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RESUMO

O envelhecimento humano ¢ um processo natural, dinamico e progressivo, caracterizado
por modificacdes morfologicas, fisiologicas e psicologicas que podem comprometer a
adaptacao do individuo ao meio. A desadaptagdo, entendida como a perda da capacidade
de ajustar-se as demandas do ambiente e as limitagdes impostas pelo tempo, representa
um desafio crescente a saude publica e a qualidade de vida da populagdo idosa. Este
estudo teve como objetivo compreender os mecanismos que levam a desadaptacdo no
envelhecimento e identificar medidas preventivas e estratégias de adequacao social e
ambiental. A pesquisa, de natureza aplicada e abordagem qualitativa, baseou-se em
revisdo bibliografica e analise de dados epidemioldgicos recentes do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE, 2023) e da Organizacdo Mundial da Satde (OMS,
2024). Os resultados demonstram que, embora o envelhecimento seja inevitavel, as
doengas cronicas e fatores de estilo de vida, como sedentarismo, ma alimentagdo e
isolamento social, sdo os principais responsaveis pela desadaptacdo. A ado¢ao de habitos
saudaveis, o estimulo a atividade fisica regular, a manuten¢do de lacos afetivos ¢ a
adequacdo dos espagos fisicos sdo fundamentais para garantir a autonomia e o bem-estar
do idoso. Conclui-se que a prevencdo precoce ¢ o planejamento ambiental sao medidas
essenciais para reduzir o impacto da desadaptacao e promover o envelhecimento ativo e
saudavel.

Palavras-chave: Envelhecimento humano; Desadaptacdo; Qualidade de vida;
Envelhecimento ativo

ABSTRACT

Human aging is a natural, dynamic, and progressive process, characterized by
morphological, physiological, and psychological changes that may compromise an
individual’s ability to adapt to the environment. Maladaptation, understood as the loss of
the capacity to adjust to environmental demands and to the limitations imposed by time,
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represents a growing challenge to public health and the quality of life of the older
population. This study aimed to understand the mechanisms that lead to maladaptation in
aging and to identify preventive measures and strategies for social and environmental
adjustment. The research, of an applied nature with a qualitative approach, was based on
a literature review and analysis of recent epidemiological data from the Brazilian Institute
of Geography and Statistics (IBGE, 2023) and the World Health Organization (WHO,
2024). The results show that, although aging is inevitable, chronic diseases and lifestyle
factors such as physical inactivity, poor diet, and social isolation are the main contributors
to maladaptation. The adoption of healthy habits, encouragement of regular physical
activity, maintenance of social bonds, and adaptation of physical environments are
essential to ensure autonomy and well-being in older adults. It is concluded that early
prevention and environmental planning are essential measures to reduce the impact of
maladaptation and to promote active and healthy aging.

Keywords: Human aging; Maladaptation; Quality of life; Active aging.

INTRODUCAO

Desadaptagao significa perder a capacidade de adaptagdo, ou seja, o processo pelo
qual um ser se ajusta a uma nova situagdo. Essa adaptacao se relaciona com o individuo,
quanto as suas aptidoes e limitagdes, € com o ambiente, quanto ao espaco fisico.

Segundo Jacob Filho (2005), a desadaptagdo cronica ¢ um fato para os gerontes
que estdo suscetiveis na sociedade atual, incapazes de se adaptarem ao mundo moderno,
principalmente se considerarmos que, no Brasil, a populac¢ao jovem deve aumentar até o
final de 2025 cerca de 3 a 3,5%, enquanto a de idosos crescera entre 100 e 150%. Essa
realidade traz desafios ao sistema de satde, a previdéncia social e, principalmente, as
familias desses idosos “desadaptados”. Ressalta-se que Freitas (2022) cita que o Brasil
esta entre os 10 paises com maior nimero de pessoas acima dos 60 anos de idade. Hoje,
temos 32,1 milhdes de brasileiros nessa faixa etaria, ou seja, 15,1% da populagao atual
estd vivendo mais. Entretanto, ndo estamos conseguindo manter a qualidade de vida
desses idosos. Apenas 20% deles, com mais de 75 anos, ndo apresentam nenhuma
incapacidade para atividades didrias, como vestir-se, banhar-se, realizar suas
necessidades fisiologicas e preparar seus alimentos.

O envelhecimento ¢ descrito como um processo dindmico e progressivo, que
ocorre com modificagdes morfoldgicas, diminui¢do das reservas funcionais e alteragdes

bioquimicas e psicologicas. Essas mudangas fazem com que o individuo perca a
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capacidade de se adaptar ao meio, facilitando o surgimento de patologias e a perda da
autonomia.

O presente estudo busca compreender mecanismos ¢ medidas preventivas que
minimizem o impacto da desadaptacdo no idoso. Os objetivos especificos incluem
conceituar desadaptacdo, identificar suas causas, relaciona-la ao processo de
envelhecimento e propor agdes de adequagdo social e ambiental.

Sendo o problema da pesquisa identificar qual o fator responsavel pela
desadaptacdo na velhice? Sendo que a hipotese figura no fato de doengas cronicas serem
o seu maior fator e ndo a velhice propriamente dita como o fator principal.

A justificativa para esta pesquisa, baseia-se no fato de que ¢ cada vez mais comum
que profissionais de satde se deparem com situagdes limitantes envolvendo a populagao
idosa, o que refor¢a a necessidade de formas preventivas de intervencao. Estudos
demonstram que um octogendrio ativo pode apresentar a mesma funcionalidade de um
sexagenario inativo, o que evidencia a importancia da prevencdo e da identificagdo

precoce de condigdes que evoluem para a desadaptacao.

METODOLOGIA

A metodologia adotada neste estudo foi estruturada com base na defini¢do dos
objetivos propostos, na formulagdo da questdo de pesquisa e na selecdo criteriosa das
fontes cientificas consultadas. A selecdo das fontes seguiu critérios rigorosos de
qualidade, relevancia e atualidade, priorizando artigos e livros, com énfase em artigos
cientificos publicados nos ultimos cinco anos. Para isso, foram realizadas buscas
sistematicas nas bases de dados Scopus, SciELO, PubMed, Web of Science, CINAHL e
Endnote, reconhecidas pela abrangéncia e confiabilidade em pesquisas da area da satude.
Os métodos de busca envolveram a utilizagdo de descritores previamente definidos,
permitindo padronizac¢ao na identificagdo dos materiais pertinentes.

Foram incluidos no estudo artigos publicados em periddicos, anais de eventos
cientificos, trabalhos de conclusdo de curso, dissertagdes de mestrado e teses de
doutorado, desde que se enquadrassem nos critérios definidos e apresentassem relevancia
para a temadtica investigada. As publicagdes selecionadas deveriam estar disponiveis
integralmente nas linguas inglesa ou portuguesa, com acesso gratuito, e abordar

individuos com idade igual ou superior a 60 anos, estabelecendo relagdo entre doengas
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cronicas ¢ o processo de envelhecimento. Foram excluidos trabalhos que nao
contemplassem essa faixa etdria, que ndo relacionassem doengas cronicas a velhice ou

cujo acesso fosse restrito por pagamento.

RESULTADOS

A presente pesquisa demonstrou que o envelhecimento, por si s, ndo € o principal
fator de desadaptagdo, mas sim as doengas cronicas e os estilos de vida inadequados.

De acordo com Silveira Jinior (2020), a desadaptacdo no envelhecimento ¢
fortemente influenciada por fatores como hipertensdo arterial sistémica, diabetes,
tabagismo, obesidade abdominal e deméncias, especialmente a Doenca de Alzheimer.
Esses fatores comprometem gradativamente a autonomia e a independéncia funcional dos
idosos.

Freitas (2023) complementa que apenas 20% dos idosos brasileiros com mais de
75 anos mantém plena capacidade para as atividades didrias. A OMS (2024) destaca que
a prevaléncia de doencas crdnicas e a falta de politicas de envelhecimento ativo impactam
diretamente a qualidade de vida dessa populagao.

Os resultados apontam para a necessidade de mudancgas de habitos ainda na meia-
idade, adotando rotinas de atividade fisica regular, alimentacdo equilibrada e estimulo
cognitivo. A musculacdo, segundo Silveira Junior (2020), ¢ a unica pratica
comprovadamente eficaz na prevengao da sarcopenia e da osteoporose, dois dos maiores
fatores de desadaptacdo funcional em idosos.

Também se observou que a manuten¢do da atividade profissional e dos vinculos
familiares prolonga a vitalidade, melhora o humor e reduz o risco de depressdo e
isolamento. Isso reforca o papel social do idoso como agente participativo na
comunidade, ndo como sujeito passivo do envelhecimento.

A adaptacdo ambiental ¢ outro fator fundamental na prevencdo de quedas,
acidentes e isolamento. Ambientes acessiveis, seguros e ergondmicos sao essenciais para
garantir a independéncia e o bem-estar.

Esses resultados reforcam que o processo de envelhecimento deve ser acompanhado de
politicas publicas integradas, voltadas ndo apenas ao tratamento de doencgas, mas a

promocgao do envelhecimento ativo, saudavel e produtivo.
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Figura 1 — Distribui¢do da populagdo idosa no Brasil e aumento da expectativa
de vida (IBGE, 2023)
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Fonte: IBGE/MDHC — Crescimento da Populagdo Idosa e Expectativa de Vida, 2023.
Disponivel em: https://www.ibge.gov.br. Acesso em: 22 out. 2025.

FUNDAMENTACAO TEORICA
4.1 Envelhecimento

O envelhecimento humano ¢ descrito como um processo dinamico e progressivo,
que envolve modificagdes morfoldgicas, fisiologicas, bioquimicas e psicoldgicas,
resultando em uma diminui¢do das reservas funcionais e maior vulnerabilidade as
doengas degenerativas (PAPALEO NETTO apud FREITAS et al., 2022).

Para Serro Azul et al. (1981), o envelhecimento pode ser definido como um
processo continuo, progressivo e natural, em que ha uma perda gradual da capacidade de
adaptacao do individuo ao meio ambiente. Essa limita¢do leva o organismo a uma maior
vulnerabilidade e uma incidéncia aumentada de processos patoldgicos.

Segundo Guccione (2020), o envelhecimento ¢ o conjunto de processos que
dependem do tempo e normalmente se associam a idade cronoldgica, mas que variam de

individuo para individuo. O termo “idoso” refere-se a uma condi¢do que pode ou ndo
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estar diretamente relacionada a idade, sendo a perda de independéncia uma de suas
caracteristicas mais marcantes.

Os fatores externos, como dieta inadequada, sedentarismo e isolamento social,
podem acelerar o envelhecimento. Em contrapartida, a manutencao de hdbitos saudaveis,
a atividade fisica e a integracdo social favorecem o chamado envelhecimento saudéavel
(FRIES e CRAPO apud FREITAS, 2021).

Freitas et al. (2020) também diferenciam os conceitos de senescéncia e senilidade:
a senescéncia representa o envelhecimento fisiolégico normal, enquanto a senilidade
corresponde as alteracdes patoldgicas que acometem alguns individuos.

A Organiza¢do Mundial da Satde (OMS, 2024) reforca que o envelhecimento
deve ser compreendido como um processo multidimensional, que exige aten¢do integrada
a saude fisica, mental e social, promovendo autonomia, funcionalidade e qualidade de
vida.

Com o aumento da expectativa de vida, os dados de 2023 e 2024 revelam que a
populacdo de idosos no Brasil crescerd em 100% a 150% até o final de 2025, aumentando
a pressao sobre os sistemas de saude, previdéncia social e recursos familiares. Estima-se

que, em 2025, o Brasil terd 15% da popula¢do com mais de 60 anos (IBGE, 2023).

4.2 Epidemiologia Do Envelhecimento

O envelhecimento populacional ¢ um fenomeno mundial ¢ um dos maiores
desafios para os sistemas de satde. Estimativas do IBGE (2023) indicam que, em 2025,
cerca de 15% da populagdo brasileira terd mais de 60 anos, colocando o pais entre os
maiores contingentes de idosos do mundo.

O aumento da expectativa de vida tem levado a um fendmeno chamado “duplo
envelhecimento”, no qual ndo apenas a populagdo cresce, mas também a propria
populacdo idosa envelhece — com mais individuos ultrapassando os 80 anos.

Essas mudangas exigem a reorganizacdo de politicas publicas e de servigos de
saude, de modo a garantir um envelhecimento ativo e digno, evitando a desadaptacdo

social e funcional dessa faixa etaria.
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4.3 Qualidade De Vida

De acordo com Birren e Duckman (2020) apud Rebelatto e Morelli (2024), a
qualidade de vida abrange aspectos fisicos, psicoldgicos, sociais € ambientais.

Ela envolve tanto o estado de satde quanto a percepcao subjetiva do bem-estar e
da satisfagdo pessoal.

A Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2024) define qualidade de vida como “a
percepcao do individuo sobre sua posi¢do na vida, no contexto cultural e no sistema de
valores em que vive, € em relagdo a seus objetivos, expectativas e preocupagdes”.

A qualidade de vida no contexto do envelhecimento ¢ compreendida como um
conceito multidimensional que envolve diferentes esferas da experiéncia humana, sendo
composta por dominios inter-relacionados que influenciam diretamente o bem-estar
global do individuo. O dominio fisico abrange elementos fundamentais como dor,
energia, sono e repouso, os quais determinam a capacidade funcional e o conforto
corporal. J& o dominio psicologico envolve sentimentos positivos e negativos, a
construgdo da autoimagem, além de aspectos cognitivos como memoria € concentracao,
refletindo o equilibrio emocional e mental necessario para a adaptagdao as demandas do
envelhecimento.

O nivel de independéncia constitui outro componente essencial, contemplando a
mobilidade, a realizagdo das atividades de vida diaria e a capacidade para o trabalho,
fatores que determinam autonomia e participacdo ativa na vida social. O dominio das
relagdes sociais integra vinculos afetivos, suporte social e sexualidade, reconhecendo a
importancia das interagdes humanas para o bem- estar emocional e para a manutengdo de
uma rede de apoio sélida. O meio ambiente também desempenha papel relevante,
englobando seguranga, recursos financeiros, oportunidades de lazer, transporte e acesso
a servicos de saude, os quais influenciam diretamente as condi¢des de vida e o acesso a
cuidados adequados.

Por fim, os aspectos espirituais, expressos por meio da religiosidade e das crengas
pessoais, contribuem para o sentido de proposito, conforto emocional e resiliéncia diante
dos desafios inerentes ao processo de envelhecimento. Assim, a compreensao integrada
desses dominios permite uma abordagem mais ampla e humanizada da qualidade de vida,

alinhada as perspectivas atuais adotadas em estudos gerontologicos.
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Segundo Freitas et al. (2023), a qualidade de vida est4 intimamente relacionada a
independéncia e a autonomia do individuo, sendo influenciada por fatores como satde

fisica, interacdo social e papel ativo na sociedade.

4.4 Desadaptacao

Freitas (2023) destaca que o Brasil esta entre os dez paises com maior nimero de
pessoas acima de 60 anos, e que apenas 20% dos idosos com mais de 75 anos mantém
plena capacidade para atividades da vida diaria. A desadaptacao surge quando o individuo
perde a autonomia e a capacidade de enfrentar as exigéncias do meio.

Segundo Silveira Junior (2020), a desadaptacdo ¢ pouco influenciada pelo
envelhecimento natural em si, sendo mais fortemente associada a doengas cronicas nao
transmissiveis, como osteoporose, aterosclerose, diabetes, hipertensao arterial sistémica,
tabagismo, obesidade e deméncias — especialmente a Doenga de Alzheimer.

Essas enfermidades, muitas vezes negligenciadas, geram incapacidades que
comprometem a vida independente do idoso e afetam diretamente sua qualidade de vida.

Silveira Janior (2020) também observa que as mudangas de habitos e o tratamento
precoce das doencas cronicas sdo fundamentais para prevenir a desadaptacdo. Um
octogendrio ativo pode apresentar o mesmo desempenho funcional que um sexagenario

sedentario, demonstrando o impacto do estilo de vida sobre a funcionalidade.

4.5 Prevencao E Adaptaciao No Envelhecimento

A reducdo da desadaptagdo funcional no envelhecimento depende de habitos
saudaveis adotados ao longo da vida, conforme destacam Silveira Junior (2020), Freitas
(2023) e a Organizagao Mundial da Saude (2024). Entre esses habitos, a alimentagao
equilibrada ¢ fundamental, com menor consumo de gorduras saturadas e carboidratos
simples e maior ingestdo de nutrientes antioxidantes. Também ¢ essencial abandonar o
tabagismo, pois o cigarro aumenta o risco de doengas respiratorias e cardiovasculares que
comprometem a funcionalidade. A pratica regular de musculacdo desde a vida adulta
ajuda a prevenir sarcopenia e osteoporose, contribuindo para a manuten¢ao da forca e da

autonomia.
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Realizar exames médicos regulares permite identificar precocemente doencas
hereditarias ou adquiridas, possibilitando tratamento antes de agravamentos. A atencdo a
memoria € a cognigdo auxilia na detecgdo precoce de sinais de declinio cognitivo ou de
doengas como Alzheimer. Por fim, a responsabilidade individual e familiar € essencial,
pois apenas 20 a 30% da longevidade depende da genética, enquanto o restante estd

relacionado as escolhas de vida e ao autocuidado.

4.6 Adaptacao E Adequacido Ambiental: O Idoso Em Seu Meio

O objetivo de adaptar e adequar o ambiente do idoso ¢ proporcionar seguranca,
conforto e qualidade de vida. Com o avango da idade, o ambiente doméstico deve ser
planejado de forma a minimizar riscos e favorecer a autonomia, prevenindo quedas,
acidentes e isolamento social.

A manuten¢do da capacidade funcional ndo ¢ tarefa simples, exigindo uma
abordagem multiprofissional e interdisciplinar, com a participacdo de fisioterapeutas,
arquitetos, terapeutas ocupacionais e profissionais de satide. O ambiente deve ser livre de
barreiras arquitetonicas e manter-se funcional para o idoso, sem causar confinamento ou
restricdo de movimento.

O contexto ambiental e suas varidveis devem ser pilares da atencdo a satde do
idoso. Entretanto, ¢ essencial evitar o chamado “asilamento domiciliar” — quando o
ambiente excessivamente adaptado reduz a mobilidade e o convivio social.

Ambientes inseguros e mal planejados podem gerar quedas, acidentes,
dependéncia, depressdo e inatividade, agravando o processo de desadaptagdo.

Portanto, as adaptacdes fisicas e ergondmicas sdo medidas preventivas essenciais

para preservar a funcionalidade e a autoestima do idoso.

CONCLUSAO

Ao relacionar desadaptacao e envelhecimento, observa-se que o envelhecimento
natural ndo €, por si sd, o responsavel pela perda funcional. Sdo as doengas cronicas mal
controladas e os habitos de vida inadequados os principais agentes de desadaptacao.

A prevencdo deve comegar precocemente, ainda na fase adulta, com énfase na

atividade fisica regular, alimentacdo balanceada, controle clinico de comorbidades e
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adaptacdo do ambiente. O profissional de satde precisa atuar de forma integrada e
interdisciplinar, buscando estratégias de promogao da satde e da autonomia.

Conclui-se que a desadaptagcdo ¢ um fendmeno evitavel e reversivel em muitos casos,
desde que haja consciéncia, cuidado continuo e politicas publicas efetivas. O
envelhecimento ativo e sauddvel ¢ o caminho para preservar a dignidade, funcionalidade

e qualidade de vida dos idosos brasileiros.
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