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Caracterizacao do perfil de comunicacéo da pessoa idosa da Ilha

Terceira
“Characterization of communication profile of the elderly people in Terceira Island”

Joana Barcelos, sob orientacéo de Professora-Adjunta, Mestre Ana Paula Vital
Universidade Atlantica (2009/2010)

Resumo

Objectivos: Descrever as actividades comunicativas e participacdo social dos idosos e explorar
a relacdo entre as funcbes e estruturas do corpo, os factores contextuais e a comunicagdo e
participacdo social no envelhecimento. Método: Construgdo, traducdo e adaptagdo de um
questionario sobre as actividades comunicativas e participacao social aplicado a uma amostra de
33 pessoas idosas da llha Terceira. Resultados: Os participantes realizam actividades
relacionadas com a fala e audigdo diariamente, tais como ouvir as noticias (97%) e falar com a
familia (72,7%), no entanto raramente ou nunca realizam actividades relacionadas com a leitura
e escrita como ler livros (54,5%) e escrever mensagens (39,4%), sendo que 63,6% tem 0 4° ano
de escolaridade. A maioria da amostra nunca ou raramente realiza as actividades sociais tais
como ir a restaurantes (72,7%) e participar em actividades ao ar livre (69,7%). O estudo
correlacional confirmou a existéncia de factores que afectam as actividades comunicativas e
sociais da amostra, tais como algumas limitacGes na acuidade auditiva e locomocdo.
Discussdo/Conclusdo: Um melhor conhecimento do perfil comunicativo da pessoa idosa e dos
factores que o influenciam, permite que seja possivel a prevencao de alteracGes da comunicacao
e promocao da salde nesta populacdo por parte da Terapia da Fala.

Palavras-chave: Envelhecimento; Idoso; Comunicacgdo; Participacdo Social; CIF; Terapia da
Fala.

Abstract

Objectives: Describe the communicating activity and social participation of the elderly and
explore the relationship between the functions and structures of the body, the contextual factors
and communication and social participation in aging. Method: Construction, translation and
adaptation of a questionnaire on the communicative activities and social participation applied to
a sample of 33 elderly in Terceira Island. After collecting the data was compiled statistical
analysis and subsequent analysis of the results. Results: Participants carry out activities related
to the speech and hearing daily, such as listening to the news (97%) and talk with family
(72,7%), however rarely or never carry out activities related to reading and writing how to read
books (54,5%) and write messages (39,4%), with 63,6% has the 4th year of schooling. The
majority of the sample never or rarely performs the social activities such as going to restaurants
(72,7%) and participate in outdoor activities (69,7%). The correlational study has confirmed the
existence of factors affecting social and communicative activities of the sample such as some
limitations in hearing acuity and locomotion. Discussion/Conclusion: A better knowledge of
the older person profile communicative and factors that influence, lets you can prevent changes
to the communication and promotion of health in the population on the part of Speech Therapy.
Keywords: Elderly; Ageing; Communication; Social Participation; ICF; Speech Therapy.
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Introducao

O aumento do envelhecimento demogréafico da populagéo idosa € actualmente um facto
relevante na nossa sociedade e a semelhanca dos outros paises europeus, Portugal,
enfrenta actualmente uma realidade com grande impacto a nivel social (Paul e Fonseca,
2005).

De acordo com o INE (2002) apesar, da dificuldade em delimitar cronologicamente em
termos etarios o inicio a partir do qual se considera a pessoa idosa, em termos globais e
por razdes sécio-econdmicas, definiu-se ser a partir dos 65 anos, deste modo, entende-se
por pessoas idosas 0s homens e as mulheres com idade igual ou superior a 65 anos de
idade.

Em Portugal, a proporcdo de pessoas com 65 ou mais anos duplicou nos ultimos
quarenta anos. De acordo com as projec¢des demograficas mais recentes, elaboradas
pelo Instituto Nacional de Estatistica, estima-se que esta propor¢do volte a duplicar nos
proximos 50 anos, representando 32% do total da populacdo, em 2050 (INE, 2001).
Estima-se que actualmente existam 1.709.099 pessoas idosas, correspondendo a 16,5%
da populacdo em geral. Da totalidade desta populacdo, 41,8% tem idade igual ou
superior a 75 anos e had um predominio do género feminino em relagdo ao género
masculino (INE, 2002).

O envelhecimento € um processo multifactorial que caracteriza o ultimo periodo da
evolucdo natural da vida, com implicagdes num conjunto de situacGes bioldgicas,
sociais, econdémicas e politicas, que compdem o quotidiano das pessoas que vivem nesta
fase (Fernandes, 1997), ndo tendo este processo a sua origem numa sé causa nem um sé
mecanismo, sendo considerado como um fendmeno normal, universal, ligado ao

processo de diferenciagdo e de crescimento (Imaginario, 2004).

Para Russo (1999) o envelhecimento pode ser definido como um processo progressivo e
degenerativo, caracterizado por menor eficiéncia funcional, com enfraquecimento dos
mecanismos de defesa frente as variagdes ambientais e perda das reservas funcionais, é
universal nas espécies e intrinseco, ou seja, ndo € determinado por factores ambientais,

apesar de ser influenciado por eles.
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Quando se fala em envelhecimento torna-se relevante realizar a distingdo entre
senescéncia que resulta do somatdrio de alteragdes organicas, funcionais e psicoldgicas
proprias do envelhecimento normal, e senilidade, que é caracterizada por afec¢Bes que
frequentemente acometem a pessoa idosa. O limite entre estes dois estados nao € preciso
e caracteristicamente apresenta zonas de transicdo frequentes, o que dificulta a

discriminacdo de cada um deles (Freitas, 2006).

Perante 0 processo de senescéncia a pessoa idosa torna-se mais susceptivel as
influéncias ambientais e frequentemente menos envolvida com 0 mundo que a rodeia, 0
que pode ter como consequéncia o isolamento social. Para que as pessoas mais velhas
possam manter-se no seu meio ambiente, € imprescindivel que este esteja preparado e

adaptado as suas necessidades.

Neste contexto a World Health Organization (2005) recomenda aos paises que
desenvolvam politicas que facilitem as pessoas um envelhecimento que designa por
activo e saudavel e que consiste em aproveitar a0 maximo as oportunidades de ter um
bem-estar fisico, psiquico e social durante toda a vida, tendo como objectivos o
aumento da qualidade de vida, produtividade e esperanca média de vida a idades mais

avancadas.

Parente (2006) define a qualidade de vida como “ a percep¢ao do individuo da sua
posicdo na vida no contexto da sua cultura e dos sistemas de valores da sociedade em

que vive e em relacdo aos seus objectivos, expectativas, padrdes e preocupacdes”.

A qualidade de vida para a maioria das pessoas depende da capacidade e oportunidade
para comunicar (Salomon, Vesterager e Jagd, 1988 citado por Cruise, 2001). A relacdo
entre a comunicacao e a qualidade de vida é mais estudada em pessoas com alteracdes
especificas da comunicacdo, no entanto na senescéncia também é possivel encontrar
dificuldades de comunicagdo, como resultado do processo de envelhecimento (Bernstein
Lewis, 1996; Gravell, 1988; Huntley & Helfer, 1995; Ripich, 1991; Squires, 1996
citado por Cruise, 2001)

Segundo Mascaro (1997) o envelhecimento origina uma deterioracdo da capacidade

comunicativa, do mesmo modo como o faz nos outros aspectos da vida e da salde.
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A comunicacdo € um acto em que uma pessoa da ou recebe do outro informacgoes sobre
as suas necessidades, desejos, percepcdes, conhecimento ou estado de espirito. Segundo
a ASHA (1992) a comunicagdo pode ser intencional ou ndo, pode envolver sinais
convencionais ou inconvencionais, pode assumir formas linguisticas ou ndo linguisticas
e pode ocorrer através da fala ou de outra forma. Assim todas as pessoas comunicam de
algum modo, no entanto a eficacia e a eficiéncia da comunicacéo varia de acordo com

os diferentes factores pessoais e ambientais.

Segundo Ferreira (2004) a comunicacdo faz parte da integracdo social do homem e é
fundamental para a satisfacdo de necessidades basicas, estabelecimento de relacdes
interpessoais, aquisicdo de novos conhecimentos e para a expressao, compreensao e
troca de ideias e informacdes nos diversos contextos da vida diaria (familiar, trabalho,
escola e lazer). Como em outras fases da vida, na senescéncia a comunicacdo €
assegurado um papel nuclear nas relagcdes do sujeito com o mundo, favorecendo a sua
participacdo activa nos diversos ambientes, e que a habilidade comunicativa se constitua
em factor decisivo para a independéncia, autonomia, bem-estar e felicidade do idoso.

Do ponto de vista da Terapia da Fala reconhecem-se no processo de envelhecimento
mudancas nos diversos niveis de organizacdo do acto comunicativo: no nivel referente a
estruturacdo conceitual do acto de fala pretendido, no de producdo e no de compreenséo
da linguagem (Netto, 2006).

No acto de comunicacao estdo envolvidas habilidades sensoriais, motoras, cognitivas e
linguisticas, reflectindo-se neste, tudo o que for restrito ou limitativo a sua
funcionalidade. O envelhecimento natural acarreta modificacbes heterogéneas nessas
habilidades devido as diferencas individuais decorrentes da constituicdo genética,
historia de vida, condi¢es de saude, processos bioldgicos e neurocognitivos, profisséo,
estrutura socioeconémica e cultura. Essa heterogeneidade explica as evidéncias de que
alguns processos envelhecem mais precocemente em algumas pessoas e mais

tardiamente noutras.

No envelhecimento h& reflexos das limitagbes na comunicagdo devido a alteracfes
sensoriais, maior sensibilidade as alteracBes estruturais dos 6rgdos fonoarticulatorios,

dos processos mnésicos e do funcionamento global da memadria (Ferreira, 2004).
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Segundo Netto (2006) no envelhecimento ocorre a perda de faculdades cognitivas no
idoso que pode ser abordada seguindo dois paradigmas: o da fisiologia que se baseia na
observacdo transversal das modificacbes do funcionamento cognitivo num grande
numero de pessoas idosas, correlacionando-as com alteracbes morfologicas no cérebro
ou o paradigma da doenca em que ndo se considera a perda das faculdade cognitivas
como um fendmeno fisioldgico, mas de uma doenca ou conjunto de doencas (exemplo:

deméncia).

Firmino (2006) refere que o envelhecimento afecta a visdo e a audicdo o que se torna
problematico pois estes dois sentidos tém grande importancia na adaptacdo a vida do
dia-a-dia, no convivio social e na comunicacdo. As alteracdes visuais que ocorrem com
0 avancar da idade sdo caracterizadas pela diminuicdo da acuidade, da sensibilidade as
cores e da percepcdo em profundidade. No que respeita a audicdo Plomp (1978) citado
por Firmino (2006) refere que 50% das pessoas com idade acima dos 75 anos tem perda
da acuidade auditiva, frequentemente denominada de presbiacusia. A pessoa vai
perdendo a percepcao as frequéncias elevadas, a capacidade de localizar sinais sonoros,
de discriminar a origem dos diferentes sons e tem dificuldade em compreender o
discurso das outras pessoas. No que diz respeito a linguagem ocorrem alteracdes, tais
como a dificuldade de nomeacéo, o discurso redundante e com pouca informacéo, a
dificuldade na compreensdo da sintaxe mais complexa e em reter informagdes (Bilton e
Couto, (s.d) citadas por Freitas, 2006). As estruturas envolvidas na producdo da
linguagem também sofrem alteracdes ao nivel dos musculos relacionados com a
mastigacao e os musculos faciais que sdo essenciais para a emissdo da linguagem oral, a
perda de dentes e a dificuldade de colocacdo de proteses dentarias nos idosos que
podem levar a imprecisdo da articulacéo e as alteracGes que ocorrem na voz, como por
exemplo alteracOes de altura, caracterizada por agravamento nas mulheres e agudizagéo
nos homens entre outras (Netto, 2006). De realcar que as condicOes fisicas de saude,
depressdo, expectativas do proprio idoso e do parceiro de comunicacdo e mudangas no

funcionamento cognitivo podem agravar o efeito dessas mudancas.

E de grande relevancia ter também em conta os factores indirectamente relacionados
com a comunicagdo como as alteracdes que ocorrem no sistema musculo-esquelético
que tem como consequéncia dificuldades ou incapacidade de locomocéo e resultam em

barreiras indirectas para a comunicacdo uma vez que impedem a pessoa de ir ao
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encontro de oportunidades comunicativas e limitam a sua independéncia e participacdo

em actividades comunicativas e sociais (Netto, 2006).

Considerando-se que a senescéncia traz alteracdes na funcionalidade do individuo em
consequéncia de alteracdes bioldgicas, psicologicas, sociais e/ou ambientais, que
afectam directamente a posicdo social e o papel desempenhado pelo individuo,
qualificando-o ou desqualificando-o0 para o seu exercicio ou interferindo directamente
nas suas condi¢des de autonomia e independéncia e, tendo em vista, que em relacdo a
linguagem, o declinio ndo € homogeéneo, torna-se pertinente o estudo da funcionalidade
da comunicacdo dos idosos visando um melhor conhecimento dos processos de
envelhecimento e de adaptacdo tendo em conta as varias dimensfes que a constituem
(Garcia e Mansur, 2006).

Segundo Garcia e Mansur (2006) a comunicacdo funcional é a habilidade de receber e
transmitir mensagens, de modo efectivo e independente de acordo com as exigéncias do

contexto ambiental.

Esta definicdo é abrangente e diz respeito a totalidade do processo e ndo somente a um
aspecto isolado, como inteligibilidade de fala, compreensao, leitura e outros. Inclui toda
modalidade de comunicacgdo verbal e ndo verbal e enfoca a eficiéncia e independéncia

comunicativa como respostas apropriadas para o dia-a-dia.

Segundo Paul e Fonseca (2005), a nocdo de funcionalidade, ou capacidade funcional,
estd relacionada com a autonomia na execucdo de tarefas de pratica frequente e
necessaria a todos os individuos, como tarefas de cuidados pessoais e de adaptacdo ao

meio em que se vive, que asseguram a possibilidade de viver sozinho no domicilio.

No presente estudo, o envelhecimento foi descrito através de uma abordagem
biopsicossocial, usando para esse efeito a Classificagao Internacional da Funcionalidade
- CIF (OMS, 2004) que expdem questdes relacionadas com a funcionalidade da pessoa
através da interaccao da condicdo de saude, factores pessoais e factores ambientais, que
sdo influenciados e influenciam as funges e estruturas do corpo e consequentemente a
actividade e participacdo dos individuos na vida. Descreveu-se a pessoa idosa nestas
componentes de forma a potencializar a compreensdo do impacto do envelhecimento na

actividade comunicativa e participacdo social desta populacdo. Na consulta dos
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descritores da CIF no dominio actividade e participacdo € possivel encontrar um

capitulo que se refere as caracteristicas da comunicacao (capitulo 3).

A CIF é uma classificacdo com mudltiplas finalidades elaborada para servir a vérias
disciplinas e sectores diferentes. Os seus objectivos especificos podem ser resumidos da
seguinte forma: proporcionar uma base cientifica para a compreensdo e o estudo dos
determinantes da saude e das condi¢Bes com ela relacionadas, como por exemplo
orientar o Terapeuta da Fala na prética clinica e no processo de investigacdo de modo a
expandir as areas de conhecimento sobre os factores pessoais, ambientais e participacdo
de pessoas com altera¢fes da comunicacgdo e permitir a investigacdo dos qualificadores
e classificacdo da CIF relevantes para a Terapia da Fala; estabelecer uma linguagem
comum para a descricdo da saude e dos estados relacionados com a salde, para
melhorar a comunicacéo entre diferentes utilizadores, tais como, profissionais de saude,
investigadores, politicos e decisores e o publico, incluindo pessoas com incapacidades;
permitir a comparacdo de dados entre paises, entre disciplinas relacionadas com os
cuidados de saude, entre servigos, e em diferentes momentos ao longo do tempo;
proporcionar um esquema de codificacdo para sistemas de informacdo de salde. Estes
objectivos estdo inter-relacionados dado que a necessidade de aplicar a CIF e a sua
utilizacdo requerem a construcdo de um sistema pratico e Util que possa ser aplicado por
varios utilizadores na politica de saude, na garantia da qualidade e na avaliacdo de
resultados em diferentes culturas (OMS, 2004; Washington, 2007; Worral e Hickson,
2008).

Esta classificagdo permite descrever situagOes relacionadas com a funcionalidade da
pessoa e as suas restricdes. Assim, possibilita a quem utiliza esta classificacdo registar
perfis Uteis da funcionalidade, incapacidade e salude das pessoas em varios dominios.
Esta classificacdo organiza a informagdo em duas partes: (1) funcionalidade e
incapacidade e (2) factores contextuais. Cada parte tem varios componentes: (1) o
componente fungdes e estruturas do corpo; e o componente actividade (execucdo de
uma tarefa ou acgé@o por um individuo) e participacdo (envolvimento numa situacdo da
vida) que inclui os dominios que indicam aspectos da funcionalidade na perspectiva
individual e social; (2) o componente factores ambientais que inclui o ambiente fisico,
social e atitudinal no qual as pessoas vivem e conduzem a sua vida e 0 componente

factores pessoais, tais como a idade, sexo, escolaridade que ndo sdo classificados pela
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CIF devido a grande variedade social e cultural associada aos mesmos (OMS, 2004

citado por Ramos, 2008).

Todas as componentes da CIF descritas anteriormente podem ter um impacto no
envelhecimento activo, conceito aplicavel tanto a individuos como a populacdes, que foi
desenvolvido pela Organizacdo Mundial de Satde (OMS, 2002) para promover a nogdo
de que o envelhecimento pode e deve ser uma experiencia positiva que consiste em
viver envelhecendo com optimizacdo de oportunidades que proporcionam saulde,

participacdo e seguranca, de modo a que se tenha qualidade de vida e bem-estar.

Para que seja possivel envelhecer saudavelmente, ha que promover a saude. Neste
sentido os Terapeutas da Fala podem intervir de forma preventiva, desenvolvendo as
questdes relacionadas com o reconhecimento da importdncia da comunicacao,
promovendo a participacdo dos idosos em actividades comunicativas diarias para limitar
0 impacto das altera¢des relacionadas com a comunicacgdo, de modo a que a participacdo

social seja mantida na pessoa idosa.

A American Speech-Language and Hearing Association (ASHA, 1988) considerou a
prevencdo de alteracdes da comunicacdo como uma das principais responsabilidades da
profissdo. O foco principal da profissdo tem sido na identificacdo e tratamento das
alteracbes da comunicacdo existentes, no entanto os Terapeutas da Fala devem
direccionar a atencdo para a prevencdo, apesar desta exigir esforcos redobrados para
eliminar o aparecimento de alteracGes da comunicacdo e promover o desenvolvimento e
manutencdo da comunicacdo ideal. Neste sentido podera ser realizada a prevencao
primaria que consiste na eliminacéo ou a inibi¢do do desenvolvimento de uma alteracao
da comunicacgdo, alterando a susceptibilidade ou reducdo da exposicdo de pessoas
susceptiveis. Na Prevencdo secundaria poderdo ser realizadas a detec¢do e o tratamento
precoce de alteracbes de comunicagdo. A deteccdo e o tratamento precoce podem
eliminar ou retardar o progresso da alteracdo, evitando futuras complicagdes. Na
prevencdo tercidria deverd haver a reducdo de uma alteracdo por se tentar repor o

funcionamento eficaz.

O terapeuta da fala deverd ter um papel importante no desenvolvimento e na aplicagdo
de estratégias de prevencdo, realizar mais investigagdo sobre as causas das alteracfes da

comunicacdo e variaveis que influenciam o desenvolvimento e manutencdo das
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capacidades de comunicativas de modo a promover praticas de saiude e bem estar

relacionando-as com a prevencdo (ASHA, 1988).

Deste modo, atraves da breve revisdo da literatura cientifica, verifica-se a existéncia de
diversos factores identificados como predisponentes das alteracfes que podem ocorrer
na comunicacdo no processo de envelhecimento. Worral e Hickson (2003) referem que
é importante a Terapia da Fala investigar a comunicagdo no envelhecimento porque esta
a aumentar a proporcao de pessoas idosas na populacédo, as alteragcdes da comunicagéo

tem uma grande prevaléncia nos idosos e um grande impacto na sua qualidade de vida.

Verifica-se que este tema tem sido alvo de estudos a nivel internacional, dado constituir
uma realidade a nivel mundial e um foco de crescimento para a Terapia da Fala de
forma a que seja possivel a manutencdo da comunicacdo e promocdo da salde nesta
populacdo (Worrall e Hickson, 2003 citado por Cruice, 2005). Porém, surge a
necessidade da realizacdo de estudos a nivel nacional, que procurem perceber e
conhecer melhor tanto a populacdo idosa portuguesa como o0 impacto que os factores
relacionados com o envelhecimento tém sobre esta, uma vez que os factores podem
diferir sob a dimens&o sdcio-cultural, considerando o contexto e a cultura inerente ao

NOosso pais.

Sabendo que o contexto social tem influéncia sobre vérios factores do envelhecimento
que podem estar relacionados com a comunicacao e participacdo social, para este estudo
foi escolhida uma amostra de idosos do concelho de Angra do Heroismo na llha
Terceira (contexto rural). Segundo o Censos 2001 (INE, 2001) na Ilha Terceira existem
55 833 habitantes, a populacdo residente no concelho de Angra do Heroismo é de 35
065 habitantes, distribuidos por 19 freguesias. Grande parte da populacdo retira o seu
rendimento da agricultura, pecuéria e de outras actividades e servicos. Quanto a
escolaridade verifica-se que a taxa de analfabetismo é de 9,3%, comparativamente ao
total nacional. Os Acores registaram taxas de analfabetismo superiores para 0s homens,
registando as mulheres a segunda taxa mais baixa do pais. A propor¢do da populagéo
com o 3° ciclo do ensino basico é de 30,4%. No que diz respeito ao indice de
envelhecimento, que traduz a relagdo entre a populagdo idosa e jovem, registou-se o
valor mais baixo comparativamente com as restantes regides do pais, estima-se que

existam nos Acores cerca de 31 319 pessoas com idade igual ou superior a 65 anos.
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Assim, a realizacdo deste estudo assume importancia, tendo sido definidas duas
questdes orientadoras “Qual o perfil comunicativo da pessoa idosa da Ilha Terceira?” e
“Quais os factores que influenciam a comunicagao e participagao social da pessoa idosa
da Ilha Terceira?”. De forma a dar resposta as questdes orientadoras, foram
estabelecidos 0s seguintes objectivos: descrever a actividade comunicativa dos idosos;
descrever a participagdo social dos idosos; explorar a relagédo entre as funcdes e
estruturas do corpo, os factores contextuais (factores ambientais e factores pessoais) e a

comunicacéo e participacao social no envelhecimento.
Metodologia

Tipo de estudo

Este estudo é descritivo-correlacional porque tem por objectivo descrever as variaveis,
de forma a identificar as caracteristicas comunicativas e sociais da amostra e explorar as

relagdes entre todas as varidveis descritas.
Amostra

A recolha da amostra foi realizada por um método de amostragem nao probabilistico,
nomeadamente amostragem por redes ou «em bola de neve» em que as pessoas idosas
recrutadas inicialmente sugeriram, a pedido da investigadora, outros idosos que lhes
pareceram apropriados para participar no estudo. Esta amostra apoiou-se nas redes
sociais, nas amizades e no facto de que os amigos partilham certas caracteristicas em
comum. Quando a investigadora encontrou individuos que respondiam aos critérios de
incluséo, ela pediu-lhes que indicassem outras pessoas que apresentassem as mesmas

caracteristicas pelas quais foram escolhidas (Fortin, 2009).

Como variaveis de inclusdo e de forma a ser possivel uma amostra significativa,
estabelecemos as seguintes caracteristicas: ter idade igual ou superior a 65 anos, ter
como lingua materna o Portugués Europeu, viver em Angra do Heroismo, ndo possuir
perturbacdo neuroldgica, ndo ter perturbacdo ao nivel da saude mental, ndo viver numa

instituicao.
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Para garantir a representatividade e a significancia da amostra, incluiu-se 36 (n=36)

pessoas idosas no estudo, tendo sido posteriormente excluidas 3 pessoas por

apresentarem défice cognitivo ou acidente vascular cerebral.

A caracterizacdo socio-demogréafica detalhada da amostra pode ser observada no quadro

1. A amostra é, constituida por 33 sujeitos que apresentam em média 74 anos de idade

(DP=5,33), tendo a pessoa mais nova 65 e a pessoa mais velha 86 anos. Sdo na sua

maioria do género feminino (60,6%), casados (48,5%), naturais (60,6%) e com

residéncia (90,9 %) na freguesia de S. Bartolomeu do concelho de Angra do Heroismo,

na ilha Terceira.

Vinte e um dos participantes (63,6%) frequentaram a 4.2 classe e, relativamente a sua

profissdo, 51,5% (n=17) sdo domésticas seguindo-se os lavradores 9,1% (n=3).

Quadro 1: Caracterizacdo socio-demogréfica da amostra (n=33)

Média

Variavel Respostas Frequéncia (%) (Desvio I\'\/I/Im. " Moda
~ ax.
Padréo)
74 e
Idade - - 74,0 (5,33)  65-86 77

) Feminino 20 (60,6 %) - - -
Genero Masculino 13 (39,4 %) - - -
Casado (a) 16 (48,5 %) - - -
Estado Civil Viavo (a) 13 (39,4 %) - - -
Solteiro (a) 4 (12,1%) - - -
Analfabeto (a) 3(9,1%) - - -
1.2 Classe 1 (3,0%) - - -
Escolaridade 3.2 Classe 6 (18,2%) - - -
4.2 Classe 21 (63,6%0) - - -
Basico (5°/6° anos) 2 (6,1%) - - -
Domeéstica 17 (51,5%0) - - -
Lavrador 3(9,1%) - - -
Mecénico 2 (6,1%) - - -
Carpinteiro 2 (6,1%) - - -
Agricultor 2 (6,1%) - - -
Profissio Bombeiro 1 (3,0%) - - -
Comerciante 1 (3,0%) - - -
Fiscal Municipal 1 (3,0%) - - -
Auxiliar de Enfermagem 1 (3,0%) - - -
Enfermeira 1 (3,0%) - - -
Cantoneiro 1 (3,0%) - - -
Electricista 1 (3,0%) - - -
S. Bartolomeu 20 (60,6%0) - - -
. S. Mateus 8 (24,2%) - - -
Naturalidade Sta. Barbara 3(9,1%) - - -
Sta. Luzia de Angra 2 (6,1%) - - -
Freguesia onde S. Bartolomeu 30 (90,9%) - - -
reside S. Mateus 3(9,1%) - - -
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Instrumentos de recolha de dados

Para levar a cabo a recolha de dados, foi elaborado um questionario dos dados sécio-
demograficos, realizada a traducdo e adaptacdo das checklists de actividades
comunicativas e sociais e aplicado o Mini Mental State Examination (MMSE) como

forma de seleccdo da amostra.

O Questionario dos dados Socio-Demogréaficos (Barcelos, J. e Vital, P., 2009)
(Apéndice 1) é constituido pelos principais dados demogréficos a ter em conta para a
seleccdo e caracterizacdo da amostra, onde sdo colocadas questdes de resposta fechada e
semi-aberta: género, idade, estado civil, escolaridade, profissdo, lingua materna,

naturalidade, freguesia onde reside, condicao de salde e factores ambientais.

A Checklist de Actividades Comunicativas (COMACT) (adaptado por Barcelos, J. e
Vital P., 2009 de Cruice., 2001 e Worrall e Hickson., 2003) (Apéndice Il) consiste
numa lista de 45 actividades comunicativas incluindo actividades relacionadas com a
fala, audicdo, leitura e escrita. Os itens foram concebidos para discriminar a
comunicagdo que ocorre com diferentes parceiros de comunicagdo ou ambientes,
relacionados com as diferentes actividades da vida diéria. Os participantes marcam para
cada actividade a frequéncia com que a realiza. As actividades incluem as frequéncias:
diaria, semanal, quinzenal, mensal, raramente / as vezes (uma a seis vezes por ano),

nunca e ndo respondo numa escala de tipo Lickert (Cruice, 2005).

A Checklist das Actividades Sociais (SOCACT) (adaptado por Barcelos, J. e Vital P.,
2009 de Cruice., 2001 e Worrall e Hickson., 2003) (Apéndice I11) consiste numa lista de
20 itens que permite quantificar a frequéncia, o envolvimento e a satisfacdo dos
participantes em actividades sociais, incluiu trés categorias de actividades sociais: Lazer
(11 itens), informal (4 itens) e formal (5 itens). As actividades incluem as frequéncias:
diariamente, semanal, quinzenal, mensal, raramente / as vezes (trés a quatro vezes por

ano), nunca e nao respondo numa escala de tipo Lickert (Cruice, 2005).

A prova Mini Mental State Examination (MMSE) (Folstein, 1975) (Anexo 1) € uma
prova de avaliacdo breve do estado cognitivo que pode ser aplicada por qualquer
profissional de salde e avalia as fungbes mentais da memoria, orientagdo, atencgéo,

calculo e linguagem. Considerando-se défice, para uma pontuacdo maxima de 30, se a
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pontuacdo for menor ou igual que 15 em analfabetos, menor ou igual que 22 nos idosos
com escolaridade entre 1 e 11 anos, e menor ou igual que 27 nos que tém escolaridade
superior a 11 anos. Esta prova tem a duracdo de aplicagdo entre 5 a 15 minutos
(Firmino, 2006).

Procedimentos

Na fase inicial do projecto, delineou-se o objecto de estudo, procedendo-se a uma
pesquisa e analise (continua ao longo de todo o trabalho) de artigos e livros
(referenciados na bibliografia) relacionados com o tema proposto de forma a

justificarmos e aprofundarmos teoricamente o presente tema.

Segundo Fortin (2009) na maior parte dos casos, o investigador utiliza questionarios
testados, 0 que tem a vantagem de permitir a comparacao dos resultados obtidos com os
que ja foram publicados, apesar de por vezes ser necessario traduzir o questionario para

a lingua dos participantes e de o adaptar ao meio onde é aplicado.

Foi desenvolvido um questionario para recolha dos dados socio-demogréaficos e
efectuado um pré-teste dos 3 instrumentos com uma amostra de 10 pessoas pertencentes
ao 4° ano do curso de Terapia da Fala ministrado na Universidade Atlantica e a trés
pessoas com as caracteristicas da amostra que se pretende estudar de forma a melhorar a
construcdo do questionario dos dados sdcio-demogréaficos e da traducdo e adaptacdo das
checklists. Com o resultado do pré-teste foram efectuadas pequenas alteracBes nas
checklists de ordem semantica, de forma a melhorar a traducdo e facilitar a
compreensdo do conteddo, foi introduzida a frequéncia “diaria” e as questdes (“quais?”
e “o qué?”) na checklist das actividades sociais, para se obter uma informacdo mais
detalhada relativamente a satisfagéo e limitagdo dos idosos na realizacao das actividades

sociais.

Apos a realizagdo das rectificagcbes nos instrumentos foram efectuados os contactos
necessarios com os elementos da amostra e apds o consentimento, deu-se inicio a
recolha de dados. A recolha de dados foi realizada em Abril de 2010 no domicilio dos
participantes e no centro de convivio de S. Bartolomeu, inicialmente foi apresentada a
declaragdo comprovativa do estudo, entregue o pedido de autorizacéo a responsavel do

centro de convivio de S. Bartolomeu (Apéndice IV) e a folha informativa
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(consentimento informado) a amostra (Apéndice V) onde estdo esclarecidos com uma
linguagem dirigida as pessoas idosas 0s objectivos do estudo e onde é assegurada a
confidencialidade dos dados. Posteriormente foi realizada a recolha de dados atraves do
preenchimento dos instrumentos por parte da investigadora na presenca do participante
(questionario-entrevista). No inicio tinha-se estabelecido que a recolha de dados seria
através de preenchimento do questionério por parte dos idosos, no entanto revelou-se
mais funcional, realizar-se a recolha de dados através de questionario-entrevista devido

as caracteristicas da amostra.

A ordem de aplicacdo dos instrumentos foi estabelecida sendo inicialmente aplicado o
Mini Mental State Examination (MMSE) (Folstein, 1975) para se avaliar o estado
cognitivo dos idosos como forma de rastreio, de seguida aplicou-se o questionario dos
dados Socio-Demograficos (Barcelos, J. e Vital, P., 2009) com o objectivo de se
caracterizar a populacdo em estudo e seguidamente foi aplicada a Checklist de
Actividades Comunicativas (COMACT) (adaptado por Barcelos, J., e Vital P., 2009 de
Cruice., 2001 e Worrall e Hickson., 2003) e a Checklist das Actividades Sociais
(SOCACT) (adaptado por Barcelos, J. e Vital P., 2009 de Cruice., 2001 e Worrall e
Hickson., 2003).

Com base nas respostas observadas, foi construida através do software SPSS 17.0
(Statistical Package for Social Sciences) uma base de dados, para se realizar através
desta uma analise estatistica e exposicdo dos resultados, utilizando a estatistica
descritiva com recurso ao calculo de médias, valores minimos e maximos, frequéncias e
percentagens para as variaveis de caracterizacdo e analise descritiva dos diferentes itens
dos instrumentos de recolha de dados. Foi igualmente utilizada a estatistica inferencial
do tipo correlacional utilizando o teste paramétrico ANOVA | para o estudo de relacéo

e variabilidade entre as variaveis.

De realcar que ao longo de todo o processo de investigacdo foram tidas em conta as
regras referentes aos quatro principios de ética contempladas no codigo de ética do
Terapeuta da Fala, tais como: informar os participantes sobre todos os aspectos da
investigacdo; garantir a confidencialidade da informacdo obtida; garantir os direitos

daqueles que participam voluntariamente no trabalho de investigacdo; ndo adulterar os
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resultados obtidos no estudo; informar os participantes dos resultados da investigacao e

realizar uma rigorosa referenciacao das fontes bibliogréficas utilizadas (ASHA, 2010).
Resultados

Os resultados do presente estudo séo apresentados de acordo com os objectivos tracados

inicialmente e nas respostas da amostra.

Iniciamos a apresentacdo dos resultados com a caracterizacdo do estado cognitivo dos
idosos. Relativamente a avaliagcdo do nivel cognitivo através da aplicagdo da escala
MMSE (quadro 2), obteve-se um score mais frequente (moda) de 23 (21,2%) seguindo-
se 0 score de 27 (18,2%). O score médio é de 26 (minimo 19 e méaximo 30).
Considerando, assim, que o maximo score do MMSE é de 30 valores, conclui-se que
esta amostra apresenta um nivel cognitivo razoavel uma vez que a maioria 63,6%
(n=21) apresenta apenas a 4.2 classe. Estes resultados encontram-se relacionados com o

facto de ser esperado que nenhum participante apresentasse défice cognitivo.

Quadro 2: Caracterizacéo do nivel cognitivo (MMSE) da amostra (n=33).

Média

Variavel Score total Frequéncia (%) (Desvio Padro) Min. - Max. Moda
23 7 (21,2%) - - -
27 6 (18,2%) - - -
25 5 (15,2%) - - -
26 4 (12,1%) - - -

MMSE 30 3 (9,1%) - - -
29 3 (9,1%) - - -
24 2 (6,1%) - - -
28 2 (6,1%) - - -
19 1 (3,0%) - - -

- - 26 (2,58) 19-30 23

Relativamente as funcgdes e estruturas do corpo (quadro 3) a maioria da amostra 36,4%
(n = 12) referiu que apresenta uma perda auditiva ligeira e 97% (n=32) ndo usa protese
auditiva, 90,9% (n = 30) apresenta perda visual moderada e 97% (n=32) usa 6culos. O
total da amostra (n=33) apresenta auséncia de dentes e a maioria 93,9% (n=31) usa
protese dentaria. No que diz respeito a mobilidade 57,6% (n=19) apresenta limitaces

na mobilidade, no entanto a maioria (n=12) n&o utiliza auxiliares na locomocéo.
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Quadro 3: Caracterizacdo das Funcgdes e Estruturas do Corpo (n=33).

Variavel Respostas F (%)
Audicéo Perda Auditiva Ligeira 12 (36,4%)
Perda Auditiva Moderada 11 (33,3%)
Normal 9 (27,3%)
Perda Auditiva Grave 1 (3,0%)
Usa prétese auditiva Néo 32 (97%)
Sim 1 (3%)
Viséo Perda Visual Moderada 30 (90,9%)
Perda Visual Ligeira 3(9,1%)
Usa dculos Sim 32 (97%)
Néo 1(3%)
Auséncia de dentes Sim 33 (100%)
Protese dentaria Sim 31 (93,9%)
Néo 2 (6,1%)
LimitagBes na mobilidade Sim 19 (57,6%0)
N4o 14 (42,4%)
Néo 12 (36,4%)
Bengala 4 (12,1%)
Uso de auxiliares Muletas 3 (9,1%)
Cadeira de Rodas 1 (3,0%)

Quanto aos factores ambientais (quadro 4) 45,5% (n=15) ndo recebe qualquer tipo de
apoio, enquanto 39,4% (n=13) frequenta o centro de convivio semanalmente, a maioria
da amostra 48,5% (n=16) vive e passa a maioria do seu tempo com o conjuge. Seriam
necessarias mais informacdes para se caracterizar melhor os factores ambientais da

amostra.

Quadro 4: Caracteriza¢do dos factores ambientais (n=33).

Variavel Respostas F (%)
Codnjuge 16 (48,5%)
Filhos 8 (24,2%)
Com quem vive? Sozinho (a) 4 (12,1%)
Irma 4 (12,1%)
Sobrinha 1 (3%)
Codnjuge 16 (48,5%)
Filhos 6 (18,2%)
Com quem passa a Sozinho (a) 5 (15,2%)
maioria do seu tempo? Irma 4 (12,1%)
Netos 1 (3%)
Sobrinha 1 (3%)
Né&o 15 (45,5%)
Centro de convivio, semanalmente 13 (39,4%)
Recebe algum tipo de Centro de convivio, trissemanalmente 2 (6,1%)
apoio? Fisioterapia, diariamente 2 (6,1%)
Domiciliario 1 (3%)

As checklists das actividades comunicativas e sociais aplicadas foram submetidas a

analise da sua consisténcia interna através do indice alpha de Cronbach no qual se
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obteve um alpha (o) igual a 0,910. Segundo Maroco e Garcia-Marques (2006) o indice a
varia numa escala de 0 a 1, este indice é conhecido por consisténcia interna do
instrumento ou teste em que quanto maior € a homogeneidade dos itens, maior é a
consisténcia com que mede o constructo tedrico. Por outro lado a consisténcia interna
estima a fiabilidade do instrumento porque quanto menor € a variabilidade de um
mesmo item numa amostra de sujeitos, menor é o erro de medida que este possui
(Pasquali, 2003 citado por Maroco e Garcia-Marques, 2006). Considera-se que um
instrumento tem fiabilidade apropriada quando o a é pelo menos 0.70 (Nunnally, 1978
citado por Maroco e Garcia-Marques, 2006). Sendo assim as checklists apresentam uma
fiabilidade elevada uma vez que se obteve um o de 0,910 e segundo Murphy e
Davidsholder (1988) adaptado de Peterson (1994) citado por Maroco e Garcia-Marques

(2006) uma escala apresenta uma fiabilidade elevada quando o a € superior a 0,9.

No que concerne as actividades comunicativas (quadro 5) é possivel verificar que as
actividades comuns a todos os participantes séo: “falar com a familia”, “falar com os

99 ¢¢

amigos”, “falar para/com conhecidos”, “falar sobre fotografias”, ‘“rezar”,“ouvir a
99 9

televisao”, “ouvir as noticias”,”’ouvir ¢ acompanhar uma conversa”’, ‘“ouvir e

acompanhar um grupo de pessoas a conversar” e “ouvir um discurso”.

Uma parte significativa da amostra realiza algumas actividades relacionadas com a fala
e audicdo diariamente, tais como: ouvir as noticias (97%) e a televisao (93,9%), rezar
(90,9%), falar com a familia, ouvir e acompanhar uma conversa (72,7%) e falar ao
telefone (51,5%). Uma percentagem expressiva de sujeitos fala num pequeno grupo de

pessoas (69,7%) e com 0s amigos (66,7%), semanalmente.

Existem vérias actividades relacionadas com a fala, audicdo, leitura e escrita que
raramente ou nunca sao realizadas, tais como: falar com desconhecidos (93,9%), falar
sobre fotografias (75,8%), consultar a lista telefonica (66,7%), ler boletins informativos
(60,6%), ler livros (54,5%), ouvir um discurso (51,5%), ler revistas, panfletos (48,5%) e
escrever mensagens (39,4%). Existe também uma parte significante da amostra que
nunca Ié e-mails, nem escreve historias ou artigos para o jornal (97%), ndo faz palavras
cruzadas nem preenche questionarios ou formularios (93,9%). Vinte e nove pessoas
(87,9%) ndo escreve num diario, 69,7% nunca consulta mapas ou indicacdes e 60,7%

nao consulta o horario do autocarro ou do comboio.
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Quadro 5: Andlise das actividades comunicativas da amostra (n=33).

Com que frequéncia realiza estas actividades? Diariamente Semanalmente Quinzenalmente Mensalmente Raramente Nunca
1.Falar com o cbnjuge 16 (48,5%) - - - - 17 (51,5%)
2.Falar com a familia 24 (72,7%) 9 (27,3%) - - - -
3.Falar com os amigos 8 (24,2%) 22 (66,7%) 2 (6,1%) 1 (3%) - -
4.Falar com o0s vizinhos 6 (18,2%) 9 (27,3%) 8 (24,2%) - 9 (27,3%) 1 (3%)
5.Falar com comerciantes 3(9,1%) 9 (27,3%) 4 (12,1%) 2 (6,1%) 10 (30,3%) 5 (15,2%)
6.Falar com o animal de estimacgéo 15 (45,5%) - - - 2 (6,1%) 16 (48,5%)
7.Falar ao telefone 17 (51,5%) 10 (30,3%) 1 (3%) - 3(9,1%) 2 (6,1%)
8.Falar num pequeno grupo de pessoas 4 (12,1%) 23 (69,7%0) 1 (3%) 1 (3%) 3(9,1%) 1 (3%)
9.Falar num grande grupo de pessoas - 6 (18,2%) - 1 (3%) 10 (30,3%) 16 (48,5%)
10.Falar para/com conhecidos 8 (24,2%) 21 (63,6%0) - - 4 (12,1%) -
11.Falar para/com desconhecidos - - - 1 (3%) 31 (93,9%) 1 (3%)
12.Falar sobre fotografias - - 1 (3%) 7 (21,7%) 25 (75,8%) -
13.Contar histdrias e piadas 3(9,1%) 7 (21,7%) - 2 (6,1%) 15 (45,5%) 6 (18,2%)
14.Fazer apostas 4 (12,1%) - - 1 (3%) 5 (15,2%) 23 (69,7%)
15.Fazer o pedido de uma bebida 3(9,1%) 3(9,1%) - 1 (3%) 17 (51,5%) 9 (27,3%)
16.Rezar 30 (90,9%) 2 (6,1%) - - 1 (3%) -
17.0uvir radio 5 (15,2%) 4 (12,1%) - 3(9,1%) 15 (45,5%) 6 (18,2%)
18.0uvir a televisdo 31 (93,9%) 2 (6,1%) - - - -

19. Ouvir as noticias 32 (97%) 1 (3%) - - - -
20.0uvir programas de desporto - 2 (6,1%) 6 (18,2%) 2 (6,1%) 15 (45,5%) 8 (24,2%)
21.0uvir e acompanhar uma conversa 24 (72,7%) 9 (27,3%) - - - -
22.0uvir e acompanhar um grupo de pessoas a conversar 3(9,1%) 22 (66,7%) 1 (3%) - 7 (21,7%) -
23.0uvir um discurso 8 (24,2%) 4 (12,1%) 3 (9,1%) 1 (3%) 17 (51,5%) -
24.Ler cartas ou cartfes - - - - 26 (78,8%) 7 (21,2%)
25.Ler e-mails - - 1 (3%) - - 32 (97%)
26.Ler panfletos - 6 (18,2%) - 2 (6,1%) 16 (48,5%) 9 (27,3%)
27.Ler revistas 1 (3%) 3(9,1%) - 4 (12,1%) 16 (48,5%) 9 (27,3%)
28.Ler jornais 4 (12,1%) 4 (12,1%) 2 (6,1%) 8 (24,2%) 7 (21,7%) 8 (24,2%)
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Quadro 6: Andlise das actividades comunicativas da amostra (n=33).

Com que frequéncia realiza estas actividades? Diariamente Semanalmente Quinzenalmente Mensalmente Raramente Nunca
29.Ler livros 2 (6,1%) 2 (6,1%) 1 (3%) 1 (3%) 18 (54,5%) 9 (27,3%)
30.Consultar a lista telefénica - - - 1 (3%) 22 (66,7%0) 10 (30,3%)
31.Ler facturas e contas - - 1 (3%) 21 (63,6%0) 4 (12,1%) 7 (21,2%)
32.Ler o extracto bancario - 3 (9,1%) 4 (12,1%) 10 (30,3%) 4 (12,1%) 12 (36,4)
33.Ler boletins informativos - 5 (15,2%) - 1 (3%) 20 (60,6%0) 7 (21,7%)
34.Fazer palavras cruzadas - - - - 2 (6,1%) 31 (93,9%0)
35.Ler instrucBes ou etiquetas - - 1 (3%) 21 (63,6%0) - 11 (33,3%)
36.Consultar o horario do autocarro ou do comboio - - 1 (3%) - 12 (36,4%) 20 (60,6%0)
37.Consultar mapas ou indicages - - - - 10 (30,3%) 23 (69,7%0)
38.Escrever cartas e cartfes - - - - 16 (48,5%) 17 (51,5%)
39.Escrever historias e artigos para o jornal - - - - 1 (3%) 32 (97%)
40.Escrever listas de compras 9 (27,3%) 3(9,1%) - 2 (6,1%) 8 (24,2%) 11 (33,3%)
41.Escrever num diario - - 1 (3%) - 3(9,1%) 29 (87,9%0)
42.Passar cheques - 1 (3%) - 5 (15,2%) 16 (48,5%) 11 (33,3%)
43.Preencher questionarios/formularios - - - - 2 (6,1%) 31 (93,9%0)
44 Escrever mensagens 2 (6,19%) 2 (6,1%) 1 (3%) 3 (9,1%) 13 (39,4%) 12 (36,4%)
45.Fazer puzzles ou jogos de palavras - - - - 3(9,1%) 30 (90,9%0)
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Relativamente a participacdo nas actividades sociais (quadro 6) é possivel verificar que
a actividade de lazer “ver televisdo” e a actividade informal “ir a festas de familiares”

sdo realizadas por todos os participantes.

Uma grande percentagem da amostra vé televisdo (93,9%) e vai a igreja ou actividades

religiosas da comunidade (84,8%), diariamente.

Dezassete pessoas (51,5%) referem investir semanalmente nos passatempos o que esta
relacionado com o facto da maioria dos participantes frequentar o centro de convivio

local semanalmente (39,4%) ou trissemanalmente (6,1%).

Uma parte expressiva da amostra raramente ou nunca realiza actividades de lazer,
informais e formais. Algumas das actividades raramente realizadas, sdo: ir a festas de
familiares (100%), ir a restaurantes (72,7%), participar em actividades ao ar livre
(69,7%), visitar exposicdes, museus, bibliotecas (57,6%), ler e visitar e/ou ajudar
amigos/familiares (54,5%). Foi verificado que existem varias actividades que nunca sdo
realizadas pela maioria dos idosos tais como: ir a reunides profissionais ou do sindicato
(100%), ir a aulas ou palestras (93,9%), ir a eventos ou a actividades politicas (81,8%),
ir a bares/cafés (60,6%), ir ao cinema, teatro, concertos, jogos e viajar ou fazer

excursoes (51,5%).

No que diz respeito a satisfagdo dos idosos relativamente as actividades sociais que
realizam, verificou-se que 75,8% (n=25) dos sujeitos encontram-se satisfeitos e apenas
24,2% (n=8) gostariam de realizar mais actividades, nomeadamente 7 pessoas gostariam

de frequentar com maior frequéncia o centro de convivio (quadro 7).

Relativamente a Gltima questdo colocada (quadro 7) a maioria dos idosos respondeu que
existe alguma coisa que o limita na realizacdo das actividades (72,7%). Foi referida
como principal limitacdo a dificuldade na locomocdo (n=15), seguindo-se a dificuldade

na audigéo (n=8).
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Quadro 6: Andlise das actividades sociais da amostra (n=33).

Com que frequéncia realiza estas actividades? Diariamente Semanalmente Quinzenalmente Mensalmente Raramente Nunca
1.Visitar exposi¢es, museus, bibliotecas - - - - 19 (57,6%) 14 (42,4%)
2.Ir ao cinema, teatro, concertos, jogos - - - - 16 (48,5%) 17 (51,5%)
3.Ir a restaurantes - - - - 24 (72,7%) 9 (27,3%)
4. Ir as compras 4 (12,1%) 5 (15,2%) 4 (12,1%) 7 (21,7%) 8 (24,2%) 5 (15,2%)
5. Ver televisio 31 (93,9%) 2 (6,1%) - - - -

6. Ler 4 (12,1%) 7 (21,7%) - 1 (3%) 18 (54,5%) 3(9,1%)
7. Fazer exercicio ou praticar desporto 4 (12,1%) 2 (6,1%) 8 (24,2%) - 5 (15,2%) 14 (42,4%)
8. Participar em actividades ao ar livre 2 (6,1%) - - - 23 (69,7%) 8 (24,2%)
9.Viajar ou fazer excursdes - - - - 16 (48,5%) 17 (51,5%)
10. Jogar as cartas ou a outros jogos de mesa 3 (9,1%) 4 (12,1%) 1 (3%) - 12 (36,4%) 13 (39,4%)
11.Investir nos passatempos 11 (33,3%) 17 (51,5%) - - 2 (6,1%) 3(9,1%)
12. Brincar com/ou ajudar os filhos/netos 7 (21,7%) 3 (9,1%) - 3(9,1%) 13 (39,4%) 7 (21,7%)
13.Visitar e/ou ajudar amigos/familiares 1 (3%) 6 (18,2%) 2 (6,1%) 5 (15,2%) 18 (54,5%) 1 (3%)
14. Ir a festas de familiares - - - - 33 (100%) -

15. Ir & igreja ou actividades religiosas da comunidade 28 (84,8%) - - 1 (3%) 3(9,1%) 1 (3%)
16. Ir a reuniBes de organizag¢Ges voluntérias ou de caridade - 1 (3%) - 2 (6,1%) 4 (12,1%) 26 (78,8%0)
social

17. Ir a reunides profissionais ou do sindicato - - - - - 33 (100%)
18. Ir a aulas ou palestras - - - - 2 (6,1%) 31 (93,9%)
19. Ir a bares/cafés 4 (12,1%) 4 (12,1%) - - 5 (15,2%) 20 (60,6%0)
20. Ir a eventos ou actividades politicas - - - - 6 (18,2%) 27(81,8%)
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Quadro 7: Andlise da satisfagdo e limitagOes da amostra relativamente as actividades sociais (n=33).

Por favor assinale apenas uma opcao

Frequéncia (%) Respostas

Frequéncia (%)

Estou satisfeito(a) com as actividades que realizo

25 (75,8%) .

Mais dias de centro de convivio 6 (18,2%)
Gostaria de realizar mais actividades 8 (24,2%) Mais ginastica e mais dias de centro de convivio 1 (3%)
Viajar 1 (3%)
Hé& alguma coisa que o (a) limite na realizacdo destas Frequéncia (%) Respostas Frequéncia (%)

actividades sociais e recreativas?

N&o 9 (27,3%) - -
Dificuldade na locomogdo 12 (36,4%)
Dificuldade em ver 4 (12,1%)
Dificuldade em ouvir e na locomocéo 3(9.1%)
. Dificuldade em ouvir 2 (6,1%)
0 L
Sim 24 (12,7%) Dificuldade em ouvir e em ver 1 (3%)
Diminuicao da fluéncia da fala, dificuldade em 1(3%)
ouvir e dificuldade na locomogéo
1(3%)

Dificuldade em ouvir, ver e na locomogao
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Foram efectuados testes paramétricos ANOVA | tendo em vista determinar a relagdo
entre variaveis, nomeadamente entre a comunicacdo, a participacdo social, a condicao
de saude e os factores pessoais e ambientais no envelhecimento, com base no quadro de

referéncia estabelecido (Apéndice V1).

No que diz respeito a relacdo entre as variaveis consideradas nas fungdes e estruturas do
corpo e as actividades comunicativas foi possivel identificar que sdo estatisticamente
significativas (p<0,05) a relacdo entre a audicdo e falar com os amigos (p=0,005), ouvir
e acompanhar um grupo de pessoas a conversar (p=0,009) e falar com conhecidos
(p=0,034). Relativamente a mobilidade foi encontrada uma relacdo estatisticamente
significativa em falar com conhecidos (p=0,041) e quanto ao estado cognitivo
identificou-se como resultado estatisticamente significativo escrever histdrias e artigos

para o jornal (p=0,023) e escrever mensagens (p=0,032).

Quadro 8: Relacdo estatisticamente significativa entre Funcbes e Estruturas do Corpo e Actividades

Comunicativas.

Funcdes e Estruturas Actividades Comunicativas Sig.

do Corpo

Falar com os amigos 0,005

Audicdo Ouvir e acompanhar um grupo de pessoas a conversar 0,009

Falar com conhecidos 0,034

Visdo - -

Mobilidade Falar com conhecidos 0,041

Estado Cognitivo Escrever histérias e artigos para o jornal 0,023

Escrever mensagens 0,032

Significativo para p < 0,05

Foi também realizada a relacéo entre os factores pessoais (género, idade, escolaridade) e
a comunicacdo. No que diz respeito ao género foram encontradas relacdes
estatisticamente significativas em falar com o conjugue (p=0,007) e em consultar mapas
ou indicagOes (p=0,017), na idade foram encontradas relagbes em ouvir televiséo e
consultar o horario do autocarro ou do comboio (p=0,007), ler facturas e contas
(p=0,009) e falar num grande grupo de pessoas (p=0,015).

Em relacdo a escolaridade, esta tem um impacto em actividades como consultar a lista
telefénica (p=0,001), passar cheques (p=0,006), ler facturas e contas (p=0,009) e
escrever num diario (p=0,014). Com base na relacdo entre os factores ambientais e a
comunicacdo foi possivel determinar que o agregado familiar estd relacionado com a

comunicacdo quanto a ouvir e acompanhar uma conversa (p=0,004), ler jornais
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(p=0,005), falar com comerciantes (p=0,017), falar com conhecidos (p=0,030) e ler
revistas (p=0,035). O facto de a pessoa estar mais tempo sozinha ou acompanhada tem
um impacto nas actividades comunicativas quanto a falar com os vizinhos (p=0,006), ler
jornais (p=0,008), ouvir e acompanhar uma conversa (p=0,009) e falar com

comerciantes (p=0,028).

Quadro 9: Relacéo estatisticamente significativa entre os Factores Pessoais e Ambientais e as

Actividades Comunicativas.

Factores Pessoais Actividades Comunicativas Sig.
Falar com o cénjuge 0,007
Consultar mapas ou indica¢Ges 0,017
Ouvir televisdo 0,007
Genero Consultar o horario do autocarro ou do 0,007
comboio
Ler facturas e contas 0,009
Falar num grande grupo de pessoas 0,015
Ouvir televisdo 0,007
Consultar o horéario do autocarro ou do 0,007
Idade comboio
Ler facturas e contas 0,009
Falar num grande grupo de pessoas 0,015
Consultar a lista telefénica 0,001
Escolaridade Passar cheques 0,006
Ler facturas e contas 0,009
Escrever num diério 0,014
Factores Ambientais Actividades Comunicativas Sig.
Ouvir e acompanhar uma conversa 0,004
Ler jornais 0,005
Com quem vive Falar com comerciantes 0,017
Falar com conhecidos 0,030
Ler revistas 0,035
Falar com os vizinhos 0,006
Com quem passa a maioria do seu tempo Ler jornais 0,008
Ouvir e acompanhar uma conversa 0,009
Falar com comerciantes 0,028

Significativo para p < 0,05

No que diz respeito a participagdo social foram relacionadas as variaveis consideradas
nas funcdes e estruturas do corpo em que foi possivel identificar a relagdo entre a
audicdo, nomeadamente investir nos passatempos (p=0,016) e entre a visdo foi
detectado um impacto na participagdo em actividades ao ar livre (p=0,028).
Relativamente a mobilidade foram encontradas relacfes estatisticas em fazer exercicio
ou praticar desporto (p=0,002) e visitar ou ajudar os amigos ou familiares (p=0,026),
guanto ao estado cognitivo identificou-se como resultados estatisticamente
significativos, brincar com/ou ajudar os filhos/netos (p=0,011), ir as compras (p=0,027)

e participar em actividades ao ar livre (p=0,042).
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Quadro 10: Relagdo estatisticamente significativa entre Fungdes e Estruturas do Corpo e as Actividades

Sociais.
Fungdes e Estruturas Actividades Sociais Sig.

do Corpo
Investir nos passatempos 0,016

Audicdo
Viséo Participar em actividades ao ar livre 0,028
Mobilidade Fazer exercicio ou praticar desporto 0,002
Visitar ou ajudar os amigos ou familiares 0,026
Estado Cognitivo Brincar com/ou ajudar os filhos/netos 0,011
Ir as compras 0,027
Participar em actividades ao ar livre 0,042

Significativo para p < 0,05

Quanto a relacdo entre os factores pessoais (género, idade, estado civil, escolaridade) e
as actividades sociais. No que diz respeito ao género foram encontradas relagdes
estatisticamente significativas em ir a bares ou cafés (p=0,008), participar em
actividades ao ar livre (p=0,023) e em ir a restaurantes (p=0,04). Na idade foram
encontradas relacbes em ver televisdo, ir a aulas ou palestras (p=0,007) e em ir a
reunibes de organizagGes voluntarias ou caridade social (p=0,019). Foi também
realizada uma relagdo entre os factores ambientais e a participacdo social onde foi
possivel determinar estes estdo relacionados com o facto de a pessoa ir a restaurantes

(p=0,034) e a eventos ou actividades politicas (p=0,035).

Quadro 11: Relacdo estatisticamente significativa entre os Factores Pessoais e Ambientais e as
Actividades Sociais.

Factores Pessoais Actividades Sociais Sig.
Ir a bares ou cafés 0,008

Género Participar em actividades ao ar livre 0,023

Ir a restaurantes 0,040

Ver televisdo 0,007

|dade Ir a aulas ou palestras 0,007

Ir a reuniBes de organizacfes voluntarias ou 0,019

caridade social

Escolaridade - -

Factores Ambientais Actividades Sociais Sig.
Ir a restaurantes 0,034
Com quem vive
Ir a eventos ou actividades politicas 0,035
Ler 0,002
Com quem passa a maioria do seu tempo Ir a restaurantes 0,007

Significativo para p < 0,05

Para finalizar foi realizada a relagéo entre as actividades comunicativas e as actividades
sociais em que foi possivel verificar que existe uma relagdo significativa (p<0,005)

entre estas actividades, devido ao grande numero de variaveis estatisticamente
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significativas que se obteve. No quadro 12 encontram-se algumas das relagdes

estatisticamente significativas entre as actividades comunicativas e actividades sociais

que se pode observar.

Quadro 12: Algumas das relacdes estatisticamente significativas entre as Actividades Comunicativas e

Actividades Sociais.

Actividades Comunicativas Actividades Sociais Sig.
Falar com os amigos Investir nos passatempos 0,008
Falar com comerciantes Ir a bares ou cafés 0,002
Falar ao telefone Participar em actividades ao ar livre 0,001
Falar num pequeno grupo de pessoas Ir & igreja ou actividades religiosas na 0,001
comunidade
Falar para/com conhecidos Ir & igreja ou actividades religiosas na 0,029
comunidade
Fazer apostas Ir a bares ou cafés 0,006
Ouvir e acompanhar uma conversa Jogar as Cartas ou a outros jogos de mesa 0,030
Ler livros Ler 0,001
Fazer palavras cruzadas Ver televiséo 0,006
Consultar o horario do autocarro ou do comboio  Fazer exercicio ou praticar desporto 0,049
Consultar mapas ou indica¢bes Ir &s compras 0,046
Escrever histérias e artigos para o jornal Ir a eventos ou actividades politicas 0,032
Escrever listas de compras Ler 0,002
Preencher questionarios/formulérios Ir a reunifes de organizagdes voluntérias ou de 0,004
caridade social
Fazer puzzles ou jogos de palavras Ler 0,013

Significativo para p < 0,05

Discussao

A discussdo sera realizada tendo em conta 0s objectivos propostos usando o modelo
biopsicossocial da CIF e considerando o contexto sociodemografico especifico da

amostra.

Os idosos terceirenses da amostra na sua maioria referiram uma perda auditiva ligeira
(36,4%) ou moderada (33,3%) sem no entanto usarem protese auditiva, este facto é
importante porque a pessoa idosa vai ter dificuldade em compreender o discurso das
outras pessoas tal como refere Plomp (1978) citado por Firmino (2006). A maioria da
amostra referiu a presenca de perda visual moderada (90,9%) e utilizacdo de o6culos
(97%) de modo a compensar a perda visual para que esta ndo limite as actividades
diérias. De realcar que estas informagdes baseiam-se na percepgdo da amostra, seria
importante a realizacdo de avaliagbes por profissionais especificos que indicassem

efectivamente o grau das perdas visuais e auditivas.
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No que diz respeito a linguagem ocorrem alteracdes no processo de envelhecimento,
tais como a dificuldade de nomeacao, o discurso redundante e com pouca informacao, a
dificuldade em entender mensagens mais complexas, principalmente quando fornecidas
oralmente e dificuldade para reter informacdes (Bilton e Couto (s.d) citadas por Freitas,
2006), pelo que teria sido pertinente a avaliacdo de uma forma mais pormenorizada da

linguagem para se verificar a existéncia ou ndo destas dificuldades.

Foi possivel verificar que a amostra apesar de apresentar auséncia de dentes (100%),
utiliza a protese dentaria (93,9%) de modo que esta nao interfira na alimentacdo e

articulacdo verbal, o que vai de encontro ao que refere Netto (2006).

E referido que as condiges fisicas de satde, depressdo, expectativas do préprio idoso e
do parceiro de comunicacdo e mudangas no funcionamento cognitivo podem agravar o
efeito das mudancas que ocorrem na senescéncia. No que diz respeito ao funcionamento
cognitivo foi aplicado o MMSE de modo a assegurar que o idoso ndo apresente défice
cognitivo no entanto apesar de constar como variavel de exclusdo os sujeitos que
apresentem alteracdes da satde mental, ndo foi possivel a realizacdo da avaliacéo a este

nivel.

Foi possivel verificar que a amostra (57,6%; n=19) possui limitacbes na mobilidade e
que apenas 8 pessoas utilizam auxiliares na locomocdo o0 que traz restricbes na
realizacdo de actividades sociais a maioria dos idosos que apresentam esta incapacidade

(n=15), resultados estes que sdo sustentados por Netto (2006).

Existem ja alguns estudos realizados relativos as barreiras e facilitadores & comunicacéo
(tendo como base um levantamento das mesmas, contempladas na da parte dois da CIF,
ou seja, dos factores contextuais), neste estudo foi tido em conta alguns factores
pessoais (género, idade, escolaridade) e ambientais em que se verificou que uma grande
parte da amostra vive de passa a maioria do tempo com 0 conjugue e frequenta
semanalmente ou trissemanalmente o centro de convivio (n=14), considerando esta
ultima actividade importante uma vez que 7 pessoas referiram que gostariam de
frequentar com maior frequéncia o centro de convivio. Pode-se considerar estes factores
como facilitadores uma vez que proporcionam actividades comunicativas e sociais a

pessoa idosa.
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No que diz respeito a actividade comunicativa dos idosos, verificou-se que toda a
amostra realiza actividades relacionadas com a fala e a audi¢do e que uma grande parte
dos idosos realizam varias actividades diariamente tais como ouvir as noticias (97%) e a
televisao (93,9%), rezar (90,9%), ouvir e acompanhar uma conversa (72,7%) e falar ao
telefone (51,5%), revelando que consideram importante o contacto interpessoal e estar
informado. No entanto torna-se pertinente realcar que algumas das actividades
comunicativas relacionadas com a fala e audicdo realizadas pela maioria dos idosos
diariamente ndo implicam parceiros de comunicacdo, tais como ouvir as noticias e a

televisao.

Uma percentagem significativa de sujeitos fala num pequeno grupo de pessoas (69,7%),
fala com os amigos ou ouve e acompanha um grupo de pessoas a conversar (66,7%) e
fala com conhecidos (63,6%) semanalmente, esta percentagem elevada de actividades
comunicativas relacionadas com a fala pode estar relacionada com o contexto ambiental
(meio rural) em que os idosos estdo inseridos e por uma grande parte frequentar o centro
de convivio local semanalmente ou trissemanalmente. No entanto no que diz respeito as
actividades relacionadas com a leitura e a escrita tais como ler livros, panfletos, revistas,
escrever listas de compras, escrever cartas ou cartdes, verificou-se que nunca ou
raramente sdo realizadas pelos idosos. Apenas a leitura de facturas e contas é realizada
pela maioria dos idosos. Este facto pode estar relacionado com factores pessoais da
amostra como a baixa escolaridade (4.%classe; 63,6%), a prevaléncia da profissdo
(doméstica; 51,5%) e com o contexto ambiental uma vez que ha menor acesso a livros,
panfletos e revistas do que no meio urbano. Estes resultados contrastam com o que se
verificou no estudo realizado por Cruise (2005) em contexto urbano que que
as actividades relacionadas com a leitura e a escrita tais como ler livros, jornais ou
escrita de listas de compras eram realizadas com frequéncia diaria ou semanal e

consideradas pelos idosos como muito importantes.

Quanto a participacdo nas actividades sociais verificou-se que uma grande percentagem
da amostra vé televisao (93,9%) e vai a igreja ou actividades religiosas da comunidade
(84,8%), diariamente facto que esta relacionado com o contexto sociocultural da
amostra. A actividade “ver televisdao” é comum a maioria dos idosos da amostra como
actividade de lazer, no entanto no estudo de Cruise (2005) “ver televisdo” era uma

actividade realizada apenas semanalmente, uma vez que grande parte dos idosos
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realizavam uma grande variedade de actividades sociais tais como praticar exercicio ou
desporto, ir as compras, ler entre outras actividades ao contrario da amostra estudada
que nunca ou raramente realiza as actividades sociais presentes na checklist. No que diz
respeito as actividades como visitar exposicdes, museus, bibliotecas foi verificado que
nunca ou raramente s&o realizadas pelos idosos, este facto pode estar relacionado com o
contexto sociocultural uma vez que ndo existe grande variedade destes servigos.
Relativamente a constatacdo de que a amostra nunca vai a reunides profissionais ou do
sindicato, aulas e palestras estd relacionado com a prevaléncia da escolaridade e

profissdo desempenhada pela amostra.

Uma parte significativa da amostra nunca realiza actividades de lazer como fazer
exercicio ou praticar desporto (42,4%) o mesmo néo se verifica no estudo realizado por
Cruise (2005) em que as pessoas realizavam exercicio fisico ou praticavam desporto

(65%) semanalmente.

Dezassete pessoas (51,5%) referem investir semanalmente nos passatempos 0 que esta
relacionado com o facto da maioria da amostra frequentar o centro de convivio local

semanalmente ou trissemanalmente.

No que diz respeito a satisfagdo dos idosos relativamente as actividades sociais que
realizam, verificou-se que 75,8% estavam satisfeitos, no entanto 24,2% gostariam de
realizar mais actividades, nomeadamente 7 pessoas gostariam de frequentar com maior
frequéncia o centro de convivio, demonstrando motivacdo para aumentar a frequéncia

de actividades sociais e comunicativas.

Foi realizado o estudo de algumas relacdes entre as varidveis através do teste
paramétrico ANOVA | tendo por base o quadro de referéncia realizado com base no
modelo contextual da CIF que permitiu verificar efectivamente a significancia da
relacdo entre variaveis (p<0,05) e determinar os factores que influenciam as actividades

sociais e comunicativas das pessoas idosas da Ilha Terceira participantes no estudo.
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Figura 1- Factores que influenciam as actividades comunicativas dos participantes no estudo.
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Figura 2 - Factores que influenciam as actividades sociais dos participantes no estudo.

Como é possivel verificar na figura 1 e 2 existe relagdo entre as funcdes e estruturas do
corpo consideradas (visdo, audi¢do, mobilidade, estado cognitivo) e as actividades
comunicativas e as sociais. Foram encontradas relagoes significativas entre a audicdo e
as actividades comunicativas e as sociais o que vai de encontro ao facto da maioria da
amostra apresentar perda auditiva ligeira ou moderada e ndo utilizar préteses auditivas.
Foi verificada a significancia estatistica relativamente a relacdo entre a mobilidade e as
actividades comunicativas e sociais ja que a maioria apresentou limitagdes na
mobilidade e referiu que estas dificuldades restringem a participagdo em actividades

(72,7%), por fim foi verificada uma relagéo estatisticamente significativa entre o estado
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cognitivo e as actividades comunicativas e sociais. De referir que foi observada apenas
uma relagéo significativa entre a viséo e as actividades sociais e ndo foram encontradas
relacBes estatisticamente significativas entre a visdo e as actividades comunicativas o
que contrasta com o estudo realizado por Clark e  Sanchez,
(1999) que referem que a visdo tem uma grande impacto nas actividades comunicativas
e sociais do idoso. O resultado obtido no presente estudo provavelmente deve-se ao
facto de 97% dos idosos usarem 0s Oculos para melhorar a acuidade visual e assim

reduzir o impacto desta dificuldade nas actividades comunicativas e sociais.

No que diz respeito a relacdo entre os factores contextuais (ambientais e pessoais) e as
actividades comunicativas e as sociais foi possivel identificar que as componentes
consideradas nos factores pessoais (género, idade, escolaridade) e as consideradas nos
factores ambientais (com quem vive e com guem passa mais tempo) tem um impacto
nas actividades comunicativas e sociais, a excepcdo da escolaridade em que ndo foram
verificadas quaisquer relacfes estatisticamente significativas entre esta variavel e as
actividades sociais provavelmente devido ao facto dos idosos da amostra apresentarem
um baixo grau de escolaridade homogéneo o que ndo permite realizar comparacdes
sustentadas do impacto da escolaridade nas actividades sociais. Foi também possivel
observar que os idosos da amostra raramente ou nunca participam nas actividades
contempladas na checklist das actividades sociais 0 que pode estar relacionado com a
escolaridade uma vez que Antonucci e Akiyama (2001) apos a realizacdo de um estudo
concluiram que os idosos com mais escolaridade participam com maior frequéncia e de
modo mais activo nas actividades sociais. Por fim verificou-se que a comunicagdo tem

um impacto significativo nas actividades sociais.

Concluindo, a maioria das associa¢Oes realizadas tendo por referéncia o modelo

contextual da CIF, confirmam-se.

Conclusoes

A realizacgdo deste estudo pretendeu ser um contributo para o conhecimento do perfil de
comunicagdo da pessoa idosa bem como identificar os factores que condicionam as suas
actividades comunicativas e sociais, por esta ser uma area ainda pouco explorada no

ambito da Terapia da Fala.
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Com os resultados obtidos conclui-se que a perda auditiva e as dificuldades de
locomocgdo sdo dois grandes limitadores para a comunicagdo e participagdo social da
amostra. Sendo assim seria importante um maior acompanhamento desta populacédo de
modo a identificar precocemente as necessidades a este nivel e utilizar estratégias que
diminuam o impacto destas limitacdes. No caso da perda auditiva, torna-se relevante
promover a avaliacdo, a utilizacdo e monitorizacdo do uso das préteses auditivas e dar
estratégias a populacdo e aos idosos de modo a facilitar o processo de comunicagéo.
Neste sentido revela-se pertinente um trabalho em equipa multidisciplinar envolvendo o

Terapeuta da Fala e o Audiologista entre outros profissionais.

A escolaridade, conforme se verificou, também tem um impacto em algumas
actividades comunicativas, pelo que leitura e a escrita que sdo actividades raramente
realizadas pelos idosos da amostra poderiam ser estimuladas de modo a prevenir e

retardar o degradamento cognitivo.

Uma vez que se verificou que a maioria das actividades sociais contempladas na
checklist ndo sdo realizadas pela maioria da amostra, seria importante promover a
realizacdo destas actividades com maior frequéncia por parte dos idosos, ja que existem
varios trabalhos cientificos realizados no norte da Europa que comprovam que a vida
social activa é muito importante para que a pessoa idosa mantenha por mais tempo um

bom funcionamento cognitivo.

Deste modo, é importante que seja dada atencdo aos factores associados ao
envelhecimento, pelo que, a identificacdo dos factores predisponentes que influenciam a
comunicacdo e participagdo social sd@o de grande utilidade para um melhor

entendimento do perfil comunicativo do idoso.

E de salientar que ao longo do estudo foram encontradas algumas limitacdes,
nomeadamente 0 processo de amostragem intencional ndo aleatdrio, o reduzido nimero
de participantes (n=33), o facto de na checklist das actividades comunicativas estarem
contempladas algumas actividades que ndo vao de encontro ao conceito de comunicagéo
descrito na introducdo e ndo terem sido realizadas avaliagOes efectivas para se saber o
grau da perda auditiva, visual, bem como uma avaliacdo mais completa da linguagem e

do estado da saude mental.
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No entanto, apesar das limitagbes mencionadas considera-se que o presente estudo
permitiu a caracterizagdo da comunicagdo e participacdo social dos participantes no
estudo e a percep¢do mais pormenorizada dos factores que influenciam a comunicacéo e

participacdo social neste contexto especifico

Seria importante a realizacdo de mais estudos que utilizem a CIF como quadro
conceptual noutros contextos, com uma amostra maior e de preferéncia em equipa
multidisciplinar de modo a relacionar os factores que tém impacto na comunicacao e

participacdo social de uma forma mais aprofundada.

Sem davida, que um melhor conhecimento do perfil comunicativo da pessoa idosa e dos
factores que o influenciam, permite que seja possivel a prevencdo de alteracGes da
comunicacdo e promocao da saude nesta populacdo por parte da Terapia da Fala,
alertando quer a sociedade, quer as entidades promotoras de saude, profissionais de
salde e cuidadores, de modo a ser garantida a qualidade de vida dos idosos, através do
reconhecimento precoce dos factores de risco existentes e evitando/minimizando desta

forma as suas repercussées na comunicacgdo e participacao social.
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Apéndice |

Questionario dos dados Sécio-Demograficos (Barcelos, J. e Vital, P., 2009)
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Parte |

Caracterizacao Socio-demografica

1. Género: Feminino __ Masculino __ 2. ldade:

3. Estado Civil: Solteiro (a) __ Casado (a)__ Divorciado (a)__ Viuvo (a)__

4. Escolaridade: Nao Alfabetizado _ Sabe ler/escrever mas ndo andou na escola
12Classe 2.2 Classe 3.2 Classe 4.2 Classe _ Basico (5°/6° anos) __ Liceu (7°/8%/9°
anos) __ Secundario (10°/11°/12° anos) __ Ensino Superior__

5. Profisséao:

6. Lingua Materna: Portugués Europeu__ Outra__ Qual?

7. Naturalidade: 8.Freguesia onde reside:

9. Condicao de Saude:

9.1.Alteracdo Neuroldgica (AVC; TCE; Deméncia; Epilepsia; etc.): Sim__ Néo_

9.2.Audicdo: Normal__ Perda Auditiva Ligeira__ Perda Auditiva Moderada__
Perda Auditiva Grave__ Usa proétese auditiva? Ndo__ Sim___

9.3.Visdo: Normal__ Perda Visual Ligeira__ Perda Visual Moderada

Perda Visual Grave_ Usa 6culos? Ndo__ Sim___

9.4.Auséncia de Dentes: Ndo__ Sim__ Prétese Dentaria: Sim__ Ndo_

9.5.Limitagdes na mobilidade/locomocdo: Ndo__ Sim__ Uso de auxiliares

10. Factores Ambientais:

10.1.Com quem vive? Sozinho (a)__ Conjuge__ Filhos__ Parentes_ Outros__ Quem?
10.2.Com gquem passa a maioria do seu tempo? Sozinho (a)__ Cénjuge__ Filhos__
Netos _ Parentes_ Vizinhos__ Amigos__

10.3.Recebe algum tipo de apoio? Fisioterapia__ Enfermagem__ Assisténcia Social __

Centro de Convivio__ Domiciliario__ Outro__ Qual?

Periocidade
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Apéndice Il

Checklist de Actividades Comunicativas (COMACT) (adaptado por Barcelos, J. e
Vital P., 2009 de Cruice, 2001 e Worrall e Hickson, 2003)
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Com que frequéncia realiza estas actividades? Por favor, leia atentamente as frases
abaixo enunciadas e assinale com um X no respectivo quadrado.

Parte Il
Checklist das Actividades Comunicativas (COMACT)

Actividade

Diaria/

Semanal/

Quinzenal/

Mensal/

Rara/

Nunca

N/R

1.Falar com o
conjuge

2.Falar com a familia

3.Falar com os
amigos

4.Falar com os
vizinhos

5.Falar com
comerciantes

6.Falar com o animal
de estimacao

7.Falar ao telefone

8.Falar num pequeno
grupo de pessoas

9.Falar num grande
grupo de pessoas

10.Falar para/com
conhecidos

11.Falar para/com
desconhecidos

12.Falar sobre
fotografias

13.Contar histérias e
piadas

14.Fazer apostas

15.Fazer o pedido de
uma bebida

16.Rezar

17.0uvir rédio

18.0uvir a televisao

19. Quvir as noticias
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Actividade

Diaria/

Semanal/

Quinzenal/

Mensal/

Rara/

Nunca

N/R

20.0uvir programas
de desporto

21.0uvir e
acompanhar uma
conversa

22.0uvir e
acompanhar um
grupo de pessoas a
conversar

23.0uvir um
discurso

24.Ler cartas ou
cartdes

25.Ler e-mails

26.Ler panfletos

27 .Ler revistas

28.Ler jornais

29.Ler livros

30.Consultar a lista
telefonica

31.Ler facturas e
contas

32.Ler o extracto
bancéario

33.Ler bholetins
informativos

34.Fazer palavras
cruzadas

35.Ler instrucdes ou
etiquetas

36.Consultar o
horario do autocarro
ou do comboio

37.Consultar mapas
ou indicagdes

38.Escrever cartas e
cartdes
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Actividade

Diaria/

Semanal/

Quinzenal/

Mensal/

Rara/

Nunca

N/R

39.Escrever
historias e artigos
para o jornal

40.Escrever listas
de compras

41.Escrever num
diario

42.Passar
cheques

43.Preencher
questionarios/for
mularios

44 Escrever
mensagens

45.Fazer puzzles
ou jogos de
palavras
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Apéndice 111

Checklist das Actividades Sociais (SOCACT) (adaptado por Barcelos, J. e Vital P.,
2009 de Cruice, 2001 e Worrall e Hickson, 2003)
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Parte 111
Checklist das Actividades Sociais (SOCACT)

Actividade Diaria/ | Semanal/ | Quinzenal/ | Mensal/ | Rara/ | Nunca | N/R

1.Visitar exposicoes,
museus, bibliotecas

2.1r ao cinema,
teatro, concertos,
jogos

3.1Ir a restaurantes

4. Ir as compras

5. Ver televisdo

6. Ler

7. Fazer exercicio ou
praticar desporto

8. Participar em
actividades ao ar
livre

9.Viajar ou fazer
excursoes

10. Jogar as cartas
Ou a outros jogos de
mesa

11.Investir nos
passatempos

12. Brincar ou
ajudar os
filhos/netos

13.Visitar e/ou
ajudar
amigos/familiares

14. Ir a festas de
familiares

15. Ir aiigreja ou
actividades
religiosas da
comunidade
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Actividade Diaria/ | Semanal/ | Quinzenal/ | Mensal/ | Rara/ | Nunca

N/R

16. Ir a reunides
de organizacbes
voluntarias ou de
caridade social

17. Ir areunides
profissionais ou
do sindicato

18. Ir a aulas ou
palestras

19.Ira
bares/cafés

20. Ir a eventos
ou actividades
politicas

Por favor, assinale apenas uma opgéo:
Estou satisfeito(a) com as actividades que realizo__

Gostaria de realizar mais actividades _ Quais?

Gostaria de realizar menos actividades__ Quais?

Hé& alguma coisa que o (a) limite na realizacdo destas actividades sociais e
recreativas?

Nédo

Sim__ O qué? Dificuldade em articular as palavras__ Diminui¢do da fluéncia da fala
Alteracdo da voz__ Dificuldade em ouvir__ Dificuldade em ver__ Dificuldade na

locomocdo (andar) __ Outra__ Qual?
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Apéndice IV

Pedido de autorizacdo a responséavel pelo Centro de Convivio de S. Bartolomeu
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Barcarena, 25 de Mar¢o de 2010

ASSUNTO: Pedido de Autorizacéo para efectuar um estudo no Centro de
Convivio de S. Bartolomeu.

Exma. Sra. Responsavel do Centro de Convivio de S. Bartolomeu:

Eu, Joana Costa Barcelos, aluna do 4.° ano do Curso de Terapia da Fala da
Universidade Atlantica, encontro-me a realizar a monografia de final de curso, cujo
tema ¢: “Caracterizacdo do perfil de comunicagdo da pessoa idosa”, sob orientagdo da
professora Ana Paula Vital.

Este estudo tem como objectivos: descrever a actividade comunicativa e
participacdo social dos idosos e identificar a relagdo entre a comunicagdo e a
participacdo social nesta populacéo.

Os dados serdo colhidos em aproximadamente 30 minutos, através do Mini
Mental State Examination (MMSE) como forma de rastreio cognitivo e do questionario
que se encontra dividido em trés partes: a Parte | diz respeito a Caracterizacdo Sécio-
demografica da amostra, a Parte Il consiste numa lista de actividades comunicativas
incluindo actividades relacionadas com a fala, audicédo, leitura e escrita, e por fim, a
Parte 11l que permite quantificar a frequéncia, o envolvimento e a satisfacdo dos
participantes em actividades sociais.

Toda a informacédo obtida € anénima e confidencial, servindo apenas para uso
exclusivo deste trabalho.

Desta forma, venho solicitar a sua colaboracdo no sentido de me autorizar a
realizacdo do estudo no centro de convivio que representa.

Caso V. Exa. autorize, sera efectuada a explicacdo do estudo e o pedido de

autorizagdo informal aos potenciais participantes.

Obrigado pela sua colaboragéo.

Com os meus melhores cumprimentos,

Joana Costa Barcelos
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Autorizo Joana Costa Barcelos, aluna do 4.° ano do Curso de Terapia da Fala da
Universidade Atlantica, no &mbito do trabalho final de curso, a realizar o seu estudo no
Centro de Convivio de S. Bartolomeu de Regatos que represento.

A responsavel,

S. Bartolomeu de Regatos, /[

Barcelos, J. — Junho de 2010 — Universidade Atlantica - Licenciatura em Terapia da Fala 49




Monografia com o tema “Caracterizacdo do perfil de comunicacéo da pessoa idosa da Ilha Terceira”

Apéndice V

Folha informativa do estudo

(consentimento informado)
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Folha informativa

Este estudo pretende caracterizar o seu perfil

comunicativo.

Para tal, ser-lhe-a proposto responder a um conjunto de
perguntas atraves de um questionario que pretende descrever
a sua comunicacao e participacdo social. Os dados serao

colhidos em aproximadamente 30 minutos.

Os seus dados serdo utilizados somente para fins
académicos, sendo tratados confidencialmente e garantindo o
anonimato omitindo qualquer tipo de informacao que possa

permitir a sua identificagao.

A participacao neste estudo é voluntaria, pelo que pode

desistir a qualquer momento, sem que seja prejudicado (a).

Obrigado, pela sua disponibilidade e colaboracao!

Em caso de duvidas contactar a aluna: Joana Barcelos (963354135)
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Apéndice VI

Quadro de Referéncia
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Condicao de Saude

(Envelhecimento)

!
l |

Funcdes e estruturas

do corpo ) Actividade ) R Participacéo
Vis&o, Audigo, DentigAo, Comunicagdo Participagéo
Linguagem, Estado Cognitivo, (COMACT) Social
(SOCACT)

Locomocgéo
(Ficha de Caracterizagdo Sdcio
— Demografica e MMSE)

T

l l

Factores Ambientais Factores pessoais
(Ficha de Caracterizacao Sécio Género, idade, escolaridade
— Demogréafica) (Ficha de Caracterizagdo Sdcio
— Demografica)
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Anexo |

Mini Mental State Examination (MMSE)
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Mini-Mental State - MMS

1. Orientacéo (1 ponto por cada resposta correcta)
Em que ano estamos?
Em que més estamos?
Em que dia do més estamos?
Em que dia da semana estamos?
Em que estacdo do ano estamos?
Em que pais estamos?
Em que concelho vive?
Em que freguesia vive?
Em que espaco estamos?
Em que divisdo/compartimento estamos?
Nota:
2. Retencéao (contar 1 ponto por cada palavra correctamente repetida)
"Vou dizer trés palavras; queria que as repetisse, mas so depois de eu as dizer todas;
procure ficar a sabé-las de cor".

Péra Gato Bola

Nota:

3. Atencdo e Calculo (1 ponto por cada resposta correcta. Se der uma errada mas
depois continuar a subtrair bem, consideram-se as seguintes como correctas. Parar ao
fim de 5 respostas.)

"Agora peco-lhe que me diga quantos sdo 30 menos 3 e depois ao nimero encontrado
volta a tirar 3 e repete assim até eu Ihe dizer para parar".

27 24 21 18 15

Nota:
4. Evocagao (1 ponto por cada resposta correcta.)
"Veja se consegue dizer as trés palavras que pedi ha pouco para decorar".
Péra Gato Bola

Nota:
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5. Linguagem (1 ponto por cada resposta correcta)
a. "Como se chama isto? Mostrar 0s objectos:

Relogio
Lapis_

Nota:_
b. "Repita a frase que eu vou dizer: “O RATO ROEU A ROLHA"

Nota:

¢. "Quando eu lhe der esta folha de papel, pegue nela com a mdo direita, dobre-a ao
meio e ponha sobre a mesa"; dar a folha segurando com as duas maos.
Pega com a méo direita_____
Dobraao meio
Coloca onde deve

Nota:
d. "Leia 0 que esté neste cartdo e faca o que l& diz". Mostrar um cartdo com a frase bem
legivel, "FECHE OS OLHOS"; sendo analfabeto Ié-se a frase.
Fechou os olhos

Nota:
e. "Escreva uma frase inteira aqui”. Deve ter sujeito e verbo e fazer sentido; os erros
gramaticais ndo prejudicam a pontuacao.
Frase:

Nota:
6. Habilidade Construtiva (1 ponto pela copia correcta.)
Deve copiar um desenho. Dois pentdgonos parcialmente sobrepostos; cada um deve

ficar com 5 lados, dois dos quais intersectados. Ndo valorizar tremor ou rotacao.
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Desenho:

Copia:

Nota:
TOTAL (Méaximo 30 pontos):

Considera-se com defeito cognitivo: * analfabetos < 15 pontos
* 1 a1l anos de escolaridade <22
 com escolaridade superior a 11 anos <27
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