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* ABSTRACT *

Objective: to reflect on possible factors that contribute to an active aging, as well as strategies that can be
used for nurses and other professionals in promoting the active aging. Method: theoretical reflection based
on Brazilian and foreign sources. Results: they are presented in three axes: Characterizing active aging;
Factors that contribute to active aging; Strategies that can be used for nurses and other health professionals
in promoting active aging. Conclusion: it is necessary to develop intervention strategies aiming at modifying
the current configuration that fosters curative and rehabilitation actions instead of promoting health for
healthy aging. Descriptors: Health of the elderly, Longevity, Quality of life, Nursing.

* 4

Objetivo: refletir acerca dos possiveis fatores que contribuem para o envelhecimento ativo, bem como sobre
estratégias que podem ser utilizadas por enfermeiros e demais profissionais da saide na promocao do
envelhecimento ativo. Método: reflexao teorica sustentada por meio de fontes brasileiras e estrangeiras.
Resultados: sdao apresentados em trés eixos: Caracterizando o envelhecimento ativo; Fatores que
contribuem para o envelhecimento ativo; Estratégias que podem ser utilizadas por enfermeiros e demais
profissionais da salde na promocao do envelhecimento ativo. Conclusao: torna-se necessario desenvolver
estratégias de intervencao com objetivo de modificar a configuracao atual que propicia agbes curativistas e
de reabilitacdo ao invés da promocao da salde para o envelhecimento saudavel. Descritores: Salde do
idoso, Longevidade, Qualidade de vida, Enfermagem.

*

4

Objetivo: reflexionar acerca de los posibles factores que contribuyen para el envejecimiento activo, asi
como estrategias que pueden ser utilizadas por enfermeros y los demas profesionales de la salud en la
promocion del envejecimiento activo. Métodos: reflexion teorica sustentada por medio de fuentes brasilenas
y extranjeras. Resultados: se presentan en tres ejes: Caracterizando el envejecimiento activo; Factores que
contribuyen para el envejecimiento activo; Estrategias que pueden ser utilizadas por enfermeros y los demas
profesionales de la salud en la promocion del envejecimiento activo. Conclusion: se torna necesario
desarrollar estrategias de intervencion con el objetivo de modificar la configuracion actual que propicia
acciones curativas y de rehabilitacion, pero no de promocion de la salud para el envejecimiento saludable.
Descriptores: Salud del anciano, Longevidad, Calidad de vida, Enfermeria.
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INTRODUCAO

populacdo de pessoas idosas tem aumentado
consideravelmente nos Ultimos anos e, historicamente, o processo de envelhecimento vem
sendo associado ao declinio de funcdes biologicas e cognitivas, bem como ao aumento da
dependéncia dos recursos sociais. Entretanto, o grande desafio para as disciplinas da area da
Gerontologia tem sido definir critérios para distinguir o que é patologico ou saudavel no
envelhecimento.’

Velhice nao é sindbnimo de doenca, porém, o avanco da idade pode causar diminuicao
da capacidade funcional, fazendo com que a pessoa idosa perca sua autonomia e
independéncia, comprometendo, assim, a sua qualidade de vida. Deste modo, em 1994, o
Ministério da Salde aprova a Politica Nacional do Idoso (PNI)? e, em 2006, a Politica Nacional
de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI) que possui como finalidade primordial recuperar, manter e
promover a autonomia e a independéncia das pessoas idosas, direcionando medidas coletivas
e individuais de saude para esse fim, em consonancia com os principios e diretrizes do Sistema
Unico de Saude (SUS).?

No entanto, mesmo com a aprovacao da PNI, PNSPI e a consequente ampliacao das
acoes que visam acolher um maior numero de pessoas idosas, torna-se necessario o
estabelecimento e a consolidacdao de estratégias que contemplem, em seus desenhos
metodologicos, a complexidade do envelhecimento ativo nas sociedades atuais*. Isso leva
pesquisadores da area da Gerontologia a adotarem uma abordagem multidimensional a fim
de compreender a relacdao entre envelhecimento e salde em seus aspectos biologicos,
ambientais, psicoldgicos e sociais.

0 envelhecimento ativo depende do equilibrio entre o declinio natural das diversas
capacidades individuais, mentais e fisicas e a obtencao dos objetivos que se desejam por meio
de estratégias propostas pelos profissionais da salde em parceria com a pessoa idosa, a
familia e a comunidade. Cabe, portanto, aos profissionais de enfermagem/salde
conscientizar-se e atuarem na busca da promocao da saude e da prevencao de complicacoes
provenientes do processo de envelhecimento através de métodos/estratégias de trabalho que
promovam o envelhecimento ativo. Para isso, parte-se do pressuposto de que é necessario,
por parte dos profissionais da enfermagem/salde, oferecerem oportunidades para que as
pessoas idosas possam escolher por estilos de vida saudaveis, dentro de suas proprias
expectativas e, ainda, fazer controle de sua condicao de saude.

Dessa forma, tornam-se imprescindiveis os esforcos coletivos que contribuam na
minimizacao das situacoes de vulnerabilidade da populacao idosa, favorecendo o alcance do

envelhecimento ativo.®> O espectro ampliado dos recursos a satide, como a PNSPI® e a Agenda
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Nacional de Prioridades de Pesquisa em Salde,® indicando a promocéo da salde e qualidade
de vida com vistas ao envelhecimento ativo como uma necessidade de saude, fomenta uma
concepcao mais abrangente de intervencao para além das classicas acoes assistenciais e
preventivas de cunho individual, justificando a necessidade e relevancia dessa reflexao.

Os campos da Promocao da Salude sao definidos como estratégias que englobam todos
os determinantes em salde e, por isso, se estabelece como questdes norteadoras desta
reflexao: Quais sao os possiveis fatores que contribuem para o envelhecimento ativo? E quais
estratégias podem ser utilizadas por profissionais de enfermagem/salde na promocao do
envelhecimento ativo?

Nesse sentido, buscando refletir sobre o exposto e sobre a responsabilidade dos
profissionais da salde com o cuidado a pessoa idosa, objetivou-se refletir acerca dos possiveis
fatores que contribuem para o envelhecimento ativo, bem como sobre as estratégias que
podem ser utilizadas por enfermeiros e demais profissionais da salide na promocao do
envelhecimento ativo.

A presente reflexao foi realizada a luz da literatura brasileira e estrangeira e
apresenta-se sustentada em trés eixos: Caracterizando o envelhecimento ativo; Fatores que
contribuem para o envelhecimento ativo; Estratégias que podem ser utilizadas por

enfermeiros e demais profissionais da saide na promocao do envelhecimento ativo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizando o envelhecimento ativo

O envelhecimento pode ser compreendido como um processo natural, no qual ocorre
a diminuicao progressiva das reservas funcionais das pessoas que, em condicdes normais, nao
costumam provocar problema.® No entanto, é comum encontrar nos estudos sobre o
envelhecimento mais achados acerca dos aspectos negativos do que sobre os ganhos
associados ao envelhecimento. Isso se deve, entre outros fatores, a crenca de que as perdas
sao proprias da velhice e de que os ganhos estao restritos as fases iniciais do
desenvolvimento.’

O envelhecimento nao implica necessariamente em doenca e afastamento, pois se
sabe que algumas pessoas idosas vivem longos anos de maneira saudavel. Na literatura, nao
existe um consenso acerca dos critérios para designar o “envelhecimento saudavel”. Quanto
a denominacao, pode-se encontrar na literatura os termos “envelhecimento bem-sucedido”
e “envelhecimento ativo”. O envelhecimento bem-sucedido surgiu com uma importante
mudanca ideologica na década de 60, que levantou a questao de que velhice e

envelhecimento nao sao sinonimos de doenca e inatividade. Assim, os profissionais da area
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de Gerontologia iniciaram investigacoes sobre os aspectos positivos da velhice, o potencial
para o desenvolvimento e a heterogeneidade associada ao envelhecimento humano.?

No final dos anos 90, a OMS substituiu a expressao envelhecimento saudavel por
envelhecimento ativo.’ Mas, afinal, o que vem a ser o envelhecimento ativo? Que
caracteristicas sao necessarias para denominar, ativa, a pessoa idosa?

A OMS define esse conceito como a “otimizacdao das oportunidades de salde,
participacao e seguranca com o objetivo de melhorar a qualidade de vida na medida em que
as pessoas ficam mais velhas”.%'3 No entanto, cabe salientar que a OMS reconhece a salde
como sendo o completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas como a auséncia de
doenca ou de enfermidade.™ Esse conceito reduz as pessoas idosas a uma condicao de nao
saudaveis, uma vez que nessa fase da vida é comum o surgimento de doencas cronicas, que
embora merecam cuidados, nao necessariamente as impedem de sentirem-se saudaveis e
serem ativas.

Sob esse enfoque, levando-se em consideracao que as doencas cronicas possuem, além
dos fatores comportamentais da pessoa idosa, questoes genéticas e hereditarias que, em
parte, independem dos habitos adquiridos durante a vida dessas pessoas, faz-se o
questionamento: Supondo que as pessoas idosas tivessem acesso a uma total otimizacao das
oportunidades de salde, participacao e seguranca, o que nao é uma realidade, seriam
consideradas saudaveis ou ativas?

Em um estudo que revisou 28 literaturas sobre definicoes de envelhecimento bem-
sucedido, como também correlacoes destas definicoes, os autores identificaram 29 diferentes
determinantes para envelhecimento bem-sucedido, dentro os quais, destacaram-se: a idade,
o0 ato de nao fumar, o apoio para uma maior atividade fisica, maior niUmero de contatos social,
melhor autopercepcao de salude, auséncia de depressao e déficit cognitivo. Desta forma,
parece nao haver uniformidade sobre as informacdes necessarias para a definicao de
envelhecimento bem-sucedido e de seus determinantes. "

Nesse aspecto, se considerar a saude de forma ampliada, torna-se necessario algumas
mudancas no contexto atual em direcao a producao de um ambiente social e cultural mais
favoravel para a populacido idosa.? Duas situacdes devem ser continuamente evitadas. A
primeira é considerar que todas as alteracées que ocorrem com a pessoa idosa sejam
decorrentes de seu envelhecimento natural, o que pode impedir a deteccao precoce e o
tratamento de certas doencas. A segunda é tratar o envelhecimento natural como doenca a
partir da realizacao de exames e tratamentos desnecessarios, originarios de sinais e sintomas
que podem ser facilmente explicados pela senescéncia®, ou seja, pelo processo natural do
envelhecimento.

Assim, evidencia-se que o envelhecimento ativo ultrapassa a objetividade da salude
fisica, necessitando ser pensado em suas multiplas dimensoes que devem levar em conta tanto
0s aspectos objetivos como os subjetivos, por exemplo, a percepcao das pessoas sobre as suas
possibilidades de adaptacao as mudancas advindas do envelhecimento e condicoes associadas.
Desta forma, para essa reflexao, nao se focou em definir qual seria o melhor termo a ser
utilizado para definir esse processo: “o envelhecimento saudavel”, “envelhecimento bem-

sucedido”, “envelhecimento ativo”, mas, sim, em buscar compreender fatores e estratégias
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que possam contribuir para esse envelhecimento. No entanto, a fim de padronizacao da

linguagem, optou-se por utilizar a denominacao sugerida pela PNSPI: envelhecimento ativo.

Fatores que contribuem para o envelhecimento ativo

Para compreender a complexidade que envolve os determinantes para o
envelhecimento ativo, é preciso ampliar o foco para além da doenca e adentrar novos
paradigmas visando apreender o significado do processo de envelhecimento de forma
multidimensional.

No processo de envelhecimento, é necessario valorizar os diversos aspectos que agem
e interagem, formando o conceito de envelhecimento ativo, que se caracteriza como um
processo em que a pessoa, hesse caso idosa, encontra-se saudavel, considerando-se as
dimensées fisica, cognitiva e social." Existem aspectos que precisam ser considerados para a
obtencao de um processo de envelhecimento ativo, dentre eles, destaca-se: o fisico, social,
emocional, econdmico, cognitivo, preocupacao com alimentacao/exercicios, evitar fatores
de risco, entre outros."

Estudo realizado com pessoas idosas, na cidade de Porto Alegre, RS, identificou que a
maioria dos participantes considerou a pratica de atividades fisicas ou de lazer relevantes
para o envelhecimento ativo.' A atividade fisica promove a melhoria da composicéo corporal,
a diminuicao de dores articulares, o aumento da densidade mineral 6ssea, o aumento da
capacidade aerdbia, a melhora de forca e de flexibilidade e a diminuicao da resisténcia
vascular. Além disso, pode proporcionar beneficios psicossociais, dentre os quais se cita o
aumento da autoconfianca, a melhora da autoestima, o que contribui para que a pessoa idosa
se sinta motivada a manter comportamentos ativos na comunidade. '

Vale salientar que com o processo de envelhecimento e, especialmente, no que tange
ao periodo da aposentadoria, a pessoa idosa pode apresentar a sensacao de invalidez e
isolamento social. No entanto, se a mesma tiver uma rede de apoio familiar ou comunitaria
que a estimule a conhecer novos ambientes de convivio e a adocao de novos habitos, esse
momento pode ser oportuno para a descoberta de novos interesses, habilidades'®, bem como
contribuir para um envelhecimento ativo. Estudo realizado com pessoas idosas no interior de
Sao Paulo que teve o objetivo de descrever os aspectos emocionais e cognitivos de suas
vivéncias de felicidade apresentou que todas as pessoas entrevistadas mencionaram a familia
como o elemento principal de suas vidas, considerando-a como a razao de seu viver e a
principal fonte de felicidade.’

Dessa forma, evidencia-se a necessidade de que os governantes e os profissionais de
enfermagem/saude invistam em projetos que ampliem a rede de apoio das pessoas idosas e
que incluam a familia nas atividades. Intervencées em grupo podem proporcionar, através
da interacao entre os participantes, um espaco de acolhimento, socializacao e de troca de
vivéncias que pode auxiliar as pessoas idosas no processo de adaptacao e aceitacao das
mudancas decorrentes do processo de envelhecimento.' Assim, é possivel observar que os
determinantes pessoais envolvem, além dos aspectos biologicos, as competéncias individuais
de interacéo interpessoal e social, tao importantes para um envelhecimento ativo. '

Estudo realizado com 260 pessoas idosas demonstrou que a qualidade de vida esta

diretamente associada ao seu estado de saude. No entanto, o significado de saude nao foi
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relacionado unicamente a auséncia de doenca, a nao necessidade de cuidados médicos e
medicamentosos, mas as atividades de lazer e a capacidade de poder continuar trabalhando.™
Alguns autores apresentam a dimensao familiar e de trabalho como fontes de felicidade’ " e,
portanto, podem ser pensadas como de vital importancia na saide da pessoa idosa.

A esse respeito, um estudo realizado em Santa Catarina demonstrou que das 264
pessoas idosas participantes do estudo, 20%, mesmo estando aposentadas, exerciam
atividades de trabalho remunerado e 90,9% desenvolviam, também, algum tipo de atividade
de trabalho voluntario na comunidade.” O trabalho voluntario pode ser considerado
benéfico, pois a pessoa idosa pode sentir-se fazendo bem, ocupando-se com algo além do
mundo privado, com utilidade plblica e legitimidade social, proporcionando sentir-se util e
com qualidade de vida. Assim, o trabalho voluntario pode amenizar os possiveis sentimentos
negativos advindos da aposentadoria e/ou solidao, o que contribui para a saide e bem-estar.?

Outro aspecto encontrado no estudo e que parece exercer influéncia no
envelhecimento ativo foi a participacdao na igreja ou grupos de convivéncia para pessoas
idosas. A religiosidade parece contribuir, uma vez que auxilia a pessoa idosa a compreender
as perdas e a lidar com os traumas e eventos desgastantes da vida.?' Além do mais, a insercao
em grupos de convivéncia, sejam eles religiosos ou nao, contribui para o apoio social, evitando
o isolamento e, por conseguinte, o declinio da sua salde fisica e mental.

Apresenta-se, ainda, como fator relevante a saude da pessoa idosa a autoaceitacao do
processo de envelhecimento e autoconhecimento. Com o envelhecimento, ha um processo de
busca interior e de investimento na espiritualidade, resultando em desenvolvimento pessoal.’
O envelhecimento pode ser visto, neste sentido, como um processo de grande riqueza interior,
No que concerne ao encontro com sua propria esséncia.

Nesse contexto, observa-se que o envelhecimento pode ser um periodo de liberdade e
de experiéncia acumulada, com maior grau de especializacao e capacitacao, desenvolvimento
de projetos de vida e de potencialidades.” No entanto, para que essa experiéncia e
potencialidades adquiridas com os anos vividos possam ser valorizadas e existir de forma
efetiva em nossa sociedade, faz-se necessario que a populacao, os profissionais de salde e os
orgaos governamentais percebam o envelhecer como uma conquista individual e coletiva,
investindo em projetos e estratégias que venham ao encontro de promover o envelhecimento

ativo e livre de estigmatizacdes.

Estratégias que podem ser utilizadas por enfermeiros e demais profissionais da saude na
promocao do envelhecimento ativo

Na busca de refletir acerca das estratégias que podem ser utilizadas por profissionais
de enfermagem/saude para promover o envelhecimento ativo, evidenciou-se que alguns
autores tém se preocupado com a questao. Assim, selecionou-se algumas estratégias, das
quais, destaca-se: a atuacao multidisciplinar; educacao em saude interprofissional e
com/para as pessoas idosas; estimulo a atividade fisica e a alimentacao saudavel; promocao
de ambientes comunitarios/grupais saudaveis.

Em estudo realizado por enfermeiros e psicologos nos Estados Unidos da América
(EUA), com pessoas idosas residentes em area rural, que teve o objetivo de examinar os

padroes de mudanca nos comportamentos alimentares saudaveis a partir de intervencoes de
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promocao da salde, evidenciou que o grupo de pessoas idosas que foram acompanhadas e
que receberam as intervencdes melhorou significativamente seu comportamento alimentar
quando comparado ao grupo que nao obteve intervencao, o que contribuiu para um
envelhecimento ativo.?

A esse respeito, evidencia-se que as intervencoes realizadas por profissionais podem
ser uma estratégia para promover mudancas de habitos na populacao idosa, com vistas a
contribuir com o envelhecimento ativo do grupo. No entanto, sabe-se que um Unico
profissional nao consegue desenvolver o cuidado de forma ampliada e condizente com as
necessidades individuais/coletivas, fazendo-se necessaria a articulacao com o todo, isto é,
com as diversas areas do saber em prol de um conhecimento multidisciplinar.

As intervencoes e o acompanhamento as pessoas idosas por multiprofissionais podem
contribuir significativamente para a promocao do envelhecimento ativo e dentre as
estratégias que podem ser utilizadas estao as acoes voltadas ao estimulo a atividade fisica,
alimentacao saudavel e laser? com o intuito de promover a saide. Outra estratégia que pode
ser utilizada na promocao do envelhecimento ativo é a realizacdo da educacao em salde
interprofissional.

Estudo realizado na Holanda com o objetivo de desenvolver um programa de Educacao
Interprofissional (El) para pessoas idosas e avaliar sua viabilidade destaca os desafios em
relacdo a demanda de cuidados imprescindiveis as pessoas idosas e as competéncias
necessarias aos enfermeiros e médicos para atendé-las. Salienta-se que o foco principal dos
cuidados de salde na Holanda encontra-se voltado ao modelo biomédico assistencialista.
Todavia, as pessoas idosas precisam de cuidados e apoio para a promoc¢ao do envelhecimento
ativo, e nao apenas para o tratamento de doencas.?

Desse modo, os profissionais da saide vém sendo desafiados para uma mudanca de
paradigma na énfase do tratamento de doencas para a promogao da salde (envelhecimento
ativo). Neste contexto, a educacao interprofissional torna-se necessaria para realizar essa
mudanca de comportamento profissional, pois pode desempenhar um papel fundamental na
melhoria das competéncias dos profissionais a fim de fornecer cuidados as pessoas idosas de
forma eficaz, integrada e coordenada.”

No Brasil, essa realidade nao é diferente, pois apesar dos inUmeros investimentos e
das politicas relacionadas a salude publica brasileira, por exemplo, a criacao do SUS e da
PNSPI, que preveem como prioridade a promocao da salde, a pratica de cuidados encontra-
se, ainda, bastante focada no modelo biomédico, na dimensao curativista e assistencialista,
marcante no cenario nacional. Essa realidade pouco tem privilegiado a percepcao dos
profissionais e da populacao como um todo acerca do envelhecimento ativo, uma vez que
com o avancar da idade € comum o surgimento de doencas caracteristicas da faixa etaria que,
no entanto, nao necessariamente inviabilizam a pessoa idosa de viver saudavel dentro de suas
proprias expectativas.

Evidencia-se, dessa forma, a necessidade de investimentos na formacao dos
profissionais da salde para esse segmento profissional. Igualmente necessarios sao o0s
estimulos a programas de educacao permanente destinados as pessoas em processo de
envelhecimento para o desenvolvimento do autocuidado, pois todos os cidadaos sao

responsaveis pelo envelhecimento ativo.?
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Outra estratégia que pode ser pensada é o estimulo a atividade fisica na promocao do
envelhecimento ativo. Estudo realizado no Japao com objetivo de examinar a relacao entre
a pontuacao da escala de depressao geriatrica e elementos da aptidao fisica encontrou que
as pessoas idosas que aumentaram os exercicios fisicos melhoraram a forca, a resisténcia e
os sintomas depressivos.?

Dessa forma, ha necessidade de os profissionais de enfermagem se articularem a
outros profissionais no intuito de estabelecerem intervencées interdisciplinares que venham
ao encontro do envelhecimento ativo. O ambiente fisico e social em que as pessoas idosas
estao inseridas exerce influéncia no comportamento humano e na satde,? visto que os efeitos
ambientais cumulativos no processo de envelhecimento interferem na funcionalidade dos
mesmos e, consequentemente, no envelhecimento ativo.?’

Assim, evidencia-se a necessidade das pessoas idosas serem estimuladas a conviverem
nesses espacos e que a atividade fisica, o engajamento social e o incentivo a uma dieta
saudavel estejam presentes auxiliando na longevidade com qualidade de vida. Em estudo
realizado em Uberaba (MG), os autores ressaltam que a participacao das pessoas idosas em
atividades educativas grupais contribui para um viver mais saudavel.?®

Levando em consideracao que as Estratégias de Saude da Familia (ESF) constituidas no
Brasil possuem como acoes prioritarias a realizacao de espacos comunitarios de educacao em
saude, questiona-se: Quais os motivos que estao associados a pouca participacao das pessoas
idosas nessas atividades?

Em alguns casos, essa baixa participacao parece ter associacao com a idade, uma vez
que um estudo?® identificou que as pessoas que se encontravam em uma faixa etaria de 80
anos ou mais possuiam maior chance de nao participacao nas atividades. Faz-se necessario
planejar acées que favorecam a participacao, contribuindo para o acompanhamento das
condicoes de saude das pessoas idosas a fim de que as mesmas possam participar das
atividades.

Em estudo realizado na Russia, os autores relatam que dentre os problemas comuns
relacionados ao envelhecimento, enfatiza-se a qualidade do sono, pois mais da metade das
pessoas idosas participantes do estudo sofre de sintomas de insonia. O estilo de vida
organizado pode moderar os efeitos do ritmo circadiano, o qual interfere no ciclo do sono. Os
resultados do estudo relacionaram a regularidade diaria e a qualidade do sono com a
diminuicdo da doenca de Parkinson,*® o que auxilia na promocao do envelhecimento ativo.
Alguns problemas de salde associados ao envelhecimento e inclusive o declinio nas
habilidades cognitivas e na qualidade do sono podem ser atribuidos a estilos de vida
sedentarios e a desengajamento social.

Sugere-se, assim, que aumentar a participacao das pessoas idosas em atividades sociais e
fisicas € um modo de melhorar a qualidade do sono e a funcionalidade durante o dia. A
construcao de uma boa velhice necessita de um ambiente acolhedor que auxilie a pessoa idosa
no enfrentamento de limitacées e na elaboracao de projetos.®' Desta forma, é de extrema
relevancia que os profissionais de enfermagem/salde ao atuarem com as pessoas idosas e
familias organizem com elas uma rotina de atividades prazerosas, dentro das suas condicoes

de saude e preferéncias identificadas no nlcleo familiar.
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Considera-se satisfatoria a realizacao deste estudo, pois foi possivel refletir sobre os
possiveis fatores que contribuem para um envelhecimento ativo, bem como sobre as
estratégias que podem ser utilizadas por enfermeiros e demais profissionais da saude na
promocao do mesmo.

Como limitacao desta pesquisa, salienta-se a dificuldade em encontrar referéncias
atuais sobre a tematica, visto que a maioria dos estudos com pessoas idosas, encontrados na
busca realizada para sustentar essa reflexao, versava acerca de complicacoes decorrentes do
processo de envelhecimento, prevencao e tratamento de doencas. No entanto, tais limitacoes
nao impossibilitaram a efetivacao dessa reflexao que possui caracteristicas que a tornam
contributiva a ciéncia da enfermagem/saude, especialmente para area da Gerontologia, no
que concerne ao envelhecimento ativo.

Dentre os fatores que contribuem para o envelhecimento ativo, destacaram-se: a
pratica de atividades fisicas; a rede de apoio familiar e comunitaria que estimule a pessoa
idosa para o envelhecimento ativo; a presenca da familia e a importancia do trabalho
remunerado ou nao; a importancia da participacao em igreja/religiosidade; a autoaceitacao
do processo de envelhecimento; e o autoconhecimento. Como estratégias, destacaram-se: a
atuacao multidisciplinar; educacao em saude interprofissional com/para as pessoas idosas e
familias; estimulo a atividade fisica e alimentacao saudavel; e a promocao de ambientes
comunitarios/grupais saudaveis.

E importante que a sociedade entenda que as questdes relacionadas a promocao do
envelhecimento ativo nao sao uma responsabilidade particular da pessoa idosa, mas uma
questao publica e social, que merece consideraveis investimentos em programas e politicas
publicas de estimulo a promocao da saude e educacao para o envelhecimento. Ha necessidade
de desenvolver estratégias de intervencao com objetivo de modificar a configuracao atual
que propicia acles curativistas e de reabilitacao ao invés da promocao da saude para o
envelhecimento ativo.

Como contribuicdo dessa reflexao para enfermagem/salde, espera-se que o0s
profissionais de salde, em especial os enfermeiros, sintam-se estimulados quanto a
promocao, contribuindo para a manutencao de um envelhecimento ativo e participativo. Para
que esse cuidado seja possivel, é importante considerar a consciéncia, preparo e o
compromisso profissional para um cuidado ampliado, reconhecendo aspectos individuais e
coletivos da populacdao em questdo visando a promocao de salde de forma ampliada e
contextualizada.

Sugere-se a realizacdo de mais estudos voltados a compreensao do processo de
envelhecimento como possivel de novos significados e experiéncia, e nao apenas como fase

da vida propensa a limitacoes, incapacidades e estigmatizacées.
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