Investigacao Cientifica

Aspectos emocionais, apoio social e
funcionalidade bucal de idosos robustos
e residentes em instituicao de longa
permanéncia

Emotional aspects, social support and oral functionality regarding robust
older adults’ residents in a long-term institution

Marjana Patricia Solano
Camila Mello Dos Santos™
Renato José De Marchi™

P

Alexandre Favero Bulgarelli

Resumo

Objetivo: analisar as questdes envolvendo aspectos emocionais e o acesso a informagao, escuta qualificada,
componentes do macroconceito de apoio social e suas relagdes com condi¢des sociodemograficas e de fun-
cionalidade bucal em idosos robustos e independentes moradores de uma instituicdo de longa permanéncia.
Métodos: estudo descritivo observacional e transversal. Para coleta dos dados, foi aplicado o instrumento
Escala de Apoio Social e, para analise dos dados, foi proposto um desfecho composto representando o apoio
social recebido e analises bivariadas para observacdo de associagdes significantes entre o desfecho e as varia-
veis sociodemogréficas e de funcionalidade bucal. Resultados: a prevaléncia da percepgao positiva do apoio
foi de 54,4%, e é maior em idosos com idade variando entre 60-79 anos e com menor nimero de dentes.
Conclusdo: questdes emocionais e de informagdo aos idosos, concebidas por meio das relagdes interpessoais
dentro de uma instituicdo de longa permanéncia, precisam ser acessadas por idosos com denti¢do funcional
e em idades mais avancadas.
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Introducao

O envelhecimento da populacdo brasileira é
uma consequéncia direta de agdes de promocio
de sadde, melhorias da qualidade de vida e ade-
quado cuidado em saude e apoio social ofertado
aos idosos vivendo na comunidade ou mesmo em
instituicées de longa permanéncial. Neste aspec-
to, é importante observar que o protagonismo da
pessoa que envelhece esta diretamente associa-
do ao cenario de sua vida?, e um convivio social
saudavel, seja ele dentro ou fora de uma insti-
tuicdo de longa permanéncia, reflete neste prota-
gonismo. Cabe ressaltar que, para a pessoa que
envelhece, boas relacoes sociais sdo necessidades
humanas essenciais®*.

Nesse contexto de envelhecimento da popu-
lacdo brasileira, mudancas sociais tanto no am-
biente familiar quanto na sociedade vém acon-
tecendo e, com isso, a busca por instituicdes de
longa permanéncia como um recurso para viver a
longevidade dos idosos que necessitam de cuida-
dos prolongados vem se tornando uma op¢éo ha-
bitual®®. Entende-se por instituicdo de longa per-
manéncia para idosos (ILPI) aquela residéncia
coletiva, que atende tanto idosos independentes
em situacdo de caréncia de renda e/ou de familia
quanto aqueles com dificuldades para o desem-
penho das atividades diarias, que necessitem de
cuidados prolongados®. Para esta pesquisa, uma
ILPI é compreendida, também, como uma opc¢éo
de suporte social para construcio de relagées so-
ciais saudaveis. Destaca-se que as relacdes so-
ciais séo situacdes positivas no acesso ao suporte
social®, e um vinculo potente a um sistema social
pode refletir em relacgdes interpessoais positivas’.
Desse modo, parte-se do pressuposto de que boas
relagdes interpessoais e sociais possibilitadas por
meio de um conjunto de situacdes de apoio social
podem refletir na saide dos idosos.

Diante disso, aumentar a longevidade, prolon-
gando o tempo de vida em que um idoso desem-
penha atividades autdonomas da vida diaria em
um convivio social saudavel, é um dos principais
critérios para se manter uma melhor qualidade
de vida®. Uma das formas de se procurar qualifi-
car a qualidade de vida de um individuo é anali-
sar o grau de autonomia com que ele desempenha
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as suas funcgdes no dia a dia, principalmente no
desempenho de higiene pessoal/bucal, realizacio
de refeicbes, fazer suas préprias compras, den-
tre outras situagdes®. Ainda nessa perspectiva, a
incapacidade de realizar a higiene bucal leva a
altos indices de carie e edentulismo, fazendo com
que a falta de autonomia ou apoio social ao ido-
so para desempenhar seu autocuidado colabore
diretamente com a precariedade na qualidade
de vida e na sua saude®. Acredita-se que auto-
nomia e suprimento de necessidades sociais sdo
situacbes que necessitam de apoio social para seu
acontecimento e, muitas vezes, refletem questoes
emocionais positivas, como a felicidade!®.

A maioria dos cuidados ao idoso na prépria resi-
déncia com suporte familiar ou na ILPI inspira néo
86 cuidados clinicos, mas também cuidados com a
saude emocional. Os apoios social e psicolégico séo
percebidos pelos idosos, moradores de ILPI, como
algo que melhora consideravelmente sua sadde fi-
sica e mental'>'2, Ressalta-se que questdes que en-
volvem a comunicac¢do com idosos também fazem
parte do escopo de conceitos que compde este ma-
cro construto chamado de apoio social. Para esta
pesquisa, entende-se apoio social como os reais re-
cursos sociais percebidos e recebidos pelos idosos
como apoio emocional, cuidado em saude, apoio
doméstico, financeiro, suporte de politicas publicas
e apoio para atividades instrumentais da vida dia-
ria, dentre outros!®. Neste escopo, a promocio de
relacdes sociais estaveis entre jovens e idosos faz
parte do construto apoio social ao idoso®.

Perante tais pressupostos, a questdo da pre-
sente pesquisa é: qual a relacdo entre apoio social
percebido em uma instituicdo de longa perma-
néncia e a funcionalidade bucal de idosos? Desse
modo, objetiva-se analisar as questoes envolven-
do o apoio emocional e o0 acesso a informacéo (es-
cuta), componentes do macroconceito apoio social
e suas relagoes com condig¢des sociodemograficas
e condicoes de funcionalidade bucal em idosos
robustos e independentes, moradores de institui-
coes de longa permanéncia.

Materiais e métodos

Esta é uma pesquisa transversal com analise
de dados quantitativa, que foi realizada com ido-
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sos moradores de uma instituicdo de longa per-
manéncia filantrépica na cidade de Porto Alegre,
RS, no segundo semestre de 2017. Para coleta dos
dados, foi aplicado o instrumento Escala de Apoio
Social, o qual originalmente possui 5 dimensodes
de acordo com o tipo de apoio recebido como:
material, afetivo, emocional, para receber infor-
macéo (escuta) e para interacdo social’. Para a
andlise destas dimensoées, o instrumento contou
com um total de 19 perguntas com respostas di-
cotomicas (sim ou ndo)*. Seguindo o objetivo pro-
posto pelo Instrumento de Escala de Apoio Social,
foram utilizados os dominios “apoio emocional” e
“apoio para informacgdo”, que em nivel nacional
tendem a apresentar menor nimero de respostas
afirmativas!®. Estes dominios sdo compostos no
total por 8 questoes, as quais foram perguntadas
aos idosos pelo pesquisador no ambiente cotidia-
no dos residentes entrevistados (Quadro 1). Nao
foram utilizados os dominios “material”, “afetivo”
e “interacéo social positiva” por se tratar de uma
instituicdo em que os idosos sdo acompanhados
24 horas por profissionais da sadde, cuidadores,
assistentes sociais, bem como recebem visitas fre-
quentes de familiares que proporcionam ativida-
des de interacédo afetiva e social e apoio material,
gerando muitas respostas afirmativas para essas
variaveis do instrumento.

Juntamente com aplicagdo do instrumento
Escala de Apoio Social, foram realizados exames
clinicos intrabucais para contagem de dentes e
visualizac¢do da presenca ou ndo de alguma proé-
tese dentaria. Além disso, os idosos responderam
perguntas relativas aos dados sociodemograficos,
tais como: sexo, faixa-etaria (60-69; 70-79; 80 ou
mais), situacdo conjugal (solteiro, casado, sepa-
rado e viivo), escolaridade (até 4 anos, de 5 a 8
anos, acima de 8 anos) e raca/cor (branca e nao
branca). Cabe ressaltar que, para precisdo das
analises, as varidveis faixa-etdaria, situacdo con-
jugal, escolaridade e namero de dentes foram di-
cotomizadas. J4 a varidavel nimero de dentes foi
transformada em denticdo funcional (sim e néo),
de acordo com os padrdes estabelecidos pela Or-
ganizacio Mundial da Satde, que preconiza como
uma denti¢do funcional aquela com presenca de
no minimo 20 dentes naturais'®.
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Para a presente pesquisa, ndo houve um cal-
culo amostral, visto que toda a populacéo de ido-
sos da instituicdo participou do estudo (n=89).
Desta populacéo, no periodo de coleta dos dados
(ano de 2017), fizeram parte do estudo todos os
idosos robustos, independentes, que por direito
ético consentiram em participar e com capacidade
cognitiva preservada sem sugestdo de deméncia
(Mini Mental StateExamination'”— ponto de corte
variou entre 17 e 24, de acordo com o maior e o
menor tempo de estudo). Desse modo, foram eli-
minados do conjunto de participantes aqueles ido-
sos acamados, frageis, bem como aqueles que néo
consentiram em participar. Dentro destes pressu-
postos, foram recrutados 56 participantes para a
pesquisa. A abordagem dos idosos para aplicagéo
do questionario era realizada em qualquer am-
biente da instituicdo, considerando o conforto do
paciente em responder as perguntas e passar pelo
exame clinico naquele local. O exame clinico foi
realizado com espatula de madeira, espelho intra-
bucal e lanterna, por um examinador cirurgifo-
-dentista, treinado e calibrado para tal exame.

Para analise dos dados, foi proposto um des-
fecho, seguindo o objetivo da pesquisa, compos-
to por variaveis expressas nas oito questdes que
compodem as dimensdes utilizadas do instrumen-
to aplicado (Quadro 2). Foi considerado desfecho
positivo quando todas as respostas das varidveis
do desfecho tiveram resposta positiva. Por meio
do software SPSS (version 2.18), foram realizadas
analises bivariadas para observacdo de associa-
¢oes significantes entre o desfecho e as varidveis
sociodemograficas. Desse modo, utilizou-se o tes-
te Qui-quadrado de Pearson e, quando os pres-
supostos para este foram violados, utilizou-se o
teste Exato de Fisher — ambos com 5% de signi-
ficancia.

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (parecer nimero 2.211.220)
e teve sua realizacdo aprovada pela instituicdo
onde o estudo foi realizado.
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Quadro 1 - Questdes da escala de Apoio Social das dimensdes emocional e de informagdo utilizadas na pesquisa, Porto Ale-

gre, 2019

Vocé conta com alguém que compreenda seus problemas?

Emocional

Vocé conta com alguém para compartilhar suas preocupagdes e medos mais intimos?

Vocé conta com alguém em quem confiar ou para falar de vocé ou sobre seus problemas?

Vocé conta com alguém para ouvi-lo, quando vocé precisar falar?

Vocé conta com alguém para te dar bons conselhos?

Informacao

Vocé conta com alguém para dar informagdo que o ajude a compreender uma determinada situagao?

Vocé conta com alguém de quem vocé realmente quer conselhos?
Vocé conta com alguém para te dar sugestdes de como lidar com um problema pessoal?

Fonte: Sherbourne e Stewart'® (1991).

Quadro 2 — Quadro para anélise contendo o desfecho composto, Porto Alegre, 2019

Desfecho composto

Compartilhamento de preocupagdes e medos
Compreensao dos problemas pessoais
Alguém para confiar

Escuta qualificada

Acesso a informacao

Receber bons conselhos

Alguém que realmente quer conversar

Alguém que dé sugestoes

Fonte: elaboragéo dos autores.

Resultados

A maioria dos participantes da pesquisa sdo
do sexo feminino (60,71%), autodeclarados(as) de
raga/cor branca (78,57%), com denticdo funcional
(52%), com escolaridade de até 4 anos (57,0%),
solteiros(as) (58,9%) e que sdo usudrios(as) de al-
gum tipo de proétese odontolégica (67,85%). Esta
era a caracteristica geral dos moradores da ins-
tituicdo no momento da pesquisa. Em relacdo a
faixa etaria, 50% tinham mais de 80 anos e 50%
entre 60-79 anos de idade.

Observou-se que a prevaléncia do desfecho
foi de 54,4%, o que significa que um pouco mais
da metade da populacédo estudada percebeu po-
sitivamente as questoes estudadas sobre o apoio
social recebido. Pode-se observar, também, asso-
ciacdo estatisticamente significante entre as va-
riaveis idade e nimero de dentes para a percep-
cao do recebimento do apoio social na instituicédo
de longa permanéncia (Tabela 1). Dito de outra
forma, idosos em idade variando entre 60-79 anos
e sem denticédo funcional percebem positivamen-
te o apoio social recebido em relacido a questdes
emocionais e de informacéo.
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Variaveis associativas

Sexo

Idade
Escolaridade
» Raca/cor

Situagdo conjugal

Numero de dentes/denticio funcional
Uso de prétese

Tabela 1 — Caracterizagdo dos participantes em relagdo a per-
cepgdo do apoio social, Porto Alegre, 2019

Desfecho apoio social
. ~ p-value
Sim Nao
Masculino 12(54,5%) | 10(45,5%)
Sexo . 0,010
Feminino 19(55,9%) | 15(44,1%)
. . 60-79 16(57,1%) | 12(42,9%)
Faixa etaria . 0,005**
80 ou mais 15 (53,6%) | 13(46,4%)
Situaca Solteiro 20(60,6%) | 13(39,4%)
ituacdo
. 0,050
conjugal Casado/separado | 1y 47 8o/ | 12(52,29%)
ou viavo
. Até 4 anos 21 (65,6%) | 11(34,4%)
Escolaridade k 0,069
Acima de 4 anos | 10 (41,7%) | 14 (58.3%)
Branca 24 (54,5%) | 20(44,5%)
Raca/Cor N 0,055*
Nao branca 7 (58,3%) | 5 (41,7%)
Denticdo Nao 20(74,1%) | 7(25,9%) 0.003
funcional Sim 11 (37,9%) | 18(62,1%) ’
Uso de Sim 24 (63,2%) | 14(36,8%)
alguma 5 o o 0,088
brotese Ndo 7 (38,9%) | 11(61,1%)
31(55,4%) | 25(44,6%)

* Pearson Chi-Square/ Continuity Correction.
** Spearman Correlation.
Fonte: elaboragéo dos autores.

Discussao

Este estudo apresenta originalidade em sua
proposicdo, trazendo importantes resultados a
serem observados para melhorias da qualidade
de vida de idosos institucionalizados, porém con-
tém certa limitacdo. Por se tratar de um estudo
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descritivo, mostra apenas a prevaléncia, sem fa-
zer a analise da causalidade e de intersecdo dos
resultados apresentados. Por se tratar de um es-
tudo populacional, ndo ha validade externa. Con-
tudo, mesmo com certa limitacdo, pode-se inferir,
por meio dos resultados encontrados, que é ne-
cessario apoiar emocionalmente, escutando e ofe-
recendo informactes a idosos com denticdo fun-
cional e idosos em idades mais avancadas, para
que assim a totalidade de idosos dentro de uma
instituicdo perceba positivamente estas questoes
de apoio social. Diante de tais aspectos, as varia-
veis abordadas no desfecho estudado se propdoem
a analisar tais questoes.

O suporte emocional e a oportunidade de con-
versar sobre medos e ansiedades, bem como com-
partilhar experiéncias, sdo importantes aspectos
para o cuidado de todos os idosos institucionali-
zados e vem ao encontro do sentido do construto
apoio social®"1?. Além destes aspectos, a presenga
de pessoas, em seu meio social, em que o idoso
pode confiar esta diretamente associada a toma-
da de decisoes sobre seu cuidado?*?!, e este fato
é fundamental para a percepcdo de apoio social
recebido em uma instituicdo. Profissionais devem
estar abertos a conversar e passar confianca aos
idosos, como percebido no presente estudo. O pa-
pel do profissional da enfermagem é fundamen-
tal nesse aspecto?>?. Por outro lado, a literatu-
ra aponta que ainda existe a percepcédo de que a
ILPI precisa melhorar aspectos de humanizacéo
do cuidado®+%,

Identificou-se, por meio das andlises e da as-
sociagdo significante apresentada, que a percep-
cdo do recebimento de apoio, envolvendo ques-
toes emocionais e de acesso a informacéo, é mais
prevalente em idosos entre 60-79 anos (p=0,005),
que néo possuem denticdo funcional (p=0,003).
Locker et al.?” (1996) apontam, com seu estudo,
que o apoio social, por meio de ajuda e aconse-
Ihamento quando necessario, pode estar relacio-
nado com manutencio de dentes. Em estudo se-
melhante, Gabardo et al.28 (2015) mostram que
baixos escores em relacio ao apoio social recebido
refletem ter pior autopercepcio da funcionalida-
de bucal. Desse modo, sugere-se que o fato de ser
mais velho e néo ter denti¢do funcional faz com
que o idoso perceba o apoio social recebido pela
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instituicdo de longa permanéncia em que reside.
Este fato é apresentado no estudo nos aspectos
relacionados ao desfecho positivo. Uma comu-
nicacdo adequada com idosos em uma institui-
cdo gera condicdes melhores de relacionamento
social, o que pode sugerir melhor percepgdo do
apoio recebido no presente estudo. Desse modo,
nao utilizar estratégias infantilizadas de conver-
sa com uso de “baby talk”, utilizar frases curtas
nos didlogos, o uso de coletivos (nés ao invés de
vocé) e cumprimentos ao longo do dia sdo estraté-
gias de comunicagdo com idosos que resultam em
melhores relagdes interpessoais e sociais e fazem
com que os idosos se sintam pessoas, e nédo pa-
cientes de uma clinica geriatrica?>%.

Por meio da associacéo estatistica encon-
trada em relacdo ao numero de dentes, observa-
-se que possuir menos dentes que o nimero mi-
nimo de uma denticdo funcional apresenta uma
melhor percepgdo do apoio social recebido. Pode-
-se sugerir uma associacdo ao grau de comunica-
cdo e afetividade desses idosos na instituicéo, ou
seja, mesmo com menos dentes, que pode refletir
em dificuldade de comunicacéo, estes idosos séo
ouvidos pela instituicdo e se sentem emocional-
mente acolhidos e com relagoes positivas de afeto.
A perda de dentes estd associada nfo sé6 a impac-
tos estéticos e funcionais, mas também a impac-
tos psicoldgicos e sociais, atingindo diretamente a
autoestima. Acredita-se que o apoio social perce-
bido esta diretamente relacionado a autoestima
e as relagdes interpessoais do idoso e ao impacto
da condicédo de funcionalidade bucal na vida do
idoso3132,

Condigoes ruins de funcionalidade da boca,
que refletem em piores condi¢des de saude bucal,
sdo discutidas na literatura e mostram-se como
algo que ainda é prevalente em ILPI, e, muitas
vezes, patologias sistémicas estdo associadas a
tais condig¢bes ruins®*%, Desse modo, cabe ressal-
tar que a satisfacdo do idoso com o apoio social re-
cebido, incluindo escuta qualificada e cuidado hu-
manizado, pode sugerir que, mesmo com poucos
dentes em boca, mas com boas relagdes sociais e
apoio social afetuoso e humanizado, o idoso apre-
senta um bem-estar emocional. Ter oportunidade
de ser ouvido em relacdo as suas preocupacdes
e aos seus objetivos de vida é reflexo de um cui-
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dado humanizado e compassivo®”. Nestas ques-
toes, o paradigma de cuidado compassivo é fun-
damental para o cuidado humanizado de idosos
institucionalizados®3. Com o presente estudo,
pode-se sugerir a necessidade de estudos focando
na questdo do cuidado compassivo para esta po-
pulacéo, visto que ha falta de estudos associando
funcionalidade bucal e idosos nesta perspectiva
de cuidado em saude.

Conclusao

Diante do exposto, pode-se concluir que o
apoio social, concebido por meio das relagoes
interpessoais dentro de uma instituicdo de lon-
ga permanéncia, é um fator indispensavel para
acesso a informacéo (escuta) e problematizacéo
de questdes emocionais dos idosos. Além disso, o
numero de dentes parece ndo interferir negativa-
mente na percepgéo do apoio, pois idosos residen-
tes em uma instituicdo que preza pela qualidade
de um cuidado humanizado, mesmo com poucos
dentes, refletem uma percepcdo mais positiva do
apoio social recebido.

O presente estudo apontou apenas a preva-
léncia, sem fazer a andlise da causalidade, o que
remete a necessidade da continuidade de pesqui-
sas com enfoque no apoio social, a fim de investi-
gar o motivo e a causa das associacdes encontra-
das no decorrer do presente estudo.

Abstract

Objective: to analyze issues involving emotional
aspects and access to information, components of
the macro concept of social support, and their re-
lationship with sociodemographic and oral health
conditions regarding older people living in long-
-term care facilities. Methodology: research design
with a transversa approach. To collect the data,
the Social Support Scale instrument was applied,
and data analysis was performed to compose the
social support received and bivariate analyzes for
the observation of significant associations betwe-
en the outcome and socio demographic and oral
health variables. Results: the prevalence of posi-
tive perception of the social support was 54.4%,
higher in older individuals aged 60-79 years, with
a higher number of teeth and a non-white colour.
Conclusion: emotional and informational issues
for the elderly, conceived through interpersonal
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relationships within a long-term institution need
to be optimized.

Keywords: homes for the aged; health of institu-
tionalized elderly; health of the elderly; social su-

pport .
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