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RESUMO

A populacao idosa brasileira esta envelhecendo. Seu crescimento tem sido motivo de interesse para diversos estudos
nos ultimos anos e a crescente necessidade de proporcionar adequada assisténcia médica, cuidados, lazer e qualidade
de vida digna, vem se tornando um grande desafio neste novo século. Devido a dependéncia, abandono e até mesmo
por outros fatores, alguns idosos acabam sendo institucionalizados, tendo como consequéncia o distanciamento de seu
espaco familiar em que viveram por muito tempo. Trata-se de uma pesquisa qualitativa que objetivou descrever e
analisar a vivéncia de idosos em instituicoes de longa permanéncia, realizada nos meses de marco e abril de 2012 numa
Instituicao de idosos de Teresina-PI com oito idosos, cujas falas foram categorizadas semanticamente e analisadas
segundo referencial teorico existente. Conhecer a vivéncia de idosos em instituicoes de longa permanéncia faz-se
necessario para identificar as situacdes vivenciadas por cada idoso individualmente, os motivos que levaram a mudanca
de lar, bem como seus sentimentos acerca das circunstancias do ambiente em que vivem. Descritores: Instituicdo de
longa permanéncia para idosos. Relagdes familiares. Enfermagem.

ABSTRACT

The elderly population is aging. Its growth has been of interest to several studies in recent years and the growing need
to provide adequate medical care, health, leisure and dignified quality of life, has become a major challenge in this
new century. Due to addiction, abandonment and even by other factors, some seniors end up being institutionalized,
resulting in the detachment of your family space in which they lived for a long time. This is a qualitative study that
aimed to describe and analyze the experience of older people in long-stay institutions. Held in March and April 2012 in
elderly Institution of Teresina-Pl with eight elderly, whose speeches were semantically categorized and analyzed
according to theoretical existing. Know the experience of older people in long-stay institutions is necessary to identify
as situations experienced by each elderly individual, the reasons that led to the change of home, as well as their
feelings about the circumstances of their environment. Descriptors: Institution for the Aged. Family relationships.
Nursing.

RESUMEN

La poblacion mayor esta envejeciendo. Su crecimiento ha sido de interés para varios estidios em los Gltimos afos y la
creciente necesidad de proporcionar una adecuada atencion médica, la salud, el ocio y lacalidad de vida digna, se ha
convertido em um gran reto en este nuevo siglo. Debido a la adiccién, el abandono e incluso por otros factores, algunos
adultos mayores terminan siendo institucionalizado, lo que resulta em el desprendimiento de su espacio familiar em el
que vivieron durante mucho tiempo. Se trata de um est(dio cualitativo que tuvo como objetivo describir y analizar la
experiencia de las personas mayores em instituciones de larga estadia. Celebrada em marzo y abril de 2012 em la
institucion mayor de ocho ancianos Teresina-Pl cuyos discursos se clasifican semanticamente y analizados segln
existente. Conhecer tedrico de la experiencia de las personas mayores em instituciones de larga estadia es necesario
para identificar las situaciones experimentadas por cada persona de edad avanzada, las razones que llevaron al cambio
de casa, asi como sus sentimientos acerca de las circunstancias de su entorno. Descriptores: Institucion para el Adulto
Mayor. Las relaciones familiares. Enfermeria.
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INTRODUCAO

O envelhecimento, antes considerado um
fenomeno, hoje, faz parte da realidade da maioria
das sociedades. O mundo esta envelhecendo. Seu
crescimento tem sido motivo de interesse para
diversos estudos nos ultimos anos e a crescente
necessidade de proporcionar adequada assisténcia
de salde, cuidados, lazer e qualidade de vida
digna, vem se tornando um grande desafio neste
novo século (CHAIMOWICZ, 2009).

A velocidade com que ocorre o
envelhecimento populacional, especialmente nos
paises em desenvolvimento, tornou-se tema da
atualidade. No Brasil, as estimativas apontam para
34 milhdes o numero de idosos em 2025, com
predominancia para a faixa etaria acima de 80
anos (JOBIN; SOUSA; CABRERA, 2010).

Esse ritmo de crescimento de pessoas
idosas, no Brasil, traz grandes desafios para a
sociedade, acompanhada das transformacdes
sociais, urbanas, industriais e familiares,
emergindo um novo tipo de familia com mudancas
em sua constituicao relacionadas ao vinculo, as
relacdes intergeracionais, e as outras dificuldades
que comprometem as suas funcbes de cuidar,
proteger e acolher o pai ou o avo idoso e
dependente para as atividades da vida diaria
(NUNES; MENEZES; ALCHIERI, 2010).

Na Constituicao Brasileira e no Estatuto do
Idoso esta expresso que o apoio as pessoas idosas
é de responsabilidade da familia, sociedade e
Estado, os quais devem assegurar a sua
participacdo na comunidade, defender sua
dignidade e bem-estar, assim como garantir o seu
direito a vida. As politicas priorizam a familia
como signataria do cuidado ao idoso, e em muitos
casos, ela é vista como a principal fonte de apoio
informal e cuidado para a populacao idosa
(PROCHET; SILVA, 2008).

Para Tier e Fontana (2004), a familia &

considerada extremamente importante na vida de
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seus idosos, mas o convivio entre varias geracoes
pode suscitar grandes conflitos e problemas,
tornando-se necessario que seus integrantes
procurem entender o comportamento de seu idoso
e, isso deve acontecer da mesma maneira com 0s
outros membros de sua familia.

No entanto, €& necessario considerar
aquelas situacoes em que a familia ndo possui
condicoes para garantir a sobrevivéncia ou a
manutencdo do idoso em condicao de
dependéncia, onde a mesma procura uma
Instituicao como local de residéncia, buscando um
ambiente que ofereca cuidados, companhia, além
de um espaco de convivéncia e socializacao entre
os moradores idosos (PROCHET; SILVA, 2008).

Devido a dependéncia, abandono e até
mesmo por outros fatores, alguns idosos acabam
sendo internados, tendo como consequéncia, o
distanciamento de seu espaco familiar em que
viveram por muito tempo, mesmo que este tenha
sido um tempo muito dificil. Na maioria das vezes,
os idosos sdo asilados contra sua préopria vontade,
tornando-se, desta maneira uma espécie de
“prisioneiros” da instituicao (TIER; FONTANA,
2004).

Frente a esta situacdo, a permanéncia do
idoso junto a sua familia pode tornar-se
comprometida, uma vez que os elementos
também se

socioeconomicos alteram,

especialmente, quando ha limitacao da
funcionalidade do idoso e a necessidade de um
cuidador. Nesse contexto de mudancas na familia,
associadas ao aumento da populacdo que
envelhece, e a demanda cada vez maior por
modalidades de atendimento desse tipo de
moradia, surgem as ILPI, como um modelo de
atencao ja existente, incorporando um novo
cenario de assisténcia para essa populacao
(BRASIL, 2006).

A instituicao asilar nada mais é do que uma
antiga modalidade de atendimento para pessoas
com limitacoes, sem moradia ou sem familiares,
instituidos ha bastante tempo pela politica de
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previdéncia social no Brasil, hoje denominada de

Instituicao de Longa Permanéncia para Idosos-ILPI.
Estas sao  definidas como  “instituicoes
governamentais ou nao governamentais, de
carater residencial, destinada a domicilio coletivo
de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos,
com ou sem suporte familiar, em condicao de
liberdade e dignidade e cidadania” (GAMBURGO;
MONTEIRO, 2009).

As Instituicbes de Longa Permanéncia,
enquanto modalidades de atencao aos idosos
emergem como uma alternativa de suporte social
para aqueles que se encontram em situacao de
abandono ou  pobreza, acometidos  por
comorbidades, dependentes ou independentes que
nao dispéem de condicées para permanecer em
seu proprio domicilio, possuindo dupla funcao:
proporcionar assisténcia de enfermagem
gerontogeriatrica conforme o grau de dependéncia
de seus residentes e oferecer um ambiente
acolhedor, capaz de preservar a identidade e
propiciar um cuidado qualificado (BORN, 2005).

Conforme Aires e Perosa (2009) identifica-
se cada vez mais idosos que vivem sozinhos,
dependentes, desamparados pelos familiares e,
com necessidade permanente de serem cuidados
por alguém. Na conjuntura das familias de baixa
renda, nao ha condicoes de manter o idoso em seu
proprio meio. Dentre os recursos assistenciais da
sociedade para atender essa demanda, o asilo
surge com o intuito de resolver problemas de
pessoas necessitadas, especialmente 0s
relacionados aos cuidados da vida diaria, que em
altima instancia, envolvem também custos
financeiros para a manutencao de sua saude.

Diante desse contexto, refletindo sobre a
problematica que envolve o idoso
institucionalizado e tomando como base as
perspectivas que implicam no conhecimento da
multidimensionalidade sobre esse tema, bem
como suas implicacdes na qualidade de vida dessas

pessoas, surge o interesse por esse trabalho que
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elege como objeto de estudo a vivéncia de idosos
em instituicoes de longa permanéncia (ILPI).

Em face do exposto, foi tracado o seguinte
objetivo: descrever e analisar a vivéncia de idosos

em instituicoes de longa permanéncia.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo

exploratorio, descritivo com abordagem
qualitativa, tendo como cenario da pesquisa uma
Instituicao Estadual de Idosos localizada na zona
Norte de Teresina-Pl. A Instituicao conta com um
acervo de profissionais para melhor cuidado dos
internos. Sao médicos, enfermeiras,
nutricionistas, fonoaudiologo, assistente social,
psiquiatra, psicologo, dentre outros profissionais
que cuidam do local.

O estudo teve como sujeitos 08 (oito)
idosos institucionalizados que aceitaram
livremente participar da pesquisa. Como critério
de inclusao foram  entrevistados  idosos
institucionalizados ha mais de um ano, por
saberem descrever como € a vida no local e com a
faculdade mental preservada. O numero de
entrevistas foi determinado pela saturacao das
falas dos participantes do estudo.

A producao de dados ocorreu no periodo de
marco e abril de 2012, a partir de entrevistas
realizadas nos setores da instituicao, sendo estas
guiadas por um roteiro semiestruturado com
perguntas abertas, possibilitando ao entrevistado
condicées de discorrer livremente sobre o tema
proposto.

As entrevistas foram gravadas em MP4 e
transcritas na integra, respeitando a resolucao n°
196/ 96 do Conselho Nacional de Saude. Em
seguida, foi realizada a leitura do material de
forma detalhada para uma analise descritiva

desses relatos e uma melhor apreensao das ideias,

72



ISSN 2317-5079

Figueiredo, T. S.; Rabelo, T. L. P.; Veloso, L. C.
resultando em categorias como resultadas da

pesquisa.

A partir da caracterizacao dos sujeitos
ressalta-se que todos os idosos, com idade entre
53 a 84 anos, com tempo de institucionalizacao de
1 a 17 anos, apenas 12,5% possuiam ensino
fundamental completo, 12,5% possuiam o ensino
médio completo, 37,5% possuiam ensino médio
incompleto e os outros 37,5% nao possuiam
escolaridade. Quando se refere ao estado civil
12,5% estavam casados, 25% eram viuvos, 50%
solteiros e os outros 12,5% divorciados. Quanto ao
sexo, 07(sete) idosos eram do sexo masculino e
01(um) do sexo feminino.

Essa pesquisa seguiu todos o0s preceitos
éticos e legais de pesquisa com seres humanos,
respeitando a resolucao n° 196/ 96 do Conselho
Nacional de Saude. Teve aprovacao do Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade Santo Agostinho
com parecer de N° 632/11 e concomitante
autorizacao da Secretaria de Assisténcia Social e
Cidadania (SASC), para entao se ter acesso ao
cenario da pesquisa. Todos os idosos que
aceitaram  participar da pesquisa foram
esclarecidos quanto aos seus objetivos e assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Para garantir o carater sigiloso das informacoes,
nomeados

todos 0s depoentes foram

numericamente.

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS

A andlise e interpretacao do material
transcrito resultaram na elaboracao das seguintes
categorias do estudo: Por que estou vivendo aqui?;
Qualidade de vida do idoso institucionalizado:

reflexoes e saudades.

Por que estou vivendo aqui?

Esta categoria aborda aspectos relevantes

no que diz respeito aos motivos que levaram os
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idosos a residir no ambiente asilar, e como foi
possivel chegar a instituicao.

As instituicoes asilares € uma antiga
modalidade de atendimento para individuos com
limitacées, sem moradia ou sem familiares. A
busca por estes ambientes asilares para os idosos
emerge como uma alternativa para as familias de
baixa renda, idosos que perderam a familia, ou
ainda quando os familiares nao se dispéem a
cuidar da pessoa idosa, devido suas limitacoes e
incapacidades (NUNES; MENESES; ALCHIERI, 2010).

De acordo com Cavalcante (2007), a familia
constitui-se como o primeiro nlcleo de
socializacdo do individuo na qual sdo transmitidos
valores, costumes e habitos que auxiliam a
formacao da personalidade, baseando-se na
distribuicao de afetos e papéis sociais. Destas
relacdes, surgem as disputas de poder e afeto que
resultam em sentimentos ambiguos e as familias,
despreparadas para administrar seu proprios
conflitos, podem tornar-se violentas.

Uma vez rompidos os vinculos familiares, o
idoso torna-se fragil e impotente para conduzir a
sua vida, o que acaba por leva-lo as situacdes de
rua e as instituicées asilares. Neste sentido, os
membros da familia devem atender essa pessoa
em seu processo de vida, de transformacoes e
conhecer suas fragilidades, modificando sua visao
e atitude sobre a velhice. Devem também
colaborar para que o idoso mantenha sua posicao
junto ao grupo familiar e a sociedade (TEIXEIRA,
2000).

Nas entrevistas realizadas, emergiram com
muita significancia os motivos para residir em uma
instituicao asilar; nota-se a predominancia dos
fatores relacionados a perda de contato com seus
familiares ou ao abandono do idoso, como o
principal fator para a institucionalizacao conforme

os relatos a seguir:

[...] eles ndo sabem que t0 aqui porque
nao tenho contato com eles e nao tenho o
endereco de la também. Morava em Sao
Luis, ai vivia perambulando, era bebendo
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cachaca, fazendo, acontecendo, ai as
irmas da Toca de Assis chegaram e me
trouxeram pra ca [...] (DEPOENTE 01).

[...] eu cheguei aqui porque eu nao tinha
onde morar... Eu morava dentro dos matos
fazendo carvao. Eu tive internado no
Getulio Vargas, ai procuraram minha
familia e ndo encontraram, porque nao
digo. O hospital ligou pra ca, a Assistente
Social daqui foi buscar eu, entao eu vim
pra ca. Nao quero aproximacdo, porque
todos nao gostam de mim. Eles nao
querem ser parente meu, eu também faco
questao que nao seja [...] (DEPOENTE 05).

Os discursos dos depoentes citados acima
revelam que a auséncia da familia os torna mais
vulneraveis as situacoes de violéncia, traduzida no
contexto destas afirmacdes principalmente pelo
abandono.

Pode-se perceber que com o abandono
familiar ou a perda de contato com entes
queridos, alguns idosos se deparam com situacoes
de risco, de abandono, e até mesmo de violéncia.
Estes individuos ficam desamparados, sem lar e
sem familia, encontrando seguranca e amparo nas
instituicoes asilares.

Mattos e Ferreira (2005), em estudo acerca
do idoso sem moradia, relatam que vem
aumentando acentuadamente o ndmero de
individuos idosos moradores de rua. No entanto,
ressaltam a escassez de trabalhos que abordam
esta tematica. Além disso, os autores afirmam a
auséncia de um recenseamento do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) voltado
para este grupo social.

Os idosos que residem em asilos relembram
frequentemente suas historias de vida, valores e
habitos culturais. Em relacdao aos aspectos que os
levam a morar nestas instituicoes, o depoimento a
seguir refere ter sido por vontade prdpria, mas
esta pode estar envolvida com alguma situacao em
que se percebe que nao ha mais entendimento ou
solidariedade entre as geracOes (FREITAS;
NORONHA, 2010).

Neste contexto, o seguinte relato se difere
dos anteriores, pois a vontade da

institucionalizacao veio do proprio idoso.
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[...] eu cheguei aqui por vontade propria,
mas pra chegar aqui tem que pedir pra
justica, porque nao entra qualquer um
aqui. Sou separado e morava com minha
mae. Minha mae ja tem 82 anos e nao
pode cuidar de mim [...] (DEPOENTE 06).

O depoente acima afirma ter buscado a
instituicdo por sua prépria vontade, mas com seu
depoimento é possivel perceber que outro fator
tenha contribuido para tal decisdao: a idade
avancada de sua mae, e por essa razao a mesma
nao seria capaz de contribuir de forma positiva
para o seu cuidado.

Diante disso Duca, Thumé e Hallal (2011)
afirmam que o sistema informal de apoio, também
chamado de cuidado informal, prestado por
parentes, amigos, vizinhos, e principalmente pelas
instituicoes comunitarias, se constitui a principal
modalidade e o mais importante suporte social
comunitario.

Na auséncia de apoios informais e formais,
o cuidador sofre porque fica mais exposto a
doencas, a depressao, a estados emocionais
negativos e a desorganizacdao de sua vida. No
processo de cuidar do idoso é imprescindivel que o
cuidador nao comprometa sua qualidade de vida,
isolando-se da sociedade e de sua familia
(CORTELLETTI; CASARA; HEREDIA, 2004).

Algumas familias alegam nao terem
condicoes para proporcionar a sustentacao da
velhice, um tempo para cuidar, conversar, dar
atencao, bem como para prover o sustento
financeiro. Além disso, os membros familiares,
atualmente, tém inumeras atividades, nao
dispondo de tempo para se dedicar e cuidar do seu
ente idoso, delegando tais cuidados a outras
pessoas e outros locais como asilos, creches,
abrigos, dentre outros. Em consequéncia da
indisponibilidade, os idosos acabam sendo
internados nas instituicoes e afastados do seu lar

como constatados nas falas seguintes:

[...] eu vim parar aqui porque se tivesse
ficado la, talvez eu ja tivesse morrido,
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porque num tinha quem me fizesse nada,
nem quem me levasse ao médico, coisa
nenhuma, e eu nao sei trabalhar com essas
coisas. Tem uma prima minha que ela tem
pena de mim e tal, e num pode me ter la
na casa dela, e entao eu vim terminar
parando por aqui [...] (DEPOENTE 03).

[...] eu vim do Bela Vista aqui pra Vila,
porque la eu estava morrendo aos poucos
por causa das minhas tias, que elas nao
aceitou esse meu problema nas pernas. Eu
vivi la uns periodo... mas o que me fez vim
pra ca foi a rejeicao delas. Achavam que
era uma humilhacao cuidar de mim, ai eu
pedi pra o juizado e ele me colocou pra ca
[...] (DEPOENTE 07).

Conforme os relatos citados, nota-se que a
auséncia de um cuidador (geralmente um familiar
mais proximo) leva as familias e/ou idoso a uma
busca constante de cuidadores externos, bem
como asilos, amigos, parentes mais distantes,
entre outros. Apesar de todos os idosos possuirem
filhos, o papel de membro da familia, em algumas
situacoes demonstrou estar ausente.

Com a mudanca do ambiente familiar para
as Instituices de Longa Permanéncia (ILPI), cada
idoso vivencia este processo de modo
diferenciado. Esta modificacao causa mudancas no
estilo de vida, sendo necessaria a adaptacao do
sujeito as rotinas da instituicao, bem como outros
aspectos e normas impostas neste novo ambiente
(CREUTZBERG; GONCALVES; SOBOTKA, 2008).

Freitas e Noronha (2010) afirmam que o
idoso sem o relacionamento familiar € o mesmo
que nao ter cuidado, nao ter quem se
responsabilize pelas suas necessidades humanas
basicas. Estar em uma instituicao asilar sem ter
familia faz com que os idosos vivam esperando por
algo.

Un dos mais graves problemas
enfrentados, infelizmente, por idosos no Brasil
constitui-se como um dos principais motivos para
que ocorra a mudanca de lar. Os maus tratos
sofridos pelas maos de seus proprios cuidadores
levam muitas vezes a denuncias formuladas por

amigos ou vizinhos, que resultam no afastamento
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deste idoso para um local onde o0 mesmo possa ter
uma vida livre de agressdes (JATOBA et al., 2004).

Na fala expressa abaixo, o depoente relata
ter sofrido maus tratos no ambito familiar e
afirma ter sido este o fator determinante para sua

busca e permanéncia na instituicao em estudo.

[...] eu ficava l& em casa, na cadeira de
roda, e ai eu tinha uma filha que me
judiava muito, porque ela era doida do
juizo. Ela me agarrava e me derrubava no
chdo, saia me arrastando no pincho,
faltava quebrar meu pescoco. Ai acho que
denunciaram de mim. Ai foi que me
colocaram aqui, me trouxeram pra ca [...]
(DEPOENTE 04)

Minayo (2006) pontua que a violéncia
contra o idoso é caracterizada pelo ato, Unico ou
repetido, que acarreta danos ou aflicio e que
ocorre em relacdes na qual existe expectativa de
confianca.

Os idosos sao vitimas de diversos tipos de
violéncia, desde insultos e espancamentos pelos
familiares e cuidadores (violéncia doméstica) até
maus-tratos sofridos em transportes puUblicos e
instituicoes, de maneira geral (violéncia social).
Apesar de Legislacao Brasileira ser bastante
avancada, foi apenas a partir do Estatuto do Idoso
que a questdo da denlncia de maus tratos
cometidos por profissionais de saude e cidadaos
em geral passou a ser mandatoria (SOUZA et al.,
2004).

Nessa perspectiva, a atencao a saude do
idoso, o combate a violéncia, a busca de paz e
harmonia sao diretrizes estabelecidas no Pacto de
Saude: pacto pela vida, consolidacao do SUS e
Gestao e devem incluir os principios filoséficos e
operacionais da Estratégia de Salde da Familia
(BRASIL, 2006).

Deste modo, pensar em certos atributos
como paz, lazer, harmonia, respeito e
solidariedade sao um grande desafio a ser
alcancado pela promocao de saude em contextos

onde a violéncia é uma realidade.
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Qualidade de vida do idoso institucionalizado:

reflexdes e saudades

Esta categoria revela como os idosos
vivenciam a institucionalizacao e como os mesmos
se sentem diante das circunstancias do ambiente
em que vivem.

Nas uUltimas décadas, tem-se observado um
ritmo acelerado no crescimento da populacao
idosa no mundo. As condicées e os estilos de vida
cooperam para o envelhecimento, e sao distintos
entre as pessoas. Alguns acreditam que a
qualidade de vida favorece uma vida tranquila e
feliz. No entanto, este aspecto pode estar
comprometido quando o suporte familiar nao é
suficiente (FREITAS; SCHEICHER, 2010).

Para Queiroz (2010), a qualidade de vida é
um termo que se refere a avaliacdo das
circunstancias da vida de um individuo, grupo ou
populacdo. O conceito de qualidade de vida é
complexo e abrange muitas caracteristicas dos
ambientes social e fisico, assim como da saude e
do estado interno dos individuos. Ela é definida
como a adequacao das circunstancias materiais e
dos sentimentos das pessoas acerca dessas
circunstancias.

Com isso, a transferéncia do seu lar para
uma ILPI é um desafio para os individuos idosos,
na medida em que se deparam com grandes
mudancas em suas vidas, muitas vezes radicais,
modificando totalmente o seu estilo de vida, pois
trazem consigo seus jeitos, suas maneiras de ser e
de viver, suas crencas e suas culturas (ARAUJO;
CEOLIM, 2010).

No que se afirma na palavra do autor
descrito, evidencia-se nas falas a seguir aspectos
satisfatorios em relacdao aos sentimentos dos

idosos diante do ambiente em que vivem:

[...] A vila é a familia que Deus escolheu
pra me entregar. Aqui eu considero como
minha quarta familia A vila pra mim nao é
nada, mas ela me deu o nascimento novo.
Ela representa o que la na minha familia,
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la onde eu convivi eu nao tive, e aqui eu
recebi [...] (DEPOENTE 02).

[...] to feliz de ta aqui, aqui os pessoal sdo
tudo bom pra mim mesmo, nao tenho o
que dizer, falta nada pra mim, como vocés
podem ver. Tenho meu cantinho, minha
cama, tem tudo, geladeira, televisao,
ventilador, tenho tudo aqui [...]
(DEPOENTE 06).

[...] A vila representa pra mim a minha
casa. Aqui nao tou passando mal, tou
passando bem... como se diz num to no
mar de rosas mas pelo menos tem
remédio, é uma coisa é outra, o que
comer, entdao ta tudo bom pra mim. SO
tenho a dizer que a minha vida aqui é boa,
é aquilo que preciso. To feliz aqui [...]
(DEPOENTE 01).

Foi possivel perceber através das falas dos
depoentes acima, que os mesmos estao felizes na
instituicao, e que ela representa muito mais do
que um local que ofereca cuidados. Eles a
consideram como sendo seu novo lar, por lhe
oferecer subsidios para que possam ter uma vida
saudavel, agradavel e feliz, contribuindo assim
para uma boa qualidade de vida.

Freitas e Scheicher (2010) afirmam que
apos a institucionalizacdo, as transformacdes no
estilo de vida estdo relacionadas a adaptacao,
convivéncia, relacionamentos, controle de
emocoes, e essencialmente com a auséncia do
ambiente familiar e de seus familiares. Essas
mudancas sao evidenciadas no depoimento a
seguir:

[...] quando eu fico aqui pensando que
falta minha familia me faz, ai eu pego a
maquina, coloco aqui fora, ligo a extensao
e comeco a fazer colcha, concerto minhas
roupas do jeito que quero, e as vezes o

que eu faco até vendo aqui mesmo [...]
(DEPOENTE 02)

Nessa perspectiva constata-se que a familia
é referéncia para o idoso, pois como integrante
deste sistema familiar é influenciado por esta
dinamica. Quando nao estdo em harmonia, a
promocao do bem-estar para o idoso esta
comprometida.

Os aspectos psicologicos destas pessoas

devem ser bem trabalhados, pois quando existe,
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de fato, o abandono da familia e a solidao, isso

pode acarretar nos idosos estados depressivos
(GARBIN et al., 2010).

Para Nascimento et al. (2008), algumas
relacbes familiares permanecem satisfatérias, o
que contraria a crenca popular de que o idoso
institucionalizado é abandonado pela familia.

Ao questiona-los sobre o contato com a
familia e se os mesmos vao até o ambiente asilar
para visita-los, os sujeitos a seguir relatam que

desfrutam desta relacao esporadicamente:

[...] algumas vezes ela falha, domingo
agora ela nao veio. Sou aposentado agora e
tenho um filho que agora ta vindo aqui. O
quarto filho vem, domingo agora ele veio,
foi, ai eu fui deixar ele & na portaria.
Tenho neto também, a mais velha ja andou
aqui também [...] (DEPOENTE 03).

[...] vem, meu filho, meu marido vem
também de vez enquando. Eu so tenho
dois, um homem e uma mulher. Mora meu
marido, a menina e o rapaz. Ja faz dias
que eles nao aparecem [...] (DEPOENTE
04).

Diante das falas é possivel perceber que a
falta deste contato dificulta significativamente o
bem estar do idoso institucionalizado. Com a
perda de pai, mae, ou entes queridos mais
proximos, a familia torna-se aquela construida por
cada individuo pelo convivio em que este é
inserido, perde-se o vinculo biologico e surge o
vinculo afetivo pelas pessoas que a cercam. Se
isso ndao ocorre, a pessoa fica sem referéncia
familiar, aumentando o sentimento de abandono.
Esse fato se evidencia pela fala do depoente a

seguir ao ser questionado sobre sua familia:

[...] meus parentes sdo todos de Sao Luis,
entao nao recebo visitas. Tenho filho,
tenho neto. Eles nao sabem que tou aqui
porque nao tenho contato com eles
também e nao tenho o endereco de la
também [...] (DEPOENTE 01).

Contudo, esta modificacao do ambiente e o
afastamento da familia e do meio social tende a
provocar o isolamento do idoso na instituicao, o
que desencadeia um sentimento de perda da

identidade. No asilo é como se todos estivessem
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na mesma situacao, nao importa o passado de
cada individuo. A pessoa passa a ter uma
identificacao padrao: idoso (a) asilado (a)
(BABINSKI; NEGRINE, 2008).

CONCLUSAO

Percebeu-se que, com o aumento da
expectativa de vida e, consequentemente, com o
aumento da populacdao idosa no pais, o
envelhecimento gera grandes preocupacées no
ambito familiar, visto que a estrutura das familias
brasileiras esta se modificando de modo que a
atencao ao idoso se torna cada vez mais dificil.
Assim, instituicoes estdo se tornando uma
alternativa para abrigar os individuos que nao
obtém o suporte necessario para vivenciar o
processo de envelhecimento no ambiente familiar.

Diante disso, entende-se que o idoso
necessita de wuma demanda de cuidados
relacionados a saude, afeto, atencdo, entre
outros. Como, atualmente, todos os integrantes da
familia estdao inseridos no mercado de trabalho,
estes se deparam, por vezes, com o isolamento
mesmo no ambiente familiar, o que impossibilita
uma condicao de vida satisfatoria. Isto também
ocorre quando ha perda de pessoas que de algum
modo prestavam esta assisténcia, deixando,
novamente, o idoso sem referéncia familiar.

Portanto observou-se que com a mudanca
do ambiente familiar para as Instituicdes de Longa
Permanéncia (ILPl), cada idoso vivencia este
processo de modo diferenciado. Esta modificacao
causa mudancas no estilo de vida, sendo
necessaria a adaptacao do sujeito as rotinas da
instituicdo, bem como outros aspectos e normas
impostas neste novo ambiente.

Acredita-se que novas pesquisas que
venham a abordar esta tematica possam ser
desenvolvidas, uma vez que na
contemporaneidade, cada vez mais, as Instituicoes

de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs) sao uma
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alternativa para muitas familias que tém idosos e

que nao tém condicdes de dar a devida atencao a
eles. Sendo assim, as ILPls sao uma forma destes
conviverem com seus pares, bem como de terem
assisténcia de uma equipe de cuidadores e de

saude.
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