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RESUMO 

Introdução: As condições de vida do idoso em instituições de longa permanência tem sido objeto de pesquisas 
visto à falta de suporte, sobretudo de natureza afetiva e de apoio familiar. Objetivo: Este estudo teve por objetivo 
conhecer as características socioeconômicas e de proximidade familiar dos idosos que vivem em uma institui-
ção de longa permanência localizada em Joinville, Santa Catarina. Materiais e Métodos: Trata-se de um estudo 
descritivo de caráter exploratório que foi realizado com dez idosos. Os dados foram coletados por meio de 
um questionário semiestruturado. As variáveis investigadas consideraram as características socioeconômicas, 
aspectos relacionados à saúde, à família e a instituição de longa permanência. Resultados: A idade dos idosos 
variou entre 66 a mais de 80 anos. A maioria era do sexo masculino possuía ensino médio completo e referiu-se 
a problemas de saúde. O tempo de institucionalização dos idosos variou de 4 meses a 10 anos e motivo mais 
frequente para a institucionalização foi a dependência física. Mais da metade dos entrevistados tiveram resposta 
positivas sobre gostar de estar na Instituição de Longa Permanência. Conclusões: A institucionalização do ido-
so pode ser geradora de sofrimento, mas também pode constituir-se um ambiente de conformação de vínculos 
afetivos. O idoso atribui considerável importância aos cuidados, o que impõe aos profissionais uma atenção 
que abranja os vários aspectos da vida da pessoa envelhecida. Em razão do envelhecimento populacional, seria 
desejável que fossem realizados estudos que aprofundassem a analise de outros fatores que poderiam estar 
contribuindo para qualidade de vida dos idosos institucionalizados.

Palavras-chave: Idoso, Instituição de Longa Permanência para Idosos, relações familiares. 

ABSTRACT

Introduction: The living conditions of the elderly in long-term institutions have been the object of research, 
given the lack of support, especially affective and family support.  Objective:  This study aims to know the 
socioeconomic characteristics and the family nearness of the elderly that live in a long-term institution located 
in Joinville, Santa Catarina. Materials and Methods: This is an exploratory descriptive study that will be per-
formed with ten elderly people. Data were collected through a semi-structured questionnaire. The studied vari-
ables considered the socioeconomic characteristics, aspects related to health, family and the institution of long 
stay. Results: The age of the elderly ranged from 66 to over 80 years. Most were male, had completed high school 
and referred to health problems. The time of institutionalization of the elderly ranged from 4 months to 10 
years, and the most frequent reason for institutionalization was physical dependence. More than half of the in-
terviewees had a positive answer about being in the Long Stay Institution. Conclusions: The institutionalization 
of the elderly can be a source of suffering, but it can also be an environment for the formation of affective bonds. 
The elderly attach considerable importance to care, which imposes on care professionals that cover the several 
aspects of the aged person’s life. Due to the aging of the population, it would be desirable to carry out studies 
that deepen the analysis of other factors that could be contributing to the quality of life of the institutionalized 
elderly.

Keywords:  Family relations, aged, Homes for the Aged.
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Introdução

   O envelhecimento faz parte da realidade 
da maioria das sociedades. O mundo está 
envelhecendo. Tanto isso é verdade que se estima 
para o ano de 2050 que existam cerca de dois 
bilhões de pessoas com sessenta anos e mais no 
mundo1.  

A alteração na estrutura etária da população 
ocorre em razão da redução das taxas de 
mortalidade, fecundidade e o aumento 
da esperança de vida, o que da origem ao 
envelhecimento populaciona2. 

No Brasil, estima-se que até 2060, a população 
idosa represente 70,5 milhões de pessoas.  Em 
termos absolutos, as novas projeções de população, 
indicam que o número de jovens poderia diminuir 
rapidamente, de pouco mais de 52 milhões, em 
2010, para 28 milhões, em 2060; enquanto que a 
população idosa poderia aumentar durante todo 
o período, passando de 14 milhões, em 2010, para 
70,5 milhões, em 20602. 

A Organização Pan-Americana de Saúde 
(OPAS) define envelhecimento como um 
processo individual, irreversível, não patológico, 
de deterioração de um organismo maduro, de 
maneira que o tempo o torne menos capaz de 
enfrentar ao estresse do ambiente, tornando-o 
mais suscetível a problemas de saúde e até a morte3.  

O maior desafio na atenção à pessoa idosa é 
conseguir contribuir para que elas possam viver 
sua vida com a máxima qualidade. Dessa forma 
é necessário que a família do idoso, preocupe-se 
com o cuidado com este indivíduo. 

A lei nº 10741 de outubro de 2003, que dispõe 
sobre o Estatuto do Idoso em seu artigo 3º cita 
que a família juntamente com a sociedade e poder 
público devem assegurar a pessoa idosa o direito à 
vida, o atendimento a suas necessidades básicas, a 
liberdade, a cidadania, a dignidade e a convivência 
familiar e comunitária4. 

 Nos últimos anos, as instituições de longa 
permanência para idosos (ILPIs), popularmente 
conhecidas como asilos, têm sido a alternativa 
adotada pelas famílias que, por razões diversas, 
não podem, não conseguem, ou não desejam 
cuidar de seu familiar idoso5. 

Embora a família ainda seja uma alternativa 
de suporte ao idoso, autores referem que existem 

inúmeras razões que interferem na permanência 
dos idosos junto aos seus familiares, dentre eles, 
o conflito familiar, o aparecimento de agravos 
que geram a dependência do idoso, membros das 
famílias ocupados em suas obrigações cotidianas, 
a oferta de cuidados e companhia, além de um 
espaço de convivência e socialização6-8. 

Apesar dos idosos referirem que necessitam de 
mais atenção, afeto e que a família é importante 
no contexto de vida de cada um deles, estudos 
têm demonstrado que o asilamento leva ao 
distanciamento progressivo entre os idosos e seus 
familiares, sendo que em determinados situações 
ocorre o afastamento completo da família8,9.  

O estudo de Azeredo e Afonso10, realizado com 
idosos que vivem em ILPIs e em seus próprios 
domicílios demonstrou que os idosos que vivem 
com suas famílias, são aqueles que sentem menos 
solidão. Os que sentem muitas vezes ou quase 
sempre solidão são os idosos institucionalizados, 
os viúvos e divorciados. Do mesmo modo, o 
estudo de Rabelo e Neri11 confirma que a família 
se associa, em grande parte, a melhor qualidade de 
vida dos idosos. Cita a importância das interações 
familiares, a organização e o apoio familiar. 

Assim, é possível dizer que os laços familiares 
dos idosos institucionalizados é um problema com 
o qual os profissionais de enfermagem irão lidar 
no dia-a-dia profissional, uma vez que podem 
desempenhar funções numa instituição de longa 
permanência.  

 Durante os estágios acadêmicos as autoras 
tiveram a oportunidade de desenvolver atividades 
de cuidado ao idoso em uma instituição de 
longa permanência, onde foi possível observar 
as dificuldades na manutenção da proximidade 
do idoso a sua família e o desejo por parte do 
idoso de não estar ali. Constatou-se que alguns 
idosos gostariam de ter seus familiares próximos, 
outros idosos, no entanto, não mostraram tal 
desejo e referiram sentir-se bem na ILPI. A 
percepção diferente entre os idosos em relação a 
estes dois aspectos motivaram-nos a abordar esta 
problemática.

             Desta forma, este estudo, pretende 
por meio de um questionário semiestruturado 
conhecer as características socioeconômicas e de 
proximidade familiar dos idosos que vivem em 
uma instituição de longa permanência localizada 
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em Joinville, Santa Catarina.  Tais informações 
poderão facilitar a implementação dos cuidados 
na assistência a essa população.  

Metodologia 

Foi desenvolvido um estudo descritivo, 
exploratório com a participação de 10 idosos de 
uma Instituição de Longa Permanência (ILPI), na 
cidade de Joinville/SC.

A ILPI tem caráter privado, atende 21 idosos. 
Na instituição são admitidos idosos maiores de 
60 anos, com alteração cognitiva controlada, 
independentes ou que apresentem no máximo 
dependência para até três autocuidados para a 
vida diária, como: dificuldades para alimentar-
se, problemas na mobilidade e dificuldades para 
realizar a higiene corporal. 

            O estudo foi norteado pela Resolução 466/12 
do Conselho Nacional de Saúde (CNS)12, que 
trata das Diretrizes e Normas Regulamentadoras 
de Pesquisas envolvendo seres humanos e foi 
submetido à apreciação do comitê de ética, sendo 
aprovado sob o protocolo nº 2.611.796.  

            Foram convidados a participar do 
estudo, todos os idosos, residentes no local, 
com idade igual ou superior a 60 anos, lúcidos, 
orientados, sem dificuldade de comunicação e 
que concordaram em participar da investigação 
mediante a assinatura do Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido (TCLE). Tais critérios foram 
adotados em razão da necessidade de perceber a 
importância dada pelo idoso à presença da família 
após a institucionalização. Foram excluídos 10 
indivíduos por apresentarem problemas cognitivos 
importantes e 1 (hum) por ter manifestado o 
desejo de não participar do estudo. 

 O convite ocorreu de maneira individualizada, 
e na ocasião foram explicados os objetivos da 
pesquisa, seus critérios científicos e a garantia do 
anonimato. A coleta de dados aconteceu nos dias 
agendados com os entrevistados entre os meses de 
junho e julho de 2018.

Utilizou-se como técnica de coleta de dados 
um questionário com perguntas abertas e fechadas 
especialmente desenvolvido para o estudo. Com 
o objetivo de verificar a forma adequada de 

formulação das perguntas, foram aplicados três 
pré-testes com idosos residentes em outra ILPI. 
As perguntas tiveram por objetivo conhecer as 
características socioeconômicas, os aspectos 
relacionados à saúde e à família dos entrevistados e 
a ILPI. Quanto às características socioeconômicas 
- Qual é a sua idade? (60 a 65 anos; 66 a 70 anos; 
71 a 75 anos; 76 a 80 anos; mais de 80 anos), Sexo 
(masculino; feminino), Escolaridade (ensino 
fundamental completo; ensino fundamental 
incompleto; ensino médio completo; ensino 
médio incompleto; nível superior). Em relação 
aos aspectos relacionados à saúde - Tem algum 
problema de saúde? (sim; não); Qual(is)?, Como 
sente sua saúde? (excelente; boa; regular; ruim). 
Sobre a família - Quanto tempo esta na ILPI?, 
Veio por livre espontânea vontade? (sim; não), Se 
não, quem lhe trouxe?. Em relação a família - Tem 
filhos? (sim; não), Se sim, quantos?, Sua família 
vem lhe visitar? (sim; não), Quem vem lhe visitar?, 
Com que frequência? Tem apoio da família? 
(sim; não), Tem amigos? (sim; não),Se sim, eles 
lhe visitam? (sim; não), Gosta das visitas? (sim; 
não), Sua família, amigos ou outros passeiam com 
o senhor(a)?  (sim; não), Quando tem alguma 
necessidade quem o senhor(a) chama?, O senhor 
(a) gosta de estar aqui?.

A partir da pergunta aberta norteadora: o que 
o senhor (a) acha de estar aqui na ILPI ?, buscou-
se compreender a percepção e os sentimentos  
do idoso sobre sua permanência na ILPI.  O 
registro das respostas foi transcrito no decorrer 
da entrevista.  Este procedimento permitiu a 
reprodução das respostas com uma maior precisão.  

 As respostas das perguntas fechadas foram 
organizadas em programa Word, desenhado 
para o estudo.  As variáveis pertinentes às 
características sociodemográficas, as concernentes 
à saúde e algumas questões relacionadas à família 
foram apresentadas a partir da análise descritiva 
dos dados por meio do cálculo das frequências 
absolutas (n) e relativas (%).

Em relação às respostas da pergunta aberta 
sobre o que o idoso achava de estar na ILPI, 
consideraram-se como respostas positivas 
os sentimentos de apoio familiar, aceitação, 
segurança, de sentir-se cuidado, e de sentir-se 
bem. Como negativos, os sentimentos de solidão, 
abandono, revolta, conflito familiar, insegurança, 
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incapacidade física e o desejo de não estar na 
ILPI. Para a análise dos achados comparou-
se os resultados encontrados e as informações 
presentes na literatura científica. Tal comparação 
teve por objetivo identificar discordâncias 
ou similaridades com os achados, apesar das 
diferentes circunstâncias.

Resultados

A idade dos idosos variou entre 66 a mais de 
80 anos; 20% encontravam-se na faixa etária entre 
66 a 70 anos; 30% entre 71 a 75 anos; e 50% com 
idades acima de 80 anos. A maioria (80%) dos 
participantes era do sexo masculino.  

Em relação ao grau de escolaridade dos idosos 
estudados, foram encontrados os percentuais de 
50% para o ensino médio completo, 30% para 
o ensino fundamental completo e com nível 
superior e analfabeto 10% cada. 

No que tange aos aspectos relacionados à 
saúde, 90% referiu possuir problemas de saúde, 
entretanto, a maioria (60%) declarou sentir-se 

fisicamente bem. A prevalência de hipertensão 
arterial esteve presente entre 50% e a diabetes 
mellitus em 30% dos idosos entrevistados. 

  O tempo de institucionalização dos idosos 
variou de 4 meses a 10 anos, sendo que 70% 
residiam na instituição entre 1 a 3 anos. O motivo 
mais frequente para a institucionalização foi 
a dependência física (40%), e os filhos (60%) 
foram os responsáveis pelo asilamento. A metade 
dos idosos possui de 1 a 3 filhos. A maioria 
(80%) das visitas é realizada pelos filhos, e a 
frequência com que elas ocorrem, em grande 
parte, é quinzenalmente. Todos referiram gostar 
de receber visita e quando perguntados o(s) 
motivo(s) pelo(s) qual(is) gostavam de recebê-las, 
prevaleceu a necessidade da conversa com alguém 
(50%), outra razão expressa pelos entrevistados 
foi porque recebiam “coisinhas” (30%). Por fim, os 
sentimentos de afeto e amor justificaram o desejo 
das visitas para metade dos idosos. Os filhos têm 
sido responsáveis, em grande medida, em atender 
as necessidades dos idosos quando demandados 
por eles. (Tabela 1). 

Tabela 1 - Descrição das características relacionadas à família e ao processo de institucionalização dos idosos. Joinville/SC, 
2018.

Variável n (%)
Tempo na ILP
  ˂ 1 ano 1 (10)
  1 a 3 anos 6 (70)
  4 a 6 anos 2 (20)
  7 a 10 anos 1 (10)
Veio por livre e espontânea vontade
  Sim 3 (30)
  Não 7 (70)
Motivo da institucionalização
  A família trouxe 2 (20)
  Dependência física 4 (40)
  Achou melhor 1 (10)
  Porque os filhos trabalham 1 (10)
  Porque os filhos não tinham paciência 1 (10)
  Tranquilidade 1 (10)
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Mais da metade dos entrevistados (80%) 
relatou possuir amigos, destes, 50% apontaram 
como amigos os idosos que residiam com eles na 
própria instituição. A maioria (60%) referiu ter o 
habito de sair com frequência da ILP para passear 
e/ou almoçar com os filhos. Quanto aos demais 
entrevistados, 20% não saem da instituição e 
sugerem que os filhos não os levam para passear 
e os 20% restante alegam possuírem dificuldades 
na deambulação. 

Foi constatado a partir das respostas à 
pergunta aberta, que seis dos dez entrevistados 
tiveram resposta positivas sobre gostar de estar 
na ILP, e a razão alegada de quatro deles foi o 
tratamento e os cuidados adequados destinados 
pelos profissionais da instituição. Os outros dois 
aludiram como razões principais à possibilidade 
de estabelecer amizades e conversas entre eles. 
Em relação aos quatro que tiveram manifestações 
negativas sobre gostar de estar na ILP, três citaram 
que gostariam de estar em suas próprias casas e 
apenas 1  (hum) referiu o desejo de estar próximo 
a familiares.  

Discussões

As idades prevalentes entre os participantes 
foram acima de 80 anos. Este resultado pode ser 
atribuído pelo aumento da longevidade entre 
os brasileiros13. Houve o predomínio do sexo 
masculino entre os entrevistados. Este achado 
não é frequentemente descrito na literatura, 
pois na maioria dos estudos o percentual da 
população feminina nas ILPI é numericamente 
superior em relação aos homens14,15. Todavia, dois 
estudos realizados em ILPI em Pernambuco16 e 
Distrito Federa1l7 encontraram maior percentual 
do sexo masculino entre os idosos investigados, 
respectivamente, 55,9% e 58,8%. 

Com relação à escolaridade prevaleceu o 
ensino médio completo entre os entrevistados. 
Entretanto, este resultado diverge de outros 
estudos que apontam para a baixa escolaridade 
dos idosos na ILPIs tanto nas instituições privadas 
como publicas, com predomínio para os que 
cursaram primário incompleto e analfabetos 18,19. 
Dados do ultimo censo 2010 revelam que em Santa 

Recebimento de visitas
  Sim 10 (100)
  Não -
Quem visita
  Filhos, neta, nora 4 (40)
  Filho 4 (40)
  Irmãos 2 (20)
A frequência das visitas
  Diariamente 2 (20)
  Semanalmente 3 (30)
  Quinzenalmente 4 (40)
  Quando podem 1 (10)
Gosta de receber as visitas
  Sim 10 (100)
  Não -
Motivação de gostar das visitas
  Conversar 4 (40)
  Amor 3 (30)
  Trazem coisinhas 2 (20)
  Gosta de ser lembrado 1(10)
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Catarina o percentual de pessoas sem instrução ou 
com o fundamental incompleto decresceu, houve 
uma elevação expressiva no nível de instrução 
no Estado e o percentual de pessoas com pelo 
menos o ensino médio completo aumentou 
aproximadamente 16%.20 

A maioria dos idosos referiu ter pelo menos uma 
doença crônica (80%), sendo que a hipertensão 
arterial prevaleceu. Outros estudos demonstram 
uma importante frequência de doenças crônicas 
entre os idosos institucionalizados. Alencar et 
al.14 encontraram 57,4% de idosos que referiram 
doenças crônicas. No estudo feito por Lima et al,15 
observou-se que 70,6% possuíam doenças crônicas 
e destas 41,2% era hipertensão. Chama a atenção 
que em  relação à autopercepção de saúde, neste 
estudo a maioria dos idosos institucionalizados 
considerou sua saúde como boa. Este resultado é 
corroborado pelos dados encontrados no estudo 
de Alencar et al.14 que verificou 61,7% dos idosos 
com autopercepção boa sobre suas condições de 
saúde. Atualmente, a autopercepção da saúde, é 
um dos indicadores mais utilizados em pesquisas 
gerontológicas. Seu uso é justificado porque a pior 
percepção de saúde é um preditor consistente de 
declínio funcional ou morte do idoso21.

Com relação à permanência na instituição 
a maioria dos idosos residia entre 1 a 3 anos, 
sendo que este achado se aproximou do estudo 
de Azevedo et al.23 realizado em uma ILPI, na 
cidade de Natal-RN que apontou para um tempo 
de no máximo 4 anos de institucionalização. 
Entretanto, diverge de outros estudos que 
apontam para períodos maiores de residência 
dos idosos nas instituições5,18,22. Observou-se 
que a institucionalização compulsória foi a que 
prevaleceu nesta investigação, sendo que as 
pesquisas demonstram que a institucionalização 
ocorre em razão de vários motivos, entre os quais, 
dependência física como observado neste estudo, 
além de determinantes sociais e familiares 5, 14, 

24, 25.  Foi constatado na pesquisa que a decisão 
de institucionalização, ficou a cargo dos filhos 
dos idosos. As observações de vários estudos 
coincidem com este achado indicando a realidade 
de precarização dos vínculos, muito em razão de 
dificuldades dos membros da família para dar 
ao idoso um suporte adequado25,26. Sugerindo, 
portanto, a ausência de infraestrutura adequada 

para responder às demandas dessa população em 
relação a atendimento domiciliário e ambulatorial 
dos serviços de saúde. 

Foi observado que os participantes por 
unanimidade referiram gostar de receber visitas de 
amigos e familiares. E a necessidade de conversar 
foi referida pela metade dos entrevistados. Brandão 
e Zatt27 atestam que os relacionamentos sociais 
são necessários na vida das pessoas em qualquer 
fase da vida e contribuem para dar sentido a ela. 
Para os autores, embora, na velhice já se tenha 
aprendido muitas habilidades para bem viver, 
o contato com outras pessoas é imprescindível 
nesta fase da vida. Da mesma forma Figueiredo et 
al.28 atestam que as relações de amizade atenuam 
as situações de risco para tentativas de suicídio 
entre os idosos, por isso o cultivo de amizades e 
os vínculos familiares é visto como um fator que 
protege de maneira importante contra a ideação 
e tentativas de suicídio. Chama a atenção o fato 
do vinculo de amizade entre os próprios idosos 
na instituição em estudo. O que foi constatado 
é que os idosos que compartilham o convívio 
experimentam o estreitamento de seus vínculos 
afetivos. De acordo com Evangelista et al.29 o dia-a-
dia com os semelhantes que possuem experiências 
da mesma época convívio de idosos faz com que os 
idosos enxerguem a ILP como um lugar agradável 
e preferem viver ali a viverem sozinhos.

A qualidade de vida do idoso pode ser 
avaliada, em parte, pela satisfação que tem ao 
estar naquele ambiente. Neste estudo a maioria 
dos idosos enxerga a institucionalização de forma 
positiva em razão dos cuidados recebidos pelos 
profissionais da instituição. Figueiredo et al28 
citam que cuidados que melhorem a qualidade de 
vida dos idosos contribuem para que eles pensem 
em novos projetos de vida, o que é fundamental 
para mantê-los com boa autoestima.  Porem, 40% 
dos idosos referiu não gostar de estar na ILP e que 
gostariam de estar em suas próprias casas ou com 
seus familiares. Para Silva et al.30 as manifestações 
negativas dos idosos quanto a permanência em 
ILP estão associadas ao sentimento de solidão 
e ao abandono. Segundo os autores, o idoso ao 
manifestar estes tipos de desejos indica que a 
rede de relações existentes não é satisfatória. 
Neste ponto é necessário chamar atenção para 
alguns estudos que apontam como fatores de risco 
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para suicídio entre os idosos, entre eles, os laços 
familiares distantes ou conflituosos, o abandono 
físico e afetivo e as dificuldades de adaptação à 
vida institucional28, 31. 

Considerações Finais

 Os achados deste estudo encontram-se em 
consonância com os dados da literatura, que 
apontam para os sentimentos conflitantes do 
idoso acerca do seu cotidiano em instituições 
de longa permanência. Se por um lado, a 
institucionalização do idoso pode ser geradora 
de sofrimento e de abandono, por outro, pode 
constituir-se um ambiente de conformação de 
novos vínculos afetivos;  

É necessário ressaltar a importância atribuída 
pelos idosos ao cuidado, impondo aos profissionais 
uma atenção única e individual e que abranja os 
vários aspectos da vida da pessoa envelhecida, 
como a sua saúde e suas interações sociais;  

Por fim, por se tratar de um problema de 
grande magnitude, em razão do envelhecimento 
populacional, seria desejável que fossem realizados 
estudos que aprofundassem a analise com maior 
precisão de outros fatores que poderiam estar 
contribuindo para qualidade de vida dos idosos 
em ILP.
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