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INFLUENCIA DA FAMILIA NA CAPACIDADE FUNCIONAL DO IDOSO

INFLUENCE OF THE FAMILY ON THE FUNCTIONAL CAPACITY OF THE
ELDERLY

Thalia Marques Carvalho®; Valdimar de Aratjo Santana®

! Discente, Pontificia Universidade Catélica de Goias, Escola de Ciéncias Sociais e da Satde,
Graduacdo em Fisioterapia, Goiania, Goias, Brasil.
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Resumo: O envelhecimento é um processo inevitavel que ocorre de forma natural e culmina
no comprometimento da saude e da capacidade funcional do individuo. Durante esse processo
a familia é um agente imprescindivel, pois é a principal responsavel pelo cuidado do membro
da terceira idade. Além disso, deve auxiliar o idoso a preservar sua autonomia e
independéncia para a realizagdo das atividades de vida diaria. Objetivo: Identificar a
influéncia do contexto familiar na capacidade funcional do idoso. Metodologia: A busca foi
realizada nas seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis and Retriavel System
Online (MedLine), US National Library of Medicine National Institutes of Health (PubMed),
Scientific Electronic Library Online (SciElo). Ademais, esta pesquisa foi realizada de janeiro
de 2021 a abril de 2021. Foram referenciados artigos publicados em portugués e espanhol, na
integra, indexados nos bancos de dados citados anteriormente. Também, foram excluidos
estudos repetidos, publicacbes que ndo estavam nas bases de dados e artigos que ndo sdo
pertinentes ao tema deste estudo. Resultados: Foram encontrados vinte e quatro trabalhos,
entre os anos de 2001 e 2020, que constataram que a maioria dos idosos consideram sua
familia como unidade de relacdes de cuidados com boa funcionalidade. Concluséo: A familia
apresenta grande interferéncia na capacidade funcional do idoso. Sendo assim, o APGAR
familiar € uma ferramenta relevante para mensurar a interferéncia do grupo familiar e, por
isso, carece de uma pesquisa de campo para levantamento preciso de seus dados cientificos.

Palavras-chave: Familia. Idoso. Funcionalidade familiar. Envelhecimento ativo.
Independéncia funcional. Dependéncia funcional. APGAR de familia.



Abstract: INTRODUCTION: Aging is an inevitable process for every human being, which
occurs naturally, causing health impairment and impairing the functional capacity of the
elderly individual. From this, the family becomes the main caregiver and responsible, and
must help in their autonomy and independence to carry out activities of daily living.
OBJECTIVE: To identify the influence of the family context on the functional capacity of
the elderly. METHODOLOGY: The search was conducted in the following databases:
Medical Literature Analysis and Retriavel System Online (MedLine), US National Library of
Medicine National Institutes of Health (PubMed), Scientific Electronic Library Online
(SciElo). The research was carried out in January 2021 to April 2021. Articles published in
Portuguese and Spanish in full, published and indexed in the referred databases were
included. Repeated articles, publications that are not in databases, and articles that are not
relevant to the topic of interest were excluded. RESULTS: 24 articles were found between
the years 2001 and 2020 that found that the majority of the elderly consider their family as a
unit of care relationships with good functionality. CONCLUSION: The family has great
interference in the functional capacity of the elderly. Thus, the family APGAR is a relevant
tool to measure the interference of the family group. Therefore, field research is needed for
accurate survey of scientific data.

Key words: Elderly; Family Functionality; Active Aging; Functional Independence;
Functional dependency; Family APGAR.



INTRODUCAO

O envelhecimento é caracterizado pelos processos progressivo, dinamico e
irreversivel, relacionados aos fatores sociais, psiquicos e bioldgicos, responsaveis pela
diminuicdo das capacidades e habilidades funcionais (FECHINE; TROMPIERI, 2012).

Segundo estimativas da Organizacdo das NacGes Unidas (ONU), a populacdo da
terceira idade ira dobrar em 2050. O envelhecimento no Brasil, acontece de forma mais
acelerada quando comparado com a Europa no inicio do processo de transicdo demogréfica.
Em 2010, os individuos com idade superior a 60 anos ja eram 10,8% da populacédo total
(IBGE, 2010). O crescimento de idosos no Brasil € reflexo das mudancas que vém
acontecendo desde a geracdo passada, como a diminuicdo da mortalidade infantil e do
declinio da fecundidade. Além disso, a expectativa de vida do brasileiro aumentou, devido o
avanco da tecnologia e da ciéncia da saude. Assim, esses fatores contribuem para o processo
de envelhecimento populacional (TANNURE, et al., 2010).

Nota-se que o declinio da capacidade funcional do idoso esta diretamente ligado ao
envelhecimento e é consequéncia de um processo relacionado a salde-doenca que abrange
condicdes prejudiciais ao seu bem-estar. Outrossim, a diminuicdo da funcionalidade pode
causar dependéncia, aumentar o risco de queda, fragilidade, problemas de mobilidade,
institucionalizacdo ou até mesmo a morte, além de trazer complica¢fes na saide ao longo do
tempo e a necessidade de cuidados. Para mais, a alteracdo dessa capacidade pode ocorrer de
forma progressiva até acometer os dominios da sua funcionalidade (MACIEL, et al., 2011).

A realizacdo das atividades diarias de uma pessoa da terceira idade é determinada por
sua capacidade funcional, seja com ou sem auxilio. Portanto, a avaliacdo de um grupo de
idosos € fundamental para o diagndstico das necessidades de uma populacdo e no auxilio a
elaboracdo de programas proprios direcionados ao desenvolvimento da autonomia ou na
independéncia funcional dos individuos da terceira idade (BARBOSA, et al., 2014).

Constata-se que a familia possui um papel fundamental com a prestacdo dos
cuidados aos idosos. Porém, é imprescindivel que ela seja devidamente orientada sobre a
importancia de o idoso realizar suas atividades diarias, pois frequentemente a imobilidade no
envelhecimento é incentivada pela prépria familia, que, por falta de conhecimento, considera
a velhice como tempo de descanso (GRATAO, et al., 2013). O grupo familiar, também, é
responsavel pela conservagdo da integridade fisica e psicoldgica de qualquer pessoa, seja da

terceira idade ou ndo. Inclusive, identifica-se que o apoio apropriado da familia esta
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relacionado ao aumento do senso de seguranga em relacdo a sobrevivéncia desse individuo
dependente (BAPTISTA, 2005).

Entdo, supbe-se que, em condicBes de disfuncionalidade do idoso, o grupo familiar
pode ter a capacidade assistencial prejudicada e, por isso, ndo conseguiria prover
adequadamente o atendimento sistematico das necessidades de cuidados de seus parentes da
terceira idade, o que seria prejudicial ao processo de independéncia, autonomia e qualidade de
vida dos idosos (FLORIANO, et al., 2012). Contudo, é natural que a familia passe por um
processo de aceitacdo do envelhecimento de seus membros. Os integrantes dessa fase podem
apresentar dificuldades, o que, as vezes, pode gerar conflitos familiares (ALCANTARA,
2009). Ademais, as doencas crénicas e multiplas que provocam enfermidades complexas e

onerosas, também podem comprometer as relacdes de convivéncia (MENDES, et al., 2011).

E relevante ressaltar a existéncia de uma ferramenta denominada como APGAR
familiar que auxilia na verificacdo da importancia da familia em relagdo a capacidade do
idoso. A APGAR familiar € utilizada através de um questionario, desenvolvido por Gabriel
Smilkstein, além de ser um instrumento autoaplicavel que possibilita a avaliacdo da satisfacao
subjetiva com o cuidado recebido do membro familiar, por meio de cinco itens. Sao eles:
Adaptation (Adaptacdo), Partnership (Companheirismo), Growth (Desenvolvimento),
Affection (Afetividade) e Resolve (Capacidade resolutiva). A Funcionalidade Familiar (FF) é
resultante da somatoria dos valores obtidos (Elevada disfuncionalidade — 0 a 4; moderada
disfuncionalidade — 5 e 6 ou boa funcionalidade — 7 a 10 pontos). Assim, a pontuacdo final
possibilita a classificacdo dos niveis de funcionamento (disfuncionalidade e funcionalidade)
familiar (DUARTE, 2001; APUD VERA et al., 2014).

Logo, é de suma importancia trabalhar a competéncia funcional e a autonomia da
pessoa idosa, procurando meios de incentivos para o envelhecimento de forma ativa. Afinal, o
objetivo €é alcancar a independéncia do idoso e com isso aperfeicoar as relacdes familiares e
sociais, com o intuito de obter uma boa saude. Portanto, esse processo pode ser acompanhado
de diversas formas, sendo a mais fundamental a avaliacdo da familia, pois essa verificacdo
permite que o profissional de salude tenha o conhecimento da funcionalidade do idoso e
consequentemente podera desenvolver agdes de qualidade da atencdo a pessoa idosa
(CALDAS, 2003).
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Este estudo tem como objetivo identificar a influéncia do contexto familiar na
capacidade funcional do idoso, visto que todos os seres humanos envelhecem, afinal € um

processo que faz parte do seu ciclo vital.
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MATERIAIS E METODOS

Este trabalho caracteriza-se como um estudo de reviséo de literatura. Sendo assim, a
busca por artigos foi realizada em algumas bases de dados: Medical Literature Analysis and
Retriavel System Online (MedLine), US National Library of Medicine National Institutes of
Health (PubMed), Scientific Electronic Library Online (SciElo). Outrossim, a pesquisa foi
continua e teve inicio no més de janeiro de 2021 e finalizou em abril do mesmo ano, tendo
como base as palavras-chave: familia, idoso, funcionalidade familiar, envelhecimento ativo,
independéncia funcional e APGAR de familia.

Além disso, € importante ressaltar as cinco fases distintas da busca: a) Sele¢édo pelo
titulo; b) Selecdo pelo resumo; ¢) Selecédo pela leitura integra do artigo; d) Sintese dos artigos;
e) Interpretacdo, analise e elaboracdo do texto. Logo, foram inclusos artigos publicados nos
idiomas: portugués e espanhol, entre os anos de 2001 e 2020. Foram excluidos estudos,
repetidos, publicagcdes que ndo estavam nas bases de dados e artigos que ndo eram pertinentes

ao tema.
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RESULTADOS

Foram realizadas pesquisas em sites indexados, visando trabalhos de 2001 até 2020,
que apresentassem as palavras-chave: familia, idoso, funcionalidade familiar, envelhecimento
ativo, independéncia funcional e APGAR. Apos as pesquisas, foi realizada uma primeira
selecdo. Essa selecdo levou em conta os titulos dos artigos e culminou na escolha de vinte e
quatro estudos que apresentaram titulos com termos que pudessem estar relacionados ao tema
desta pesquisa. Posteriormente, os resumos dos artigos selecionados foram avaliados e, assim,
foi possivel verificar o grau de importancia do assunto e suas possiveis contribuicdes para o
desenvolvimento deste estudo. Logo depois, os trabalhos foram lidos integralmente e a partir
dessa leitura foram redigidas sinteses. Essas sinteses tém como objetivo evidenciar o titulo do
artigo, nome dos autores, ano de publicacdo, objetivos, resultados relevantes e conclusdo.

Entdo, dez artigos foram escolhidos para serem evidenciados no quadro 01.

Quadro 01

NOME DO NOME DO(S) OBJETIVOS PRINCIPAIS CONCLUSAO
ARTIGO, ANO E AUTOR(ES) RESULTADOS

IDIOMA

Funcionalidade Andrade, Avaliar a qualidade | A qualidade de vidaé | Aidadee a
familiar e qualidade | A. 1. N. P. A; de vida dos idosos e | mais elevada nos funcionalidade
de vida dos idosos. | Martins, R. M. analisar a influéncia | idosos de menor familiar
Ano: 2011 L. das variaveis sécio- | idade (r=-0,192; p= | influenciam a

Idioma: Portugués

demograficas e de
contexto familiar
com a variabilidade
da qualidade de
vida dos idosos.

0,005) e com melhor
funcionalidade
familiar (r = 0,297; p
= 0,000);

QDV, impondo-se a
considera-las
guando se planejam
acBes de promocéo
da Qualidade de
Vida dos Idosos.

Convivio e cuidado

Gongalves, L. T.

Avaliar a dindmica

Os cuidadores (67%)

O convivio

familiar na quarta H; Leite, M. T; | da familia, a viviam na casa dos doméstico e 0s

idade: qualidade de | Hildebrand, T; qualidade e o estilo | proprios idosos, eram | cuidados na quarta

vida de idosos e L. M; Bisogno, | de vida de idosos da | predominantemente idade afetam a

seus cuidadores. S. C; Biasuz, S; | quarta idade e de mulheres, entre filhas | funcionalidade da

Ano: 2012 Falcade, B. L. seus familiares e netas, sendo 20% dinamica familiar,

Idioma: Portugués cuidadores. idosos cdnjuges de que reflete em
ambos 0s sexos. Os percepcoes de nivel
cuidadores regular ou mediano
apresentaram boa de qualidade e
salde e qualidade de | estilo de vida.
vida.

Funcionamiento Zavala, G. M; Compreender a Demonstraram que a | Ndo foi encontrada

social del adulto Vidal, G, D; autoestima e o percepgao de diferenca

mayor. Castro, S. M; funcionamento funcionamento estatisticamente
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Ano: 2006 Quiroga, P; social dos idosos. Familia (84,3%) significativa na
Idioma: Espanhol Gonzalo, K. P. qualificam- se na avaliacdo da
categoria “Alto”, isto | percepcéo do
é, percebido como funcionamento
altamente positivo o | social e na
funcionamento de sua | autoestima durante
familia e a influéncia | a avaliacdo.
do grupo familiar em
sua autoestima.
Fatores associados | Silva, A. A. Avaliar a Quanto aos dominios | Os profissionais da
a funcionalidade funcionalidade do APGAR de ESF consideram a
familiar de idosos familiar e os fatores | familia, observou-se | dindmica familiar e
na estratégia satide associados de maior frequéncia de os fatores
da familia. idosos atendidos na | respostas “nunca” associados a sua
Ano: 2016 Estratégia Salde da | (16,1%), no aspecto funcionalidade no
Idioma: Portugués Familia. tempo que a familia planejamento e
compartilha com o direcionamento de
idoso, quando suas acOes, com 0
comparada com as intuito de
demais dimensdes. resguardar a saude
Isso pode revelar a e a qualidade de
inexisténcia de um vida dos idosos
cuidador ou a escassa | mais dependentes e
presenca da familia, contribuir para a
embora os idosos elaboracdo de
residam com intervencgdes
familiares, na maioria | multidisciplinares
dos casos. futuras. A
funcionalidade
familiar e a
capacidade
funcional do idoso
é fundamental para
0 desenvolvimento
de estratégias de
assisténcia
domiciliar efetiva,
capaz de assistir as
demandas
crescentes dos
idosos e de suas
familias.
Funcionalidade Torres, G.V; Analisar a 73,5% dos idosos Muitas familias ndo
familiar de idosos Reis, L. A; funcionalidade apresentam estdo preparadas
dependentes, Fernandes, M. familiar de idosos comprometimento para prestar
residentes em H; Alves, G. S; | dependentes, na dindmica familiar. | cuidados aos idosos
domicilios. Sampato, L. S; residentes no portadores de
Ano: 2009 Mascarenhas, C. | interior da regido problemas de

Idioma: Portugués

H. M.

Nordeste do Brasil.

saude.

Envelhecimento e
familia: uma nova
perspectiva para o
cuidado de
enfermagem.

Ano: 2007
Idioma: Portugués

Souza, R. F;
Skubs, T;
Brétas, A. C. P.

Compreender o
processo de
envelhecimento no
ambito familiar
tomando

como parametro a
intergeracionalidad
e.

A questdo
intergeracional é um
ponto importante a
ser trabalhado em
relacdo ao cuidado de
idosos e sua familia,
pois é inegavel que a
relagdo entre eles

Concluimos que o
significado do
processo de
envelhecimento,
no &mbito da
familia
intergeracional, é
construido por seus
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gera conflitos, mas,
também, pode ser
considerada uma
relacdo de ajuda
mUtua. Uma vez que
0s idosos ndo sao
apenas cuidados e
ajudados por seus
familiares, mas,
também, cuidam e
ajudam, essa
mutualidade é mais
evidente em familias
que estdo a margem.

membros no
decorrer da vida em
comum. Portanto, é
influenciado pelas
particularidades de
cada arranjo
familiar, expresso
pela cultura e
histérias individuais
e coletivas.

Suporte familiar ao | Reis, L. A; Caracterizar o S8o apresentados em | Os dados revelaram
idoso com Trad, L. A. B. suporte familiar ao | duas partes. Na gue quando o
comprometimento idoso com primeira, nota-se a comprometimento
da funcionalidade: comprometimento descricdo de como da capacidade
a perspectiva da da capacidade cada familia é funcional atinge o
familia. funcional, sequndo | constituida e, idoso todo o
Ano: 2015 estratos também, do seu sistema familiar é
Idioma: Portugués socioecondmicos, contexto de vida. Na | afetado,
na segunda parte, séo independente da
perspectiva do apresentadas classe social. Com
cuidador. categorias que relacdo ao cuidador,
emergiram das falas constatou-se ainda
dos familiares. Para gue o suporte
manter 0 anonimato familiar fornecido
de todas as familias ao idoso, com
que participaram do comprometimento
estudo, a da capacidade
identificacéo foi funcional, ocorre de
realizada de forma maneira imposta,
numerica. sem apoio/preparo
emocional, social e
informativo sobre o
cuidado a ser
prestado. Ressalta-
se que, mesmo
diante das
dificuldades
relatadas, as
familias conseguem
se adequar a
condicdo de
cuidadora.
Relag&o entre Elias, H. C; Verificar a Com relagdo a Faz-se necessario
funcionalidade Marzola, T. S; associacdo da funcionalidade conhecer a
familiar e arranjo Molina, N. P. F. | funcionalidade familiar, constatou-se | dindmica familiar
domiciliar de M; Assuncdo, familiar com o que a maioria dos dos idosos, para que
idosos. L.M; Rodrigues, | arranjo domiciliar idosos (87,8%), a equipe
Ano: 2018 L. R; Tavares, de idosos da area considera sua familia | multidisciplinar
Idioma: Portugués D. M. S. urbana de um como unidade de possa subsidiar

municipio mineiro.

relac6es de cuidados
com boa
funcionalidade.
Houve associacdo
significativa entre a
funcionalidade

acles e
intervencgdes
voltadas a
necessidade de cada
familia,
promovendo 0
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familiar ruim
e idosos que moram
sozinhos (p=0,007).

robustecimento das
relac6es familiares.

Centro-dia para Oliveira, W.'S; | Analisar o APGAR | Os resultados O centro-dia pode
idosos e analise do | Silva, T. B. L. familiar de idosos apontam que a ser um importante
APGAR familiar com dependéncias maioria dos idosos aliado e alento ao
dos usuérios sobre a sobre a tém entre 70 e 89 idoso, tanto no
funcionalidade do funcionalidade dos | anos. Na apuracdo do | auxilio da resolucédo
seu sistema seus respectivos APGAR familiar, de suas demandas
familiar: um relato sistemas familiares, | 60% indicam com seus
de experiéncia. através de sistemas familiares respectivos
Ano: 2020 prontudrios de um com boa funcéo familiares, quanto
Idioma: Portugués centro-dia. (disfuncéo leve ou na assisténcia dos
ausente) e 40% com familiares dos
disfungéo idosos.
significativa Profissionais que
(moderada e ajudam os idosos
acentuada). com disfuncéo
necessitam da
colaboracéo dos
membros da familia
para identificar e
avaliar suas
demandas e seus
recursos,
contribuindo para
superacéao dos
embaragos da
unidade nutritiva.
Avaliacéo da Paiva, A. T. G; | Avaliar a 83,7% dos idosos Por meio da
funcionalidade de Bessa, M. E. P; | funcionalidade da mostraram-se utilizagdo do
familias com Moraes, G. L. familia com idoso satisfeitos com seus instrumento
idosos. A; Silva, M. J; utilizando o familiares. Ou seja, APGAR, verificou-
Ano: 2011 Oliveira, R. D. instrumento h& uma boa se que muitas
Idioma: Portugués P; Soares, A. M. | APGAR de familia. | funcionalidade familias
G. familiar, porém apresentaram boa

aqueles que residem
s0zinhos
apresentaram menor
percentual de
satisfacdo.

funcionalidade, sem
dificuldades de
relacionamento
com os demais
membros do grupo
familiar. Tendo a
mulher o papel
primordial no
cuidado. Os dados
tornam-se
essenciais para o
planejamento
assistencial a
pessoa idosa.
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DISCUSSAO

O envelhecimento populacional caracteriza-se como uma tematica contemporanea e,
assim, essencial nas ciéncias sociais. Além disso, a literatura comprova que o suporte familiar
é de grande importancia no alcance da qualidade de vida dos individuos da terceira idade
(ANDRADE; MARTINS, 2011). Devido ao crescimento no nimero de idosos e 0 aumento da
expectativa de vida dos brasileiros, esse grupo esta mais vulneravel ao comprometimento da
sua capacidade funcional. Dessa forma, a dependéncia dos cuidados da sua familia € quase
que inevitavel. Entdo, é de suma importancia buscar qualidade de vida e bem-estar para 0s
individuos que alcangcaram 80 anos ou mais, proporcionando a sua autonomia e independéncia
durante a realizacdo das atividades diarias (GONCALVES, et al., 2013). Afinal, o processo de
envelhecimento inicia-se no Gtero materno, tendo a sua maior evidencia a partir dos 25/30
anos de vida, sendo continuo e inevitavel até o 6bito do individuo. Dessa forma, podemos
concluir que o envelhecimento sé se encerra com a morte.

A transicdo para a terceira idade causa impacto na vida e na saude dos sujeitos,
devido mudancas do perfil epidemiologico das doencas e o aparecimento de patologias
crbnicas. Além disso, nota-se mudancas na estrutura familiar, em razdo da dependéncia da
pessoa idosa. Esses fatores interferem na vida do idoso e sobretudo em suas relacfes
familiares (SILVA, 2016). Percebe-se que as doencas estdo presentes em 93,16% dos
individuos da terceira idade, sendo as principais patologias a Hipertensdo Arterial (23,10%),
Diabetes (11,3%), Acidente Vascular Encefalico (11,10%) e Artrose em joelhos (6,80%). Para
mais, a maioria dos idosos (78,60%) faz uso de medicagdo controlada, sendo o anti-
hipertensivo a mais utilizada (TORRES, et al., 2009). Assim, as doencas fazem parte do
processo de envelhecimento, causando vulnerabilidade e a caréncia de cuidados especificos,
evidenciando a importancia da independéncia do idoso ndo seja afetada, pois a realizacao, de
forma ativa, de suas atividades diarias e o controle de suas comorbidades, através de
medicamentos, contribuem para o bem-estar do sujeito. Ademais, é imprescindivel que o
idoso seja independente e realize suas atividades diarias de forma ativa. Além disso, é
necessario controlar suas comorbidades por meio de medicamentos especificos para cada tipo
de patologia que vém a apresentar, alcangando o bem-estar na terceira idade.

As adversidades da pessoa idosa no ambito familiar estdo relacionadas, na maioria
das vezes, com suas limitagdes fisicas e com suas patologias, consequéncias do processo de

envelhecimento. Dessa maneira, fica evidente a sobrecarga fisica e/ou emocional fruto desse



18

processo. Proporcionar cuidado aos individuos da terceira idade, que apresentam
incapacidades funcionais (fisicas e cognitivas), envolve boas relacfes afetivas e uma estavel
estrutura familiar (SOUZA, et al., 2007). E indispensavel enfatizar que quando ha
comprometimento da capacidade funcional do idoso a familia é diretamente afetada, tendo
que adequar-se para prestar assisténcia. Porém, na maioria dos casos, 0 suporte ocorre sem
apoio/preparo emocional, social e informativo sobre o cuidado a ser prestado. Sendo
ressaltado que, mesmo diante das dificuldades relatadas, as familias conseguem adequar-se a
condicdo de cuidadora (REIS, et al., 2015). Assim, compreende-se que quando a vida ativa e
a capacidade funcional do idoso é afetada, todas as pessoas ligadas a esse sujeito sdo afetadas,
pois seu ciclo de vida estd diretamente ligado ao da sua familia que, muitas das vezes, ndo
estd preparada para lidar com o processo de envelhecimento. Entretanto, diante das
dificuldades apresentadas, o pequeno grupo familiar se adequa para proporcionar os cuidados
necessarios.

Contudo, mesmo que ocorra a perda da capacidade funcional durante o processo de
envelhecimento é fundamental estimular os idosos a realizar as atividades diarias de forma
ativa. Pois, o envelhecimento ativo corresponde ao equilibrio biopsicossocial e a integralidade
do ser que esta inserido em um contexto social. Assim, € nitida a importancia do contexto
familiar, da sociedade e da rede de amigos no apoio e respeito em relacdo ao processo de
envelhecimento (FERREIRA, et al., 2012). Além disso, a autoestima contribui para que a
pessoa idosa possa envelhecer ativamente, visto que interagira socialmente e no ambito
familiar. Afinal, na medida em que os idosos mantém um papel social, eles se tornam cada
vez mais “Oteis” para seus entes queridos e individuos préximos. Portanto, a tarefa do
cuidador também é facilitada (ZAVALA, et al., 2006). Verifica-se que o grande desafio no
clico de vida do ser humano é envelhecer de maneira ativa e saudavel, porque uma vida
saudavel esta ligada a uma rotina benéfica, isso inclui uma alimentacdo balanceada, apoio da
familia, da sociedade e dos amigos. E significativo que a sociedade compreenda a
importancia de se combater o preconceito e a discriminacdo, fruto de uma cultura pejorativa,
que gira em torno do envelhecimento.

No que se refere a falta de conhecimentos especificos e a preparagdo dos
responsaveis para a prestacdo dos cuidados aos individuos idosos dependentes, a Rede de
Suporte Social e de Saude a Familia apresenta déficit (REIS, et al., 2015). Segundo Souza, et
al., (2007), os membros mais jovens da familia, que residem no mesmo lar que o idoso, ndo

compreendem o processo de envelhecimento, sendo essa questdo a causa de conflitos. Assim,
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a Rede de Suporte Social e de Saude a Familia ttm como fung¢do promover a conscientizacao
dos individuos sobre o processo de envelhecimento.

Os artigos analisados descrevem o instrumento APGAR de Familia como uma
técnica fundamental que pode ser utilizada pelas equipes multiprofissionais para a avaliacdo
da funcionalidade familiar, a partir da pessoa indice (VERA, et al., 2014). Por meio do
APGAR de Familia, utilizado para a verificacdo da funcionalidade familiar e o arranjo
domiciliar, constatou-se que a maioria dos idosos (87,8%), considera sua familia como
unidade de relacdes de cuidados com boa funcionalidade. Houve associacdo significativa
entre a funcionalidade familiar ruim e idosos que moram sozinhos (p=0,007) (ELIA, et al.,
2018). O percentual de familias funcionalmente satisfatorias foi de 83,7%. Também, por meio
da utilizacdo do instrumento APGAR, verificou-se que muitas familias com idosos
apresentaram boa funcionalidade familiar. Dessa forma, 0 APGAR de familia pode contribuir
como um instrumento de triagem para detectar nlcleos familiares disfuncionais (PAIVA, et
al., 2011). Por isso, o instrumento APGAR familiar € visto de forma positiva para a avaliacdo
da funcionalidade familiar dos idosos que residem com sua familia, porém considerado
ineficiente para a avaliacdo dos que residem sozinhos. Portanto, nota-se que esse instrumento
é vélido para detectar as disfuncionalidades familiares.

Uma das caracteristicas do APGAR de Familia é atribuir ao idoso a autonomia na
avaliacdo de seu cuidado e permitir ao profissional de salde uma indicacdo legitima das
necessidades de atencdo (VERA, et al., 2014). Ademais, o instrumento apresenta limitacdo
em atender idosos com alteracBes neuropsiquiatricas, como esquizofrenia e transtornos
neurocognitivos, ou seja, as deméncias. Recomenda-se que, durante a aplicacdo do
instrumento APGAR, sejam realizadas perguntas diretas sobre o componente (adaptacéo,
afetividade, desenvolvimento, parceria, resolucdo) para realizar a avaliacdo da pontuacdo
obtida, responsavel por detectar falhas na funcdo familiar (OLIVEIRA, et al., 2020). Assim,
observa-se a importancia da familia na capacidade funcional do idoso e a relevancia do
instrumento APGAR familiar, uma vez que por meio dele torna-se possivel compreender a
relacdo entre familia e capacidade do idoso. Para os individuos da terceira idade que
apresentam comorbidades como transtornos neurocognitivos e neuropsiquiatricos €

recomendado outro tipo de instrumento para a avaliacdo da funcionalidade familiar.
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CONCLUSAO

No processo de envelhecimento a familia passa a ser o principal cuidador e
responsavel pela tomada das decisdes, em razao das alteracdes da capacidade funcional que 0s
idosos apresentam. E de suma relevancia que os familiares sejam devidamente orientados
sobre a necessidade de estimular as pessoas da terceira idade a realizarem suas atividades
diarias de forma independente. Assim, evitando a imobilidade na velhice, que, por muitos, é
considerada como fase de descanso.

Também, observa-se que devido as altera¢cdes da capacidade funcional do idoso o
ambito familiar pode ser afetado, pois seus membros podem apresentar dificuldades em
compreender o processo de envelhecimento. Além disso, a familia, independentemente de sua
classe social, pode ser acometida por conta das limitacdes funcionais advindas de doencas
cronicas e madltiplas, caracteristicas da terceira idade. Portanto, o método de cuidado
escolhido, pelo grupo familiar para o cuidado do idoso implicard em resultados positivos ou
negativos. Logo, € importante buscar auxilio para que seja desenvolvido um planejamento
assistencial de acordo com a dindmica da familia.

Entdo, uma das formas de avaliar a capacidade funcional do idoso e de, assim,
desenvolver um planejamento assistencial é através do uso do instrumento APGAR de
Familia. Consequentemente, necessita de um trabalho de pesquisa de campo maior, com a
aplicabilidade do questionario para maiores conclus@es a respeito do assunto. Em vista disso,
¢ valido mencionar que, teoricamente, o APGAR de Familia é uma das maneiras do
fisioterapeuta e de outros profissionais verificarem a relagdo da familia com a capacidade do
idoso.
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