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APRESENTACAO

A promocdo da salde € um pilar essencial para a construgdo de sociedades mais saudaveis e
resilientes. Com o0 avanco das pesquisas e a necessidade de abordagens cada vez mais integradas
e interdisciplinares, "Atualizacbes em Promocdo da Saude 2' surge como uma obra
fundamental para profissionais, pesquisadores e estudantes que desejam aprofundar seus
conhecimentos sobre o tema.

Este livro reine uma série de a estudos atualizados, abordando estratégias inovadoras, politicas
publicas, desafios contemporéneos e praticas bem-sucedidas na promo¢do da saude. A
diversidade dos temas tratados reflete a amplitude desse campo, explorando desde a atengédo
priméria até a implementacdo de tecnologias na saude, passando por programas de prevencao,
educacdo em saude e analise epidemiologica.

Com uma linguagem clara e fundamentacéo cientifica rigorosa, ' Atualizacdes em Promocao
da Saude 2" é uma leitura indispensavel para aqueles que buscam compreender as novas
tendéncias e contribuir para a efetivacdo de acGes voltadas ao bem-estar da populacéo.

Este livro ndo apenas compartilha conhecimento, mas também incentiva a reflexdo critica e a
aplicacdo de estratégias baseadas em evidéncias para um futuro mais saudavel e sustentavel.

Boa Leitural!!!
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CAPITULO 8

ENVELHECIMENTO EM SITUACAO DE RUA: DESAFIOS
BIOPSICOSSOCIAIS E IMPACTOS NA SAUDE DE IDOSOS
EM VULNERABILIDADE

AGING ON THE STREETS: BIOPSYCHOSOCIAL CHALLENGES AND IMPACTS
ON THE HEALTH OF VULNERABLE ELDERLY PEOPLE

d. 10.56161/sci.ed.20250217C8

Ana Virginia Nunes Soares
Universidade de Fortaleza
https://orcid.org/0000-0001-5339-8655

RESUMO

Introducéo: O envelhecimento entre a populagcdo em situacgdo de rua (PSR) envolve desafios
complexos, que vdo além das questdes bioldgicas e estdo profundamente conectados a
determinantes sociais, econdmicos e estruturais. Objetivo: Analisar os fatores biopsicossociais
que influenciam o envelhecimento entre a PSR, considerando os desafios enfrentados e os
impactos no processo saude-doenca. Método: Trata-se de revisdo narrativa da literatura, com
buscas nas bases SciELO, PubMed e BVS-Psi, utilizando as palavras-chave "pessoa em
situagdo de rua”, “envelhecimento” “fatores biopsicossociais” combinadas pelo operador
booleano AND. A selecdo dos estudos priorizou a relevancia do conteido para a tematica, sem
restricdo temporal das publicacBes. Resultados e Discusséo: O processo de envelhecimento da
PSR esta associado a agravos significativos na salde fisica e mental, como exposicdo a
violéncia, abuso de substancias, infecgbes sexualmente transmissiveis e dificuldades extremas
de acesso a servigos basicos, resultando em uma baixa expectativa de vida. As perdas
biopsicossociais inerentes ao envelhecimento sdo aumentadas pela alta vulnerabilidade social,
caracterizada pela excluséo de direitos e pela limitacdo de acesso a bens e servigos essenciais.
O uso crénico de bebidas alcodlicas e substancias ilicitas € um importante problema de satde
publica para a PSR, que ocasiona piores condi¢cGes de saude fisica e mental, aumento da
violéncia, maiores taxas de morbimortalidade e menor expectativa de vida nesta populacdo. Os
resultados evidenciam uma alta prevaléncia de doencas, como tuberculose, HIV/aids,
dermatites, diabetes, hipertensao, cardiopatias e comorbidades psiquiatricas, sendo que metade
dos adultos em situacdo de rua com 60 anos ou mais tém depresséo, transtorno de ansiedade,
esquizofrenia, transtorno bipolar e transtornos de personalidade. Concluséo: O envelhecimento
da PSR ocorre em condi¢cOes adversas que intensificam a vulnerabilidade biopsicossocial,
resultando em um processo de envelhecimento acelerado. Essa realidade impde desafios a
implementacao de politicas publicas e estratégias especificas para reduzir as vulnerabilidades
enfrentadas por essa parcela da populagéo.




PALAVRAS-CHAVE: Envelhecimento; Vulnerabilidade; Exclusédo social, Condigdes de
saude.

ABSTRACT

Introduction: Aging among the homeless population involves complex challenges that go
beyond biological issues and are deeply connected to social, economic and structural
determinants. Objective: To analyze the biopsychosocial factors that influence aging among
the homeless, considering the challenges faced and the impacts on the health-disease process.
Method: This is a narrative literature review, with searches in the SciELO, PubMed and BVS-
Psi databases, using the keywords “homeless people”, “ageing” and “biopsychosocial factors”
combined by the Boolean operator AND. The selection of studies prioritized the relevance of
the content to the theme, with no time restriction on publications. Results and Discussion: The
aging process of PIH is associated with significant physical and mental health problems, such
as exposure to violence, substance abuse, sexually transmitted infections and extreme
difficulties in accessing basic services, resulting in a low life expectancy. The biopsychosocial
losses inherent in ageing are compounded by high social vulnerability, characterized by
exclusion from rights and limited access to essential goods and services. The chronic use of
alcohol and illicit substances is an important public health problem for the PRS, leading to
worse physical and mental health conditions, increased violence, higher morbidity and
mortality rates and lower life expectancy in this population. The results show a high prevalence
of diseases such as tuberculosis, HIV/AIDS, dermatitis, diabetes, hypertension, heart disease
and psychiatric comorbidities, with half of homeless adults aged 60 and over having depression,
anxiety disorders, schizophrenia, bipolar disorder and personality disorders. Conclusion: The
ageing of homeless people occurs in adverse conditions that intensify their biopsychosocial
vulnerability, resulting in an accelerated ageing process. This reality poses challenges for the
implementation of public policies and specific strategies to reduce the vulnerabilities faced by
this section of the population.

KEYWORDS: Aging; Vulnerability; Social exclusion; Health conditions.

1. INTRODUCAO

O perfil etario e demogréfico do Brasil tem sofrido mudangas significativas, refletindo
o continuo envelhecimento da populacdo. A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
Continua (PNADC), realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) entre
2012 e 2022, revelou que a proporcéo de pessoas com 60 anos ou mais passou de 11,3% para
14,7%. Esse crescimento representa um aumento de aproximadamente 9 milhdes de idosos e
decorre dos avancos na medicina, da reducdo das taxas de fecundidade e mortalidade, do
aumento da expectativa de vida e das melhorias no acesso aos servi¢os de saude (Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2023; Barbosa et al., 2020).

Nos paises em desenvolvimento, como o Brasil, 0 processo de envelhecimento da
populacdo ocorreu de forma acelerada, sem a correspondente reestruturacao social e de salde

necessaria para atender as demandas dessa populagdo em envelhecimento (Ramos et al., 2016).




A definicdo de "idoso" deve ser compreendida a partir de multiplas dimensdes —
cronoldgica, bioldgica, psicologica, cultural e social (Schneider; Irigaray, 2008). Segundo a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), considera-se idoso o individuo com 60 anos ou mais,
definicdo que também é respaldada na Lei n. 10.741/03- Estatuto do Idoso (Brasil, 2003). Nesse
sentido, a compreensdo do fendmeno do envelhecimento exige uma anélise cuidadosa e atenta
em relagdo as suas varias facetas, sendo cada uma delas moldada por contextos historicos e
sociais distintos.

Ao tempo em que as estatisticas demograficas apontam para o crescimento continuo da
populacdo idosa no Brasil, também se verifica o fendmeno do envelhecimento nas ruas. Por

pessoa em situacdo de rua entende-se um:

“grupo populacional heterogéneo que tem em comum a pobreza extrema, a auséncia
de moradia convencional regular e que utiliza os logradouros publicos e areas
degradadas como espaco de moradia e sustento” (Brasil, 2009).

De acordo com a Nota Técnica do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA), o
numero de pessoas em situacdo de rua no Brasil alcancou 281.472 em 2022, representando um
aumento de 38% entre 2019 e 2022 e de 211% ao longo da ultima década (IPEA, 2023).

A PSR ¢é constituida majoritariamente por homens (82%), entre 25 e 54 anos (69%),
pretos e pardos (67%), baixa escolaridade e renda (63,3% ndo concluiram o ensino
fundamental), com subemprego e auséncia de documento de identificacdo, cujo principal
motivo para vida nas ruas € o alcoolismo e a dependéncia quimica. Essa realidade impde
desafios a implementacdo de politicas publicas e estratégias especificas para reduzir as
vulnerabilidades enfrentadas por essa parcela da populagéo (Brito; Silva, 2022).

Diante desse cenario, este estudo busca responder a seguinte pergunta: Como se da o
envelhecimento da populacdo em situacao de rua e quais 0s agravos em salde decorrentes desse
processo? O objetivo geral é analisar o envelhecimento da PSR, e 0s agravos decorrentes desse
processo, com foco nas condicGes especificas enfrentadas por essa parcela da populacdo a

medida em que envelhece.

2. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de revisdo narrativa da literatura. Essa abordagem caracteriza-
se por uma analise ampla e critica, que revisa atualizacGes e/ou discute o estado da arte de um
tema especifico, considerando aspectos teéricos e conceituais. A revisao narrativa possibilita
ao autor integrar e interpretar estudos diversos sobre uma mesma tematica, mesmo quando

baseados em abordagens metodoldgicas distintas (Pautasso, 2020). As etapas da revisdo se




dividem em: identificar descritores para a pesquisa, busca em bases de dados, estabelecer
critérios para selecdo dos artigos, revisdo dos selecionados e analise de dados.

As buscas foram realizadas nas bases de dados SciELO, PubMed e BVS-Psi, no més de
janeiro de 2025. Para tanto, utilizou-se as palavras-chave "pessoa em situacdo de rua”,
“envelhecimento” e “fatores biopsicossociais" combinadas pelo operador booleano AND. Os
critérios de selecdo dos estudos consideraram a relevancia de seu conteudo para a tematica
abordada no presente capitulo e ndo restringiu lapso temporal das publicaces. Os achados

obtidos a partir desta revisdo narrativa sao apresentados na secao seguinte.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Este capitulo teve por objetivo analisar o envelhecimento da populacdo em situacéo de
rua e os agravos decorrentes desse processo, com foco nas condi¢des especificas enfrentadas
por essa parcela da populacdo a medida em que envelhece. A vida nas ruas é marcada pela
ruptura de vinculos essenciais — familiares, territoriais, sociais e culturais — agravada por fatores
como pobreza extrema, violéncias fisicas e emocionais, estigmatizacdo social, preconceito,
dificuldade de acesso aos servicos de salde, uso abusivo de alcool e outras drogas, saida do
sistema penitenciério, transtornos mentais e rompimento de lagos conjugais (Broide, 2021;
Ministério da Saude, 2012).

De acordo com Broide (2021) as situacdes de rompimento destes lacos sdo diversas,
dentre elas: as familias atingidas pela miséria econdmica em seus diversos impactos
psicossociais, 0 rompimento com lagos culturais vivenciado pelos imigrantes e migrantes, o
grupo de egressos do sistema penal estigmatizados socialmente que saem do carcere sem
acompanhamento econdmico social e capacitacdo profissional

A populacdo em situacao de rua (PSR) é composta por um grupo social heterogéneo que
compartilha experiéncias de pobreza extrema, fragilidade nos vinculos familiares e auséncia de
moradia convencional. Esses fatores contribuem para sua marginalizacdo, especialmente no
envelhecimento, caracterizado pelo desamparo, invisibilidade social e desafios adicionais
relacionados a saude fisica e mental (Ministério do Desenvolvimento Social e Agrario, 2008).

Envelhecer envolve fatores que transcendem os aspectos fisicos e bioldgicos, como
idade, género e etnia, e inclui variaveis sociais, econdémicas, culturais e geograficas, como
renda, escolaridade, redes de apoio e acesso a servicos. Essas dimensdes moldam o processo de
envelhecimento, influenciando diretamente na qualidade de vida na velhice. Nessa perspectiva,
compreende-se que o envelhecimento é profundamente influenciado por determinantes sociais,

_como pobreza, dificuldade de acesso a educacdo e precariedade nos servigos de saude




preventiva e de promogédo do bem-estar. Assim, a longevidade reflete uma interacdo complexa
entre aspectos bioldgicos e contextuais, nos quais 0 ambiente em que a pessoa vive desempenha
um papel decisivo na forma como se da o envelhecimento (Arpiani, 2019).

No caso da PSR, os impactos do envelhecimento sdo ainda mais alarmantes. A velhice
nesse contexto esté associada a agravos significativos na satde fisica e mental, como exposicéo
a violéncia, abuso de substancias, infec¢des sexualmente transmissiveis e dificuldades extremas
de acesso a servi¢os basicos, resultando em uma baixa expectativa de vida (Pimenta, 2019). As
perdas biopsicossociais inerentes ao envelhecimento sdo aumentadas pela alta vulnerabilidade
social, caracterizada pela exclusdo de direitos e pela limitacdo de acesso a bens e servicos
essenciais, 0 que compromete diretamente a salde e a qualidade de vida dessa populacao
(Damaceno; Chirelli; Lazarini, 2019).

O direito a saude é garantido constitucionalmente para todas as pessoas no pais (Brasil,
1988). Apesar disso, pessoas em situacdo de rua enfrentam diversos obstaculos que prejudicam
0 acesso a servicos de salde e comprometem ainda mais sua qualidade de vida. Em razéo das
caracteristicas estigmatizantes atribuidas a essa populacdo como sujeira, mau cheiro e os efeitos
do uso de drogas, associadas a discriminacdo e ao preconceito sociocultural e a falta de
treinamento aos profissionais de salde para atender a esse publico, verifica-se um menor
acolhimento dessas pessoas pelo sistema de salde, bem como obstaculos para obtencdo de
emprego, para ressocializacao e acesso as medidas garantidoras de direitos sociais (Brito; Silva,
2022).

Os profissionais de satde que atendem a PSR relatam que os estigmas e discriminacdes
podem ser praticados pela propria equipe através de desassisténcia ou negligéncia a esse publico
ou por outros pacientes também (Brito; Silva, 2022).

As condicdes de vida nas ruas caracterizadas pela fragilidade dos vinculos sociais,
violéncias, preconceitos, discriminacgdes, caréncia de infraestrutura para os cuidados corporais,
contribuem para o aparecimento e agravamento dos transtornos mentais nessa populagdo.
Paralelamente, os agravos em saude fisica e mental da PSR tém implicagdes no envelhecimento.
Pesquisa recente aponta que cerca de metade dos adultos cronicamente desabrigados e recém-
desabrigados com 60 anos ou mais tém depressao, dependéncia quimica e uso abusivo de alcool,
ansiedade, esquizofrenia e transtorno bipolar (Vitorino; Vieira; Guimaraes, 2024).

Ha cerca de 40% de pessoas vivendo em condic¢Ges de rua que possuem um transtorno
mental significativo, incluindo psicoses, sofrimento agudo e transtorno de personalidade. Do
mesmo modo, a comorbidade de doenca mental e abuso de substancias ocorre em quase 30%,

_sendo que esta populacdo também apresenta uma taxa mais alta de morbidade fisica do que a




populagdo em geral (Vinha et al., 2021). Entretanto, verifica-se uma baixa utilizagdo e
acessibilidade dos servigos de salde, incluindo cuidados primérios, servicos ambulatoriais e
psiquiatricos pela populacéo em situacdo de rua (Venturi et al., 2021).

O envelhecimento da PSR apresenta desafios adicionais, como a marginalizacdo e a
vulnerabilidade social, que intensificam os impactos negativos no bem-estar fisico e mental
(Souza et al., 2020). Essa populagdo enfrenta uma condicdo de dupla vulnerabilidade: além do
envelhecimento em si, enfrentam as adversidades de viver nas ruas, o que acelera o processo
de envelhecimento e agrava as limitacdes biopsicossociais (Brito; Silva, 2022).

A auséncia de uma rede de apoio social estruturada, a precariedade habitacional e as
barreiras institucionais dificultam o acesso da PSR a servicos essenciais, como salude, moradia
e seguranca alimentar, exacerbando ainda mais os agravos a saude (Gramajo et al., 2023).
Ademais, a vivéncia nas ruas é marcada pela invisibilidade social, exclusdo, violacao de direitos
e desassisténcia, a auséncia de acesso a servi¢os, de apoio social, educagdo, cuidados de saude,
oportunidades de emprego, atividades de lazer, moradia adequada, alimentacdo suficiente,
documentacao legal e meios financeiros, fatores dificultam o acesso ao envelhecimento digno
e saudavel (Cavalcanti, 2019).

Pessoas em situagdo de rua séo frequentemente estereotipadas, com a atribuicdo de
caracteristicas negativas como vagabundo, louco, sujo, violento, perigoso, coitado, além disso,
tém que lidar com o julgamento, desprezo, nojo, repulsa e pena, o que as leva frequentemente
a se sentirem invisibilizadas perante outras pessoas, I1sso traz consequéncias como o isolamento
social, a perda da autoestima, dificuldade de acesso aos servicos de salde que provocam 0
afastamento da busca de suporte social e de salde por parte do usuério, agravando suas
condicdes de vida (Brito; Silva, 2022).

O uso e a dependéncia de substancias quimicas € um fenbmeno presente na vida nas
ruas, muitas vezes com a intencdo de reduzir os efeitos de experiéncias de dor e enfrentar as
adversidades e o sofrimento oriundas da vivéncia nas ruas tais como: a inseguranca alimentar,
a violéncia, preconceito e discriminacdo, falta de moradia, entre outros. A dependéncia de
alcool e outras drogas, por vezes, é a causa da situagdo de rua, enquanto em outros casos surge
como consequéncia do tempo vivido nessa condi¢édo (Brito; Silva, 2022).

O uso cronico de bebidas alcoolicas e substancias ilicitas € um importante problema de
salde publica para a PSR, que ocasiona piores condic¢des de saude fisica e mental, aumento da
violéncia, maiores taxas de morbimortalidade e menor expectativa de vida nesta populacdo. De
acordo com o Ministério da Salde, a overdose de drogas foi a principal causa de morte nesse

_grupo, seguida por cancer e doencas cardiovasculares (Mendes et al., 2019; Brasil, 2012).




A combinacéo de fatores sociodemograficos desfavoraveis, vulnerabilidades extremas
e condi¢cbes sanitarias precérias resulta em um envelhecimento marcado por limitacOes
biopsicossociais significativas e reduzida expectativa de vida. Estudos indicam que pessoas em
situacdo de rua aos 50 anos apresentam problemas de saude comparaveis aos de pessoas com
60 anos ou mais, evidenciando o papel da situagéo de rua no envelhecimento precoce. Existe
alta prevaléncia de doengas como tuberculose, HIV/aids, dermatites, problemas bucais,
diabetes, hipertensdo, cardiopatias, comorbidades psiquiatricas, uso abusivo de alcool e outras
drogas que aumentam a vulnerabilidade e impedem que pessoa idosa exerca atividades de
trabalho para sua subsisténcia, o que representa um obstaculo adicional para sair das ruas (Brito;
Silva, 2022).

Além disso, a exposicao continua a ambientes insalubres contribui para a alta incidéncia
de doencas respiratorias e infeccBes de pele. Desse modo, as demandas especificas dos idosos
em situacdo de rua incluem cuidados de salude adequados, tanto para o tratamento de doencas
cronicas quanto para o fornecimento de medicamentos essenciais (De Mattos et al., 2016).

Assim, o envelhecimento da PSR ocorre em condi¢cdes adversas que intensificam a
vulnerabilidade biopsicossocial, resultando em um processo de envelhecimento acelerado
(Brito; Silva, 2022). A dupla vulnerabilidade a que estéo sujeitas, caracterizada pela inerente
fragilidade fisica e psicolégica do processo de envelhecimento e as condi¢BGes extremas de
exclusdo e desamparo vivenciadas no contexto das ruas, destaca a necessidade de intervencdes
e politicas publicas intersetoriais voltadas para a promocdo da saude e qualidade de vida dessa
populacado, garantindo acesso a servigos de salde, moradia digna, e seguranca alimentar, além
de estratégias que combatam a exclusdo e promovam a reintegracdo social (Vazquez;
Delaplace, 2011).

4. CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo deste capitulo foi analisar o envelhecimento da populagdo em situacao de rua
e 0s agravos decorrentes desse processo, com foco nas condigdes especificas enfrentadas por
essa parcela da populacdo & medida em que envelhece. Os resultados deste estudo evidenciam
que o envelhecimento da populacdo em situacdo de rua é marcado por uma dupla
vulnerabilidade caracterizada pela fragilidade inerente a velhice e o desamparo decorrente da
excluséo social.

A maior parte dos estudos concentrou-se em discutir os modos de vida destes idosos,

destacando os desafios que enfrentam, como a falta de moradia adequada, o acesso limitado a




servicos de saude e a vulnerabilidade social e como o acesso a direitos muitas vezes é
negligenciado ou inacessivel a essa populacéo.

Os achados apontaram que fatores como a precariedade do acesso a saude, a
invisibilidade social, as barreiras institucionais, a violéncia, e as condi¢fes sanitarias adversas
intensificam os impactos negativos na saude fisica e mental dessa populacdo, acelerando o
processo de envelhecimento.

As pesquisas enfatizam a necessidade de implementacdo de politicas publicas
especificas para atender as necessidades dos idosos em situacéo de rua, uma vez que a falta de
politicas adequadas e a ineficacia das existentes sdo frequentemente apontadas como fatores
que perpetuam a situacdo de vulnerabilidade em que esses idosos se encontram

Pesquisas futuras poderdo aprofundar a compreensao dos impactos biopsicossociais do
envelhecimento em pessoas em situacao de rua, contribuindo para embasar intervencdes mais

eficazes e inclusivas.
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