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INTRODUCAO

O aumento da longevidade € um fenbmeno mundial, sendo que nos paises
desenvolvidos o lugar do idoso na sociedade, as suas percepgoes, limitacbes e
potencialidades, bem como as estratégias de promover um envelhecimento ativo ou
saudavel, como propde a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), foram alvo de
inumeros estudos que possibilitaram uma visao abrangente sobre este fenbmeno e
novas perspectivas e concepgdes aprofundadas continuam a ser exploradas,
nomeadamente em estudos multicéntricos (PHASWANA-MAFUYA et al.,, 2012).
Neste sentido, os 6rgédos decisores foram-se adaptando de modo a atender as
especificidades deste grupo e, na atualidade, encontram-se implementadas, com
maior ou menor expressao, estratégias protetoras e de apoio, que possibilitam as
pessoas nao apenas viver mais tempo, mas com mais qualidade (PHASWANA-
MAFUYA et al., 2012; WHO 2014; WHO, 2015).

Nos paises em desenvolvimento de média/baixa renda, como os da Africa
Subsaariana (ASS) as prioridades de investigacdo e de intervencédo tém enfatizado
outras populagdes face a elevada taxa de mortalidade materno-infantil e por
doencgas infeciosas. Apesar disto, sdo varios os estudos que ja foram conduzidos
com enfoque em diversas dimensdes da populagcdo idosa face ao ritmo de
crescimento desta populagao e a velocidade das transi¢des demograficas e sociais
que tém ocorrido, sendo previsivel que em 2050 cerca de 80% de todos os idosos
estejam em paises de baixa e média renda (WHO, 2015).

O contexto destes paises € heterogéneo em diversas dimensdes que
influenciam a qualidade de vida, com especificidades bastante distintas das
observaveis noutros paises onde o envelhecimento populacional foi progressivo,

como o Japédo ou a Franga (WHO, 2015). Desde logo, a propria definicdo
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tinham acesso a meios de informagdo, como o radio; os bens eram controlados
pelos conjugues e nao por outros elementos da familia; tinham uma fonte de
rendimento (como ser beneficiario de algum tipo de subsidio, ou ter um negdcio) e
estavam satisfeitos com o rendimento; conseguiam uma alimentagdo mais rica,
nomeadamente com acesso a fruta e legumes. A existéncia de depressédo e
incapacidade fisica mostrou-se comum nos idosos da ASS, no entanto ndo os
impossibilitava de manter uma qualidade de vida boa. O VIH surge como um
problema que ultrapassa a esfera da saude, tendo grandes repercussdes sociais e
familiares que alteram a vida das pessoas idosas, homeadamente por implicar que
estas sejam as responsaveis pelos seus netos, o que, de um modo geral, afeta
negativamente a sua qualidade de vida, embora por vezes, este aspeto também
tenha sido relacionado a beneficios como receber subsidios. A dimensao fisica da
qualidade de vida dos idosos foi mais reduzida devido a dor, fadiga e dependéncia
de farmacos para tratar as doencgas cronicas.

A investigacdo desenvolvida fomenta a preocupacdo das entidades
governamentais € ndo governamentais para uma populagdo que ndo tem sido
priorizada na ASS, concretamente para o desenvolvimento e manutencao de planos
estratégicos focados na pessoa idosa. Paises como Africa do Sul, Gana, Uganda,
Nigéria, Quénia, Tanzania, Seicheles, Mauricias, Namibia, entre outros, tém ja em
acao planos deste tipo, no entanto, os estudos revelam fragilidades no seu
desenvolvimento e parte significativa dos idosos n&o chega a usufruir deles.
Melhorar a qualidade de vida de todos, concretamente dos idosos, através do
acesso a cuidados de saude adequados na ASS é um imperativo absoluto, sendo
fulcral desenvolver e implementar politicas direcionadas para o envelhecimento
saudavel e monitorizar a sua eficacia, garantindo que os mais necessitados

usufruem efetivamente delas, minimizando desigualdades.
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