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“O tempo nao para”

Eu sei que a vida tem pressa
Quer tudo acontega sem que a gente peca
Eu sei, Eu sei
Que o tempo ndo para
O tempo ¢ coisa rara
E a gente sé repara quando ela ja passou.

Nao sei, se andei depressa demais
Mas sei, que algum sorriso eu perdi
Vou pedir ao tempo
Que me dé mais tempo, para olhar para ti
De agora em diante, ndo serei distante
Eu vou estar aqui.

Cantei
Cantei a saudade
Da minha cidade

E até com vaidade.

Cantei
Andei pelo mundo fora
E ndo via a hora
De voltar para ti.

Nao sei, se andei depressa demais
Mas sei, que algum sorriso eu perdi
Vou pedir ao tempo
Que me dé mais tempo, para olhar para ti
De agora em diante, ndo serei distante
Eu vou estar aqui.

Nao sei, se andei depressa demais
Mas sei, que algum sorriso eu perdi
Vou pedir ao tempo
Que me dé mais tempo, para olhar para ti
De agora em diante, ndo serei distante
Eu vou estar aqui.

Musica de Mariza

Letra de Miguel Gameiro
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Resumo

Esta dissertacdo de mestrado é constituida por um estudo quantitativo, referente as
visitas a idosos institucionalizados em Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas
(ERPI) na cidade de Fafe. Deste estudo fazem parte seis institui¢des situadas na cidade
de Fafe, sendo que duas delas t€ém uma localizagdo mais central em relagdo ao centro da
cidade e quatro encontram-se localizadas na periferia da cidade. De cada institui¢do
foram selecionados aleatoriamente dez utentes para fazerem parte da amostra deste
estudo. Durante um ano, em quatro alturas do ano previamente selecionadas, foram
registadas todas as visitas que os utentes participantes no estudo recebiam, registando
algumas informacgdes relativamente as mesmas. Concluimos que existem visitas aos
utentes institucionalizados em ERPI na cidade de Fafe, embora ndo apresentem um
padrdo de regularidade. Na sua maioria os utentes sdo visitados pelos seus familiares
mais proximos; no que diz respeito a familia alargada, apesar de existir registos de
algumas visitas, os mesmos ndo se traduzem em numeros significativos. O padrio de
visitas ¢ comum a maioria das instituicdes do concelho de Fafe e & maior parte dos

respetivos utentes.
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Abstract

This master's thesis consists of a quantitative study, referring to visits to
institutionalized elderly in Residential Structures for the Elderly (ERPI) in the city of
Fafe. This study includes six institutions located in the city of Fafe, two of which are
more centrally located in relation to the city center and four are located on the outskirts
of the city. From each institution, ten users were randomly selected to be part of the
sample of this study. During a year, at four previously selected times of the year, all
visits that users participating in the study received were recorded, recording some
information regarding them. We conclude that there are visits to institutionalized users
in ERPI in the city of Fafe, although they do not show a regularity pattern. Most users
are visited by their closest family members; with regard to the extended family,
although there are records of some visits, they do not translate into significant numbers.
The pattern of visits is common to most institutions in the municipality of Fafe and most

of the respective users.
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INTRODUCAO

A presente dissertacdo de mestrado decorre no &mbito do Mestrado em Gerontologia
Social Aplicada, da Universidade Catdlica Portuguesa (Braga).

Nesta investigagdo, a problematica que se propde abordar sdo as visitas aos utentes
institucionalizados em Estruturas Residenciais Para Pessoas Idosas (ERPI) na cidade de
Fafe, através da realiza¢do de um estudo quantitativo.

Com o aumento da esperanga média de vida, assistimos cada vez mais ao
consequente aumento da populacdo idosa. Segundo dados da PORDATA, o nosso
indice de envelhecimento em 1961 era de 27,5% e em 2016 era de 148,7%, fazendo de
Portugal o quarto pais da Unido europeia com maior percentagem de idosos.

O aumento da esperan¢a média de vida, associado ao facto de cada vez mais os
casais terem menos filhos, faz com que este indice tenha tendéncia para aumentar ainda
mais.

Assistimos cada vez mais ao convivio, dentro do mesmo seio familiar, de trés e/ou
quatro geracdes, o que representa um grande desafio para a sociedade. Um destes
desafios consiste na maximizacdo da capacidade funcional e da saude da populagdo.
Porque se ¢ verdade que hoje vivemos mais tempo, isso ndo significa que vivamos com
mais saude esse tempo acrescido de vida.

Outro grande desafio da sociedade atual consiste na promogdo da dignidade da vida
da populagdo idosa. N@o basta que tenhamos conseguido aumentar a esperan¢a média
de vida, € necessario que sejam tomadas medidas que permitam que esse tempo de vida
seja passado com qualidade e que ndo se traduza no definhar de uma vida.

Quando olhamos para os dados que colocam Portugal em quarto lugar de entre os
paises da Unido Europeia com maior percentagem de pessoas idosas, levanta-se o
debate da importancia das Institui¢des Privadas de Solidariedade Social (IPSS) com
Estrutura Residencial para Pessoas Idosos (ERPI), onde os idosos podem encontrar os
cuidados e a assisténcia que precisam.

Muitas familias veem-se obrigadas a recorrer a ERPI para colmatar as necessidades
dos idosos. Mas o que acontece depois da institucionaliza¢do? Sera que as familias
continuam a visitar os seus parentes? Terdo os idosos residentes em ERPI contacto

frequente com as suas familias, amigos e/ou conhecidos apos a institucionalizagdo?
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Como diretora técnica de uma ERPI deparo-me com a fraca e/ou falta de relagao dos
utentes institucionalizados com as suas familias, existindo mesmo em alguns casos uma
auséncia constante de visitas da familia.

Levantou-se entdo a motivacdo em estudar as relagdes familiares dos utentes
institucionalizados em ERPI, para tentar perceber se a realidade com que me deparo na
minha instituicdo se estende a outras institui¢des. O objetivo ¢ efetuar um levantamento
quantitativo sobre este tema, na cidade de Fafe, procurando perceber se a pouca
afluéncia de visitas ¢ um problema geral ou se a realidade com que me deparo na minha
instituicdo ¢ um caso isolado, ndo demonstrando assim a existéncia de um problema
social que atinja a maioria.

Esta dissertagdo ¢ constituida por VI capitulos. No I capitulo esta apresentado o
enquadramento tedrico desta dissertagc@o, dividido em dois temas gerais, o primeiro € o
“Envelhecimento e familia” e o segundo “A institucionaliza¢do do idoso em Portugal”.

O 1II capitulo ¢ constituido pela “Motivagdo. Questdo e Objetivo do Estudo”,
explanados individualmente em 3 subcapitulos.

No III capitulo é abordada a metodologia utilizada no estudo. Aqui sdo abordadas
questdes como o tipo de estudo, a amostra, o instrumento de colheita de dados, o
método de recolha e analise dos dados e as consideragdes éticas.

Segue-se o capitulo IV com os resultados, composto pela apresentacdo dos
resultados, que comtempla a caracterizacdo da amostra, o tratamento do numero de
visitas e a andlise do nimero de visitas com diferentes varidveis. Neste capitulo
encontra-se ainda a discussdo de resultados.

Por fim encontramos as conclusdes no capitulo V e a Bibliografia.

10
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CAPITULO I
ENQUADRAMENTO TEORICO

1. Envelhecimento

A idade pode ser avaliada através de cinco pardmetros: a cronoldgica, a juridica, a
fisica e bioldgica, a social e a psicoafectiva (Pimentel, 2005).

Sao considerados idosos todas as pessoas entre os 65 anos e a morte. Existem
autores que defendem a divisdo deste grupo em trés categorias cronoldgicas: 1) entre os
65 e os 74 anos, o “idoso jovem”; 2) entre os 75 e os 84 anos, “idoso médio”, e 3) a
partir dos 85 anos de idade, o chamado “idoso-idoso” (Cardao, 2009).

O envelhecimento é um processo biologico irreversivel, que compacta em si varias
alteragdes a nivel fisioldgico e psicoldgico, influenciado pelo meio em que o individuo
se encontra, pelo estilo de vida que adota durante toda a vida e pelas relagdes pessoais
que consegue manter. Apesar de ser um processo transversal a toda a humanidade, ¢ um
processo que ¢ vivenciado de forma diferenciada de pessoa para pessoa e ainda
consoante a cultura, o tempo e o espaco em que decorre.

Nas sociedades ocidentais atuais, o envelhecimento € tendencialmente visto de
forma negativa, o que acaba por dificultar os processos de perda a si inerentes. Contudo,
envelhecer ndo significa obrigatoriamente ser velho, uma vez que apesar de a velhice
resultar do envelhecimento, ela ¢ apenas uma etapa da vida marcada pelo avango da
idade.

Imaginério (2004) refere que o envelhecimento traduz-se em “um processo de
desenvolvimento gradual multifatorial, determinado em larga medida pelo declinio
biologico e fungdes adaptativas, que se torna mais evidente com o avango da idade” (in
Cardao, 2009, pag. 31).

Binet ¢ Bourliere definem envelhecimento como sendo “todas as modificagdes
morfologicas, bioquimicas e psicoldgicas que aprecem como consequéncia da acdo do
tempo sobre os seres vivos” (2002, pag. 22), sendo esta uma defini¢do menos centrada
nos processos de perda inerentes ao envelhecimento. As perdas vivenciadas no processo

de envelhecimento podem ser de trés ordens: bioldgicas, psicoldgicas e sociais.

11
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Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, estamos todos sujeitos a um
envelhecimento biologico, que vai diminuindo as nossas capacidades fisicas e mentais,
que nos deixa gradualmente mais propensos a doengas e aumenta o risco de morte.

O processo de envelhecimento pode ser vivido de forma saudavel ou patologica,
dependendo da forma como € encarado, preparado e vivenciado, ¢ também da
retaguarda e do apoio familiar e/ou do meio social em que a pessoa se encontra. Este
processo integra mudangas continuas, onde os acontecimentos da vida se podem
assumir como centrais, devido aos desafios, exigéncias e potencialidades que colocam a
pessoa.

Este € um processo que se diferencia de pessoa para pessoa, em consequéncia da
interpretagdo que cada um faz das suas vivéncias e das diferentes trajetérias de
adaptacdo a nova realidade que se impde.

Quando falamos da temdtica do bem-estar, este ¢ maioritariamente associado a
saude real e percebida, sendo este um aspeto fundamental para a avaliacio do mesmo.
Esta tematica, foi introduzida aquando da evolugdo da abordagem as questdes relativa a
saide e a doenga. Passa entdo o bem-estar e a sua percecdo a ser uma questio central
quando abordamos a temética dos idosos.

A questdo da saude ¢ vista de dois angulos: se por um lado por si s6 ndo representa
felicidade, a sua inexisténcia € um grande fator de sofrimento e de quebra de bem-estar
(Fonseca, 2014).

O aparecimento da doenca constitui um fator de stress, podendo provocar perda de
poder econdmico, alteracdo nas atividades de vida didrias e perde de relagdes sociais.
Todos estes acontecimentos sofrem um agravamento quando falamos da populagdo
idosa.

A avaliacdo que as pessoas fazem da sua condicdo, é subjetiva, uma vez que tende a
ser feita em fungdo de expectativas, representacdes e valorizacdes pessoais. Assim, a
avaliacdo da situagdo de saude é realizada em funcdo das limitacdes que a mesma
produz ao nivel da realiza¢do de atividades basicas, e das atividades que os idosos
valorizam e lhes proporcionam bem-estar.

Contudo, o peso que a satide tem no bem-estar continua a ser um tema controverso.

Rowe e Kahn (1987) definiram “envelhecimento normal” como “um estado ndo
patologico, distinguindo duas formas de envelhecer com base na competéncia funcional

dos individuos: (i) uma forma “habitual”, ndo patologica, mas de alto risco; (ii) uma

12
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forma “bem-sucedida”, de baixo risco e com elevado potencial de funcionamento” (in
Fonseca, 2014, pag. 2).

Os mesmos autores, passada uma década, alargam o conceito, diferenciando agora
trés dominios de operacionaliza¢do. Agora, o envelhecimento bem-sucedido traduz a
“capacidade para manter trés comportamentos ou caracteristicas essenciais: (i) baixo
risco de doenga e de incapacidades relacionadas com a doenga; (ii) funcionamento fisico
e mental elevado; (iii) envolvimento ativo com a vida” (in Fonseca, 214, pag. 3).

Holmes ¢ Rahe (1967) exploram a relagcdo entre acontecimentos de vida, stress e
doenga. Os autores consideravam que os acontecimentos ocorridos ao longo da vida so
causadores de stress e estdo na origem de problemas de saude, tendo mais significado
consoante as perdas decorrentes de tais acontecimentos. Contudo, esta relagdo ndo ¢ de
todo evidente.

Costa e colaboradores (1998) defendem “que as pessoas desenvolvem uma nocdo
tatica daquilo que ¢ esperado numa dada fase da sua vida, adotando comportamentos
adequados face a acontecimentos normativos (...) para cuja ocorréncia se foram
preparando ao longo dos anos (...) € que (...) ndo representam um risco acrescido para a
sua saude” (in Fonseca, 2014, pag. 5).

Os autores defendem ainda que a populagcdo idosa desenvolve esfor¢os para
regularizar as suas vidas, de forma a atenuar os acontecimentos stressantes da vida. Esta
regularizacdo varia de pessoa para pessoa consoante a personalidade de cada um.

No decurso do envelhecimento, estdo presentes perdas de varias ordens, o que
aumenta a vulnerabilidade e limita a percecdo do bem-estar. Vérios autores apontaram
diferentes fatores de resiliéncia que contribuem para o “envelhecer bem”. Tournier
(1997) aponta a importancia da cultura e da abertura de espirito; Manciaux (2003)
“considera que ndo ha receitas mas sim um conjunto de respostas adaptativas que, no
seu conjunto, se afirmam como “recurso de bem-estar” e que ajudam a envelhecer bem
—*“o0s caminhos da resiliéncia sdo muitos e variados” (in Fonseca, 2014, pag. 6).

E necessério criar um significado e uma identidade para a velhice para que os idosos
a encarem como uma fase mais da vida, e ndo como o fim da mesma.

Novo (2003) afirma que “o bem-estar psicologico serd concebido como uma
qualidade de funcionamento que ndo se constroi por referéncia ao proprio, mas por
referéncia aos outros e ao mundo, em que a prépria descoberta s6 acontece na relagdo

intersubjetiva, pelo que a esfera do relacionamento interpessoal devera ser concebida

13
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como a matriz de base & construcdo da identidade pessoal e do bem-estar psicoldgico.”
(in Fonseca 2014, pag. 10).

Motta (2006) defende que a velhice é um fenémeno biossocial que ndo existe
singularmente ¢ nem de modo tdo evidente quanto se costuma enunciar. E a
heterogeneidade que caracteriza o envelhecimento enquanto fendémeno social, sendo o
envelhecimento um processo que todos devem aprender a controlar, com o objetivo de
obter o melhor resultado possivel.

Ribeiro da Ponte aborda a velhice como a fase do “espelho quebrado” (2002, pag.
118), uma vez que deixamos de reconhecer e aceitar a imagem que o espelho devolve, o
que faz com que a pessoa deixe de se sentir bem consigo mesma, amada, desejada,
acabando por acreditar que ndo ¢ digna de receber amor.

Em Portugal, foi proposto um conjunto de medidas designado por “Estratégia
Nacional para o Envelhecimento Ativo e Saudavel 2017-2025”, que propde a criagdo de
varias medidas de combate ao isolamento, estigmatizacdo e as dependéncias
econdmicas, fisicas e mentais dos idosos. Algumas destas medidas consistem na
adaptacdo da temporizagdo dos semdforos, na promocdo da entrada progressiva na
reforma, na adaptacdo da triagem nos servigos de urgéncia e na instituicdo de um exame

de satde obrigatorio aos 65 anos.

2. Envelhecimento e familia

A familia € a estrutura mais importante na criacdo da personalidade do individuo,
estando presente ao longo de toda a vida, desde o nascimento até a morte. Assim sendo,
a familia demonstra-se também fundamental no cuidado ao idoso € na maneira como
este envelhece e vive a sua velhice.

Nas ultimas décadas, o conceito de familia tem sido alvo de varias alteragdes,
resultantes da adaptacdo deste sistema as evolugdes e transformacdes que a sociedade
foi sofrendo.

Um desses marcos que teve talvez o maior impacto na conce¢do de familia e na sua
organiza¢do foi a Revolucdo Industrial, que levou as mulheres a procurarem trabalho
fora de casa. Assistimos, entdo, a saida da mulher de casa para trabalhar e a necessidade

da familia se reorganizar como sistema.

14
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As correntes mais liberais defendem que o importante nas familias sdo os
sentimentos € ndo a biologia. A familia é entdo um sistema dindmico, que possui em si
um processo de interagdo e de integracdo dos seus membros, sendo o seu elo de ligagdo
a comunicacdo. Segundo Dias (2011), a familia “é sempre um conjunto de pessoas
consideradas como unidade social, como um todo sistémico onde se estabelecem
relagdes entre os seus membros € o meio exterior” (pag. 140).

Para Pimentel (2005, pag. 67), a familia pode ser definida como “a rede alargada de
parentes, como um grupo de parentes com os quais o idoso mantém um conjunto de
trocas e interacdes mais ou menos intensas”. Pimentel, recorrendo a proposta de Finch
(1989), identifica as trocas entre a familia e o idoso como: apoio econdmico, apoio na
habitacdo (que pode ser através da habitacdo conjunta ou do apoio econdémico para a
habitacdo do idoso), apoio nos cuidados pessoais, pequenas ajudas a cuidar de crianca
por parte do idoso, apoio emocional e moral.

A familia deixou de ser um modelo tradicional para se tornar num fenémeno de
caracter global e complexo, devido as novas formas organizacionais que foram surgindo
a par das alteragdes sofridas pela sociedade. O sistema familiar esteve sempre presente
em todas as mudancgas sociais, sendo por isso considerada uma das instituicdes mais
persistentes no tempo. Foram os fatores economicos, politicos, sociais, culturais,
demograficos e tecnoldgicos que mais contribuiram para as alteragdes na estrutura e
dindmica familiar (Dias, 2011).

Apesar das alteragdes sofridas, a familia continua a ter a mesma esséncia: “a familia
como grupo social em que os seus membros coabitam ligados por uma ampla
complexidade de relacdes interpessoais” (Dias, 2011, pag. 143).

Silva (2001) afirma que “a familia no sentido que o nosso senso comum se refere, ¢
uma construg¢@o social, uma vez que representa um modo de agir e de pensar coletivo,
que evoluiu ao longo do tempo em relagdo com a organizacdo e o funcionamento da
sociedade” (in Dias, 2011, pag. 145).

Paul-Henri e Marie-Jos¢ Chombart de Lauwe (1985), no texto “A evolucdo
contemporanea da Familia: estruturas, fungdes, necessidades”, dividem as fun¢des da
familia em sete grandes grupos:

o Funcgoes fisicas e biologicas: onde se enquadra a fungdo de reprodugéo e de
sobrevivéncia, sendo o grupo menos suscetivel de sofrer alteracdes

importantes.
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o Fungoes de protegdo material: este grupo de func¢des tem perdido parte da
sua importante devido ao cada vez mais crescente numero de instituigdes que
fazem parte da realidade familiar (ex: escolas, creches, ATL, instituicdes
juridicas, etc).

o Fungoes economicas: que dizem respeito a producdo e consumo, tem sido
dos grupos que mais alteragdes profundas tem sofrido.

o Fungdes sociais e culturais: estas fun¢des tém sido descentralizadas da
familia, perdendo o papel fundamental que outrora possuiu na educagdo e
instrugdo das criancgas.

o Fungdo de identifica¢do social: apesar de ser indispensavel, muda de aspeto
consoante a sociedade.

o Fungoes de transmissdo: através das quais se transmitem os bens de geracgao
em geracao.

o Fungoes afetivas e espirituais: ¢ essencial para o desenvolvimento
harmdnico da personalidade da crianga.

Dentro da familia, cada membro possui um papel social ao qual estdo associadas as
fungdes e os direitos que o mesmo possui dentro do sistema familiar.

Estes papéis sociais, bem como as suas fungdes, tém sido alvo de grandes alteracdes
ao longo da historia da humanidade, sendo o grupo dos idosos os que mais tem sofrido
com estas alteragdes.

O envelhecimento € encarado de forma diferente consoante os fatores externos a que
estamos sujeitos. E o papel/atitude da familia para com o idoso também diferencia
consoante esses mesmos fatores externos. A forma como a familia estd presente no
processo de envelhecimento demonstra de que forma os vinculos foram construidos e
consolidados ao longo da trajetéria de vida.

O papel do idoso no seio familiar também se diversifica de sociedade para
sociedade, possuindo um papel de maior importdncia em sociedades menos
desenvolvidas e um papel cada vez menos importante em sociedades mais
desenvolvidas. Na sociedade de hoje, em geral, a familia descuida o cuidado com o
1doso. Assistimos entdo ao aumento da imagem do idoso so e abandonado, “Mas, a par
desta imagem, vulgarizou-se também a ideia de que, hd alguns anos atrds, quando a
familia era uma instituicdo forte e estavel, o idoso ndo era alvo de discriminacdo e de

abandono” (Pimentel, 2005, pag. 33).
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O ideal para um envelhecimento com qualidade de vida e para o bem-estar
psicologico dos idosos € a permanéncia no meio familiar, ou seja, com uma familia
presente em todos os aspetos da vida do idoso. Contudo, para atingir este ideal, ndo
significa que obrigatoriamente a pessoa idosa tenha de permanecer em sua casa. Mesmo
quando o idoso se encontra institucionalizado, a familia pode adotar comportamentos e
rotinas que continuem a fazer com que o idoso permaneca no meio familiar, como
visitas diarias, inclusdo do idoso nas tomadas de decisdes familiares, etc.

A “familia ¢ sempre um conjunto de interdependéncias, de entregas e de dadivas,
que acolhe todos os elementos como parte integrante de um todo comum” (Passeira,
2008, pag.18). Na familia encontramos laco de coesdo social e de cooperagdo, e € no
seu seio que os individuos reencontram o seu lugar e o seu abrigo, recuperam a sua
dignidade por vezes perdida na sociedade. E ainda um instrumento de promogio de
ética e personalizada de cada membro.

Ao abordarmos a tematica da familia, temos de ter em conta todo o conjunto de
relagdes que aproximam as pessoas, fazendo-as coexistir € cooperar entre si. Nos dias
que vivemos os valores que integram a familia tem sofrido alteragdes, bem como a
estrutura da mesma, estamos por isso perante uma multiplicidade de estruturas
familiares. Nesta realidade, o papel dos idosos tem sido muitas vezes desvalorizada.

Passeira (2008) identificou diferentes papéis dos idosos: por um lado encontramos
os idosos que resistem em aldeias isoladas ou em casas degradadas longe dos filhos; por
outro temos os idosos enclausurados a for¢ca ou sob coacdo, alguns fora do nucleo
familiar, outros que saltitam entre as casas dos filhos; outros idosos acolhem os filhos
em suas casas, fazendo com eles uma economia conjunta; existem ainda os idosos que
habitam sos, sem prejuizo de uma relacdo saudavel com os seus parentes; por fim,
temos os idosos que substituem os seus filhos assumindo a educacdo e o sustento dos
netos, refor¢cando assim a imprescindibilidade na sua intervengdo na vida familiar.

E entfio errado, generalizar a ideia de que a pessoa idosa ja ndo possui um papel
ativo no seio familiar e que apenas constituem um encargo para a mesma. Concluindo
assim que nem todas as familias violam o pacto familiar. Os idosos devem ser
reintegrados na familia a fim de promover as relagdes de suporte.

O lugar que cada idoso ocupa no seio familiar, varia consoante a sua sinergia
enddgena, o percurso dos membros que constituem a familia, a forma como a relagdo

familiar foi sendo construida e conservada. Depende ainda das circunstancias que

17



Visitas a idosos institucionalizados em Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas na cidade de Fafe

condicionam a manuten¢do dos lacos afetivos e a prestagao de cuidados aos membros
mais dependentes. O seio familiar deve ser estimulado e protegido a fim de se tornar um
espaco de trocas mutuas.

“A instituicdo familiar ¢ ainda o garante da solidariedade necessaria aos ascendentes
em situagd@o de velhice” (Fernandes, 1997, in Passeira, 2008, pag. 20).

Guimardes, em Atas do VI Seminario Nacional do Concelho Nacional de Etica para
as Ciéncias da Vida (1999), identificou as barreiras que podem influenciar o
desempenho familiar: dessa desvalorizacdo do individuo em razdo da idade, a
indisponibilidade dos elementos jovens da familia, a insuficiéncia de estruturas de
servicos, a auséncia de uma politica de familia que abrange todas as geracdes, a
concegdo estatizante de protecdo social e a defesa de um direito individual a felicidade.
(in Passeira, 2008, pag. 21).

Com todas as mudancas que a sociedade tem sofrido e que afetam o tempo e a
disponibilidade que a familia dispensa aos seus idosos, a ideia de que os filhos e os
netos teriam de garantir a habitacdo dos avos caiu no esquecimento, sendo a solugdo
mais facil para prestar este apoio, a recorréncia as familias artificiais. O stress da vida
de hoje torna uma missdo impossivel dispensar de tempo para cuidar dos nossos idosos,
essencialmente se estes estiverem numa situagdo de dependéncia.

A realidade em que vivemos, da prioridade a satisfagdo do imediato, e a prazeres
imediatos, perdendo-se assim o sentido de compromisso € a organiza¢do do amanha por
forma a conseguir assegurar condigdes para dar resposta as necessidades que nos vao
aparecer no futuro.

(13

Saraceno (2002) afirma que a familia revela-se como um dos lugares
privilegiados de construcdo social da realidade, a partir da construcdo social dos
acontecimentos e relagdes aparentemente mais naturais” (in Passeira, 2008, p.22).

A estrutura familiar sustenta-se nos vinculos existentes entre os seus membros,
como o vinculo de afinidade, de consanguinidade, de casamento e de dependéncia.

E necessario que os idosos sejam reintegrados no seio familiar para que se
promovam novamente as redes de suporte, a fim de se dar resposta as necessidades de
dependéncia dos membros mais vulneraveis da familia.

Leme e Silva (in Imaginario, 2002) afirmam que a populacdo idosa ¢ proveniente de

uma ¢época com marcados valores culturais, nos quais a familia ampliada exercia

importante papel. Particularmente na sociedade rural a convivéncia com avos, tios e
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primos fazia parte do quotidiano; por outro lado, esta familia ampliada, de alguma
maneira, provia as necessidades de apoio de satde dos seus membros.

O ser humano nido perde capacidades nem valor s6 porque envelhece, ¢ necessario
que se mude a mentalidade para que os idosos possam ser mais valorizados, bem como
todo o conhecimento e experiéncia de vida que os mesmos possuem ¢ que pode ser
essencial para a populacdo mais nova.

“Os conceitos ligados as palavras velho, envelhecer, velhice e envelhecimento sdo
muito complexos. O adjetivo velho, no grau positivo, significa deteriorado e aplica-se a
coisas, pessoas ou animais; como substantivo refere-se exclusivamente a pessoas de
idade avangada; ja como adjetivo no grau comparativo tem apenas um significado

cronologico” (Morato, in Passeira 2008, pag. 24).

3. A institucionalizacdo do idoso em Portugal

o

As Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas (ERPI) sdo referidas, na Portaria n
67/2012, de 21 de Margo (MTSSS, 2012), como “uma resposta social desenvolvida em
alojamento coletivo, de utilizagdo temporaria ou permanente, para idosos em situagdo
de maior risco de perda de independéncia e/ou de autonomia.” (DGAS - Direcdo Geral
de Ac¢do Social, pag. 7).

Uma ERPI tem como objetivos atender e acolher pessoas idosas. Ali sdo
desenvolvidas atividades de apoio social e prestados cuidados de satde, respondendo
aos seguintes objetivos: atender e acolher pessoas idosas cuja situagdo social, familiar,
econdmica e/ou de saude, ndo permita resposta alternativa; proporcionar servigos
adequados a satisfacdo das necessidades dos residentes; proporcionar alojamento
temporario como forma de apoio a familia (doenga de um dos elementos, fins de
semana, férias e outras); prestar os apoios necessarios as familias dos idosos, no sentido
de preservar e fortalecer os lagos familiares (DGAS, 1996).

As ERPI s@o uma resposta social que pretende de modo geral proteger e amparar os
1dosos na sua velhice. Nestas institui¢cdes, os idosos tém acesso a diversificados servigos
como o apoio na higiene, servicos médicos e de enfermagem, alimenta¢do adequada a

sua situagdo de saude, atividades de animag@o e socializa¢do, acompanhamento a
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consultas médicas, ¢ todos os servigos necessarios para o colmatar das suas
necessidades diarias.

Mais recentemente (MTSSS, 2017), o Estado Portugués refere-se a essas estruturas
como tendo o proposito de combater o isolamento social e individual, promover a
autonomia e assegurar um conjunto de cuidados multidisciplinares e servigos a grupos
alvo especificos e vulneraveis, como pessoas idosas, pessoas com deficiéncia e/ou
incapacidade, e/ou pessoas em situagdo de dependéncia.

A populagdo-alvo destas instituicdes sdo pessoas com 65 e mais anos, cuja
situagdo/problema ndo lhes permita permanecer no seu meio habitual de vida. Sdo
também populacdo-alvo destas instituigdes pessoas com menos de 65 anos, em
condig¢des excecionais que devem ser analisadas caso a caso.

Segundo as orientagdes da Direcdo Geral da Acdo Social (DGAS), a capacidade
destas instituicdes deve ser de 30/40 pessoas, organizada de preferéncia em unidades
residenciais de 10 a 20 pessoas.

No nosso pais existem trés tipos de estruturas: as entidades privadas, as Institui¢des
Particulares de Solidariedade Social (IPSS) e as entidades publicas que sdo geridas pelo
estado através do orcamento de Estado. A maioria das ERPI pertence a IPSS,
institui¢des sem fins lucrativos criadas por iniciativa de particulares, com o proposito de
dar expressdo organizada ao dever moral de solidariedade e de justica entre as pessoas.

Existe um conjunto de critérios de admissibilidade e critérios de priorizagdo e
selec@o a ter em conta aquando do processo de entrada numa ERPI, que sdo geralmente
iguais para todas as institui¢des uma vez que s@o fornecidas pela Seguranga Social.
Contudo, estes critérios podem sofrer ligeiras alteragdes de instituicdo para institui¢ao
consoante o regulamento interno da mesma.

Cada vez assistimos mais a institucionaliza¢do de idosos em ERPI. Esta crescente
institucionalizacdo da-se devido a varios fatores: perda de autonomia dos idosos, falta
de condi¢des das habitagdes, impossibilidade da familia assumir um papel mais presente
na vida do idoso, e em alguns casos por escolha do proprio idoso.

A integra¢do da pessoa idosa em ERPI constitui um processo delicado, pois a
institucionalizacdo pressupde quase sempre o abandono do espago fisico familiar e a
diminuicdo dos contatos com a rede relacional até ali dominante.

A institucionaliza¢do ¢ sempre uma mudanca dificil na vida do idoso, uma vez que

se traduz sempre num momento de perda, quer da sua casa, como do seu meio
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envolvente, da sua autonomia, e, outros aspetos singulares e pessoais que se perdem
aquando da institucionaliza¢ao.

Cardao (2009, pag.11) define institucionalizacdo como “um duplo processo: (a)
como recurso a servigos sociais de internamento do idoso em lares, casas de repouso e
afins, onde recebe assisténcia; (b) como vivéncia de perda, simbolizada pela presenga de
estados depressivos, significando uma das formas como o idoso sente ¢ vive o ambiente
institucional.”

A mesma autora acrescenta ainda que o dia-a-dia na instituicdo ¢ vivido de maneira
mondtona e a instituicdo é que regula quer o tempo como o espago. Afirma ainda que a
institucionalizagdo ¢ um duplo processo, ou seja o idoso recebe assisténcia mas ao
mesmo tempo vive a perda que se reflete na depressdo, isso demonstra como o idoso
vive e sente o que o rodeia na instituig¢ao.

Encarnacdo (1995, pag. 64) defende que “o processo de institucionalizagdo da
modernidade, ao espartilhar a vida do homem em inumeras “prateleiras” estanques,
preconizadoras da indiferenca civil e das relagdes intimas de solidariedade, provocam
profundas censuras nos modos de vida do individuo, uma vez que os organiza
administrativamente e de forma extremamente atomizada.”

Carddo (2009) afirma que a institucionalizagdo apresenta um ambiente coletivo de
regras para todos, ndo tendo em conta a individualidade de cada idoso e as suas
vivéncias pessoais.

A institucionaliza¢do de um idoso, regra geral, ¢ uma situagdo de grande mudanca
para o mesmo € um momento em que ele perde as suas relagdes (as relagdes que tinha
com os vizinhos ou os seus amigos) e a sua liberdade. Por mais que a institui¢do, no
caso de o idoso ainda ser autonomo, lhe proporcionar momentos em que se pode
ausentar da institui¢do, o idoso perde a liberdade de gerir o seu dia-a-dia consoante a
sua vontade. Perde o seu espaco individual onde por vezes viveu toda a sua vida, perde
objetos pessoais.

Os residentes em Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas, segundo Daniel
(2009), encontram-se submetidos a um quotidiano formalmente administrativo, afastado
da sociedade mais ampla e com tendéncia para se fechar, devido a situagdes de
dependéncia vividas por muitos dos idosos que ai residem. O conjunto de normas e
regras que vigoram em varias instituicdes ndo potencia a autonomia da pessoa idosa.

Mas, continua a autora, se para determinados idosos a institucionalizagdo ndo constitui
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alternativa, para outras pode ser ¢ muitas vezes ¢ uma solugdo para os seus problemas e
dificuldades. A dependéncia que muitos idosos apresentam requerem cuidados
especializados que s6 uma institui¢do lhe pode proporcionar.

Porém, os lares de idosos sdo, em muitos casos, segundo Guedes (2012), a unica
resposta vidvel para assegurar uma condicdo de vida satisfatoria. Mas o internamento
pressupde sempre uma relativa perda de autonomia e a rutura, pelo menos em parte,
com a sua vida anterior ¢ com a sua casa, onde teve as suas experiéncias passadas.
Guedes (2012) questiona até que ponto pode a instituicdo contribuir para a
"mortifica¢do do eu” do idoso e assim afetar a sua estrutura identitaria.

E por isso essencial que o processo de institucionalizagio do utente seja um
processo de decisdo que inclua o proprio idoso, e que tenha em atencdo o tempo que o
mesmo precisa para aceitar a decisdo e fazer o seu “luto” e/ou preparagdo para a nova
fase da vida que o espera.

O papel dos técnicos das instituicdes € essencial neste sentido de apoiar o idoso
nesse momento de transi¢ao.

Apdés a mudanca e a aceitagdo desta nova realidade, ¢ fundamental que as
instituigdes possuam um acompanhamento ao idoso para que 0 mesmo se sinta
integrado na instituicdo e possa ali adquirir novas relagdes. Caso esta criagdo de novos
vinculos relacionais ndo seja fomentada e apoiada pela institui¢do, corremos o risco de o
idoso cair na soliddo.

“A modernidade tirou ao idoso este lugar privilegiado, pois os conhecimentos hoje
mudam constantemente, acabando este por ficar confinado a um papel secundario ou
mesmo desvalorizado. Ele ja ndo sabe tudo e por vezes ja ndo sabe nada deste mundo
em mudanga constante” (Cardao, 2009, pag.9).

E também papel da institui¢do apoiar o idoso e a familia no estreitamento dos seus
lagos, através de atividades conjuntas e da inclusdo de ambos em tomadas de decisdo.

Carneiro (2012) pretendeu demonstrar a relagdo que existe entre a
institucionalizacdo de um idoso e a sua qualidade de vida, tendo em conta as relacdes
com a familia. Segundo a autora, a institucionaliza¢do do idoso é muitas vezes ignorada
pela sociedade o que pode levar a que o idoso pense que a sua admissdo num lar esteja
ligada ao abandono. As relagdes interpessoais entre a familia e a pessoa idosa que se
encontra institucionalizada resultam das interagdes que fazem ao longo das suas vidas.

Gerir essa relacdo harmoniosamente ¢ sempre um desafio.
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Cardao (2009) afirma que se o idoso nao for acompanhado e se nao partilhar as suas
perdas, se as mesmas nio forem ouvidas e contidas, acabam por levar a que a pessoa
idosa se isole, se silencie, gerando com facilidade uma doenca depressiva.

Para que o idoso tenha uma melhor qualidade de vida quando ¢ institucionalizado, a
institui¢do deve proporcionar o melhor acolhimento possivel, o convivio de pessoas
proximas como os familiares e amigos para que se tente minimizar e evitar o isolamento
ou a soliddo que podem surgir com o afastamento dessas pessoas (Carvalho e Dias,
2011).

Responsabilizar a familia pelo seu idoso, para além de ser essencial para que o
mesmo se sinta bem, ¢ também uma forma de combater o “abandono” do idoso na
ERPI.

Carneiro (2012) afirma que sdo muito importantes os lagos entre a familia e o idoso
institucionalizado, com o propdsito de promover a relacdo de proximidade entre ambos.
As institui¢des devem fomentar o contacto entre utente e familia, pois assim poder-se-a
ultrapassar e mesmo evitar alguns possiveis conflitos que existam entre eles, quer antes
como durante o processo de admissao.

Carvalho e Dias (2011) pretenderam, através do seu estudo, perceber até que ponto
os servigos prestados pelas instituigdes e as relagdes familiares estardo ligadas a
adaptacdo do idoso. Chegaram a conclusdo que apesar do idoso estar satisfeito com os
varios servicos da instituicdo, estavam tristes e insatisfeitos devido a varios motivos: em
relagdo a familia, a sua falta de autonomia, as suas limitagdes e¢ a falta de saude.
Constataram ainda que, se existisse uma melhor ligacdo entre familia e idoso, a sua
integragdo e o seu processo de adaptacdo a institui¢do seria mais facilitado.

Lemos (2005) considera que quanto maior for o tempo de permanéncia na ERPI,
maior serd a probabilidade do idoso ficar mais dependente e mais debilitado. Se
pretendemos que o idoso se integre positivamente temos que olhar também para as
relacdes entre utentes e entre estes e os colaboradores das institui¢des, assim como
proporcionar relacdes com o mundo exterior, com a familia e amigos. Assim, o idoso
sentirad que os que o rodeiam se preocupam com ele.

O grau de isolamento com o exterior € o seu controlo sobre a sua vida e o seu dia-a-
dia dependem quer da politica organizacional da institui¢do, quer das caracteristicas

individuais do mesmo, nomeadamente, o nivel de autonomia fisica e psicologica e a
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intensidade dos vinculos relacionais com elementos exteriores a institui¢do
nomeadamente e particularmente a familia.

Apesar a institucionalizagdo ser um acontecimento percebido pelos idosos como
uma fonte de mudanca, podem identificar-se dois padrdes: um padrdo com conotacdo
positiva, cujo resultado é a melhoria e a adapta¢do; e um padrdo com conotagdo
negativa, cujo resultado ¢ a insatisfacdo e a inadaptacdo. Todavia, por mais que a
instituicdo se dedique aos idosos, nunca vai substituir a familia na sua totalidade, sendo
por isso importante manter o contato com as familias dos idosos (Pereira, 2007). Ainda
segundo a mesma autora, a afetividade é o pilar de um bom convivio entre a familia e
essa manifesta-se na vida do idoso, mostrando mais uma vez que a familia deve sempre
estar presente nesta fase da vida, para prestar o auxilio necessario.

A familia deveria ser o maior suporte do idoso, mas muitos familiares, quando o
idoso ¢ institucionalizado, deixam de o visitar e deixam todos os cuidados a cargo da
instituicdo. Alguns estudos sobre idosos institucionalizados enunciam o sentimento da
saudade e principalmente de soliddo. As instituicdes devem proporcionar atividades que
levem a estimulacdo de vinculos entre idosos institucionalizados e os seus familiares,
ajudando o idoso a sentir-se mais proximo da familia (Rissando, Furlan, Grandizolli,
Marcon, & Carreira, 2011).

No mesmo pensamento estdo Fontana, Tier e Soares (2004), que afirmam que a
familia ¢ de extrema importancia na vida do idoso. Apesar de as vezes existirem
conflitos entre geragdes, consideram, como a maioria dos autores, que a
institucionaliza¢do do idoso faz muitas vezes com que os familiares se afastem.

Embora muitas vezes as institui¢des se proponham incluir a familia em interagdo
com o idoso, ndo se pode obrigar a mesma a fazé-lo, mas apenas motiva-la desde que se
expliquem os beneficios quer para o idoso quer para a familia e mesmo para a
instituicdo. Os lares ndo podem substituir na totalidade a familia mas sim serem uma
ampliacdo da mesma, onde o idoso podera encontrar também vinculos e lagos
significativos (Creutzberg, Gongalves, Sobottka, & Santos, 2007).

Carneiro (2012), tendo em conta o estudo que realizou, conclui que o aumento das
visitas aos idosos demonstrou que os mesmos ficavam emocionalmente mais positivos,
que melhoravam as suas relagdes com as familias, estavam mais tranquilos e mais

seguros, assim como aumentou o seu nivel de satisfagdo com a vida em geral.
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A familia ¢ fundamental em todo o processo de admissio do utente a uma
instituicdo. Quando a familia procura uma instituicdo para o idoso como local para ele
morar, ¢ para tentar proporcionar um ambiente que ofereca cuidados e companhia, além
de um espaco de convivéncia e socializacdo, ja que no domicilio isso muitas vezes ndo é
possivel. Porém, na maioria das vezes, os idosos sdo institucionalizados contra vontade,
necessitando de adaptag@o para se inserir na institui¢do. Desde a admissdo do idoso a
instituicdo deveria pedir sempre a colaboragdo da familia para tentar que a adaptacio
seja mais pacifica, assim como a colabora¢do de uma equipa multidisciplinar.

O envelhecimento ¢ um fendmeno que se pode caracterizar por diversas alteragdes a
varios niveis, como ja foi referido, dai a importancia da colabora¢do de técnicos de
diversas areas para desenvolver um trabalho com o idoso e a familia.

E importante que as ERPI proporcionem condigdes fisicas de conforto aos seus
utentes, que adotem estratégias para que os idosos possam levar consigo objetos
pessoais com os quais sintam grande afinidade. Assim se sentirdo num ambiente mais
familiar e que proporcione uma melhor adaptacdo. O apoio emocional ¢ fundamental
para a saude mental do idoso institucionalizado, dai ser essencial o apoio da familia.
Estas e outras estratégias deverdo ser adotadas pelas ERPI para que forne¢gam cuidados
eficientes que abranjam as necessidades dos idosos residentes, tendo em conta as
particularidades de cada um.

A profissionalizagdo e qualificacdo dos servigos prestados pelas instituicdes exigem,
segundo Daniel (2009), consciéncia e ética social, assim como rigor, eficicia,
transparéncia e respeito pela dignidade das pessoas idosas, tendo em conta as

especificidades de cada um.
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CAPITULO II

MOTIVACAO, QUESTAO E OBJETIVO DO ESTUDO

2.1 Motivacio do estudo

Desde a minha formagdo inicial que a relagdo dos idosos com a familia e o
“abandono” dos idosos em ERPI foi um tema que me preocupou e suscitou interesse.
Quando comecei a trabalhar com diretora técnica numa ERPI, deparei-me efetivamente
com uma grande escassez de visitas aos 1dosos institucionalizados.

E assim que surge o interesse em realizar este estudo.

A 1ideia consiste em efetuar um levantamento quantitativo sobre o tema, na cidade de
Fafe, a fim de perceber qual a situacdo geral nas instituicdes, com o objetivo de
perceber se a pouca fluéncia de visitas ¢ um problema geral ou se a realidade com que
me deparo na minha instituicdo € um caso isolado, ndo demonstrando assim a existéncia
de um problema que atinja a maior parte das instituicdes. Este ¢ um estudo com
importancia elevada e pode ser fundamental no estudo das relagdes familiares que sdo o
grande pilar dos idosos, possuindo uma grande influéncia no seu bem-estar e na sua
saude, quer positiva como negativamente.

Caso se verifique penso ser importante a organiza¢do de medidas de combate a esta
realidade, uma vez que, como ¢ defendido por varios autores, a presenga da familia no
processo de envelhecimento e na propria velhice sdo fundamentais para que a mesma

seja vivida da forma mais saudavel possivel.

2.2 Questao de investigacio

Qual a quantidade e a regularidade das visitas de familiares, amigos e/ou conhecidos

a utentes institucionalizados em ERPI na cidade de Fafe?
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2.3 Objetivos do estudo

O objetivo geral deste estudo € efetuar um levantamento quantitativo referente a

quantidade e regularidade das visitas a utentes institucionalizados em ERPI, bem como

a categorizagdo de quem realiza essas visitas (familia, amigos e/ou conhecidos).

Os objetivos especificos s3o os seguintes:

a)

b)

Perceber se existem visitas aos utentes institucionalizados em ERPI na
cidade de Fafe e qual a sua regularidade.

Perceber se as visitas que os utentes recebem sao de familiares proximos
(filhos, netos, bisnetos, irmaos, conjuge, etc.) ou da familia alargada
(sobrinhos, primos, cunhados, etc.).

Perceber se as visitas obedecem a um padrdo, relativamente a altura do
ano.

Perceber se existe relacdo entre a regularidade das visitas e as datas
festivas.

Perceber se existe relagdo com a afluéncia de visitas e o grau de

funcionalidade do utente.
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CAPITULO III

METODOLOGIA

3.1 Tipo de estudo

O estudo ¢ classificado como quantitativo, uma vez que recai sobre a recolha de
dados estatisticos relativos a regularidade de visitas aos idosos institucionalizados em

ERPI na cidade de Fafe.

3.2 Amostra

A amostra deste estudo (Tabela 1) ¢ composta por 60 utentes, pertencentes a seis
ERPI situadas na cidade de Fafe. Cada institui¢do contribui com 10 utentes para a

amostra global, selecionados de forma aleatoria.

Tabela 1- Amostra do estudo

Caracterizacio global da amostra

Género N° de filhos Grau de funcionalidade
M F 0 1-3 >3 | Baixo | Moderado | Elevado

Instituicio 1 4 6 6 3 1 2 3 5
Instituicio 2 2 8 3 5 2 4 2 4
Instituicio 3 2 8 2 7 1 5 3 2
Instituicio 4 3 7 5 4 1 3 5 2
Instituicio 5 2 8 4 3 3 1 3 6
Instituicio 6 3 7 3 4 3 3 4 3
Total 16 44 23 25 12 18 20 22

A amostra do estudo ¢ maioritariamente do sexo feminino; 41,6% dos utentes
participantes t€ém entre 1 e 3 filhos, seguindo-se os utentes sem filhos com uma
percentagem de cerca de 38,4%, e por fim os utentes com mais de trés filhos com uma
percentagem de 20%. Quanto ao grau de funcionalidade, a maior parte (36,6%) dos
utentes possui um grau de funcionalidade elevado, 33,4% dos utentes apresenta um grau

de funcionalidade baixo e 30% dos utentes um baixo grau de funcionalidade.
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3.3 Instrumento de colheita de dados

A recolha dos dados faz-se através de uma grelha de recolha de dados, onde constam
todas as variaveis em estudo.

O preenchimento da grelha de recolha de dados foi da responsabilidade das
funcionarias das respetivas instituicdes, que receberam orientagdes sobre os

procedimentos de preenchimento da grelha antes do inicio da recolha de dados.

Grelha de recolha de dados

Institui¢do:
Periodo da recolha de dados:
Nome do utente:

Grau de funcionalidade: 1- Baixo:
2- Médio:
3- Alto:

Grelha de preenchimento:

Dia Dia/Semana Hora Grau de parentesco do visitante

3.4 Método de recolha e analise dos dados

A recolha de dados decorreu em quatro periodos diferentes do ano:

- dois em periodos de épocas festivas (Natal/passagem de ano; férias de verdo/visita
dos emigrantes),

- outros dois periodos em meses vulgares do ano.

Assim:
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e Primeiro periodo de recolha de dados: 10 de Outubro a 10 de Novembro de
2018.

e Segundo periodo: 10 de Dezembro a 10 de Janeiro de 2019.

e Terceiro periodo: 10 de Margo a 10 de Abril de 2019.

e Quarto periodo: 1 a 30 de Agosto de 2019.

A recolha dos dados foi efetuada pelas funcionarias das institui¢des; sempre que o
idoso participante no estudo recebia uma visita, eram preenchidos os dados na “grelha
de recolha de dados™.

No inicio do estudo, a investigadora foi a cada instituicdo dar as instru¢des quanto
ao preenchimento da “grelha de recolha de dados” as diretoras técnicas, que
posteriormente passaram a informagao as suas funcionarias.

Ap6s os dados recolhidos, estes foram analisados através da criagdo de tabelas que

relacionam diferentes variaveis.

3.5 Consideracoes éticas

Numa fase inicial foi entregue as diretoras técnicas das instituigdes um documento
onde se explicava qual o teor do estudo, bem como a sua fundamentagdo e objetivos.

Juntamente com este documento foi também entregue um consentimento informado
que foi posteriormente assinado pelos presidentes das respetivas dire¢des, no qual

davam autorizacdo para a participacdo no estudo e consequente recolha de dados.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1 Apresentacio de resultados

4.1.1 Caracterizacio detalhada da amostra

Comecamos por apresentar uma caracterizagido detalhada da amostra deste estudo.

Tabela 2- Populacio Instituicdo 1

Populacio instituicio 1

Utente

Sexo

Grau de
Funcionalidade

N° de filhos

Baixo

Elevado

Elevado

Elevado

Baixo

Elevado

Elevado

Moderado

O |0 ||| N[ [N |—

Moderado

10

SRR RS el el IR !

Moderado

WO || |O

(Nota: O utente 1 faleceu em Outubro de 2018; o utente 3 faleceu em Janeiro de 2019).

A amostra participante no estudo desta institui¢do € constituida por 6 utentes do sexo

feminino e 4 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 2 utentes

possuem um baixo grau de funcionalidade, 3 possuem um grau de funcionalidade

moderado ¢ 5 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao

numero de filhos, 6 utentes ndo tém filhos, 3 tém de um a trés filhos e 1 tem mais de

trés filhos.
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Tabela 3- Populacio Instituicio 2

Populacio instituicio 2

Utente Sexo Grau de N° de filhos
Funcionalidade
1 F Baixo 0
2 F Baixo 2
3 M Elevado 6
4 F Baixo 5
5 F Elevado 2
6 F Moderado 3
7 M Moderado 1
8 F Elevado 0
9 F Baixo 2
10 F Elevado 0

A amostra participante no estudo desta institui¢do € constituida por 8 utentes do sexo
feminino e 2 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 4 utentes
possuem um baixo grau de funcionalidade, 2 possuem um grau de funcionalidade
moderado e 4 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao
numero de filhos, 3 utentes ndo tém filhos, 5 tém de um a trés filhos e 2 tem mais de

trés filhos.

Tabela 4- Populacio Institui¢io 3

Populacio instituicio 3

Utente Sexo Grau de N° de filhos
Funcionalidade
1 M Moderado 4
2 F Baixo 0
3 F Elevado 2
4 F Elevado 1
5 F Baixo 3
6 F Moderado 1
7 F Baixo 0
8 F Moderado 2
9 M Baixo 1
10 F Baixo 2

(Nota: O utente 9 faleceu em Junho de 2019.)
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A populagao participante no estudo desta institui¢do é constituida por 8 utentes do sexo

feminino e 2 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 5 utentes

possuem um baixo grau de funcionalidade, 3 possuem um grau de funcionalidade

moderado e 2 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao

numero de filhos, 2 utentes ndo tém filhos, 7 tém de um a trés filhos e 1 tem mais de

trés filhos.

Tabela 5- Populacgio Instituicio 4

Populacio instituicio 4

Utente Sexo Grau de N° de filhos
Funcionalidade
1 F Baixo 0
2 F Elevado 2
3 M Moderado 2
4 F Baixo 0
5 M Baixo 5
6 F Moderado 0
7 M Moderado 0
8 F Moderado 1
9 F Moderado 0
10 F Elevado 3

(Nota: O utente 8 faleceu em Dezembro de 2018.

A populacdo participante do estudo desta instituicdo € constituida por 7 utentes do sexo

feminino e 3 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 3 utentes

possuem um baixo grau de funcionalidade, 5 possuem um grau de funcionalidade

moderado e 2 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao

numero de filhos, 5 utentes ndo tém filhos, 4 tém de um a trés filhos e 1 tem mais de

trés filhos.

Tabela 6- Populacao Instituicdo 5

Populacio instituicio 5

Utente Sexo Grau de N° de filhos
Funcionalidade
1 F Moderado 3
2 F Baixo 2
3 M Elevado 7
4 F Elevado 7

33




Visitas a idosos institucionalizados em Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas na cidade de Fafe

Moderado

Moderado

Elevado

Elevado

O |0 [J [\ |
(=l el o)} far) Fan)

Elevado

||| ||

10 Elevado 3

(Nota: Os utentes 3 e 4 s@o casados e saem regularmente aos domingos para irem

almocar com os filhos. Este casal possui 7 filhos.)

A populagdo participante do estudo desta institui¢do € constituida por 8 utentes do sexo
feminino e 2 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 1 utente
possui um baixo grau de funcionalidade, 3 possuem um grau de funcionalidade
moderado e 6 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao
numero de filhos, 4 utentes ndo tém filhos, 3 tém de um a trés filhos ¢ 3 tem mais de

trés filhos.

Tabela 7- Populagio Instituicio 6

Populacio instituiciio 6

Utente Sexo Grau de N° de filhos
Funcionalidade

Baixo

Elevado

Moderado

Baixo

Elevado

Moderado

Baixo

Moderado

O |0 |J| N[N W |—

Elevado

Z|Z|m|m|m|m| ||
RN O O[O0 [N N |—=|—

10 Moderado

(Nota: O utente 4 faleceu em Maio de 2019.)

A populagdo participante no estudo desta institui¢do é constituida por 7 utentes do sexo
feminino e 3 utentes do sexo masculino. Quanto ao grau de funcionalidade, 3 utentes
possuem um baixo grau de funcionalidade, 4 possuem um grau de funcionalidade
moderado e 3 possuem um grau elevado de funcionalidade. No que diz respeito ao
numero de filhos, 3 utentes ndo tém filhos, 4 tém de um a trés filhos e 3 tem mais de

trés filhos.
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4.1.2 Numero de visitas

Analisemos agora, com detalhe, as visitas ocorridas em cada um dos quatro periodos de
recolha de dados.

Tabela 8 - Visitas Instituicio 1

Visitas instituicio 1

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubroa | (10 Dezembro | (10 Marco a 10 (1a30de
10 de a 10 Janeiro) Abril) Agosto)
Novembro)
1 1 0 0 0 1
- Amigo(a): 1
2 6 0 1 5
- Filho(a): 2 - Filho(a): 1 - Filho(a): 2 12
- Neto(a): 4 - Neto(a): 3
3 14 0 0 0
- Filho(a): 9 14
- Neto(a): 5
4 1 1 3 2 7
- Irmao(a): 1 - Irméo(a): 1 - Irmao(a): 3 - Irmao(a): 2
5 1 1 2 2 6
- Irmao(a): 1 - Irméo(a): 1 - Irmao(a): 2 - Irmao(a): 2
6 0 0 0 0 0
7 0 0 0 0 0
8 12 6 9 10
- Irmao(a): 5 - Irmao(a): 4 - Irmao(a): 5 - Irmao(a): 5
- Cunhado(a): 2 | - Cunhado(a): 2 | - Cunhado(a): 2 | - Cunhado(a): 3 37
- Primo(a): 1 - Sobrinho(a): 2 | - Sobrinho(a): 2
- Sobrinho(a): 4
9 0 2 0 2 4
- Filho(a): 2 - Filho(a): 2
10 3 0 6 5
- Filho(a): 2 - Filho(a): 4 - Filho(a): 4 14
- Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1 | - Neto(a): 1
- Neto(a): 1
Total: 38 10 21 26
- Filho(a): 13 - Irmao(a): 8 - Filho(a): 5 - Filho(a): 8
- Amigo(a): 1 - Cunhado(a): 2 | - Irmao(a): 10 - Neto(a): 4
- Neto(a): 10 - Cunhado(a): 2 | - Irmao(a): 9 95
- Irméo(a): 7 - Sobrinho(a): 2 | - Cunhado(a): 3
- Cunhado(a): 2 - Genro/Nora: 1 | - Sobrinho(a): 2
- Primo(a): 1 - Neto(a): 1
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| - Sobrinho(a): 4 | \ |

No decorrer do estudo, nesta institui¢do faleceram dois utentes: o utente nimero 1 em
Outubro e o utente nimero 2 em Janeiro. No que diz respeito as visitas nesta institui¢ao,
verifica-se que o periodo onde existiram mais visitas foi no 1° (que ocorreu de 10 de
Outubro a 10 de Novembro) com 40% das visitas, seguindo-se o 4° periodo (de 1 a 30
de Agosto) com 27,40%, o 3° periodo (de 10 de Mar¢o a 10 de Abril) com 22,10% e por
fim o 2° periodo (de 10 de Dezembro a 10 de Janeiro) com 10,50% das visitas. Nao se
demonstra, nesta institui¢do, qualquer influéncia dos meses de férias e datas festivas. No
que diz respeito a quem visita, verifica-se que nesta instituicdo quem mais vista sdo
irmaos(ds) com 35,80% das visitas, seguindo-se filhos(as) com 27,40% das visitas,
netos(as) com 15,80% das visitas, cunhados(as) com 9,50% das visitas, sobrinhos(as)
com 8,50% das visitas, e por fim, com igual percentagem de 1,00%, temos amigos(as),
primos(as) e genros/noras. De realgar que 37 das 95 visitas totais (ou seja 38,90%)

pertencem ao utente n° 8.

Tabela 9 - Visitas Instituicio 2

Visitas instituicio 2

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubro a 10 | (10 Dezembro a | (10 Marco a 10 (1 a30de
de Novembro) 10 Janeiro) Abril) Agosto)
1 0 0 0 0 0
8 10 22 18
- Filho(a): 7 - Filho(a): 5 - Cunhado(a): 1 | - Filho(a): 12
) - Genro/Nora: 1 - Neto(a): 5 - Irmao(a): 1 - Genro/Nora: 3 58
- Filho(a): 11 - Amigo(a): 1
- Genro/Nora: 5 | - Outro: 1
- Neto(a): 4 - Irmao(a): 1
3 0 0 0 0 0
38 78 48 54
- Filho(a): 30 - Filho(a): 54 - Filho(a): 37 - Filho(a): 44
4 - Neto(a): 3 - Neto(a): 14 - Genro/Nora: 2 | - Neto(a): 4 218
- Cunhado(a): 1 - Genro/Nora: 10 | - Neto(a): 7 - Outro: 4
- Sobrinho(a): 2 - Amigo(a): 2 - Genro/Nora: 2
- Genro/Nora: 2
4 1 1 1
5 - Sobrinho(a): 3 - Amigo(a): 1 - Filho(a): 1 - Cunhado(a): 1 7
- Filho(a): 1
6 10 13 9 19 51
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- Filho(a): 10 - Filho(a): 10 - Neto(a): 1 - Filho(a): 7
- Genro/Nora: 2 | - Filho(a): 8 - Amigo(a): 3
- Neto(a): 1 - Genro/Nora: 3
- Neto(a): 6
0 5 0 0
- Sobrinho(a): 2
7 - Genro/Nora: 1 5
- Filho(a): 1
- Irmdo(a): 1
2 3 0 0
8 - Sobrinho(a): 2 - Sobrinho(a): 2 5
- Irmao(a): 1
3 4 1 0
9 - Irmao(a): 2 - Irmao(a): 4 - Amigo(a): 1 8
- Cunhado: 1
0 2 1 0
10 - Amigo(a): 1 - Outro: 1 3
- Irmao (a):1
65 116 82 92
- Filho(a): 48 - Filho(a): 70 - Filho(a): 57 - Filho(a): 63
- Genro/Nora: 3 - Neto(a): 20 - Neto(a):12 - Genro/Nora: 8
Total: | Neto(a): 3 - Genro/Nora: 13 | - Genro/Nora: 7 | - Amigo(a): 4 355
- Cunhado(a): 2 - Amigo(a): 2 - Amigo(a): 3 - Irmao(a): 1
- Sobrinho(a): 7 - Sobrinho(a): 4 | - [rmao(a): 1 - Outro: 5
- Irméo(a):2 - Irmao(a): 7 - Cunhado(a): 1 | - Neto(a): 10
- Outro: 1 - Cunhado(a): 1

O utente 5 saiu da instituicdo em Dezembro de 2018 para ir passar a época festiva com a
familia. No que diz respeito as visitas da institui¢do niimero 2, verifica-se que o periodo
onde existiram mais visitas foi no 2° (que ocorreu de 10 de Dezembro a 10 de Janeiro)
com 32,70% das visitas, seguindo-se o 4° periodo (de 1 a 30 de Agosto) com 25,90%, o
3° periodo (de 10 de Margo a 10 de Abril) com 23,10% e por fim o 1° periodo (de 10 de
Outubro a 10 de Novembro) com 18,30% das visitas. Aqui fica clara a influéncia dos
meses de férias e datas festivas no niimero de visitas. No que diz respeito a quem visita,
verifica-se que nesta instituicdo quem mais vista sdo filhos(as) com 67,00% das visitas,
seguindo-se netos(as) com 12,70% das visitas, genros/noras com 8,74% das visitas,
sobrinhos(as) e irmaos(as) com a mesma percentagem de 3,10% das visitas, amigos(as)
com 2,53% das visitas, outros com 1,70% das visitas, e por fim cunhados(as) com
1,13% das visitas. De realgar que 218 das 355 visitas totais (ou seja 61,41% das visitas)
pertencem apenas ao utente n° 4, pertencendo ao mesmo utente a grande parte do

nimero de visitas realizada por filhos(as).
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Tabela 10 - Visitas Instituicao 3

Visitas instituicao 3

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubro a | (10 Dezembro a | (10 Marco a 10 (1a30de
10 de 10 Janeiro) Abril) Agosto)
Novembro)
1 29 14 73 84
- Filho(a): 20 - Filho(a): 9 - Filho(a): 64 - Filho(a): 76
- Genro/Nora: 4 | - Genro/Nora: 3 | - Genro/Nora: 5 | - Genro/Nora: 4
- Vizinho(a): 1 | - Neto(a): 2 - Neto(a): 4 - Neto(a): 4 200
- Primo(a): 3
- Neto(a) 1
2 4 0 0 1
- Irméo(a): 3 - Irmao(a): 1 5
- Cunhado(a): 1
3 2 4 4 10
- Esposo(a): 2 - Filho(a): 2 - Esposo(a): 4 | - Esposo(a): 4 20
- Esposo(a): 1 - Filho(a): 6
- Neto(a): 1
4 2 2 1 1
- Filho(a): 1 - Filho(a): 1 - Filho(a): 1 - Filho(a): 1 6
- Irmao(a): 1 - Cunhado(a):1
5 12 5 12 25
- Filho(a): 10 - Filho(a): 4 - Filho(a): 10 - Filho(a): 20 54
- Genro/Nora: 2 | - Genro/Nora: 1 | - Genro/Nora: 2 | - Genro/Nora: 2
- Neto(a): 2
6 1 3 0 0
- Sobrinho(a): 1 | - Filho(a): 1 4
- Genro/Nora: 1
- Neto(a): 1
7 1 2 1 1
- Cunhado(a): 1 | - Irméo(a): 1 - Irmao(a): 1 - Irmao(a): 1 5
- Amigo(a): 1
8 5 4 3 2
- Filho(a): 5 - Amigo(a): 1 - Filho(a): 3 - Filho(a): 2 14
- Filho(a): 2
- Genro/Nora: 1
9 2 7 0 0
- Primo(a): 1 - Filho(a): 3
- Amigo(a):1 - Genro/Nora: 2 9
- Primo(a): 1
- Neto(a): 1
10 1 0 0 3 4
- Filho(a): 1 - Filho(a): 3
Total: 59 41 94 127 321
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- Filho(a): 37 - Filho(a): 22 - Filho(a): 78 - Filho(a): 109
- Genro/Nora: 6 | - Genro/Nora: 8 | - Genro/Nora: 7 | - Genro/Nora: 6
- Vizinho(a): 1 - Neto(a): 5 - Neto(a): 4 - Neto(a): 6

- Primo(a): 4 - Esposo(a): 1 - Esposo(a): 4 | - Irméo(a): 2

- Neto(a): 1 - Cunhado(a): 1 | - Irméo(a): 1 - Esposo(a): 4

- Irméao(a): 4 - Irmao(a): 1

- Cunhado(a): 2 | - Amigo(a): 2
- Esposo(a): 2 - Primo(a): 1
- Sobrinho(a): 1
- Amigo(a) 1

No decorrer do estudo, nesta instituicdo faleceu o utente numero 9 em Junho de 2019.
No que diz respeito as visitas da instituicdo niimero 3, verifica-se que o periodo onde
existiram mais visitas foi no 4° (que ocorreu de 1 de Agosto a 30 de Agosto) com
39,60% das visitas, seguindo-se o 3° periodo (de 10 de Mar¢co a 10 de Abril) com
29,30%, o 1° periodo (de 10 de Outubro a 10 de Novembro) com 18,40% e por fim o 2°
periodo (de 10 de Dezembro a 10 de Janeiro) com 12,70% das visitas. Aqui fica clara a
influéncia do més de férias de Agosto na frequéncia de visitas. No que diz respeito a
quem visita, verifica-se que nesta instituigdo quem mais vista sdo filhos(as) com
76,70% das visitas, seguindo-se genros/noras com 8,00% das visitas, netos(as) com
5,00% das visitas, esposos(as) com 3,50% das visitas, irmdos(as) com 2,50% das
visitas, primos(as) com 1,50% das visitas, cunhados(as) e amigos(as) com a mesma
percentagem de 1,00%, e por fim vizinhos(as) e sobrinhos(as) com 0,40% das visitas.
De realgar que 200 das 321 visitas totais (ou seja, 62,03% das visitas) pertencem apenas
ao utente n° 1, pertencendo ao mesmo utente a grande parte do nimero de visitas
realizada por filhos(as). Também o utente numero 5 possui um elevado niimero de
visitas: 54, ou seja, 16,80%. Em conjunto, estes dois utentes possuem 78,83% do total

do numero de visitas.
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Tabela 11 - Visitas Instituicao 4

Visitas instituicio 4

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubro a (10 Dezembro | (10 Margo a 10 (1 a30de
10 de a 10 Janeiro) Abril) Agosto)
Novembro)
1 4 3 1 5
- Sobrinho(a): 4 | - Sobrinho(a): 3 | - Sobrinho(a): 1 | - Sobrinho(a): 2 | 13
- Irmao(a): 3
2 2 0 3 0
- Filho(a): 1 - Filho(a): 1 5
- Genro/Nora: 1 - Genro/Nora: 1
- Neto(a): 1
3 31 6 40 21
- Sobrinho(a): 7 - Genro/Nora: 1 | - Filho(a): 18 - Sobrinho(a): 8
- Filho(a): 18 - Filho(a): 4 -Neto(a): 4 - Genro/Nora: 2 | 98
- Neto(a): 4 - Irmao(a): 1 - Genro/Nora: 5 | - Filho(a): 9
- Genro/Nora: 2 - Sobrinho(a): 13 | - Neto(a): 2
4 1 0 2 0 3
- Amigo(a): 1 - Sobrinho(a): 2
5 7 0 13 9
- Filho(a): 6 - Filho(a): 12 - Filho(a): 7 29
- Genro/Nora: 1 - Sobrinho(a): 1 | - Neto(a): 2
6 1 1 5 4
- Sobrinho(a): 1 - Irméo(a): 1 - Cunhado(a): 1 | - Irmao(a): 2
- Irmao(a): 2 - Cunhado(a): 2 11
- Amigo(a): 1
- Sobrinho(a): 1
7 0 0 0 0 0
8 9 0 0 0
- Filho(a): 6 9
- Genro/Nora: 1
- Neto(a): 2
9 1 0 3 1
- Irméo(a): 1 - Amigo(a): 1 - Irmao(a): 1 5
- Cunhado(a): 1
- Sobrinho(a): 1
10 5 1 2 9
- Filho(a): 5 - Genro/Nora: 1 | - Filho(a): 1 - Filho(a): 3 17
- Genro/Nora: 1 | - Genro/Nora: 2
- Neto(a): 4
Total: 61 11 69 49
- Sobrinho(a): 12 | - Sobrinho(a): 3 | - Sobrinho(a): 19 | -Sobrinho(a):10
- Filho(a): 36 - Genro/Nora: 2 | - Filho(a): 32 - Irmdo(a): 6 190

- Genro/Nora: 5
- Neto(a): 6

- Filho(a): 4
- Irmao(a): 2

- Genro/Nora: 7
- Neto(a): 5

- Genro/Nora: 4
- Filho(a): 19
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- Amigo(a): 1
- Irmao(a): 1

- Irmao(a): 2
- Amigo(a): 2
- Cunhado(a): 2

- Neto(a): 8
- Cunhado(a): 2

No decorrer do estudo, nesta institui¢do faleceu o utente nimero 8 em Dezembro de

2018. No que diz respeito as visitas da instituicdo numero 4, verifica-se que o periodo

onde existiram mais visitas foi no 3° (que ocorreu de 10 de Margo a 10 de Abril) com

36,30% das visitas, seguindo-se o 1° periodo (de 10 de Outubro a 10 de Novembro) com
32,10%, o 4° periodo (de 1 de Agosto a 30 de agosto) com 25,80% e por fim o 2°

periodo (de 10 de Dezembro a 10 de Janeiro) com 5,80% das visitas. Neste caso ndo se

verifica a influéncia dos meses de férias e as épocas festivas. No que diz respeito a

quem visita, verifica-se que nesta instituicdo quem mais vista sdo filhos(as) com

47,90% das visitas, seguindo-se sobrinhos(as) com 23,20% das visitas, netos(as) com

10% das visitas, genros/noras com 9,50% das visitas, irmaos(as) com 5,80% das visitas,

cunhados(a) com 2,00% das visitas, e por fim amigos(as) com 1,60% das visitas. De

realgar que 98 das 190 visitas totais (ou seja, 51,60% das visitas) pertencem ao utente n°

3.

Tabela 12 - Visitas Institui¢cao 5

Visitas instituicio 5

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubro a 10 | (10 Dezembro a | (10 Marco a 10 (1 a30de
de Novembro) 10 Janeiro) Abril) Agosto)

1 20 10 17 12
- Filho(a): 14 - Irmao(a): 2 - Filho(a): 12 - Filho(a): 10 59
- Irmao(a): 5 - Filho(a): 8 - Irmao(a): 3 - Irméo(a): 2
- Genro/Nora: 1 - Amigo(a): 2

2 7 8 5 5
- Filho(a): 5 - Filho(a): 5 - Genro/Nora: 2 | - Filho(a): 3 75
- Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1 | - Filho(a): 2 - Neto(a): 1
- Genro/Nora: 1 - Neto(a): 2 - Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1

3 4 3 1 2
- Filho(a): 3 - Filho(a): 2 - Neto(a): 1 - Filho(a): 1 10
- Genro/Nora: 1 - Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1

4 4 3 1 2
- Filho(a): 3 - Filho(a): 2 - Neto(a): 1 - Filho(a): 1 10
- Genro/Nora: 1 - Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1

5 2 8 2 2 14
- Amigo(a): 2 - Amigo(a): 8 - Amigo(a): 2 - Amigo(a): 2
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6 0 0 0 0 0
7 4 3 1 0
- Esposo(a): 1 - Filho(a): 3 - Filho(a): 1 8
- Filho(a): 2
- Neto(a): 1
8 3 1 4 3
- Sobrinho(a): 2 | - Filho(a): 1 - Filho(a): 4 - Filho(a): 3 11
- Irmao(a): 1
9 3 8 2 13
- Irméo(a): 3 - Irmao(a): 5 - Irmao(a): 1 - Tio(a): 1
- Filho(a): 2 - Sobrinho(a): 1 | - Cunhado(a): 3 26
- Sobrinho(a): 1 - Sobrinho(a): 2
- Amigo(a): 1
- Irmao(a): 6
10 2 5 1 4
- Amigo(a): 2 - Amigo(a): 4 - Amigo(a):1 - Filho(a): 2 12
- Esposo(a): 1 - Neto(a): 1
- Amigo(a): 1
Total: 49 49 34 43
- Filho(a): 27 - Irmao(a): 7 - Filho(a): 19 - Filho(a): 20
-Irmao(a): 9 - Filho(a): 23 - Irmao(a): 4 - Irmao(a): 8
- Genro/Nora: 4 - Genro/Nora: 1 | - Amigo(a): 5 - Neto(a): 2
- Neto(a): 2 - Neto(a): 4 - Genro/Nora: 2 | - Genro/Nora: 3 | 175
- Amigo(a): 4 - Amigo(a): 12 | - Neto(a): 3 - Amigo(a): 4
- Esposo(a): 1 - Sobrinho(a): 1 | - Sobrinho(a): 1 | - Tio(a): 1

- Sobrinho(a): 2

- Esposo(a): 1

- Cunhado(a): 3
- Sobrinho(a): 2

No que diz respeito as visitas da instituicdo nimero 5, verifica-se que o 4° periodo (que

ocorreu de 10 de Outubro a 10 de Novembro) e o 2° periodo (que ocorreu de 10 de

Dezembro a 10 de Janeiro) tiveram a mesma percentagem de visitas, 28%, seguindo-se

0 4° periodo (de 1 de Agosto a 30 de Agosto) com 24,60%, e por fim o 3° periodo (de

10 de Margo a 10 de Abril) com 19,40% das visitas. Aqui esta clara a influéncia do més

de férias de Agosto e das datas festivas. No que diz respeito a quem visita, verifica-se

que nesta instituicdo quem mais vista sdo filhos(as) com 50,90% das visitas, seguindo-

se irmaos(as) com 16% das visitas, amigos(as) com 14,30% das visitas, netos(as) com

6,30% das visitas, genros/noras com 5,70% das visitas, cunhados(as) com 1,70% das

visitas, esposos(as) com 1,10% das visitas, e por fim tios(as) com 0,6% das visitas.
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Tabela 13- Visitas Instituicao 6

Visitas instituicio 6

Utente 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo 4° Periodo Total
(10 Outubroa | (10 Dezembro | (10 Marco a 10 (1 a30de
10 de a 10 Janeiro) Abril) Agosto)
Novembro)
1 0 1 | 1 3
- Neto(a): 1 - Neto(a): 1 - Neto(a): 1
2 0 0 0 0 0
3 16 13 7 15
- Filho(a): 13 - Filho(a): 11 - Filho(a): 5 - Filho(a): 14 51
- Genro/Nora: 3 | - Neto(a): 1 - Genro/Nora: 1 | - Genro/Nora: 1
- Genro/Nora: 1 | - Amigo(a): 1
4 5 2 4 0
- Filho(a): 2 - Esposo(a): 1 - Filho(a): 3 11
- Esposo(a): 3 - Filho(a): 1 - Esposo(a): 1
5 16 18 16 15
- Filho(a): 9 -Filho(a): 13 - Filho(a): 8 - Filho(a): 11 65
- Genro/Nora: 7 | - Genro/Nora: 4 | - Genro/Nora: 7 | - Genro/Nora: 3
- Neto(a): 1 - Neto(a): 1 - Neto(a): 1
6 0 0 0 1 1
- Irmao(a): 1
7 0 0 0 0 0
8 1 0 1 0 7
- Amigo(a): 1 - Sobrinho(a): 1
9 0 0 0 0 0
10 0 2 1 13
- Amigo(a):1 - Amigo(a): 1 - Neto(a): 1 16
- Cunhado(a): 1 - Filho(a): 12
Total: 38 36 30 45
- Filho(a): 24 - Neto(a): 3 - Neto(a): 2 - Neto(a): 3
- Genro/Nora: 10 | - Filho(a): 25 - Filho(a): 16 - Filho(a): 37
- Esposo(a): 3 - Genro/Nora: 5 | - Genro/Nora: 8 | - Genro/Nora: 4 | 149

- Amigo(a): 1

- Esposo(a): 1
- Cunhado(a): 1
- Amigo(a): 1

- Amigo(a): 2
- Esposo(a): 1
- Sobrinho(a): 1

- Irméo(a): 1

No decorrer do estudo, nesta instituicdo faleceu o utente nimero 4 em Margo de 2019.

No que diz respeito as visitas da institui¢do nimero 6, verifica-se que o periodo onde

existiram mais visitas foi no 4° (que ocorreu de 1 de Agosto a 30 de Agosto) com

30,20% das visitas, seguindo-se o 1° periodo (de 10 de Outubro a 10 de Novembro) com
25,50%, o 2° periodo (de 10 de Dezembro a 10 de Janeiro) com 24,20%, e por fim o 3°

periodo (de 10 de Margo a 10 de Abril) com 20,10% das visitas. Neste caso ndo se
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verifica a influéncia dos meses de férias e as épocas festivas. No que diz respeito a
quem visita, verifica-se que nesta instituicio quem mais vista sdo filhos(as) com
68,50% das visitas, seguindo-se genros/noras com 18,10% das visitas, netos(as) com
5,90% das visitas, esposos(as) com 3,40% das visitas, amigos(as) com 2,00% das
visitas, e por fim irmaos(ds), cunhados(as) e sobrinhos(as) com a mesma percentagem

de 0,70% das visitas.

4.1.3 Namero de visitas segundo as variaveis “sexo”, “numero de filhos”, “grau de
funcionalidade”, “localizacio da ERPI”, e “quem visita”
Tabela 14- Analise do numero de visitas com a variavel “sexo”
Numero de visitas relacionado com a variavel “Sexo”
Sexo 1° Periodo 2° Periodo 3° Periodo | 4° Periodo Total:
(10 Outubro (10 (10 Marco (1a30de
a 10 de Dezembro a | a 10 Abril) Agosto)
Novembro) 10 Janeiro)
Masculino 99 55 144 159 457
Feminino 211 208 186 223 828
Total: 310 263 330 382 1285

No 3° periodo, nos utentes do sexo masculino, 73 das visitas sdo de apenas uma
institui¢do, todas pertencentes ao mesmo utente, o que equivale a 22,12% das visitas.
No 4° periodo, nos utentes do sexo masculino, 84 das visitas sdo de apenas uma
instituicdo, todas pertencentes ao mesmo utente, o que equivale a 22,00% das visitas.

Analisando a tabela percebemos que durante o estudo foram as utentes do sexo
feminino as que mais visitas receberam, com uma percentagem de 64,4% das visitas,
tendo os utentes do sexo masculino 35,6% das visitas.

O periodo em que existiram mais visitas foi no 4° periodo (que decorreu de 1 a 30
de Agosto) com uma percentagem de 29,7% das visitas, seguindo-se o 3° periodo (de 30
de Abril a 30 de Marg¢o) com 25,7% das visitas, o 1° periodo (de 10 de Outubro a 10 de
Novembro) com 24,1% das visitas e por fim o 2° periodo (de 10 de Dezembro a 10 de
Janeiro) com 20,5% das visitas. Fica assim clara a influéncia do més de férias (més de

Agosto).
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Tanto nos utentes do sexo masculino como nos utentes do sexo feminino, o

periodo em que receberam mais visitas foi no 4° periodo (de 1 a 30 de Agosto): os

utentes do sexo masculino com 41,6% das visitas e as utentes do sexo feminino com

58.,4% das visitas.

Em todos os periodos do estudo, foram as utentes do sexo feminino que

receberam mais visitas.

Tabela 15- Analise do niimero de visitas com a variavel “namero de filhos”

Numero de visitas relacionado com a variavel “Numero de filhos”

Numero de | 1° Periodo | 2° Periodo | 3° Periodo | 4° Periodo Total:
filhos 10 10 (10 Margo (1 a30de
Outubro a | Dezembro | a 10 Abril) Agosto)
10 de all
Novembro) Janeiro)
0 38 36 36 45 155
1a3 140 93 133 143 509
>3 132 134 161 194 621
Total: 310 263 330 382 1285

Percebemos que foram os utentes com mais de 3 filhos que receberam mais visitas
(48,3% das visitas), seguindo-se os utentes com 1 a 3 filhos (39,1% das visitas) e por
fim os utentes sem filhos (12,1% das visitas). Os valores encontrados estdo em
conformidade com o esperado, uma vez que quanto maior o numero de filhos &
esperado que maior seja o numero de visitas.

Em todos os periodos verifica-se que os utentes que recebem mais visitas sdo os
filhos com mais de trés filhos, a excecdo do 1° periodo que ocorre de 10 de Outubro a
10 de Novembro, em que os utentes com mais visitas sdo os utentes com 1 a 3 filhos,
com uma percentagem de 45,2% das visitas.

A tendéncia continua a verificar-se com os utentes com 1 a 3 filhos a serem os
segundos com mais visitas e os utentes sem filhos aqueles que tém menos visitas em

todos os periodos.
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Tabela 16- Analise do niimero de visitas com a variavel “Grau de funcionalidade”

Numero de visitas relacionado com a variavel “Grau de funcionalidade”

Grau de 1° Periodo | 2° Periodo | 3° Periodo | 4° Periodo Total:
funcionalidade 1o 10 (10 Marco | (1 a30de
Outubro a | Dezembro | a 10 Abril) Agosto)
10 de alo
Novembro) | Janeiro)
Baixo 95 121 112 124 452
Moderado 141 87 176 191 595
Elevado 74 55 42 67 238
Total: 310 263 330 382 1285

Sdo os utentes com um grau de funcionalidade moderado os que receberam mais
visitas com uma percentagem de 46,3% das visitas, seguindo-se os utentes com baixo
grau de funcionalidade com 35,2% das visitas e por fim os utentes com elevado grau de
funcionalidade com 18,5% das visitas. Os valores encontrados mostram que o grau de
funcionalidade ndo interfere diretamente no nimero de visitas, uma vez que em todos os
periodos os utentes com um grau de funcionalidade elevado sdo os que tém menos
visitas, e, os utentes com um moderado grau de funcionalidade os que t€ém maior
numero de visitas, a exce¢do do 2° periodo (10 de Dezembro a 10 de Janeiro), em que
os utentes que tiveram um maior nimero de visitas foram os utentes com baixo grau de

funcionalidade.

Tabela 17- Analise do numero de visitas com a variavel “Localizacdo da ERPI”

Nuamero de visitas relacionado com a variavel “Localizacdo da ERPI”

Localizacao 1° Periodo 2° Periodo | 3° Periodo | 4° Periodo | Total:
(10 Outubro 10 (10 Marco (1a30de
a 10 de Dezembro | a 10 Abril) Agosto)
Novembro) alo
Janeiro)
Central 99 21 90 75 285
(2 institui¢oes)
Periférico 211 242 240 307 1 000
(4 instituicdes)
Total: 310 263 330 382 1285

Ao analisarmos esta tabela, temos de ter em conta que o numero de institui¢des
centrais e periféricas ndo ¢ igual, uma vez que instituigdes centrais temos duas

participantes no estudo e instituicdes periféricas temos quatro. Analisando a tabela
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percebemos que sdo as instituigdes periféricas que tém um maior nimero de visitas.

Mediante os valores que recolhemos, percebemos que, pela tendéncia apresentada,

mesmo que o numero de institui¢des fosse igual nas duas varidveis continuariam a ser

as institui¢des periféricas a possuir um maior nimero de visitas.

As instituigdes periféricas apresentam maior numero de visitas em todos os

periodos do estudo. Esta tendéncia manter-se-ia caso o numero de instituigdes em cada

variavel fosse igual.

Tabela 18- Analise do numero de visitas com a variavel “Quem visita”

Numero de visitas relacionado com a variavel “Quem visita?”
Quem visita? 1° Periodo 2° Periodo | 3° Periodo | 4° Periodo | Total:
(10 Outubro (10 (10 Margco | (1a30de
a 10 de Dezembro | a 10 Abril) Agosto)
Novembro) all
Janeiro)
Filho(a) 185 144 207 256 792
Genro/Nora 28 29 32 25 114
Neto(a) 22 32 27 33 114
Cunhado(a) 6 4 5 9 24
Sobrinho(a) 26 8 23 14 71
Irmao(a) 23 25 18 27 93
Amigo(a) 8 17 12 8 45
QOutro 0 0 1 5 6
Vizinho(a) 1 0 0 0 1
Primo(a) 5 1 0 0 6
Esposo(a) 6 3 5 4 18
Tio(a) 0 0 0 1 1
Total: 310 263 330 382 1285

No que diz respeito as visitas relacionadas com a varidvel “quem visita”,

percebemos que s@o filhos(as) quem mais visita os utentes com uma percentagem de

61,6% das visitas, seguindo-se genros/noras e netos(as) com uma percentagem igual de

8,9% das visitas, irmaos(as) com 7,3% das visitas, sobrinhos(as) com 5,5% das visitas,

amigos(a) com 3,5% das visitas, cunhados(as) com 1,9% das visitas, esposos(as) com

1,4% das visitas, outros e primos(as) com uma percentagem igual de 0,5% das visitas,

vizinhos(as) e tios(as) com uma percentagem de 0,1% das visitas.

Em todos os periodos verifica-se que quem mais vista sdo os(as) filhos(as).
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4.2 — Discussao dos resultados

A discussdo dos resultados deste estudo sera efetuada com base nos objetivos do
mesmo, tentando através da analise dos resultados obtidos responder a cada objetivo.

O primeiro objetivo deste estudo consistia em perceber se existem visitas aos utentes
institucionalizados em ERPI na cidade de Fafe e qual a sua regularidade. Quanto a este
ponto, concluimos que existem visitas aos utentes institucionalizados em ERPI na
cidade de Fafe, contudo ndo apresentam um padrdo de regularidade. Devemos realgar
que existem seis utentes que se destacam pelo seu niumero elevado de visitas em relagdo
aos outros utentes participantes do estudo. Estes seis utentes em conjunto possuem 677
das 1285 visitas totais, o que se traduz em 52,7% das visitas. Ou seja, os poucos utentes
que sdo visitados sdo frequentemente visitados, mas a grande maioria € pouco visitada.

Dos sessenta utentes participantes no estudo, 8 ndo possuiu nenhuma visita durante
todo o estudo, e nenhum destes utentes faz parte do grupo de utentes que faleceu
durante o estudo. E também importante verificar que vinte e cinco destes utentes
tiveram durante todo o estudo entre 1 a 10 visitas. Com base nestes dados, ndo podemos
afirmar que as visitas aos utentes institucionalizados em ERPI na cidade de Fafe sejam
uma pratica regular.

Em modo de conclusdo relativamente ao primeiro objetivo do estudo, vimos que
existem visitas aos utentes institucionalizados, apesar de existirem utentes que nunca
recebem visitas, e ainda que estas visitas ndo obedecem a um padrdo de regularidade
nem sdo equilibradamente divididas entre todos os utentes participantes.

O segundo objetivo do estudo pretendia perceber se as visitas que os utentes
recebiam eram de familiares proximos ou da familia alargada.

Quanto a este ponto concluimos que na sua maioria os utentes sido visitados pelos
seus familiares mais proximos, nomeadamente por filhos(as), genros/noras, netos(as) e
irmaos(as). No que diz respeito a familia alargada, apesar de existirem registos de
algumas visitas, os mesmos nao se traduzem em nimeros significativos.

O terceiro objetivo consistia em perceber se as visitas obedeciam a um padrdo de
regularidade relativamente a altura do ano.

Apesar de em algumas instituicdes se ter verificado a influéncia do periodo do ano
onde existem mais férias, os valores apresentados ndo foram significativos e ndo foi

uma realidade apresentada em todas as institui¢des, nem na sua maioria.
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Concluindo, ndo existe um padrdo de regularidade das visitas, ou uma influéncia
relativamente a altura do ano, mesmo nos periodos onde existem mais férias.

O quarto objetivo pretendia avaliar se existia uma relagdo entre regularidade das
visitas e datas festivas. Também aqui ndo se verificou uma influéncia das datas festivas
no numero de visitas. SO se verificou a influéncia das datas festivas, nomeadamente
Natal, numa das seis institui¢des em estudo, ndo sendo por isso um dado significativo
para se poder afirmar que o mesmo periodo tenha tido uma influéncia no numero de
visitas.

E também importante realgar que, na instituicio em questio, 78 das 116 visitas
totais existentes no periodo das datas festivas pertencem a um utente apenas.

O ultimo objetivo pretendia perceber se existia uma relacdo entre o nimero de
visitas e o grau de funcionalidade do utente.

Relativamente a esta questdo, e, com base nos dados obtidos, concluimos que o grau
de funcionalidade ndo tem influéncia no nimero de visitas aos utentes. Nos resultados
obtidos vimos que existe um maior nimero de visitas a utentes com um grau de
funcionalidade moderado em comparagdo com o numero de visitas a utentes com um

grau de funcionalidade elevado.
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CAPITULO V

CONCLUSAO

Através deste estudo foi possivel concluir que a realidade com que me deparo na
instituicdo onde trabalho ndo é caso isolado, sendo comum a maioria das institui¢cdes do
concelho de Fafe e a maior parte dos utentes das mesmas.

O “abandono” dos idosos nas ERPI é uma realidade presente nas nossas instituigoes,
0 que constituiu um grave problema para a populagdo idosa. A institucionaliza¢do de
um idoso ja representa, por si sd, uma situagdo traumatica, uma vez que significa a
quebra das relagdes de afetividade que o idoso possui na sua maioria de uma vida toda.
O idoso tem de abandonar a sua casa onde viveu, na maior parte dos casos toda a vida,
onde criou os seus filhos e ir para um lugar completamente diferente onde por vezes
nem possul pessoas conhecidas. Para além de abandonar a sua casa, o idoso vai deixar
de ter relacdo com os seus vizinhos e de poder criar e cumprir as rotinas por si
estipuladas.

Em suma, a institucionaliza¢do do idoso tem uma carga negativa para o mesmo, até
porque sd@o muitos os lacos que se perdem. A pessoa idosa vai ter de se habituar a seguir
uma rotina que nao ¢é criada por ele e cumprir regras que pode por vezes nio entender.

Neste processo ¢ muito importante o apoio e a presenca da familia a fim de mitigar a
dor que o utente sente com todas as mudancgas a que tem de se habituar e que pode nao
entender. Todavia, com os resultados obtidos neste estudo podemos concluir que este
acompanhamento ndo existe, na maior parte das vezes. Esta realidade faz com que os
idosos se sintam ainda mais sozinhos e abandonados, e consequentemente fiquem mais
frageis do ponto de vista emocional.

E suma, o “abandono” dos idosos nas ERPI ¢ um problema silencioso que se tem
apoderado das instituicdes ¢ dos idosos que ai vivem. E pertinente que nos foquemos
neste problema e na sua resolu¢io. E importante que os profissionais que trabalham nas
ERPI se debrucem cada vez mais sobre esta problematica e se juntem a fim de tentar
arranjar solugdes para minimizar o abandono e/ou afastamento das familias e as

consequéncias que o mesmo tem na vida e na saide dos utentes.
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