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Resumo: Conforme a populacao idosa vem crescendo, questiona-se a indigéncia de estabelecer uma
qualidade de vida mais ativa e independente. Promovendo capacidades funcionais e aplicabilidade
dos mecanismos para desenvolver as necessidades basicas individuais em convivio coletivo de forma
mais saudavel. A prevengao e controle de processos patologicos sao pontos fundamentais no processo
de envelhecimento. Quando estes se relacionam de forma organica com as demais dimensodes da vida
em sua integralidade, € possivel se ter um parametro da qualidade de vida, conforme observa-se a

satisfacdo das necessidades basicas e sentimento de realizagdo.
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Abstract: As the elderly population grows, the indigence of establishing a more active and indepen-
dent quality of life is questioned. Promoting functional capabilities and applicability of mechanisms
to develop individual basic needs in collective living in a healthier way. The prevention and control
of pathological processes are fundamental points in the aging process. When these are organically
related to the other dimensions of life in its entirety, it is possible to have a parameter of quality of

life, according to the satisfaction of basic needs and a feeling of accomplishment.

Keywords: Aging; Health; Prevention.

O Processo do envelhecimento € um processo fisiologico, morfologico, natural, mediante a
decadéncia da funcionalidade vital do ser humano. Pertencente ao processo vital, apos o constante
envelhecimento celular, onde diariamente, ocorre a deterioracao organica do individuo, sendo o estilo
de vida no decorrer do tempo, um reflexo do sucesso ou ndo de um envelhecimento ativo (MELO et
al., 2020).

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), 2005, “At¢ 2025, o Brasil serd o sexto pais
do mundo em nimero de idosos” [...] “existird um total de aproximadamente 1,2 bilhdes de pessoas
com mais de 60 anos. Até¢ 2050 havera dois bilhdes, sendo 80% nos paises em desenvolvimento”.
O aumento do nimero de idosos mudou completamente o perfil demografico da populagao. Sendo
a imagem da mudanga na qualidade de vida das pessoas, onde o numero de pessoas apresenta uma
longevidade, devido as condigdes médicas assistenciais mais acessiveis (OMS, 2005).

Conforme a populacao idosa vem crescendo, questiona-se a indigéncia de estabelecer uma
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qualidade de vida mais ativa e independente. Promovendo capacidades funcionais e aplicabilidade
dos mecanismos para desenvolver as necessidades basicas individuais em convivio coletivo de forma
mais saudavel (FORNER & ALVES, 2019; OMS, 2005).

Um estudo de revisdo sistematica, realizado em 2019, foi possivel identificar que alguns
fatores sdo de extrema importancia para um envelhecimento ativo. O desenvolvimento de atividades
fisica, o contato familiar, os relacionamentos interpessoais, uma alimentacao saudéavel, o uso correto
de medicamentos, a participagdo em grupos de convivéncia, estimulagdo cognitiva e cuidados pre-
ventivos de satide, sdo fatores prioritarios para a garantia da saude integral do idoso, mediante suas
condigdes fisicas pré-estabelecidas. (FORNER & ALVES, 2019).

O envelhecimento ativo integra nao somente o bem estar ou acondicionamento fisico, vital.
Esse, também pode associar-se as condigdes socio culturais onde o idoso estéd inserido. Mediante con-
vivio familiar e comunidade, com aspectos culturais que estabelece sua afetividade. Proporcionando
um aumento da satisfacdo e reducao de estados depressivos e de soliddo, visto o idoso ser visto e
considerado historicamente um agente ndo funcional em uma sociedade (MENDES, 2020).

Com os adventos da globalizagdo, o envelhecer se tornou um fendmeno mais amplo e com
maiores facilidades. Os avangos na area de satde, no acesso a informagdes, e dos mecanismos de
cuidado individual possibilitaram o aumento significativo da expectativa de vida global (OMS, 2005).
Assim, entender o processo de envelhecimento ativo e saudavel se faz uma vertente necessaria nos
dias de hoje.

A longevidade encontra-se diretamente relacionada aos habitos de vida e acessos de promo-
¢do de saude imposto ao individuo. A forma como se envelhece varia de acordo com os contextos

biopsicossociais na populagdo. Desta forma, condi¢cdes ambientais, demograficas, educacionais, de
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renda, de alimentagdo, entre tantos outros, fazem parte do entendimento sobre a qualidade de vida e
expectativa da pessoa idosa (ASSIS, 2005).

Além disso, como posto por Assis (2005), a prevencao e controle de processos patologicos
sdo pontos fundamentais no processo de envelhecimento. Quando estes se relacionam de forma orga-
nica com as demais dimensdes da vida em sua integralidade, € possivel se ter um parametro da quali-
dade de vida, conforme observa-se a satisfagdo das necessidades basicas e sentimento de realizacao.

Posto isto, idosos que possuem acesso a saude, boa qualidade nutricional, controle de condi-
¢oes cronicas, pratica de exercicios fisicos, lazer satisfatorio, rede de suporte, com boa sociabilizagdo,
iram apresentar melhores indices em escalas de envelhecimento saudavel. Com isso, alguns meios
de manutengdo de uma velhice ativa, que compreendem os cinco pilares do envelhecimento saudavel
sdao: Boa nutricdo; atividade fisica; manutencao do peso; atitude positiva; e convivio social. Ficando
evidenciado, desta forma, a correlagdo entre dispositivos de vida e longevidade do individuo.

Na ultima década, no Brasil, conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2014) a populagcdo com mais de 60 anos cresceu mais de 47,8%, o que totaliza aproximada-
mente 11% da populagdo em nosso pais. E a projecdo para 2025 ¢ que o Brasil tenha por volta de 32
milhdes de pessoas com 60 ou mais idade.

E preciso entender um pouco sobre a defini¢do de envelhecer que segundo os autores Sch-
neider; Irigaray (2008, p.586):

“O envelhecimento possui determinantes intrinsecos e extrinsecos, apresen-
tando uma complexidade de variaveis relacionadas aos aspectos bioldgicos,
psicologicos, intelectuais, sociais, economicos e funcionais. Nao ¢ algo deter-
minado pela idade cronologica, mas é consequéncia das experiéncias passa-
das, da forma como se vive e se administra a propria vida no presente e de ex-

pectativas futuras. E uma integragdo entre as vivéncias pessoais e o contexto
social e cultural em determinada época” (SCHNEIDER; IRIGARAY, p. 586).
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Para Ferrari (1999), ocorrem variagdes de individuo para individuo e os ritmos diferenciados
do envelhecimento acabam diminuindo conforme as oportunidades ou a falta das mesmas na vida
desta pessoa.

Segundo Nogueira et al. (2014), um dos fatores que acaba por influenciar o processo de en-
velhecimento ¢ a nutri¢do, que devido a estudos vem ganhado papel de destaque, isso na promogao
da qualidade de vida, quanto na preven¢do de doengas cronicas ndo transmissiveis. Dependendo do
padrdo alimentar adotado, 0 mesmo podera retardar o envelhecimento, mas também promover um
envelhecimento sadio, pois sdo diversas as mudangas fisiologicas e corporais que ocorrem nessa fase
da vida.

Para tanto ¢ necessario se ter uma alimentagdo adequada e saudével, que segundo o Guia
Alimentar para a Populagao Brasileira (2014), ¢ um direito humano basico, onde a pessoa deve ter
acesso garantido, permanente e regular, visando suprir suas necessidades individuais, sendo levados
em conta os aspectos socioculturais, recursos financeiros, relacdo harmonica em quantidade e quali-

dade, variedade, sanitariamente segura, socialmente justa e ambientalmente sustentavel.
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