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Resumo: Esta revisdo narrativa tem como objetivo principal investigar a relagdo do
idoso com o sentimento de soliddo e a perspectiva de enfrentamento junto as redes de
suporte social efetivas. Os lacos familiares, a insercdo em grupos de individuos da
mesma faixa etdria com propositos de enriquecer a rotina, a interacdo positiva e a
manutencdo de amizades bem como a criagcdo de novos lagos significativos contribuem
para a formacgédo de uma rede de suporte social que se mostra efetiva ao enfrentamento
da condicdo social e funcional que o envelhecimento causa no idoso.

Palavras-chave: Rede de apoio, Soliddo, Idoso, Apoio Social.

Abstract: This narrative review has as main goal to investigate the relationship of the
elderly with the feeling of solitude and the perspective of confrontation together with
effective social support networks. The family ties, the insertion into groups of
individuals of the same age group for purposes of enriching their routine, the positive
interaction and the maintenance of friendships as well as the creation of new significant
ties contribute to the formation of a social support network that has shown to be
effective in facing the social and functional condition that aging causes in the elderly.
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1. Introducéo populacdo mais jovem, de acordo com
_ _ Silva (apud Saraiva, et al. 2014) em
Conceituar o sentimento de crescente nimero dentre os idosos.

soliddo sem considerar sua
ambivaléncia ou associd-lo a uma
determinada faixa etaria € um equivoco
que produz uma reacao social que acaba
considerando as vivéncias deste quadro
como fatores irrelevantes na saude
fisica e mental dos individuos. Erro
este, que a longo prazo vem
contribuindo para o aumento do indice
de depressdo e de suicidio, ndo s na

O sentimento de soliddo no
idoso ndo  necessariamente  esta
relacionado ao abandono, nem aos
declinios e perdas, mas as mudangas
tipicas do envelhecimento (Carmona, et.
al. 2014). A falta de interagdes sociais,
auséncia da troca de afetividade, o
sentimento de exclusdo e insatisfacdo é
associada a esta emocdo (Carmona, et.



al. 2014). O olhar ao idoso deve-se
manter cuidadoso, e atento a detalhes
que por vezes, devido a rotina repleta de
compromissos dos familiares, acabam
passando despercebidos, de acordo com
Carmona, et. al. (apud Zapata &
Arredondo, 2012) a percepgdo da
soliddo no idoso ndo esta vinculada a
quantidade de vinculos que o mesmo
possui, mas sim a qualidade apresentada
por eles, e a falta de alguns tipos de
relacbes especificas, ou seja, mesmo
que ele esteja ali, com a familia, a falta
de interatividade qualitativa com o0s
demais acaba gerando  quadros
depressivos, crises de ansiedade, luto e
chegam a agravar o quadro de
isolamento social.

A soliddo, pode levar ao quadro
depressivo (Vicente, et. al. 2014), esse
por sua vez, afeta o desempenho nas
atividades de vida diaria, na
funcionalidade e na qualidade de vida
do idoso. Precisa ser considerado um
aspecto primordial a ser avaliado,
principalmente sob a oOtica do idoso,
pois um dos conceitos citados por
Azeredo & Afonso (2016) é

“A soliddo é um sentimento penoso e
angustiante, que conduz a um mal-estar
em gue a pessoa se sente s@, ainda que
rodeada de pessoas, por pensar que lhe
falta suporte, sobretudo de natureza
afetiva”.

A percepcdo de soliddo pode sofrer
alteracdes  principalmente  quando
vislumbradas através das peculiaridades
culturais, morais e sociais (Joial, et. al.
2007). As redes de suporte sociais

servem de instrumento para esta analise,
com objetivo de inspecionar as relacfes
afetivas, interagdes no meio em que o
idoso vive e principalmente, quais
relacbes afetivas que compGem uma
rede de suporte social efetiva na
diminuigdo da soliddo descrita pelos
idosos.

2. Metodologia

Foi realizada uma revisao
narrativa da literatura nas bases de
dados BVS, sCielo e Lilacs, utilizando
os descritores encontrados no DecS:
Rede Social, Soliddo, ldoso e Apoio
Social. Estes foram combinados entre
si. Foram selecionados artigos no
periodo de 2006 a dezembro de 2016,
com texto na integra e artigos no idioma
portugués.

Foram excluidos os estudos que
possuiam os descritores citados, porém
ndo respondiam ao objetivo do presente
trabalho. A pesquisa resultou em 09
artigos selecionados de acordo com 0s
critérios de inclusdo. Para a analise dos
artigos foi utilizado o instrumento para
coleta de dados (Ursi, 2005), onde é
possivel extrair com totalidade as
informacdes relevantes para o estudo,
garantir a precisdo na checagem de
informagbes e permanecer como
registro da pesquisa (Souza et al.,
2005).

Na tabela a seguir, encontram-se
os artigos, com énfase em suas
metodologias e contribuicdes para a
discusséo do presente trabalho.



Tabela 1 - Apresentacdo da sintese de artigos incluidos na revisdo integrativa 2006-2016

Titulo Autores Ano  Metodologia Contribuicéo
A experiéncia de Carmona, CF 2014  Estudo de casos coletivos, A rede de apoio social foi
soliddo e a rede de de carater qualitativo e composta basicamente por
apoio social de idosas Couto, VVD corte transversal. Foram familiares, amigos, vizinhos e
Scorsolini- utilizados um questionario  grupos religiosos. As idosas
Comin. F sociodemografico, avaliaram a soliddo ora com um
' entrevista semiestruturada  sentimento negativo, como a
e diagrama de escolta. experiéncia de estar s6, ora
como algo que enriquece e
impulsiona para uma vida
agradavel, por propiciar um
contato com a individualidade e
atividades prazerosas realizadas
sem a presenca de outros.
Relataram ndo sentir soliddo
nesta etapa da vida, mas
afirmaram que este sentimento
pode aumentar com a idade. A
manutencéo de vinculos e
atividades sociais constituiu-se
como um fator protetivo em
relacéo a solidao.
Soliddo na Azeredo, ZA 2016  Foram inquiridos 73 Embora a soliddo esteja
perspectiva do idoso idosos de ambos o0s sexos,  descrita como um problema
Afonso, MAN gue vivem em laresouno  crescente nos idosos, nas
domicilio habitual, mas pessoas que inquirimos sua
frequentam centros-dia / frequéncia ndo era elevada,
de convivéncia. A amostra  talvez pelo fato de os idosos
foi por conveniéncia, entrevistados manterem
aleatdria, constituida por atividades sociais. Seria
idosos que se encontravam  importante realizar estudo
em condic@es de longitudinal dirigido a idosos
responder e o desejaram gue permanecem no seu
fazer. Foi utilizado um domicilio, com uma amostra
pequeno questionario, representativa da populacao
devidamente testado, de idosa em determinada regido,
perguntas de resposta praticando ou ndo atividades
mista sociais, para abranger uma
opinido mais alargada de idosos
acerca da soliddo.
Estudo longitudinal Vicente, F.etal. 2014  Em um estudo de coorte Os sintomas de depressdo com

dos fatores associados
a evolugao de
sintomas depressivos
em idosos
institucionalizados

prospectivo em dois
momentos (2011 e 2013),
avaliamos 83 idosos
institucionalizados, com
idade no primeiro
momento entre 0s 60 e 0s
100 anos, sendo 79,5%
mulheres, 86,7% sem
companheiro(a), e 72,3%
com algum grau de
escolaridade. Usamos a
Escala Geriatrica da
Depressdo (GDS), a
Escala de Soliddo (UCLA-
L), o Inventario Geriatrico
de Ansiedade (GAI) e a
Lista de Afetos Positivos e

ou sem soliddo no momento
inicial, o agravamento da
soliddo, a ansiedade, o afeto
negativo e o baixo afeto
positivo poderdo ser fatores de
risco para a manutencéo da
depressdo. A soliddo podera
ainda ser um fator de risco para
o0 desenvolvimento de
depresséo.




Negativos (PANAS).

Percepcéo de idosos Nascimento, A. 2014  estudo exploratério, com Os grupos proporcionam
sobre grupo de etal. abordagem qualitativa, ganhos para os idosos,
convivéncia: estudo realizado em seis grupos sinalizando entre estes o direito
na cidade de de convivéncia da cidade de envelhecer com dignidade e
Cajazeiras-PB de Cajazeiras-PB, Brasil, melhorando a qualidade de

no periodo de setembro a vida.

outubro de 2010,

utilizando a técnica de

discurso do sujeito

coletivo
Representacéo social Ferreira, MAS 2011  adotou-se a observacdo,a  Verificou-se que hd um
do idoso do Distrito entrevista semiestruturada, rompimento da visdo negativa
Federal e sua Alves, VP o0 programa ALCESTE de que a velhice é uma
insercdo social no para a andlise de contetdo, fatalidade e um tempo de
mundo que conta a quantidade de  soliddo, porque novas
contemporaneo a unidades de contexto possibilidades se abrem para os
partir da Internet elementares (UCE), que idosos com a internet, que pode

correspondem a idéia de inseri-los no mundo

frase mais calibrada em contemporaneo, permitindo-

func¢do do tamanho do lhes criar novos lagos de

texto, avaliada em nimero  amizade e novas interacoes

de palavras analisadas e sociais.

conforme a ordem de

prioridade.
AMIZADE, IDOSO Almeida, AK 2010 O trabalho consiste em Pode-se dizer que o contexto
E QUALIDADE DE . uma pesquisa do tipo das relagdes de amizade traz
VIDA: REVISAO Maia, EMC levantamento para as pessoas idosas
BIBLIOGRAFICA bibliogréfico. Para realizd-  consequéncias positivas tanto

lo foi feita uma busca fisicas quanto mentais

eletrnica preliminar em

diferentes bases de dados,

sendo incluidas somente

aquelas que apresentaram

artigos referentes a

tematica proposta. Séo

elas: MEDLINE, BVS-Psi,

Portal da Capes, Bireme,

Scielo, Google Scholar e

Biblioteca Digital de

Teses e Dissertagdes da

PUC.
As engrenagens da Pestana, LC 2007  Estudo qualitativo cuja Concluiu-se que o fato social
saude na terceira L coleta de informagdes asilamento configurou-se
idade: um estudo com ~ ESpirito-Santo, envolveu observagio principalmente pelo abandono,
idosos asilados* FH participante e entrevistas constituindo-se no seu principal

semiestruturadas com 17 motivo, 0 que vem

idosos em um asilo influenciando diretamente as

localizado no municipio condicOes de salide desta

do Rio de Janeiro populacéo.
MOTIVACOES Bessa, MEP 2008  Utilizou-se para coletade  Os resultados indicam que o
PARA O INGRESSO Silva. M3 dados as técnicas de ingresso na instituicdo decorre

ilva,

DOS IDOSOS EM
INSTITUICOES DE
LONGA
PERMANENCIA E
PROCESSOS
ADAPTATIVOS:

historia de vida e a
observagdo ndo
participante. O periodo de
coleta foi de abril a julho
de 2006. Foram
entrevistadas nove idosas.

da solid&o, das necessidades de
cuidados, dos conflitos
familiares e das perdas de entes
queridos. A adaptacéo ocorreu
pela inser¢do nas atividades
cotidianas, por ja terem vivido




UM ESTUDO DE
CASO

A analise dos dados foi
realizada pela técnica de
analise do discurso

em outras instituicGes
semelhantes.

Condicdes associadas ~ Joial, LC, et al. 2007
ao grau de satisfagédo
com avida entre a

populacao de idosos

Realizou-se no ano de
2003 um estudo
transversal com individuos
de idade igual ou superior
a 60 anos, moradores do
municipio de Botucatu,
SP. Os idosos foram
selecionados por
amostragem aleatéria e
proporcional entre 0s
domicilios residenciais

No presente estudo concluiuse
que a salde e a independéncia
foram os principais
determinantes da felicidade.
Outras razdes mencionadas
pela populagéo estudada foram:
sistema de apoio, serem aceitos
pela comunidade, afetividade,
descrigdo positiva do
casamento e condi¢des
familiares que reforcam a

percepgdo do convivio social e
familiar.

3. Resultados e Discussao

A partir dos estudos analisados,
destacaram-se alguns elementos que
influenciaram diretamente em todas as
pesquisas, sdo eles:

e Género;
e Estado civil;
e Institucionalizacdo ou ndo;

e Solidao como fator de risco para
depressao;

Em todas as pesquisas relatadas,
a porcentagem feminina é
predominante, tanto na adesdo aos
estudos, quanto a queixa de soliddo
descrita em variados pontos de vista,
uma vez que no ciclo vital, a
longevidade é uma caracteristica que
permanece se destacando no sexo
feminino, levando assim aos estudos
sobre o envelhecimento estarem em sua
maioria voltados a esse publico
(Carmona, et. al. apud Peixoto, 1997 e
Figueiredo et al., 2007; Santos, Tura &
Arruda, 2013).

Para Azeredo e Afonso (2016),
os solteiros e os divorciados referem

sofrer raramente de soliddo, enquanto
vilvos referem muitas vezes a solid&o.
Bessa e Silva (2008) indicam o ingresso
a instituicdes de longa permanéncia, por
livre iniciativa, mas ndo sem pressoes
cotidianas, geradas pelo abandono,
perdas de entes queridos, conflitos
familiares e a crescente demanda por
cuidados. O abandono constitui um dos
principais motivos que influenciam nas
condicOes de saude da populagdo idosa
(Pestana e Espirito-Santo, 2007).

Outro elemento que se destaca é
a relacdo da soliddao como fator para o
desenvolvimento ou agravo da
depressdo. De acordo com Vicente et al.
(2014) a ansiedade e os afetos positivos
e negativos contribuem para o
aparecimento de sintomas depressivos e
a persisténcia crescente da solid&o.

As redes de apoio que se
destacaram nas analises dos estudos,
estdo principalmente ligadas a familia,
entes  queridos, amigos,  Qrupos
religiosos e em quantidade crescente, 0s
grupos de relagdes sociais inseridos nos
cotidianos desses idosos. Carmona et al.
(2014) cita a composicdo béasica das
redes de apoio por familiares, amigos,



vizinhos, destacando essas relagOes
como algo que impulsiona uma vida
agradavel e os vinculos constituindo
fatores protetivos frente a soliddo. Para
Vicente et al. (2014) o baixo afeto
positivo e o afeto negativo séo fatores
fortemente relacionados a manutencgdo
da depressdo, assim destacando a
necessidade de observacdo das relagdes
de redes de apoio que de fato exercem
um papel positivo na vida do individuo.

Outra rede de apoio citada por
Nascimento et al. (2014) sdo os grupos
de convivéncia para o0s idosos, que
garantem o direito de envelhecer com
dignidade e com foco na qualidade de
vida junto néo s6 a familia, mas a outros
individuos da mesma faixa etéria.

Em outro ponto, a internet e a
possibilidade de estabelecer novos lagos
de amizade e novas interagfes sociais,
inclusive com entes afastados, amplia as
possibilidades de insercdo  dessa
populacdo no contexto contemporaneo,
rompendo  monotonias e  rotinas
domeésticas desgastadas, levantando a
possibilidade de entusiasmar-se e viver
de maneira mais intensa e divertida,
aberto a novas oportunidades e
contribuindo para a qualidade de vida
(Ferreira e Alves, 2011). Assim como
relata Almeida e Maia (2010), os
contextos de lacos de amizade traz
consequéncias  positivas  fisicas e
mentais para as pessoas idosas.

As vivéncias relacionadas com a
afetividade da familia, dos amigos,
grupos sociais em que estes idosos estao
inseridos, constituem a efetividade das
relagbes sociais positivas frente a
soliddo, e reforcam a necessidade de
ampliar o apoio e a atengdo aos aspectos
de insercdo social e familiar do idoso
como uma constituinte essencial no
ambito da satde do idoso.

4. Conclusao

A soliddo no idoso esta ligada a
componentes inerentes do processo de
envelhecimento, que por  vezes
contribuem para situacfes de abandono,
de auséncia de cuidado e afeto positivo
e possiveis quadros depressivos. Os
lagos familiares, a insercdo em grupos
de individuos da mesma faixa etaria
com propositos de enriquecer a rotina, a
interagdo positiva e a manutengdo de
amizades bem como a criacdo de novos
lacos significativos contribuem para a
formacdo de uma rede de suporte social
gue se mostra efetiva ao enfrentamento
da condicdo social e funcional que o
envelhecimento causa no idoso.
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