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Insatisfagdo com a vida e fatores associados em idosos residentes na

comunidade

Dissatisfaction with life and associated factors in older community-dwelling adults

Aenne Zandonadi Rodrigues Santand'

Resumo

Odbjetivo: Analisar a prevaléncia de insatisfacio com a vida e fatores sociodemograficos
associados. Méfodo: Estudo transversal, de base populacional. A coleta dos dados foi
realizada utilizando-se o questionario Brasi/ Old Age Schedule (BOAS). Foram entrevistados
573 idosos da zona urbana selecionados por meio de amostragem por conglomerados,
estratificada por sexo. A analise bivariada foi realizada por meio do teste qui-quadrado e
razao de prevaléncia com intervalo de confianga (IC) de 95%. Para a analise multivariada
foi aplicada o modelo de regressao de Poisson Robusto. A entrada das variaveis no modelo
foi realizada utilizando o método backward. Resultados: A prevaléncia de insatisfagdo
com a vida foi de 15,53%. A insatisfacio com a vida estd associada ao sexo feminino
(RP=1,54; IC 95%: 1,02; 2,32), ser analfabeto (RP=2,57; 1C95%: 1,44; 4,60), ter
até 4 anos de estudo (RP=1,79; 1C95%: 1,01; 318) e possuir renda menor que dois
salarios minimos (RP=3,29; 1C95%: 1,29; 8,42). Na anilise multivariada, ser do
sexo feminino (RP=1,50; IC95%: 1,01; 2,25), ser analfabeto (RP=2,54; IC95%:
1,42; 4,54) e ter até 4 anos de estudo (RP=1,77; IC95%: 0,99; 3,14) permaneceram
associados a insatisfacdo com a vida. Conclusio: A prevaléncia de insatisfacdo com a vida
é baixa. A insatisfacio com a vida foi associada a0 sexo, a escolaridade e a renda, de
maneira bivariada. O sexo e a escolaridade foram preditores da insatisfagio com a vida das
pessoas idosas avaliadas. Esses achados refor¢am a necessidade de agGes para promover
a igualdade social entre homens e mulheres e favorecer o acesso dos idosos a educagio.
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Insatisfacto com a vida e fatores associados em idosos

Abstract

Objective: To analyze the prevalence of dissatisfaction with life and associated
sociodemographic factors. Method: A cross-sectional, population-based study was
carried out. Data collection was performed using the Brazil Old Age Schedule (BOAS)
questionnaire. A total of 573 older adults from the urban area were interviewed, selected
through cluster sampling, stratified by sex. Bivariate analysis was performed using the

chi-square and prevalence ratio with a 95% confidence interval (CI). For multivariate

analysis, the Poisson Robust regression model was applied. Variables were entered into
the model using the backward method. Res#/ts: The prevalence of dissatisfaction with
life was 15.53%. Dissatisfaction with life was associated with women (PR=1.54; 95%
CI: 1.02; 2.32), being illiterate (PR=2.57; 95% CI: 1.44; 4.60), having up to four years of
schooling (PR=1.79; 95% CI: 1.01; 318) and having an income of less than two minimum
wages (PR=3.29; 95% CI: 1.29; 8.42). In the multivariate analysis, being female (PR=1.50;
95% CI: 1.01; 2.25), being illiterate (PR=2.54; 95% CI: 1.42; 4.54) and having up to four
years of schooling (PR=1.77; 95% CI: 0.99; 3.14) remained associated with dissatisfaction

with life Conclusion: the prevalence of dissatisfaction is low. Dissatisfaction with life was

Keywords: Health of the
Elderly. Personal Satisfaction.

Health Promotion.

associated with sex, education and income, in a bivariate manner. Sex and education
were predictors of dissatisfaction with life. These findings reinforce the need for actions
to promote social equality between men and women and to facilitate the access of older

adults to education.
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A satisfacdo com a vida é o julgamento subjetivo
que alguém faz sobre sua prépria vida e constitui-

se como importante indicador da qualidade de
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Assim, questiona-se: Qual a prevaléncia de idosos
insatisfeitos? Quais fatores estdo associados a insatisfacao dos
idosos com a vida? Frente ao exposto, o objetivo deste
estudo ¢ analisar a prevaléncia de insatisfacio com
a vida e fatores sociodemograficos associados em
idosos residentes na comunidade.
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METODO

Trata-se de um estudo de corte transversal,
de inquérito domiciliar, realizado no municipio
de Cuiaba, MT, Brasil, com uma populagio de
45.632 idosos'. Foram incluidas no estudo todas as
pessoas com 60 anos ou mais de idade, residentes
na zona urbana do municipio. Ndo participaram
idosos institucionalizados (Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos, hospitais, presidios,
conventos, albergues e casas de apoio), idosos
que apresentavam dificuldades cognitivas, como
alteracdes na orientacdao, memoéria, atencio e
linguagem avaliadas pelo Miniexame de Estado
Mental (MEEM) ou qualquer outra condi¢ao que
os impedisse de responder as perguntas.

A amostragem foi do tipo probabilistica e para
determinar o tamanho da amostra foi considerada
uma populagio finita, utilizando a seguinte expressio:

Az — 2
1+ @/ N)

onde 7* ¢ dado pela expressio (2):

p-p)

. )
(@)

Com V{(p)=(d/z)2 onde p é a proporc¢ao da
caracteristica a ser estimada, g o valor na curva normal
padrio, correspondente ao coeficiente de confianca
utilizado, 4 o erro de amostragem e¢ IN o tamanho
da populacio estudada. Foi considerado coeficiente
de confianca de 95% (z=1,96); erro de amostragem
de 5,00% e adotado um valor para a propor¢io de
0,5 (p=0,5), o que possibilitou determinar maior
aproximagao para o valor da variancia da caracteristica
na populagdo, desta maneira, maior tamanho da
amostra. Assim, utilizando o nimero de idosos
residentes na zona urbana de Cuiaba (N=43.096) e
a expressao (1), o tamanho aproximado da amostra
minima foi de 381 idosos.

A partir da amostragem por conglomerados
foi considerado um efeito de desenho usual de 1,5,
ou seja, uma corre¢ao no tamanho de amostra de
50% para atingir a precisio desejada da pesquisa,
totalizando 573 idosos.
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Para determinar a quantidade de idosos a serem
entrevistados nos distritos urbanos do municipio, foi
considerada a quantidade total de idosos de cada um
e realizada uma estratificacdo por sexo da seguinte
forma: Distrito Cuiab4: 288 idosos (124 homens e
163 mulheres); Distrito Coxip6 da Ponte: 285 idosos
(130 homens e 156 mulheres).

A quantidade de setores censitarios a serem
visitados em cada distrito foi determinada pela
utilizacdo da amostragem por conglomerados,

usando o seguinte calculo:

onde ¢/ é o numero de setores censitarios a serem
visitados em cada distrito (/=1 ou 2), N7 o numero
de idosos em cada distrito, C7 o nimero de setores
em cada distrito e #7 0 nimero de idosos na amostra
em cada distrito. Assim, de 355 setores censitarios
do Distrito Cuiaba foram selecionados 5 e de 437 do
Distrito Coxip6 da Ponte selecionou-se 0, totalizando

11 setores censitarios.

Ao definir o nimero de setores censitarios
sorteados em cada distrito, foi definido o critério de
probabilidade proporcional ao tamanho da populagio
de cada setor censitario para as probabilidades de
sorteio de cada uma, pois elas possuem um nimero

diferente de idosos.

Os dados foram coletados por meio de
entrevistas, utilizando o Questionario BOAS (Brasi/
O/ld Age Schedule)'*. Trata-se de um instrumento
multidimensional, composto por nove se¢oes sobre
diversos aspectos da vida e satde dessa populagio.

As entrevistas foram realizadas por pessoas
treinadas e foram utilizadas estratégias para garantir
a confiabilidade dos dados (confec¢do de manual
de coleta de dados, padronizagdo da forma de
coleta, selecio e treinamento dos entrevistadores
e o acompanhamento direto das pesquisadoras em
campo e revisao semanal do preenchimento dos

questionarios).

As variaveis analisadas neste estudo foram:

variavel dependente: satisfacio com a vida, obtida
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a partir da questao: Como 0 Sr(a) se sente em relagiao a sna
vida no geral? e categorizada em Satisfeito e Insatisfeito.
Variaveis independentes: sociodemograficas - sexo
(masculino; feminino), idade (60 a 69 anos; 70 a 79
anos; 80 anos e mais), anos de estudo (mais de 4 anos
de estudo; até 4 anos de estudo, analfabeto), estado
conjugal (casado(a)/tem companheiro(a); solteiro(a)/
divorciado(a); viuvo (a)], renda (mais de 3 salarios
minimos; 2 a 3 salirios minimos; menos de 2 salarios
minimos), trabalha atualmente (sim; nao), arranjo
domiciliar (mora sozinho; mora acompanhado) e

presenca de filhos (sim; ndo).

Os dados obtidos foram organizados e
processados em um banco de dados com o auxilio

de programa estatistico.

Inicialmente as associacOes entre a variavel
dependente e as variaveis independentes foram
avaliadas de maneira bivariada, por meio do teste
qui- quadrado e a razdo de prevaléncia (razio
de prevaléncia bruta (RP) com seus respectivos
intervalos de confianga 95% (IC 95%). A seguir
utilizou-se o modelo de regressao de Pozsson para
avaliar a associacdo multivariada entre a variavel
destecho e as variaveis independentes, obtendo as
prevaléncias ajustadas. Neste modelo entraram todas

as variaveis independentes ou fatores que na andlise

bivariada apresentaram p<<0,20. Para a entrada das
variaveis no modelo foi utilizado o método backward.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Julio
Muller com o protocolo numero 135 CEP- HUJM/11.
Todos os participantes da pesquisa assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(TCLE).

RESULTADOS

Na populacio estudada (n=573), 319 (55,67%)
eram do sexo feminino e 254 (44,33%) do sexo
masculino. A idade dos idosos variou entre 60 e 112
anos (IC 95%=70,86; 72,24), média de 71,55 (+8,38)
anos, 268 (54,10%) idosos estavam na faixa etdria
de 60 a 69 anos. Em relagdo ao estado conjugal, 310
(54,10%) eram casados ou tinham companheiros e
416 idosos (72,60%) sabiam ler e escrever.

Referente a satisfacdo dos idosos com a vida no
geral, 484 (84,47%) referiram estar satisfeitos. A
insatisfacio com a vida foi referida por 89 idosos
(15,53%) e os principais motivos de insatisfacao
foram problemas de sadde (75,90%, homens e
64,30%, mulheres) e problemas econémicos (44,80%,
homens e 50,00%, mulheres) (Figura 1).

*Variavel de multipla escolha, o idoso pode escolher mais de um motivo de insatisfagdo com a vida.

Figura 1. Motivos de insatisfacio com a vida dos idosos segundo sexo. Cuiaba, MT, 2012.
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Os fatores de risco para insatisfacdo com a
vida foram: ser do sexo feminino, ser analfabeto,
ter até 4 anos de estudo e possuir renda menor
que 2 salarios minimos. As mulheres exibiram
prevaléncia de insatisfacdo com a vida de 18,24%
e 0,54 vezes mais risco de serem insatisfeitas do
que os homens (p=0,0306). Idosos com até 4 anos
de estudo tinham 0,79 vezes mais risco de estar

insatisfeitos com a vida, quando comparado aos
idosos com mais de 4 anos de estudo e um risco
de 1,57 vezes maior para os analfabetos (p=0,042,
$=0,001, respectivamente). Quanto a renda, idosos
com menos de 2 salarios minimos apresentaram
2,29 vezes mais risco de estarem insatisfeitos com
a vida que aqueles com mais de 3 salarios minimos

(p=0,007) (Tabela 1).

Tabela 1. Associa¢do da insatisfacio com a vida entre idosos e as caracteristicas sociodemograficas (N= 573).

Cuiaba-MT, 2012.

Satisfacdo com a vida

Variaveis Insatisfeito Satisfeito RPb 1C 95% P

N (%) N (%)
Sexo
Masculino 30 (11,81) 224 (88,19) 1,00
Feminino 59 (18,50) 260 (81,50) 1,54 [1,02; 2,32] 0,036
Idade (anos)
60 — 69 45 (16,79) 223 (83,21) 1,00
70 -79 30 (14,85) 172 (85,15) 0,89 [0,58; 1,36] 0,583
80 ou mais 14 (13,59) 89 (86,41) 0,81 [0,47; 1,42 0,460
Anos de estudo
Mais de 4 14 (8,75) 146 (91,25) 1,00
Até 4 40 (15,63) 216 (84,38) 1,79 [1,01; 3,18] 0,042
Analfabeto 35 (22,29) 122 (77,71) 2,57 [1,44; 4,60] <0,001
Estado conjugal
Casado/Unido estavel 43 (13,87) 267 (86,13) 1,00
Vitvo 35 (20,00) 140 (80,00) 1,47 [0,98; 2,21] 0,067
Solteiro/Separado/ Divorciado 11 (12,50) 77 (87,50) 0,92 [0,49; 1,70] 0,782
Renda (salario minimo)
Mais de 3 5 (5,38) 88 (94,62) 1,00
223 066 (15,53) 359 (84,47) 1,77 [0,74; 4,21] 0,176
Menos de 2 18 (32,73) 37 (67,27) 3,29 [1,29; 8,42] 0,007
Trabalha atualmente
Sim 16 (11,35) 125 (88,65) 1,00
Nio 73 (16,90) 359 (83,10) 1,48 [0,89; 2,45] 0,124
Arranjo familiar
Mora acompanhado 78 (15,206) 433 (84,74) 1,00
Mora sozinho 11 (17,74 51 (82,20) 1,09 [0,60; 1,99] 0,776
Presenca de filhos
Sim 86 (16,10) 448 (83,90) 1,00
Nio 3(7,69) 36 (92,31) 0,34 [0,09; 1,31] 0,081

RPb: Razdo de prevaléncia bruta, IC 95%: Intervalo de confianca de 95%, p: Nivel de significincia considerando a distribuigdo do qui-quadrado.
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Na analise multivariada, as varidveis que se
mantiveram associadas a insatisfacio com a vida
foram sexo e anos de estudo (Tabela 2). As mulheres
apresentaram 0,50 vezes mais risco de insatisfagdo
com a vida quando comparadas aos homens. Idosos

analfabetos apresentaram 1,54 vezes mais risco
de estarem insatisfeitos com a vida que aqueles
com mais de 4 anos de estudo e, aqueles com até
quatro anos de estudo apresentam 0,77 mais risco

(Tabela 2).

Tabela 2. Distribuicio da prevaléncia de insatisfacio com a vida e razao de prevaléncia (RP) bruta e ajustada por
regressao de Poisson Robusta, com seus respectivos intervalos de confianca (IC) de 95% e valor de p das varidveis
selecionadas pelo método backward (N= 573). Cuiaba-MT, 2012.

Variaveis RPa 1C 95% Valor p
Sexo

Masculino 1,00 - -
Feminino 1,50 1,01 22,25 0,049
Anos de estudo

Mais de 4 1,00 - -

Até 4 1,77 0,99 2 3,14 0,053
Analfabeto 2,54 1,42 24,54 0,002

RPa : Razio de Prevaléncia ajustada no modelo de regressao de Poisson com selecio de variaveis, *Significante ao nivel de 5%, IC: Intervalo

de Confianca.

DISCUSSAQ

A prevaléncia de insatisfagio com a vida
encontrada neste estudo (15,53%) ¢ similar a outros
achados de estudos realizados no Brasil. Em um
municipio do interior da Bahia, 14,2% dos idosos
pesquisados diziam-se insatisfeitos", assim como
18% dos idosos de Belo Horizonte'*. Esse resultado
também é semelhante ao de um estudo realizado no
Nepal, no qual os autores encontraram 21% de idosos
insatisfeitos com a vida'. Esses achados mostram
que, no geral, uma pequena parcela da populagiao
tende a estar insatisfeita com sua vida.

A satisfacdo com a vida pode ser avaliada de
diferentes maneiras, considerando-se os aspectos
objetivos, como: trabalho, renda, escolaridade, acesso
a servicos e a capacidade de consumo, questoes
econdmicas, politicas e profissionais*'‘.

Outro aspecto também considerado quando
as pessoas sao questionadas sobre sua satisfacdao
com a vida sdo os aspectos subjetivos, pois eles
envolvem componentes afetivos e cognitivos'. Na
velhice, considerando as alteracoes caracteristicas
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do envelhecimento, a avaliacio dos idosos sobre
suas vidas pode ser influenciada por diminuicio
desses componentes'®'®,

Entretanto, pesquisas tem revelado que as
pessoas mais velhas tendem a julgar positivamente
as suas vidas ponderando-a ao longo do tempo,
comparando-a com a vida de outras pessoas,
considerando sua capacidade de controle sobre o
ambiente e sobre si mesmo, assim como sua saude,
renda, rede social, entre outros fatores'*. Assim, a
baixa prevaléncia de idosos insatisfeitos com sua
vida pode estar relacionada ao fato de que diversos
elementos foram levados em consideracio nas
avalia¢oes do grupo estudado.

Evidéncias mostram que algumas varidveis
sociodemogrificas, como sexo feminino®, estado
civil viuvo', baixa renda'®, baixa escolaridade!**
estdo associadas a insatisfacio com a vida. Neste
estudo, o sexo feminino permaneceu positivamente
associado 2 insatisfacio com a vida. Esse resultado
¢ condizente ao de outras pesquisas™’. No caso das
mulheres, varias condi¢bes, como o casamento, a

gestacdo, a educacio dos filhos, a sadde, o trabalho e
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a desigualdade socioecon6émica, podem influenciar na
8,21,22

maneira como elas se sentem em relacio a sua vida

Outro achado importante deste estudo foi que
as mulheres relataram maior insatisfacao com a vida
devido a problemas de saide e econémicos. Esse
resultado também foi encontrado em pesquisas
anteriores realizadas com idosas®'"”. As mulheres
sao mais acometidas por morbidades cronicas e
incapacitantes®?*. Maior longevidade expde as
mulheres por mais tempo aos efeitos deletérios
das doencas®. Quanto aos problemas econémicos,
isso pode estar relacionado ao fato de as idosas
geralmente terem renda mais baixa, o que as expdem
a desigualdade social***.

Contudo, investigagdes constatam que nem
sempre a insatisfacdo com a vida esta relacionada ao
sexo feminino'®?". Isso pode ocorrer pelas diferencas
que homens e mulheres atribuem as suas vidas, como
valores e percepg¢oes, além dos diferentes papéis que
ocupam na sociedade?.

A forte associacio entre a insatisfacdo com a vida
e anos de estudo encontrada nesta investigacao, pode
estar relacionada a influéncia que a educacio exerce
sobre a satisfacdo das pessoas com a vida'*". Ter mais
anos de estudo favorece o acesso a informacgdes e
ao mercado de trabalho, exercicio da profissao com
melhor remuneragio, consequentemente, melhor
qualidade de vida e sadde*.

E importante enfatizar que a populacio deste
estudo é predominantemente de baixa escolaridade.
Sao pessoas que viveram seus anos de formacao
escolar numa época que o incentivo ao estudo e o
acesso a educacio formal ndo eram estimulados. Isso
acontecia com as mulheres que usualmente eram
criadas para o casamento e cuidado dos filhos****.
Assim, o grupo estudado pode nio ter tido as
oportunidades e beneficios que a educagdo formal
pode oferecer e é possivel que essa situacio tenha
contribuido para a sua avaliagao insatisfatoria da vida.

Diferente do esperado, pela frequéncia com a qual
aparece em estudos, a renda associou-se a insatisfacio
com a vida, porém quando analisada no modelo,
esta perde o efeito, permanecendo apenas o sexo
e a escolaridade. De acordo com a literatura', foi
encontrada correlacio mais elevada entre satisfacao
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com a vida e renda do que com a educagio. Para os
autores a associacao entre a satisfacdo com a vida e
a renda pode ser explicada pela influéncia desta na
qualidade de vida das pessoas.

No caso das pessoas mais velhas, melhor renda
pode significar maior acesso a bens que proporcionam
maior qualidade de vida e saude nessa fase da vida.
Ademais, maiores niveis de escolaridade podem
melhorar o conhecimento dos idosos sobre escolhas
mais adequadas para sua vida e saide, habitos de vida
saudaveis, acesso a informacgdes e servicos e, maior
renda. Contudo, diante de recursos econOmicos
insuficientes, isso pode ndo permitir a uma pessoa
mais velha se beneficiar dessas opg¢oes'™.

O presente estudo apresenta importantes
resultados sobre a vida de idosos de um pais em
desenvolvimento. Neste sentido, contribui para
ampliar o conhecimento cientifico que se tem sobre
os idosos desses paises e sua qualidade de vida. Na
medida em que mostra a prevaléncia de insatisfacdo
com a vida de idosos e os fatores associados a ela,
subsidia outros estudos na construcio de maior
entendimento sobre o processo de envelhecimento.
Além disso, o estudo inclui uma amostra ampla
e representativa de idosos residentes em uma
area urbana, o que permite generaliza¢oes para a
populacio de referéncia do estudo.

O presente estudo apresenta limitacio. Nao incluiu
pessoas que moram na zona rural, consequentemente
seus resultados se aplicam apenas a idosos que residem
em 4areas urbanas. Pode ser que idosos vivendo em
zona rural avaliem suas vidas de modo diferente.

CONCLUSAQ

A prevaléncia de insatisfacio deste estudo foi
de 15,53%. Na analise bivariada, as categorias
associadas a insatisfacio com a vida foram: ser do
sexo feminino, possuir até quatro anos de estudo,
ser analfabeto e ter renda menor que 2 salarios
minimos. Quando analisadas em conjunto, na analise
multivariada, a renda perdeu o efeito, permanecendo
no modelo final apenas: ser do sexo feminino, ser
analfabeto e ter até 4 anos de estudo. Assim, as
variaveis sexo e escolaridade foram preditoras da
insatisfacdo com a vida.




Insatisfacto com a vida e fatores associados em idosos

Agbes que promovam igualdade social entre
homens e mulheres, como a equiparagdo de renda,
sdo necessarias para melhorar a satisfagdo com a
vida dos idosos. Além disso, é imprescindivel criar
estratégias para facilitar e favorecer o acesso dos
idosos a servicos de educacio.

Os resultados deste estudo fornecem
contribui¢des importantes para a literatura sobre
satisfacdo com a vida realizada em paises em
desenvolvimento, uma vez que traz informacdoes
sobre as especificidades desses idosos. Considerando
tais especificidades, o governo e os profissionais de
saude podem promover estratégias para melhorar
as condi¢oes de vida dos idosos, a partir de grupos
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