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Metanálise de pesquisas sobre qualidade de vida, saúde e bem-estar subjetivo no envelhecimento
Resumo
Este artigo objetivou analisar as produções científicas referentes aos temas “qualidade de vida”, “saúde” e “bem-estar subjetivo” no envelhecimento, em algumas bases de dados num determinado corte de tempo. As produções encontradas foram analisadas conforme: idioma; ano; natureza da pesquisa; tipo de abordagem; procedimento técnico utilizado; desenvolvimento durante o tempo; quantidade amostral, tema principal da pesquisa, tipo de instrumento utilizado e qual instrumento foi utilizado. Das 126 produções analisadas, a base de dados que detinha de maior número foi a BVS (com 70 publicações), e o tema mais encontrado foi qualidade de vida (69%). A maior parte das foram de natureza observacional, abordagem quantitativa e de corte transversal, trabalhos de campo, com amostras de até 200 indivíduos. Os instrumentos mais utilizados para analisar a temática são MOS SF-36, WHOQOL-Bref, WHOQOL-Old, EuroQol-5D e MOS SF-12. A temática mais presente nas publicações sobre qualidade de vida e envelhecimento foi a sua associação com as doenças. As demais temáticas apareceram em menor número, dado que representa a pouca utilização de pesquisas sobre os demais temas utilizando de amostragem de apenas idosos, e de instrumentos de captação dos dados.

Palavras chave: Qualidade de Vida. Saúde. Satisfação 

Satisfação 
Pessoal. Envelhecimento.
1 INTRODUÇÃO
Na atualidade, observa-se um grande aumento no volume de pesquisas associadas à temática do envelhecimento populacional. Em consonância com o avanço das práticas médicas, percebe-se uma expressiva mudança na visão até então estabelecida, ou seja, de que o envelhecimento consistia em algo negativo, diretamente associado a doenças, dependências e falta de produtividade.

As pesquisas sobre o envelhecimento trazem a discussão da possibilidade desse fenômeno poder ser observado com aspectos que indicam sua vivência com qualidade de vida, saúde e bem-estar. Muitas pesquisas têm sido desenvolvidas com o objetivo de analisar essas temáticas, no entanto elas se apresentam de maneira bastante diversificada, quanto a objetivo, método, procedimentos, dentre outros aspectos. Diante disso o intuito deste artigo foi analisar as produções científicas referentes aos temas “qualidade de vida”, “saúde” e “bem-estar subjetivo” no envelhecimento, em algumas bases de dados num determinado corte de tempo.

2 MATERIAL E MÉTODOS
Três renomadas bases de dados no âmbito da saúde e psicologia, “BVS”, “Pubmed” e “Psycinfo”, foram analisadas com o objetivo de captar suas produções. Nas suas páginas públicas, foram investigadas produções sobre o tema “qualidade de vida”, “saúde” e “bem-estar subjetivo” no envelhecimento e diante dos resultados foi desenvolvida uma análise descritiva de caráter bibliométrico. 

Nesta pesquisa, optou-se pela utilização de termos baseados nos DeCS
, disponíveis na página da Internet da Biblioteca Virtual em Saúde. Foram selecionados os seguintes descritores: “qualidade de vida” e “envelhecimento”; “saúde do idoso”; “bem-estar subjetivo” e “envelhecimento”; e suas respectivas traduções para o idioma inglês “quality of life” and “aging”; “health of the elderly”; “subjective well-being” and “aging”. A busca foi realizada entre os meses de julho e outubro do ano de 2011. 
Foi feito um corte temporal dos últimos 4 anos para que a busca filtrasse as pesquisas publicadas entre 2008 e 2012 (inclusive). A amplitude desta investigação foi estabelecida por meio da análise das pesquisas indexadas nessas bases utilizando como critérios de inclusão estudos que utilizassem como amostra, exclusivamente, idosos (indivíduos com idade igual ou acima de 60 anos) e que fizessem uso de algum instrumento para a coleta das informações referentes aos temas investigados. 

3 RESULTADOS
Foram encontradas um total de 152.637 publicações sobre os temas entre os anos de 2008 e 2012. Os números encontrados se distribuem de acordo com a quadro 1. 

Quadro 1- Achados referentes às bases de dados investigadas.
	BASES DE DADOS INVESTIGADAS

	
	Descritores
	 Geral
	 2008-12
	Artigos 

selecionados
	Artigos 

Analisados

	BVS
	Português
	Qualidade de vida e envelhecimento 
	785
	249*
	200
	 42

	
	
	Saúde do idoso 
	17.134
	1.992*
	200
	 1

	
	
	Bem-estar subjetivo e envelhecimento 
	3
	  1
	1
	 1

	
	Inglês
	Quality of Life and aging
	4.471
	 1.373*
	200
	 18

	
	
	Health of the Elderly
	2.353
	 305*
	200
	 7

	
	
	Subjective well-being and aging
	9
	 4
	4
	 1

	Pubmed
	Português
	Qualidade de vida e envelhecimento 
	 0
	 0
	0
	 0

	
	
	Saúde do idoso 
	 0
	 0
	0
	 0

	
	
	Bem-estar subjetivo e envelhecimento 
	 0
	 0
	0
	 0

	
	Inglês
	Quality of Life and aging
	5.496
	 1.798*
	200
	 27

	
	
	Health of the Elderly
	512.309
	146.704*
	200
	10

	
	
	Subjective well-being and aging
	 412
	129
	129
	18

	Psycinfo
	Português
	Qualidade de vida e envelhecimento 
	  0
	0
	0
	 0

	
	
	Saúde do idoso 
	  0
	0
	0
	 0

	
	
	Bem-estar subjetivo e envelhecimento 
	  0
	0
	0
	 0

	
	Inglês
	Quality of Life and aging
	  69
	22
	22
	 0

	
	
	Health of the Elderly
	  327
	41
	41
	 0

	
	
	Subjective well-being and aging
	  61
	19
	19
	 1

	Total
	152.637
	1.416
	126


Fonte: As autoras (2011).
* Foram analisadas as 200 produções mais recentes. 

Nas bases de dados em que foi encontrado um número expressivo de produções para alguns descritores, BVS e Pubmed, optou-se pela seleção e análise apenas das 200 últimas publicações, para que, dessa forma, fossem priorizadas as publicações mais recentes (como demonstrado no quadro 1). 

Seguindo os critérios de inclusão estabelecidos, apenas 126 publicações se adequaram aos objetivos da pesquisa. Foram excluídas também, publicações se repetiam, no mesmo site e entre sites diferentes.
Dividindo essas 126 publicações por site, constatou-se que, para os descritores escolhidos, a base de dados que mais forneceu publicações foi a BVS (n=70), seguida do Pubmed (n=55), sendo que, no Psycinfo, foi encontrada apenas uma publicação (ver gráfico 1).
Gráfico 1- Publicações por base de dados.
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Fonte: As autoras (2011).

Analisando os achados divididos pelos temas abordados, “qualidade de vida”, “saúde do idoso” e “bem-estar subjetivo”, notou-se uma grande parte deles, sobre o tema “qualidade de vida” os quais foram encontrados no site da BVS; já para os temas “saúde do idoso” e “bem-estar subjetivo”, a base de dados Pubmed se sobressaiu entre as demais, como se pode observar na grafico 2.
Gráfico 2- Publicações por tema e por base.
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   Fonte: As autoras (2011).
Observa-se, conforme no grafico 3, que a temática mais encontrada foi a qualidade de vida, com 69% das publicações (n=87), seguida de bem-estar subjetivo, com 17% (n=21) e saúde do idoso, com 14% (n=18). Nesse caso, observou-se uma incoerência nos achados sobre saúde do idoso, pois, na busca inicial, foi este o tema de maior representatividade em comparação com os outros dois (ver quadro 1). Entretanto, foi possível justificar essa discrepância, por meio da análise de seus artigos que não utilizavam instrumentos para avaliação.

 Gráfico 3 - Pesquisa por temas.
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Fonte: As autoras (2011).
Muitas investigações têm sido desenvolvidas sobre os temas escolhidos, abordando o processo de envelhecimento dos indivíduos, representando uma necessidade cada vez mais expressiva de que essas pesquisas sejam bem estruturadas e utilizem metodologias adequadas.

Por conseguinte, as publicações encontradas foram analisadas mediante os seguintes critérios: idioma; ano; natureza da pesquisa (observacional, experimental ou quase-experimental); tipo de abordagem (qualitativa, quantitativa ou mista); procedimento técnico utilizado (pesquisa bibliográfica, documental, de laboratório ou de campo); desenvolvimento durante o tempo (transversal, longitudinal, prospectiva ou retrospectiva) (FONTELLES et al., 2009); quantidade amostral, tema principal da pesquisa, tipo de instrumento utilizado (questionário, entrevista, documento e entrevista, entrevista e questionário, validação ou apenas documento) e qual instrumento foi utilizado.
4 DISCUSSÃO
Na discussão sobre os dados optou-se pela descrição conform os temas das pesquisas sobre qualidade de vida, saúde do idoso e bem-estar subjetivo, separadamente, para que, dessa forma, os dados possam ser melhor analisados. 
4.1 Qualidade de vida e envelhecimento 
O tema “qualidade de vida” tem sido muito estudado na atualidade. Inúmeros estudos têm sido desenvolvidos, utilizando-se de diversas abordagens, metodologias, faixas etárias, entre outras especificidades. A presente pesquisa confirma este dado. Entre as temáticas pesquisadas, a qualidade de vida foi o tema mais encontrado na busca realizada nas três grandes bases de dados: das 126 publicações selecionadas para análise, 87 foram sobre qualidade de vida (69%).

Como mostra o gráfico 4, a produção sobre o tema seguiu um crescimento expressivo nos últimos 4 anos. O idioma mais utilizado foi o inglês em 70,1% das publicações (n=61), seguido do português em 20,5% (n=18), também foram encontradas publicações em espanhol (n=3), russo e holandês (n=2, cada) e em alemão (n=1).

Gráfico 4 - Publicações por ano da qualidade de vida.
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Fonte: As autoras (2011).
* Foi encontrada apenas uma publicação para 2012.

A natureza de pesquisa mais presente foi do tipo observacional (78,2%, n=68), seguida de 21,8% (n=19) para a natureza quase-experimental. Quanto à abordagem utilizada, foram encontradas 81,6 % (n=71) para a quantitativa, seguida de 10,3% (n=9) para a qualitativa e 8% (n=7) para a abordagem mista. A maioria dos estudos foram desenvolvidos utilizando como procedimento técnico a coleta de campo (95,4%, n= 83), seguido de estudo bibliográfico (3,4%, n=3), havendo um estudo que reunia tanto a coleta de campo como a pesquisa bibliográfica.

Quanto ao desenvolvimento durante o tempo, observou-se que 89,7% dos estudos (n=78) foram do tipo transversal, cinco estudos (5,7%) do tipo longitudinal e os quatro restantes (4,6%), divididos igualmente entre estudos retrospectivos e prospectivos. O número amostral utilizado nas pesquisas também foi analisado. Em 46% dos casos (n=40), a amostra foi composta de até 200 indivíduos, seguida de 20,7% (n=18) para estudos com mais de 1.000 indivíduos. Vale ressaltar que 6 estudos (6,9%) utilizaram amostras de 201 a 400 indivíduos, 4 estudos com amostra de 601 a 800 indivíduos e apenas uma obteve a amostra no intervalo de 401 a 600 indivíduos. Para 3 estudos, esse tipo de análise não se aplica, visto que são revisões bibliográficas, e 15 estudos (17,2%) não informaram o número amostral.

No que tange aos propósitos dos estudos, foram encontradas associações da qualidade de vida a diversos outros fatores, tais como doenças, prática de exercícios físicos, aspectos sociodemográficos, saúde, saúde bucal, percepções pessoais, entre outros. 

Estudos que possuem como objetivo avaliar a qualidade de vida em indivíduos acometidos por alguma doença foram os mais encontrados (35,6%, n=31). O gráfico 5 pode exemplificar os achados.
Gráfico 5 - Publicações sobre qualidade de vida relacionadas a doenças.[image: image5.png]15
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Fonte: As autoras (2011). 

Na associação entre qualidade de vida e doenças, a maior prevalência encontrada foi a de estudos de indivíduos com depressão (CHACHAMOVICH et al., 2008; NELSON et al., 2009; ZANINOTTO et al., 2010; CONDÉ et al., 2010; RICHMON; LAW; KAY-LAMBKIN 2011; CHEN et al., 2011), seguido por doenças como a osteoporose (MAGGIO et al., 2010; KUMAMOTO et al., 2010; FRITZELL; OHLIN; BORGSTRÖM, 2011; EKSTRÖM; DAHLIN-IVANOFF; ELMSTAHL, 2011; ADAMI et al., 2011), o câncer (JANSEN et al., 2011; MARTINS; GISSELBRECHT; MOUNIER, 2011; CRANE-OKADA et al., 2011) e problemas com o sono (FAUBEL et al., 2009; MESAS et al., 2010; MESAS, 2011). 
Também foi encontrado um maior número de estudos que buscavam demonstrar o impacto da prática de exercícios físicos na qualidade de vida de idosos (MCAULLEY et al., 2008; CUNHA et al., 2009; SEBASTIÃO et al., 2009; PRADO et al., 2010; SIQUEIRA et al., 2010; SOUSA et al., 2011; POVOA et al., 2011; LOBO, CARVALHO; SANTOS, 2011; BESNIER et al., 2011; CLEGG et al., 2011). 

Outros estudos buscaram analisar a qualidade de vida associada a aspectos sociodemográficos (DRAGOMIRECKA et al., 2008; GUREJE et al., 2008; LIMA et al., 2009; GONZÁLEZ et al., 2009; ZANINOTTO; FALASCHETTI; SACKER, 2009; SEPÚLVEDA et al., 2010; FORMIGA et al., 2011; AILSHIRE; CRIMMINS, 2011) juntamente com os que buscaram determinar a qualidade de vida de algumas populações (ALENCAR et al., 2010; BRAGA et al., 2011; BOUMANS; DEGG, 2011; HALL et al., 2011; TRENTINI et al., 2011; FERNANDEZ-MAYORALAS et al., 2011; ENKVIST; EKSTRÖM; ELMSTAHL, 2012). A pesquisa realizada também demonstrou a inserção de temas como a associação entre a saúde bucal e a qualidade de vida (HAIKAL et al., 2011; NAITO et al., 2010; DE BAAT, 2011; MAKHIJA et al., 2011). 

Também foram observadas associações da qualidade de vida com programas de promoção da saúde (TAMAI, 2010; TAMAI et al., 2011;), quedas (HARTHOLT et al., 2011a; HARTHOLT et al., 2011b), sexualidade (THOMPSON et al., 2011; MARTINEZ-JABALOYAS et al., 2011), comparação entre instrumentos (DER-MARTIROSIAN; KRITZ-SILVERSTEIN; BARRET-CONNOR, 2010; FARIA et al., 2011). Ainda apareceram nesta pesquisa: qualidade de vida no pós-guerra (MUHTZ et al., 2011b) e pós-acidente nuclear (OGANESIAN et al., 2011); Instituições de longa Permanência para Idosos (NUNES; MENEZES; ALCHIERI, 2010), homosexualidade (CEARÁ; DALGALARRONDO, 2010), restrição calórica (TENG et al., 2011), atividades de vida diária (SZANTON et al., 2011), aposentadoria (CABAN-MARTINEZ et al., 2011), tecnologia assistiva (AGREE; FREEDMAN, 2011) e negação do envelhecimento (BODNER; COHEN-FRIDEL; YARETZKY, 2011) e climatério (OLIVEIRA et al., 2011). 

Ao analisar os tipos de instrumentos utilizados, foram encontradas 7 categorias: uso somente de questionários e/ou entrevistas ou análise de documentos, uso de questionário e entrevista, uso de questionários e análise de documentos, validação de instrumentos e pesquisas que não informam o tipo de instrumento. 

Constatou-se que o uso de questionários foi a opção da grande maioria das pesquisas nos últimos quatro anos, totalizando 72 publicações (63 usaram somente questionários, 4 questionários e entrevista, 1 questionário e análise de documentos e 4 validação de questionário). O uso de entrevistas foi encontrado em 10 publicações (6 utilizaram-se somente desse método e 4 utilizaram-no em conjunto com questionário), seguido por 3 pesquisas que utilizaram a análise de documentos, sendo que desses há somente uma publicação em conjunto com o uso de questionário; e 7 publicações não informaram o tipo de instrumento utilizado.

Buscou-se, também, investigar quais questionários foram utilizados nessas 72 publicações. Os questionários mais utilizados, por ordem de maior presença, foram: “Medical Outcomes Studies 36-item Short Form (MOS SF-36)”, “WHOQOL-Bref”, “WHOQOL-Old”, “European Quality of Life Questionnaire (EuroQol-5D)” e “Medical Outcomes Studies 12-item Short Form (MOS SF-12)”.

O uso de entrevistas também chamou a atenção da pesquisadora e apareceu em 10 estudos, sendo que 6 (MAGALHÃES et al., 2008; PINO; RICOY; PORTELA, 2009; TAHAN; CARVALHO, 2010; CELICH et al., 2010; CRANE-OKADA et al., 2011; HAIKAL et al., 2011) utilizaram a entrevista como única forma de avaliação da qualidade de vida, e outros 4 estudos usaram-na em conjunto com: MOS SF-36 (MATOS; ARAÚJO, 2009; FAUBEL et al., 2009); WHOQOL-Bref (CEARÁ; DALGALARRONDO, 2010); e “Schedule of evaluation of individual Quality of Life-direct weighting” (SEIQOL-DW) (HALL et al., 2011). 

Para outros estudos, em 2 foi encontrada a condição na qual não se aplicava a utilização de instrumento algum; nesses casos, configuraram-se estudos de revisão de literatura (DE BAAT, 2011; MOTL; MCAULEY, 2010) e, em outros 7, não foi feita menção ao nome do instrumento utilizado.

4.2 Bem-estar subjetivo e envelhecimento 
A temática do bem-estar subjetivo no envelhecimento também pode ser percebida na pesquisa realizada nas bases de dados, pois, das 126 publicações encontradas, 21 abordaram o tema do bem-estar subjetivo. 

Observou-se que, de 2011 até o momento da coleta, não houve aumento das produções. As publicações se concentraram no uso do idioma inglês (95,2%, n= 20) e somente uma utilizou o idioma português.

Quanto à natureza das pesquisas, observou-se o tipo observacional prevalente em 90,5% (n=19) das publicações encontradas, sendo que duas eram de natureza quase-experimental. A abordagem de pesquisa mais encontrada foi a quantitativa (76,2%, n=16), seguida de 4 estudos que utilizaram a qualitativa e apenas 1 (um) estudo usou a abordagem mista.

O procedimento de coleta de dados mais utilizado foi o de coleta de campo (95,2%, n=20) e um estudo era de revisão bibliográfica. Os estudos encontrados foram, em sua maioria, desenvolvidos transversalmente (76,2%, n=16), 5 estudos desenvolveram-se longitudinalmente, e nenhum deles foi do tipo retrospectivo e prospectivo.

Quanto ao número amostral, percebeu-se a seguinte configuração: 8 publicações (38,1%) para amostra compreendida entre 0 e 200 indivíduos; 7 publicações (33,3%) com mais de mil indivíduos como amostra; 2 publicações com amostra entre 201 e 400 indivíduos (9,5%). 

Ao realizar a análise das publicações encontradas quanto aos temas das pesquisas, foi encontrada a abordagem do bem-estar subjetivo ligada a diversas outras temáticas. A divisão dos estudos entre as abordagens foi bem equitativa. Vale lembrar que cada uma possui duas publicações cada, podendo-se citar as seguintes temáticas: efeito de um programa de saúde no bem-estar subjetivo (ASSIS et al., 2009; HOOGENHOUT et al., 2011); o bem-estar subjetivo em problemas de saúde (HALL et al., 2010; PALGI et al., 2010); expectativas pessoais e sua relação com o bem-estar subjetivo (PRIETO-FLORES et al., 2010; HELVIK et al., 2011); em relações pessoais (WERNGREN-ELGSTRÖM; CARISSON; IWARSSON, 2009; LITWIN; SHIOVITZ-EZRA, 2011); influência da idade (INFURNA et al., 2010; GEORGE, 2010); relação com as condições socioeconômicas (JANG; CHOI; KIM, 2009; GAGLIARDI et al., 2010). 

As demais temáticas associadas ao bem-estar subjetivo apresentaram-se com um estudo cada: deficiência visual (PALLERO et al., 2011); contribuição da música (SOLÉ et al., 2010); associação com a cognição (BENITO-LEÓN et al., 2010); problemas com o sono (PHELAN et al., 2010); condições de saúde (FRIEDMAN; KERN; REYBOLDS, 2010); influência de fatores psicossociais (WIESMANN; HANNICH, 2008); consumo de chocolate (STRANDBERG et al., 2008); vida conjugal (WALKER et al., 2011) e validação de um instrumento (DONEY; PACKER, 2008).

Os questionários encontrados foram: “Scale of Subjective Well-being” (EBS) (PALLERO et al., 2011); “Positive and Negative Affect Schedule” (PANAS) (GAGLIARDI et al., 2010); “Philadelphia Geriatric Center Morale Scale” (PGCMS) (JANG; CHOL; KIM, 2009); “Personal Well-being Index” (WIESMANN; HANNICH, 2008); “Avaliação Multidimensional de Saúde e Qualidade de Vida” (AMSQV) (ASSIS et al., 2009) e entrevista (HELVIK et al., 2011).
4.3 Saúde do idoso 
O tema “saúde do idoso” também foi encontrado na busca e esteve presente em 18 das 126 publicações encontradas. Quanto ao ano de publicação, os estudos se concentraram, em sua maioria, no ano de 2011 (94,4%, n=17) e apenas 1 (um) foi publicado no ano de 2012. Os anos de 2008, 2009 e 2010 não apresentaram nenhuma publicação que se enquadrasse nos critérios de seleção estabelecidos na presente pesquisa.

O idioma prevalente foi o inglês em 16 publicações (88,9%), seguido de 2 (duas) publicações para o idioma português. Quanto à natureza e abordagem da pesquisa, bem como ao procedimento de coleta de dados, percebe-se que houve unanimidade entre todas as publicações (n=18), pois todas são do tipo observacional, quantitativa e coleta de campo.

Quanto ao desenvolvimento da pesquisa durante o tempo, a maior parte das publicações apresentadas tiveram seu desenvolvimento transversal (72,2%, n=13), sendo que as demais foram do tipo longitudinal (16,7%, n=3) e retrospectiva (11,1, n=2). O tipo prospectivo não obteve nenhuma publicação.

O número amostral foi avaliado e foram encontrados os dados apresentados de forma mais equitativa, não prevalecendo a utilização de um número amostral específico. Foram encontrados 7 estudos que utilizaram como amostra um número maior que 1.000 indivíduos (38,9%); 4 estudos com amostras entre 201 e 400 (22,2%); 3 com amostras variando entre 0 e 200 indivíduos (16,7%); 2 estudos com amostras entre 401 e 600 indivíduos, 1 (um) estudo com amostra entre 601 e 800 indivíduos e 1 (um) estudo não informou o número amostral utilizado.

A análise realizada sobre os temas das publicações encontradas constatou a presença de 5 estudos que buscaram avaliar a autopercepção de saúde
. Outros temas também foram encontrados: demência
; influência dos aspectos sociodemográficos
; dor e fragilidade (SHEGA et al., 2011, GOBBENS et al., 2011); influência das relações interpessoais na saúde (MCFARLAND et al., 2011); qualidade de vida (GARRIDO-ABEJAR et al., 2011); hospitalização (MARCUM et al., 2011); depressão (GLAESMER et al., 2011); saúde no pós-trauma (CHAUDIEU et al., 2011); e comparação entre instrumentos (FARIA et al., 2011).

Quanto ao tipo de instrumento escolhido para a avaliação da saúde do idoso, todos (n=18) optaram pela utilização de questionário. Com relação aos questionários escolhidos para tal análise, notou-se a presença significativa de um em específico, o questionário de “Autoavaliação de saúde”. Esse instrumento esteve presente em 27,8% (n=5) das publicações (UMAR et al., 2011; MONTLAHUC et al., 2011; CHRISTIAN et al., 2011; DIAS et al., 2011; CHEN et al., 2011).

Os demais instrumentos tiveram uma distribuição mais pulverizada, totalizando 11 intrumentos. São eles: “Estado de Saúde” (TRANAH et al., 2011; MARCUM et al., 2011), “California 2007 Health Survey Interview” (KIM; BRYANT; PARMELEE, 2011); “Três dimensões de saúde” (autoavaliação de saúde, uso de álcool e doenças crônicas) (MCFARLAND et al., 2011); MOS SF-12 (GARRIDO-ABEJAR et al., 2011); “Autorrelatos de atitudes de saúde” (SHEGA et al., 2011); “Questões sobre saúde” (GOBBENS et al., 2011); “Patient Health Questionnaire (PHQ)” (GLAESMER et al., 2011); “Condições de saúde” (MILLAN-CALENTI et al., 2012); MOS SF-36 (FARIA et al., 2011); BOAS (PILGER; MENON; MATHIAS, 2011); “Medidas de Saúde Física” (CHAUDIEU et al., 2011. 
5 CONCLUSÃO
Ao realizar uma análise de forma ampliada, pode-se afirmar que, conforme os critérios estabelecidos na presente pesquisa, a base de dados que mais obteve publicações foi a Biblioteca Virtual em Saúde, com 70 publicações encontradas. Comparando a pesquisa realizada por tema, o mais encontrado foi a “qualidade de vida”, com 69% dos achados.

Nas publicações selecionadas, encontrou-se o maior número de pesquisas publicadas no ano de 2011, com o idioma inglês. A maior parte das pesquisas são de natureza observacional, abordagem quantitativa e de corte transversal, sendo que o procedimento mais utilizado foi o trabalho de campo, com amostras de até 200 indivíduos.

A temática mais presente nas publicações sobre qualidade de vida e envelhecimento foi a sua associação com as doenças. O tipo de instrumento mais utilizado foram os questionários e, entre eles, o mais o prevalente foi o MOS SF-36, seguido do WHOQOL-Bref, WHOQOL-Old, EuroQol-5D e MOS SF-12.

Para as pesquisas relacionadas ao tema “bem-estar subjetivo”, as temáticas mais encontradas foram: influência de um programa de saúde no bem-estar subjetivo, o bem-estar subjetivo nos problemas de saúde, as expectativas pessoais e sua relação com o bem-estar subjetivo, o bem-estar nas relações pessoais, a influência da idade e sua relação com as condições socioeconômicas. 

Os instrumentos que se apresentaram na pesquisa sobre esse tema foram: Scale of Subjective Well-being, Positive and Negative Affect Schedule; Philadelphia Geriatric Center Morale Scale; Personal Well-being Index; Avaliação Multidimensional de Saúde e Qualidade de Vida e entrevista.

As publicações sobre a saúde do idoso representaram o menor aparecimento em toda a pesquisa, representando 14% (n=18) do total de 126 publicações. A temática que mais esteve presente relacionou-se à autopercepção da saúde, isto é, valorizando a percepção que o indivíduo idoso possui sobre sua saúde. E, em concordância com essa temática, o instrumento mais utilizado para tal aferição foi o questionário de “Autoavaliação da Saúde”.

Evidencia-se que é perceptível a valorização de pesquisas que utilizam questionários como instrumentos possíveis de mensuração para as temáticas de qualidade de vida, saúde e bem-estar subjetivo; entretanto, percebeu-se um movimento que tende a dar mais espaço e mais credibilidade às pesquisas que se utilizam de métodos qualitativos ou mistos. Os achados desta pesquisa bibliométrica instigam os objetivos deste estudo, ou seja, por meio de uma análise associativa entre dados qualitativos e quantitativos, traçar os aspectos subjetivos e objetivos que compõem a representação social de idosos sobre qualidade de vida, saúde e bem-estar. 

Meta-analysis of research on quality of life, health and subjective well-being in aging 
Abstract

This study aimed to analyze the scientific production about "quality of life", "health" and "subjective well-being" in aging, some databases in a given cut-off time. The productions founded were analyzed: language; year; nature of the research; approach; technical procedure; development over time; sample quantity, main research theme, type and what instrument used. 126 productions, the database that had a higher number was the BVS (70 studys), and the subject was found more quality of life (69%). Most were observational, quantitative approach and cross-sectional, field work, with samples up to 200 individuals. The most instruments frequently used are MOS SF-36, WHOQOL-Bref, WHOQOL-Old, EuroQol-5D and SF-12 MOS. On quality of life and aging, its association with disease, was the most frequent. The other themes appeared in fewer, as is the limited use of research on other topics using sampling only the elderly, and data capture tools.
Keywords: Quality of Life, Health, Personal Satisfaction, Aging
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