados e apresentam as diferentes realidades

abordadas.
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2 OBJETIVOS

2.1 Geral:
e Analisar na producéo cientifica da &rea da salde sobre os principais conceitos

atribuidos ao envelhecimento, na perspectiva de género.

2.2. Especificos:
e Caracterizar os estudos analisados quanto ao ano e periddico de publicacéo;
e Descrever os principais conceitos de envelhecimento na literatura consultada;
e Elucidar o elo entre envelhecimento e género, relacionando as principais

diferencas.
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3METODOLOGIA

3.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo de reviséo integrativa da literatura, a qual constitui um
dos métodos disponiveis de Pratica Baseada em Evidéncias (PBE). A revisao integrativa
é 0 método que possui a finalidade de sintetizar os resultados obtidos em pesquisas
acerca do tema proposto, abordado de maneira sistematica, ordenada e ampla, com o
objetivo de fornecer informagdes diversas sobre o assunto, colaborando para o
conhecimento aprofundado do tema proposto (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO,
2014).

A revisdo integrativa constitui a mais ampla forma de abordagem metodoldgica,
gerando um panorama consistente e compreensivel de conceitos, teorias e problemas de
salde relevantes para area da salde e da enfermagem, tal como a andlise sobre o
envelhecimento, baseando-se na perspectiva de género. Nesse contexto, a revisdo
integrativa representa o0 método capaz de consolidar a quantidade crescente e
complexidade das informacgdes na area da saude, propiciando a melhor utilizacdo das
evidéncias cientificas (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

E um método valioso para a enfermagem, pois muitas vezes os profissionais n&o
tém tempo para realizar a leitura de todo o conhecimento cientifico disponivel devido a
sobrecarga de trabalho, além da dificuldade para realizar a analise critica dos estudos.
Assim reduz obstaculos da utilizacdo do conhecimento cientifico, tornando os
resultados de pesquisas mais acessiveis, uma vez que em um dnico estudo o leitor tem
acesso a diversas pesquisas. Vale ressaltar o impacto da utilizacdo da revisao integrativa
no desenvolvimento de politicas, protocolos, instrumentos e procedimentos para o
cuidar, como também no pensamento critico que a pratica diaria necessita. Dessa forma,
a revisdo integrativa tem o potencial de construir conhecimento em enfermagem,
produzindo um saber fundamentado e uniforme para os enfermeiros realizarem uma
pratica clinica de qualidade (SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010; MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

3.2 Etapas da revisdo integrativa
Para cumprir 0s passos necessarios na busca de informagdes referentes a anélise

dos principais significados atribuidos ao envelhecimento de acordo com a perspectiva
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de género, foram adotadas as seguintes etapas propostas por Mendes; Silveira e Galvédo
(2008), descritas na figura 1:
Figura 1 - Etapas da reviséo integrativa. Picos-Pl, 2019.

hipdtese ou questdo de pesquisa estudos/busca na literatura

4

4" Etapa: Avaliacao dos estudos a . S
[ incluidos na revisdo integrativa ] « [3 Etaps: Categotizagdn dos estudos]

\ 4

[ 5" Etapa: Interpretacdo dos estudos J » [ 0" Eraps. Spreseitapin da ]

[ 1* Etapa: Estabelecimento da ] » [ 2* Etapa: Amostragem dos ]

revisao/sintese do conhecimento

Fonte: Mendes, Silveira e Galvao (2008).

3.2.1 Estabelecimento da hip6tese ou questdo de pesquisa

Para a delimitacdo da pesquisa de forma a aproveitar o0 maximo dos estudos a
respeito do tema, existentes na literatura, guiou-se pela seguinte questdo de pesquisa:
quais os principais conceitos sobre o envelhecimento na perspectiva de cada género
disponiveis na producdo cientifica da area da saude.

3.2.2 Amostragem, busca na literatura e categorizacdo dos estudos.

Os artigos foram buscados nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), que retne uma colecdo descentralizada de informacdes a respeito do
conhecimento cientifico na area da saude; LILACS (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude); MEDLINE (Literatura Internacional em Ciéncias da
Saude); SciELO (Scientific Electronic Library Online) e BDENF (Base de Dados de
Enfermagem). Visando ter acesso a um maior numero de artigos, foram selecionados
artigos em portugués, inglés e em espanhol nas bases descritas.

Os seguintes critérios de inclusdo foram estabelecidos: texto completo
disponivel em lingua portuguesa, inglesa e espanhola; publicacbes na modalidade artigo
completo, compreendidos entre 2013 e 2018. Este recorte de tempo se justifica pela

escassez de publicagBes sobre a temética. Foram excluidos textos duplicados, resenhas,
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editoriais, resumos, revisoes e todos aqueles que nao estivessem diretamente ligados ao
tema da pesquisa.

A busca nas bases de dados ocorreu nos meses de fevereiro a marco de 2019. Na
pesquisa foram utilizados os descritores envelhecimento AND género AND idoso —
todos presentes nos Descritores em Ciéncia e Saude (DeCS) e Medical Subject
Headings (MESH), associados ao conectivo booleano “AND” em combinag¢do com os
filtros seletivos disponiveis no portal eletronico.

Foram selecionados inicialmente 2.461 artigos nas bases de dados, porém, ao
considerar os critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos, foram analisados 21 artigos
nesta revisdo. As bases de dados, estratégias de busca correspondentes e 0 nimero de
artigos encontrados e suas respectivas fontes de informacéo estao registradas a seguir na
figura 2.

Figura 2- Selecdo dos artigos para analise do estudo sobre o0s conceitos de
envelhecimento. Picos-PI, 2019.

[ Artigos selecionados em cada base de dados

LILACS: PUBMED:
108 7

Total parcial: 2461

N

Total de artigos excluidos por ndo se relacionar com a tematica
ou estarem incompletos e/ou repetidos: 2040

N

Artigos selecionados para analise por ndo atender aos critérios
de incluséo e exclusdo:

N

21 artigos
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Apos leitura dos titulos e resumos dos artigos selecionados, procedeu-se a
andlise e categorizagdo de cada um. Depois de selecionados os estudos por meio da
leitura de titulos e resumos, os artigos que responderam a questdo da pesquisa foram
avaliados de forma integral e tiveram seus dados coletados através de um instrumento
(APENDICE A) validado por Ursi (2005), aqui utilizado de forma adaptada para os
fins da pesquisa. As varidveis coletadas foram as seguintes: identificagdo (titulo do
artigo, titulo do periédico, autores, ano de publicacéo), caracteristicas metodoldgicas do
estudo (tipo de publicacdo, objetivo ou questdo de investigacdo, resultados,

recomendacdes dos autores) e descritores.

3.2.3 Avaliagdao dos estudos incluidos na revisdo

As informagcdes obtidas através dos instrumentos (APENDICE A, B e C)
possibilitaram descrever, observar e classificar os dados de forma que o conhecimento
obtido pela pesquisa foi agrupado de acordo com o contedo do estudo. Com essa etapa
foi possivel a anélise de dados de forma critica, garantindo assim a validacéo da revisdo,
assim como descrito por Mendes; Silveira; Galvéo (2008).

3.2.4 Interpretacdo dos estudos

A interpretacdo dos estudos foi realizada por meio da andlise critica e
pormenorizada dos artigos, comparando o conhecimento tedrico, as consideracdes e
conclus6es advindas da analise das varidveis. Os resultados foram dispostos em forma
de quadros, como representado no instrumento, para melhor organizacdo e

compreens&o.

3.3 Aspectos éticos

Por se tratar de uma pesquisa que usa artigos disponiveis na internet de forma
gratuita, este estudo isenta-se de parecer de aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa
(CEP). Todavia, ressalta-se que se respeitam os preceitos éticos e legais envolvidos em

pesquisa.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Mediante a busca nas bases de dados selecionadas, os resultados adquiridos
foram sistematizados em quadros nos quais, em seguida, foram discutidos de forma a
analisar os estudos escolhidos. Foi realizada uma selecdo, e ap0s esta, uma discusséo a
respeito das principais caracteristicas dos artigos conforme o ano e o periodico de
publicacdo, os principais conceitos de envelhecimento e por fim, o envelhecimento na

perspectiva de género e suas principais diferencas, como serdo apresentadas a seguir.

4.1 Caracterizacao dos estudos analisados quanto ao ano e periodico de publicacéo

Por tratar-se de uma revisdo integrativa sobre conceitos atribuidos ao
envelhecimento na perspectiva de género, buscou-se no primeiro momento do trabalho
caracterizar os artigos selecionados, apresentando-os e discutindo os resultados de modo
a defini-los de acordo com titulo, ano de publicacdo e periédico no qual foram
publicados, como disposto no Quadro 1:

Quadro 1- Organizagdo dos artigos selecionados quanto ao titulo, periddico e ano de
publicacdo. Picos- PI, 2019.

Artigo Titulo Periodico Ano de
publicacio

Revista de
Al Historia de vida de idosos com HIV/AIDS |Enfermagem da UFPE 2017

A2 Prevalence of bipolar disorder in a sample Scientia Medica 2017
of older adults
Habilidades sociais e autoestima em idosos | Revista de Psicologia
A3 participantes de grupos de convivéncia | em Pesquisa da UFJF 2016
As representacdes sociais da saude e de Revista Saude e
A4 seus cuidados para homens e mulheres Sociedade 2014
idosos

Prevaléncia de incapacidade funcional por | Revista Brasileira de

A5 género em idosos brasileiros: uma revisao Geriatria e 2016
sistemdtica com metanalise Gerontologia
A6 O cuidado em saude na velhice: a visdo do Revista Saude e 2016
homem Sociedade

A7 | Sexualidade na velhice: questdes-chave, as | Revista Tematica
diferencas de género e propostas futuras | Kairos Gerontologia 2013
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urgéncia

Enfermagem da UFPI

A8 Envelhecimento do homem: de qual Revista Brasileira de 2014
velhice estamos falando? Geriatria e
Gerontologia
Avaliacao da qualidade de vida de idosos | Revista Brasileira de
A9 em um municipio do Geriatria e 2013
Sul do Brasil Gerontologia
Envelhecimento ativo: prevaléncia e Caderno de Saude
A10 | diferencas de género e idade em estudo de Publica 2018
base populacional
All Narrativas do envelhecimento Revista de sociologia 2016
da USP
Consumo de benzodiazepinas no idoso | Revista Portuguesa de
Al2 deprimido Enfermagem de Saude 2017
Mental
Envelhecimento ativo: prevaléncia e
Al13 | diferengas de género e idade em estudo de | Caderno de Saude 2014
base populacional Publica
Al4 Determinantes do envelhecimento ativo Ciéncia & Saude 2015
segundo a qualidade de vida e género Coletiva
Efeitos de intervencao psicoeducativa sobre| Comunicagdo saude
AlS5 a utilizagdo de servigos de saude por educacao 2013
homens idosos
Sexualidade e dor cronica em idosas
Al6 longevas: descricao de fatores Revista Dor. Sdo Paulo 2013
interferenciais
Estudo compreensivo sobre suicidio de Caderno de Saude 2013
A17 | mulheres idosas de sete cidades brasileiras Publica
Prética de atividade fisica entre adultos Revista de Saude
Al8 mais velhos: resultados do ELSI-Brasil Publica 2018
Influéncia de género, idade e renda sobre o | Revista Brasileira de
Al19 bem-estar de idosos cuidadores € nao Geriatria e 2013
cuidadores Gerontologia
A20 Life expectancy without depression Revista de Saude 2015
increases among Brazilian older adults Publica
A21 Perfil de idosos internados no hospital de Revista de 2014

Nota-se entre os 21 artigos analisados, que 14 foram encontrados em periodicos

das mais diversificadas areas da saude, dentre elas, a que teve mais publicagdes foi a

Revista Brasileira de Geriatria ¢ Gerontologia com quatro publicagdes, seguida do

Caderno de Satude Publica, com trés publicacdes, a Revista de Satde Publica e a Revista
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Saude e Sociedade com duas publicacdes cada dividem a terceira colocacdo; A Revista
de enfermagem da UFPE, a Scientia Medica, a Revista de Psicologia em Pesquisa da
UFJF, a Revista Tematica Kair6s Gerontologia, Revista de Sociologia da USP, a Revista
Portuguesa de Enfermagem de Satde, a Ciéncia & Saude Coletiva, a Comunicagao
Saude Educagido, a Revista Dor. Sdo Paulo e Revista de Enfermagem da UFPI, com uma
publicacdo cada, isso reflete que na sua maioria, ha predominio de autores de diferentes
areas da saude, entre elas enfermagem, medicina, psicologia, 0 que evidencia uma
variedade de pesquisas realizadas sobre o envelhecimento e sua ligagdo com o género,
como objeto de interesse destas areas.

Em relagdo ao ano de publicacdo dos artigos, pode-se constatar que o ano 2013
foi 0 que possuiu maior nimero de publicagdes, com seis artigos, em seguida 2016 com
quatro, 2014 e 2018 trés artigos, e em 2015 e 2017 foram dois, demonstrando assim que
dentro do periodo estabelecido para a busca das publicacBes, houve um interesse
contaste por parte dos pesquisadores acerca da tematica abordada e estabelecendo como
média trés artigos publicados por ano sobre a temética, 0 que mostra satisfatério
interesse da comunidade cientifica.

Observa-se que as fontes de publicacdo sdo bastante diversificadas, trazendo
como foco a analise do envelhecimento e género na perspectiva da salde publica e
salde coletiva, sendo area de interesse de uma gama de profissionais, dado este
observado pelo numero de publicacdes que abordam essa tematica.

Para Velloso et al. (2016), é preciso compreendermos melhor a
interdisciplinaridade para conhecermos os diferentes paradigmas existentes com 0 idoso
e 0 processo de envelhecimento. A maioria dos paradigmas tem um olhar reducionista
sobre o ser idoso. O olhar multidisciplinar consiste na justaposi¢do do conhecimento de
varias especialidades.

As pesquisas de conceituacOes sobre envelhecimento demostram o entendimento
da tematica como um dos elementos mais fundamentais para a melhora do campo do
idoso socialmente. No entanto, a busca por tentar entender o que é ser idoso, embora
com suas limitagcGes é mais recorrente entre 0s ndo idosos do que propriamente entre
aqueles que fazem parte desta classe (CAMARGO et al., 2014; WACHELKE et al.,
2008).

O envelhecimento por tratar-se de um fendmeno complexo, esta exigindo cada

vez mais estudos multidisciplinares para seu melhor entendimento e compreensao.
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4.2 Descricdes dos principais conceitos de envelhecimento

Quando se analisa 0s conceitos referidos nos artigos, percebe-se similaridades
entre eles, caracterizando em geral a pessoa idosa de acordo com a idade e evidenciando
um declinio na qualidade de vida conforme o avangar desta, além de tratar o
envelhecimento populacional como uma questdo de salde publica e a proposta da
resolutividade deste fator como requisito para o planejamento, de forma a solucionar os
principais desafios de planejamento de salde coletiva, como a disparidade entre os
géneros no tocante a percepcdo e em conformidade com o envelhecimento.

O que se deseja ao buscar a definicdo do envelhecimento nos artigos
pesquisados, ndo é necessariamente defini-lo apenas em busca de conceitos e numeros,
e sim abranger os sentidos que ele apresenta e representa dentro do contexto de cada
género e as repercussdes que a mesma prop8e na bibliografia disponivel, a seguir serd
apresentado o quadro 2, o qual retrata os conceitos referentes a tematica envelhecimento
proposta pelos autores.

Quadro 2- Artigos selecionados e 0s seus respectivos conceitos de envelhecimento.
Picos-PI, 2019.

Artigo Conceito de envelhecimento

desenvolvimento e 65 anos para os desenvolvidos passa no decorrer da vida.

Al | Etapa que toda pessoa com idade maior ou igual a 60 anos para 0s paises em

A2 | Fenbmeno sem precedentes, com importantes implicacfes para a satde publica.

A3

Uma etapa da vida em que ocorrem diversas mudancas que podem vir associadas as
perdas da saude fisica, de familiares e amigos, do nivel socioecondmico.

Ad

E um fendmeno mundial. Atualmente, chegar a velhice tornou-se uma
realidade mesmo para as pessoas que vivem em paises mais pobres, ndo
sendo visto apenas como um privilégio de poucos.

A5

Para ser saudavel precisa evidencia-se pela adocéo e consolidacéo de estilos de vida
ativos que incluem praticas frequentes de atividade fisica, diversificacdo da rotina
diaria, participacdo ativa em grupos como possibilidades para exercitar a
capacidade funcional.

Género envolve a nogao da construcdo social das identidades subjetivas dos
homens e das mulheres, que engloba, mas também ultrapassa as diferencas
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A6 | sexuais biologicas, articulada a nogéo das relacBes de poder, o que esté ligado
ao processo de envelhecimento.

A7 | Termo usado para determinar quando alguém deixou de desenvolver sua carreira
profissional, é associado a ideia de degeneracdo do ser humano, perda de
faculdades, de deterioracdo.

A8 | Aquilo que tem estreita relagdo com modos e héabitos de toda a vida.

Descreve as mudancas morfofuncionais que ocorrem ao longo da vida e

AQ comprometem a capacidade de resposta dos individuos ao estresse ambiental e a
manutengédo da homeostasia.

Al0 |Um dos fenbmenos mais significativos do século XXI, vem
acompanhado da a feminizacéo da velhice

All | Processo acelerado das sociedades, sendo uma realidade irrefutavel que vem alteradoa
paisagemdemogréaficaem grande parte doglobo.
Propiciador do desenvolvimento de um processo depressivo, encontrando-se

A2 prevaléncias muito elevadas de depressdo e ansiedade na populacdo geriatrica
institucionalizada.

Al3 | Um fendbmeno complexo que estd exigindo, cada vez mais, estudos
multidisciplinares para seu melhor entendimento e compreensao.

Al4 | Nao é compreendido como sindnimo de doenca ou debilitacéo.

Al15 | Individuo com idade maior ou igual a 60 anos para os paises em desenvolvimento
e 65 anos para os desenvolvidos.

Al16 | Umelemento-chave dasaude geral e qualidade de vida.

Al7 | Individuo com idade maior ou igual a 60 anos para 0s paises em desenvolvimento
e 65 anos para os desenvolvidos.

Al18 | Individuo com idade maior ou igual a 60 anos para os paises em desenvolvimento
e 65 anos para os desenvolvidos.

O aparecimento ou 0 agravamento de doencas cronicas e incapacidades decorrentes do

A19 avanco da idade associa-se ao aumento da susceptibilidade ao 6nus fisico e
psicologicogerado pelaprestacdo de cuidados a outros idosos.

A20 | Fase da vida com maior probabilidade de se ter uma depressdo ou sentimento
negativo.

Constitui-se como um desafio em todo mundo, principalmente nos paises em

A2l desenvolvimento, onde esse fendmeno ocorre em situagédo de grande desigualdade

social e condicdes desfavoraveis.

FONTE: dados da pesquisa.
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Percebe-se através da anélise dos artigos (Al, A15, Al7, Al8), que um grande
namero deles traz o conceito de envelhecimento proposto pela OMS, que considera
idoso o individuo com idade maior ou igual a 60 anos para 0s paises em
desenvolvimento e 65 anos para os desenvolvidos.

No que concerne ao adoecimento, a chegada do envelhecimento significa uma
ruptura na forma como se vive, o individuo idoso busca maneiras de enfrentamento,
sendo a religiosidade um importante fator para superar as dificuldades que as doencas
impdem na vida dos idosos. Com relacdo a este dado, observou-se que as mulheres
possuem maior tendéncia em se voltarem mais a parte espiritual da vida.

Prata et al. (2019), caracterizam que o envelhecimento ativo é como um processo
de otimizacdo das oportunidades de saude com ampla participacdo e seguranca do
idoso, com o foco de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas
envelhecem, compreendo que a senescéncia é natural, porém, a senilidade, em sua
definicdo patoldgica, é algo que ocorre quando o processo de envelhecimento ndo segue
um curso adequado.

O fato de a velhice ser a Gltima etapa da vida, intensifica a frequéncia da
reflex@o sobre a vida e a morte. Ter 80 anos ou mais aumenta a probabilidade de contato
com perdas e a necessidade do emprego de recursos para vivencia-las. A espiritualidade
se apresenta como uma forma de enfrentamento e aqui € entendida como uma reflexéo a
respeito do significado da existéncia (BORELLA, 2012; SOMMERHALDER,
GOLDSTEIN, 2006).

Em um trabalho desenvolvido para a conceituacdo do envelhecimento,
Nascimento; Schulze (2011) fizeram uma revisdo de estudos de cunho internacional
sobre as representaces de envelhecimento que precedem a publicacdo das politicas
publicas do inicio desse século XXI, verificando que, em geral, as bases de pesquisas
examinadas apontavam para representacdes negativas frente ao envelhecimento e ao
idoso, fundamentando o fenbmeno da cliché estereotipado a sua ameaga sobre a
realidade social diéria do idoso.

Ja Hertzog et al. (2009), seguem a linha de pensamento de um novo arquétipo
da pessoa idosa, na medida em que se centraliza no conceito de envelhecimento ativo,
buscando responder a questdo de se a capacidade funcional dos idosos pode ser
preservada e melhorada e trazem evidéncias para o argumento de que comportamentos

individuais e contextos ambientais podem aperfeigoar o funcionamento cognitivo e o


https://www.sinonimos.com.br/preceder/
https://www.sinonimos.com.br/arquetipo/
https://www.sinonimos.com.br/aperfeicoamento/
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desenvolvimento na idade adulta e na velhice, oferecem uma subsidio ao
envelhecimento ativo cognitivo.

Um fator contribuinte para que exista que um envelhecimento saudavel, tema
bastante discutido entre os artigos selecionados, esta associado ao conjunto de relacGes
pessoais e influéncias ambientais em que o idoso esta inserido, ou seja, idosos que
passam pela mesma situacdo individual podem apresentar respostas diferentes
(SANTOS et al., 2016).

Quando analisados 0s conceitos nos artigos desta pesquisa, percebe-se também
similaridades entre eles, caracterizando em geral a pessoa idosa de acordo com a idade e
evidenciando um declinio na qualidade de vida conforme o avancar desta, ser idoso nao
é uma condicao suficientemente negativa, como apontam os esteredtipos na maioria dos
artigos pesquisados, é verdade que as pessoas mais velhas usam suas experiéncias de
vida de forma cumulativa e ideal para preservarem o seu poder e assim induzirem o
respeito e verem legitimada a sua autoridade.

Ainda foi possivel observar o envelhecimento populacional como uma questdo
de saude publica e assim, constatar propostas de acdes resolutivas de planejamento para
os principais desafios enfrentados na saude coletiva, como por exemplo, a disparidade
entre 0s géneros no tocante a percepcao e conformidade com o envelhecimento.

Considerando que a integralidade é um dos principios do nosso sistema de
salde, onde uma de suas dimensfes é a observancia do conceito ampliado em saude,
que deve dar atencdo ndo sO aos aspectos de doenca, mas também aos sociais e
psicoldgicos, 0 que se percebe é que nNossos servicos estdo preparados unicamente para
atenderem a demanda somente quando se refere a doencas e agravos a satde (PAIM;
ALMEIDA FILHO, 2014).

O atendimento integral deve extrapolar a estrutura organizacional hierarquizada
e regionalizada da assisténcia de salude na qual estamos cotidianamente acostumados a
lidar, e se prolongar em busca pela qualidade real da atencdo individual e coletiva
assegurada aos usudrios do sistema de salde, de forma que estabeleca relacdes
interpessoais com estes e seu entorno (SOUSA, 2013).

O que se deseja ao buscar a definicdo do envelhecimento nos artigos
pesquisados, ndo e necessariamente defini-lo apenas em busca de conceitos e nimeros,
e sim abranger os sentidos que ele apresenta e representa dentro do contexto de cada

género e as repercussdes que a mesma propde na bibliografia disponivel.


https://www.sinonimos.com.br/subsidio/
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4.3 A perspectiva do envelhecimento de acordo com o0 género e suas principais
diferencas

Observou-se que o envelhecimento é sentido de diversas formas, muitas destas baseadas

pelo género na qual o referiu, assim, a seguir serdo apresentados como homens e

mulheres percebem e referem sobre esta tematica (Quadro 3).

Quadro 3: O envelhecimento na perspectiva de género e suas principais diferencas.
Picos-PI, 2019.

Artigo

Género masculino

Género feminino

Diferencas

Al

Né&o faz parte da vida
sexual dos homens
idosos o uso do
preservativo e acaba
expondo esse publico a
possibilidade de
contaminacéo.

As idosas tém
dificuldade adesédo ao
uso de preservativo na

faixa etaria mais
avancada devido

influéncia dos parceiros.

O homem n&o uso

preservativo por opgéo, ja

a mulher ndo usa por

submissdo ao parceiro
sexual.

A2

Possuem menor
tendéncia ao transtorno
bipolar devido ao
avanco da idade.

Possuem percentual
elevado para o
transtorno bipolar
relacionado a idade.

As mulheres correm mais
risos de desenvolver o
transtorno bipolar em

decorréncia do
envelhecimento.

A3

Ad

Possuiam companheira
eexerciam atividades
laborais.

Viviam sem a presenca
de companheiro, ou era
vilvas na sua maioria.

O homem é bem mais
social na velhice do que a
mulher.

AS

O publico masculino
ndo é tao afetado pelo
envelhecimento na
questdo da
funcionalidade.

E bastaste afetada pelo
envelhecimento,
principalmente no
quesito da capacidade
funcional.

A mulher é mais afetada
no envelhecimento, o
percentual de mulheres
com incapacidade
funcional é maior.

A6

Valorizam suaorigem
rural esualigagdo
afetivacom o campo,
onde as atividades
desgastantes sao
ligadas ao uso daforga
fisica, e socialmente
vinculadas aos homens
e seus atributos de
masculinidade.

Valorizam o cuidado
com a familia e com os
afazeres do lar.

Os homens valorizam as
atividades do campo e no
uso da forga fisica
enguanto as mulheres tém

um olhar mais voltado

para o cuidado do lar e da
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familia.

A7

Majoritariamente néo
aceitam o
envelhecimento e a
impoténcia sexual,
geralmente possuem
mais de uma parceira.

A mulher vivencia mais
o0 luto, na maioria das
vezes ndo procura outro
parceiro.

Vivéncia da sexualidade,
especificamente nesta
fase da vida, ao explorar
certas necessidades e
dificuldades.

A8

Os idosos tem
dificuldade de aceitar o
processo de
envelhecimento e suas
consequéncias
geriatricas.

As idosas vem 0
envelhecimento com
oportunidade de cuidar
mais da familia e esta
préxima do lar.

A diferenca entre papéis
sociais de homens e
mulheres e a natureza das

atividades domésticas.

A9

Apontaram uma pior
qualidade de vida nos
individuos do género
feminino quando
comparados com 0S
individuos do género
masculino.

Apontaram uma pior
qualidade de vida nos
individuos do género
feminino quando
comparados com 0s
individuos do género
masculino.

Os individuosdogénero
femininoobtiveram
valores mais elevados que
0s do género masculino.

Al0

Os homens eram
mais ativos na
participacdo no
mercado de trabalho
e na dimensao da
atividade fisica,
exceto em relacdo a
atividade praticada
no domicilio.

As mulheres, por sua
vez, eram mais ativas
na dimensao social
particularmente em
relacdo a frequéncia
semanal aos cultos
religiosos.

Homens sédo ativos na
questdo do mercado de
trabalho, e as mulheres
estdo voltadas para as

atividades do lar.

All

A maioria dos
entrevistados parece
conformar-se com o

processo de
envelhecimento.

A maioria do publico
ainda ndo aceitou com
naturalidade o
envelhecimento.

O homem tem maior
aceitacdo com o
envelhecimento

Consumo de BZD’s tem

impacto negativo no
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N

a2 | 99

4o possuem déficit
nitivo relacionado ao
uso de BZD’s.

défice cognitivo e no
género feminino dos
participantes, dado que

foram encontradas
diferenca
estatisticamente
significativas.

Mulheres fazem mais uso

de BZD’s e sdo mais
afetadas.

Al3

dependéncia funcional,
déficit cognitivo, de-

funcionamento familiar

Homens possuem
menores taxas de

pressdo, pior

e uma percepcao

negativa da propria
salide quando com-
paradas aos homens.

dependéncia funcional,

funcionamento familiar e
uma percepgao negativa
da prépria satde quando
comparadas aos homens

Mulheres possuem
maiores taxas de

déficit cognitivo, de-
pressdo, pior

Mulheres possuem
maiores taxas de
dependéncia funcional,
déficit cognitivo,
depressao, pior
funcionamento familiar e
uma percepg¢ao negativa
da prépria satde quando
comparadas aos homens.

Al4

Sao mais afetados pelas

doencas de maior

incidéncia foram:
hipertensao arterial,
diabetes e doencas do
coracao.

Sao menos afetadas
pelas doencas de maior
incidéncia foram:
hipertensao arterial,
diabetes e doencgas do
coracao.

Os homens séo mais
afetados pelas doencas de
maior incidéncia que as
mulheres: hipertensdo
arterial, diabetes e
doencas do coracéo.

Al5

Al6

O publico de estudo foi
apenas o feminino.

A dor crénica foi
considerada um fator que
interferia na pratica sexual
dasidosas longevas
estudadas, sugerindo que
esse quadro possa
comprometer a
sexualidade no
envelhecimento.

O publico de estudo foi
apenas o feminino.

Al7

O publico de estudo foi
apenas o feminino.

A condicao
feminina, que realca
a ética do cuidado,
dainteracéo, do
convivio, do afeto,
da capacidade de
viver varios papéis e
desempenha-los
simultaneamente.

O publico de estudo foi
apenas o feminino.

Al8

Homens nao se
importam com a
atividade fisica.

fisica.

Mulheres sdo mais ativas
na questdo da atividade

Desigualdade em relacao
ao género e escolaridade
na reducdo da atividade
fisica com a idade.
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Al9 Né&o foram encontradas | N&o foram encontradas Né&o foram encontradas
diferencas significativas. | diferencas significativas. | diferencas significativas.
Homens quase ndo Mulheres idosas Mulheres sdo mais ativas
praticam atividade praticam atividade fisica | na préatica da atividade
A20 fisica. de 4 a 5 vezes por fisica.
semana.
Os homens com sua Homens s6 procuram
cultura hegemonica . quando estdo em agravo
buscam menos os As '_““'heres_ Sa0 de saude, enquanto as
A21 servicos de saude, e preyentlva_s, € pwdam da mulheres sdo mais s@o
assim adoecem mais. sadde periodicamente. preventivas.

FONTE: dados da pesquisa.

Apos leitura detalhada dos artigos, percebe-se que existe uma significativa
diferenciagédo entre o conceito de envelhecimento conforme o género, desde o ambito da
sexualidade até o convivio em sociedade.

Conforme os artigos analisados nesta revisdo, 0 homem em sua maioria ndo
gosta de usar preservativo em suas relagfes sexuais, enquanto a mulher ndo usa por
submisséo, o que evidéncia o aumento de doencgas sexualmente infeciosas.

As mulheres mesmo demonstrando dificuldade em expressar sua sexualidade,
sendo complexa a tematica, expbe que a educacdo repressora, com valores morais
rigidos foi determinante para a construcdo da identidade social. Estas mulheres que se
adaptam aos prazeres possiveis do corpo na velhice tdo recentemente vivenciada.

Gomes et al. (2018) avaliam em seu estudo que a sexualidade na terceira idade
ainda € tabu, vista como algo particular dos jovens, excluindo os idoso das vivéncias
afetivas e sexuais trazendo problemas para uma boa qualidade de vida. Ainda convém
dizer, que atualmente o termo sexualidade é discorrido na sociedade, porém sobre a
pratica sexual homem e mulher no processo de envelhecimento pouco sdo discutidas e
as vezes ignoradas pelos profissionais pelo motivo de que a atencdo a satde focaliza a
questdo da queixa ou doencas.

Historicamente, a sexualidade durante o envelhecimento foi negada a partir de
normas socioculturais que dificultam a experiéncia sexual na velhice, principalmente as
mulheres (CEZAR, 2012).

Vérios fatores conferem as mulheres maior vulnerabilidade, menor
seguranca e bem-estar na velhice, dentre os quais se destacam niveis de

renda e escolaridade mais baixos e maior numero de doengas cronicas e
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incapacidades. No que tange aos homens, uma das preocupacdes se
relacionam a necessidade de promocao da cultura do autocuidado. Além de
procurarem o servico de salude em menor quantidade do que o publico
feminino.

Ao se observar os resultados encontrados, é possivel identificar a percepcao do
homem acerca de sua propria saude e género, além de observar respostas que
caracterizam o género feminino. Para os entrevistados, 0 homem é um ser invulneravel,
forte, tem menos probabilidade de ter doencas, e diz que buscar os servicos de salde,
principalmente para prevencdo, € um sinal de fraqueza. A mulher procura mais 0s
servicos de saude por ser mais preocupada e interessada, fragil, mais susceptivel as
doencas, e por ter enraizada na cultura a necessidade de acompanhamento médico.

Essa ideia é corroborada no estudo realizado por Gomes et al. (2011), que
descrevem o homem de acordo com a visdo masculina: forte, cheio de vida, sem direito
a se queixar e demonstrar fragueza, e coloca a mulher como o sexo fragil, que necessita
de atencdo e cuidado.

Cavalcante; Minayo; Mangas (2013), mostram em seu estudo que mulheres
vilvas, separadas ou divorciadas, com baixo nivel de escolaridade e residentes com
outras pessoas tentam mais o suicidio e por meios menos violentos quando comparadas
aos homens. No entanto, 0 nimero de tentativas de suicidio entre idosas é maior do que
entre homens idosos. A posicao de inferioridade atribuida a mulher e a auséncia de
espaco social contribuem para que a violéncia sexual seja emudecida por um siléncio
em torno dos direitos sexuais e reprodutivos, vulneraveis, as idosas que tentaram
suicidio relatam a falta de forca interior para denunciar e das situacdes de intenso
sofrimento que podem resultar no comportamento suicida e na morte auto infligida
(SILVA et al., 2018).

Estudos sobre violéncia de género apontam que mulheres sdo as principais
vitimas da violéncia conjugal e seus parceiros intimos sdo os principais agressores. O
abuso pelo parceiro intimo é fator de risco significativo para pensamentos e tentativas
de suicidio das mulheres. Essa situacdo pode ser potencializada pela falta de suporte
social e psicolégico por desencadear ansiedade, tristeza e desesperanca e sentimento de
impoténcia, resultando em depresséo (FELICIO, VARGAS, LIMA, 2018;
BRILHANTE, NATIONS, CATRIB, 2018).

Dadas as diferencas entre homens e mulheres em seus papéis,

experiéncias e oportunidades durante o curso de vida, entende-se que uma
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abordagem de género € essencial para a efetivacdo da proposta politica de
envelhecimento ativo, reconhecida atualmente como uma das principais

estratégias para responder a revolucao do envelhecimento populacional.

5 CONCLUSAO

Através dos resultados encontrados no estudo, conclui-se que 0s objetivos
propostos foram alcancados, verificando assim as principais diferenciacbes no que
concerne a percepcao do envelhecimento, caracterizando os estudos revisados quanto ao
ano e periodico de publicagdo, além de descrever os principais conceitos de
envelhecimento na literatura consultada mostrando a forma como homens e mulheres
encaram a velhice, embora houvesse limitagdes consideraveis ao estudo como
bibliografia especifica e ampla sobre a tematica tratada, como também o nimero de
trabalhos disponiveis aptos para a busca nas bases de dados.

A partir dos resultados do presente estudo, observa-se que o entendimento sobre
o0s conceitos de envelhecimento é de grande valia, pois identificando seus conceitos e
suas principais diferenciacdes, o conhecimento sobre a temética, bem como seus mitos e
crencas, auxilia para que os idosos sejam reconhecidos na particularidade do seu ser.

Mulheres possuem maiores taxas de dependéncia funcional, déficit cognitivo,
depressdo, pior funcionamento familiar e uma percepcdo negativa da propria saude
qguando comparadas aos homens, e correm mais risos de desenvolver o transtorno
bipolar em decorréncia do envelhecimento, sendo o homem idoso mais social em

comparacdo a mulher.

No entanto, o homem possui maiores indices de doengas cronicas néo
transmissiveis como hipertensdo arterial, diabetes e doencas do coracdo, praticam
menos atividades fisicas quando comparadas com as mulheres, e procuram menos 0s
servigos de saude, o que resulta em uma maior sobrevida das mulheres devido as a¢des

preventivas e cuidados que adotam periodicamente com a saude.
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Diante do exposto nesta revisdo, foi possivel constatar através dos artigos que a
percepcdo da pessoa idosa com envelhecimento é diferenciada conforme o género,
fundamentando que a prestacdo personalizada, abordando o cliente de forma Unica
conforme suas peculiaridades individuais se faz essencial no cuidado, sendo necessario
0 investimento em recursos materiais, fisicos e também na formacéo de pessoal como
capacitacOes e especializagbes na area para que as competéncias e normas de
atendimento a satde do idoso possam executadas com exceléncia.

Os artigos consultados concluiram em sua maioria que para existir a promogéo
salide para a terceira idade, é preciso haver um compromisso com a educacao em saude
por parte de todos que estdo envolvidos no bem-estar do idoso.

Ressalta-se que o trabalho de promocéo e educacdo em salde com idosos nao
pode se basear na suposicdo de um conjunto de caracteristicas iguais, que leva a
interpreta-los como grupos compostos por valores generalizados, a satde dos idosos
dependem de fatores demograficos, culturais e pessoais. Além de buscar diferencas
entre homens e mulheres, é preciso aferi-las entre os proprios individuos, permitindo

lidar com dicotdbmicas formas e estilos de ser homem ou mulher.

Espera-se que o estudo venha a contribuir para o repensar da préatica assistencial
direcionada a pessoa idosa, além de fomentar a discussdo da tematica no campo do

ensino e pesquisa cientifica na saude.



34

REFERENCIAS

BORELLA, E. Curso-Tecniche cognitive per la qualita della vita per glianziani.
Organizacdo: Programa de P0Os-Graduacdo em Psicologia (PPGP) & Laboratorio de
Psicologia Social da Comunicacéo e Cognicdo (LACCOS). UFSC, 2012,

BRASIL, n°10.741/2003. Estatuto do Idoso. Brasilia: DF, 2003.

BRILHANTE, A. V. M; NATIONS, M. K; CATRIB, A. M. F. “Taca cachaga que cla
libera”: violéncia de género nas letras e festas de forr6 no Nordeste do Brasil. Cadernos
de Saude Publica, v. 34, p. e€00009317, 2018.

CAMARGO, B. V. et al. Representa¢des sociais do envelhecimento entre diferentes
geracOes no Brasil e na Italia. Psicologia em Pesquisa, v. 8, n. 2, p. 179-188, 2014.

CAMPOQOS, A. C. V. et al. Prevaléncia de incapacidade funcional por género em idosos
brasileiros: uma revisdo sistematica com metanalise. Rev Bras Geriatr Gerontol, v.
19, n. 3, p. 545-59, 2016.

CAVALCANTE, F. G; MINAYO, M. C. S; MANGAS, R. M. N. Diferentes faces da
depressdo no suicidio em idosos. Ciéncia & Saude Coletiva, v.18, p.2985-2994, 2013.

CEZAR, A. K; AIRES M; PAZ, A. A. Prevencdo de doengas sexualmente
transmissiveis na visdo de idosos de uma Estratégia da Salde da Familia. Rev. Bras.
Enferm. Brasilia, v. 65, n. 5, p. 745-750, out. 2012.

COELHO, J. S; GIACOMIN, K. C.; FIRMO, J. O. A. O cuidado em saude na velhice: a
visdo do homem. Saude e Sociedade, v. 25, p. 408-421, 2016.

ERVATTI, L; BORGES, G. M; DE PONTE J. A. Mudanca demogréfica no Brasil no
inicio do século XXI: subsidios para as projecées da populagdo. IBGE, Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2015.



35

ERCOLE, F. F; MELO, L. S; ALCOFORADO, C. L. G. C. Revisdo Integrativa versus
Revisdo Sistematica. Revista Mineira de Enfermagem. Belo Horizonte, v. 18, n. 1, p.
1-11, 2014.

FELICIO, A. S; VARGAS, M. M; LIMA, J. S. T. Tracos de Personalidade em homens
que cometeram violéncia conjugal. Semana de Pesquisa da Universidade Tiradentes-
SEMPESq, n. 18, 2018.

GOMES, R. M. G. M. et al. Sexualidade na terceira idade: as representacfes sobre
sexo. Revista de psicologia, v. 12, n. 40, p. 939-955, 2018.

GOMES, R. et al. Os homens ndo vém! Auséncia e/ou invisibilidade masculina na
atencdo primaria. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 16, n. 1, p. 983-92, 2011.

HERTZOG, C. et al. Enrichment effects on adult cognitive development. Psychological
science in the public interest, v. 9, n. 1, p. 1-65, 2009.

MENDES, K. D. S.; SILVEIRA, R. C. C. P.; GALVAO, C. M. Revisio integrativa:
método de pesquisa para a incorporacdo de evidéncias na saude e na enfermagem.
Texto & Contexto Enfermagem. Sdo Paulo, v. 17, n. 4, p. 758-764, 2008.

NASCIMENTO, S. C. M. Social representations of ageing shared by different age
groups. Temas em Psicologia, Ribeirdo Preto, v. 19, n. 1, p. 43-57, 2011.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Relatério mundial de envelhecimento e
saude. 2015.

PAIM, J. S.; ALMEIDA, F. N. Reforma Sanitéria Brasileira em perspectiva e o SUS.
Saude Coletiva: teoria e pratica. Rio de Janeiro: MedBook, 2014. p. 13-27.

PRATA, A.C. et al. Analise do envelhecimento ativo. Archives of health
investigation, v. 7, 2019.

SANTOS, I. R. et al. Anélise dos parametros da marcha e do equilibrio dos idosos apds
exercicios aerobicos e terapéuticos. Arg. Ciénc. Saude Unipar, Umuarama, v. 1, n. 20,
p. 19-23, 2016.

SILVA, S. P.C; MENANDRO, M.C. S. As representacGes sociais da salde e de seus
cuidados para homens e mulheres. Satde Soc. Sdo Paulo, v.23,n.2, p.626-640, 2014.

SILVA, R. M. et al. Ideagéo e tentativa de suicidio de mulheres idosas no nordeste
do Brasil. 2018.

SOMMERHALDER, C; GOLDSTEIN, L. L. O papel da espiritualidade e da
religiosidade na vida adulta e na velhice. In: FREITAS, E. V. et al. (Ed.). Tratado de
geriatria e gerontologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

SOUSA, A.S.J. Adesdo ao tratamento anti-hipertensivo e integralidade do cuidado em um
centro de referéncia do nordeste brasileiro. 2013. 103f. Dissertacdo (Programa de Pos-



36

Graduacdo em Cuidados Clinicos em Enfermagem e Saude) Universidade Estadual do
Ceara, Centro de Ciéncias da Saude, 2013.

URSI, E. S. Prevencdo de lesdes de pele no perioperatdrio: revisdo integrativa da
literatura. Dissertacdo (Mestrado em Enfermagem) - Universidade de S&o Paulo,
Ribeiréo Preto, 2005.

VELLOSO, M. P. et al. Interdisciplinaridade e formacdo na &rea de salde
coletiva. Trabalho, Educacéo e Saude, v. 14, n. 1, p. 257-271, 2016.

WACHELKE, J. F. et al. Principios organizadores da representacdo social do

envelhecimento: dados coletados via internet. Estudos de Psicologia, Natal, v. 12, n. 2,
p. 107-116, 2008.

APENDICES



APENDICE A:
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1. IDENTIFICACAO

Titulo do artigo

Titulo do periddico

Graduacdo do autor principal

Ano de Publicacéo

2. CARACTERISTICAS
METODOLOGICAS DO ESTUDO

Objetivo ou questdo de investigacao

Amostra

2.3.1 Tamanho
(n):

2.3.2 Caracteristicas
Idade:

Sexo: M () F ()

Resultados

3. DESCRITORES

Adaptado pelo autor
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Quadro para organizagdo dos artigos selecionados quanto ao ano de publicacdo e
periddico. Picos- Pl, 20109.

Titulo

Ano de

publicacao

Periodico

Al

A2

A3

A4

AS

A6

A7

A8

A9

A10

All

Al2

Al3

Al4

AlS5
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Al6

Al7

Al8

Al19

A20

A21

APENDICE C

Quadro para os artigos selecionados e 0s seus respectivos conceitos de envelhecimento.

Picos-PlI

2019.

Artigo

Conceito de envelhecimento

Al

A2

A3

A4

AS

A6

A7

A8

A9

Al0

All

Al2

Al3

Al4
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Al5

Al6

Al7

Al8

Al9

A20

A21
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Quadro para categorizar o envelhecimento na perspectiva de género e suas principais
diferencas. Picos-PI, 2019.

Artigo

Homem

Mulher

Diferencas

Al

A2

A3

Ad

A5

A6

A7

A8

A9

Al0

All

Al2

Al3

Al4

Al5

Al6

Al7

Al8

Al9

A20

A21
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