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Nova realidade

O Brasil, juntamente com os outros países do BRICs (Rússia, India e China) 
já respondem por 40,6% da população mundial de idosos.

O Brasil já tem 20 milhões de idosos. Os idosos brasileiros representam 10,5% 
da população brasileira.

83% dos idosos vivem em áreas urbanas.

São Paulo e Rio de Janeiro são as cidades com o maior número de idosos
no país: 2,1 milhões e 1,7 milhão, respectivamente.

Amplia-se o número de idosos morando sozinho.



Mega Países - proporção do crescimento entre 
idosos, 1950 a 2025
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Últimos dados

A expectativa de vida do brasileiro ao nascer atingiu
72,7 anos, segundo dados da Síntese de Indicadores
Sociais, divulgada ontem pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatística (IBGE).

A expectativa de vida das mulheres aumentou para
76,5 anos, enquanto os homens tiveram avanço para
69 anos.

Com isso, subiu a população idosa de 70 anos ou mais,
que no ano passado chegou a 8,9 milhões de pessoas,
o equivalente a 4,7% da população total.
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Fonte: Santos, 1978 (1990 - 1950)
UNO, DIESA, Periodical on Ageing, 1995 (1960 - 2025 )
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REDUÇÃO DA POPULAÇÃO
Hoje, a população brasileira é de:

190 milhões
de habitantes

Em 2030, o país deve atingir o pico do crescimento com:

204,3 milhões
de habitantes

Em 2035, o número já deve ter caído para:

200,1 milhões
de habitantes



Envelhecimento
• Em 1992, a população até 15 anos somava 33,8% dos

brasileiros.

• Em 2007, o percentual dos jovens caiu para 25,2%.

• Em 1992, as pessoas com mais de 60 anos eram 7,9%
do total.

• Em 2007, o percentual de idosos subiu para 10,6%.

• Os brasileiros com mais de 80 anos são 1,6 milhão , o
equivalente a 1,4% da população.
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O termo “balzaquiana” foi criado pelo escritor
francês Balzac, que viveu a primeira metade do
século XIX – autor da memorável obra
“Mulheres de trinta anos”-, e era usado para
designar uma mulher de 30 anos, uma idosa
com filhos criados e já no final da vida.
 
A expectativa de vida do brasileiro, em 1900,
era de apenas 33 anos. Essa realidade mudou
radicalmente.
 
Hoje é possível chegar aos 85 ou 95 anos em
plena atividade e com total lucidez.



ENVELHECIMENTO

IMPORTA…

É uma das maiores conquistas do
século XX



… é a melhor coisa que pode
acontecer a você – pense na
alternativa!
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•Ampliação das doenças crônicas.
•Ampliação dos custos.
•Desvela-se o anacronismo dos modelos
assistenciais .



Mortalidade nos paMortalidade nos pa ííses emses em
desenvolvimentodesenvolvimento

Fonte:  Report of the Ad Hoc Committee on Health Research Relating to
Future Intervation Options,  Draft 3.0,  December 1995
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  AGE-SPECIFIC STROKE MORTALITY RATES
(per 100 000) FOR SELECTED COUNTRIES, 1990
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 Gasto per capita com saúde aumenta
com o número de co-morbidades
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NNúúmeromero de de pessoas pessoas com com doen doençça cra crôônicanica
estestáá aumentando rapidamente aumentando rapidamente

Source: Wu, Shin-Yi and Green, Anthony.  Projection of Chronic Illness Prevalence
and Cost Inflation.  RAND Corporation, October 2000.
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GDP per capitaGDP per capita  in developing regions in developing regions  and and
high income countrieshigh income countries , 1990 and 2030, 1990 and 2030

    GDP  per capita (thousands of 1000 dollars)

          Sub-Saharan
                      Africa

    Asia and 
 the Pacific

  Latin America and
         the Caribbean

   Middle East and
         North Africa

              Europe and
       former U.S.S.R.

   High-income
         countries 

Source: World Bank Data; World Development Report, 1992
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 Benefício

Benefício

Benefício

Detecção 
precoce

Tratamento

Prevenção



O termo fator de risco é utilizado para
indicar certas características que
aumentam a probabilidade do seu
portador de se tornar doente. A exposição
a um certo fator de risco significa que,
antes de se tornar doente, o indivíduo
entrou em contato com o fator exposição,
seja em um determinado momento, seja
durante um longo período de tempo.
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Se um fator de risco mantém com um
evento mórbido uma associação do
tipo causal, então a remoção deste
fator pode ser usada na prevenção do
dito evento, de tal sorte que o conceito
aparece como importante operador
em procedimentos de redução de
risco.
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Inúmeros fatores envolvidos: Sociais, ambientais,
culturais, exposições diferenciadas entre outros
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Existem idosos que são saudáveis,
independentes e capazes de gerir

sua própria vida. Ainda assim,
esses idosos têm maior

susceptibilidade em adoecer em
comparação com os adultos jovens,

pelo fato de que o maior fator de
risco é a idade.



• Deve-se buscar ações que
viabilizem a busca ativa e a
antecipação da intervenção sobre
a doença e da postergação para
aquelas doenças já adquiridas.

• Quanto mais precoce for o
diagnóstico (a intervenção),
maiores são as chances de um
melhor prognóstico.

• Radicalização do modelo
preventivo.
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Herança Genética

Estilo de Vida

Fatores que contribuem para a saúde e longevidade

 HERANÇA
 GENÉTICA

30%

ESTILO 
DE VIDA

70%



Atividade Física e a

Saúde Cardiovascular

Juntamente com a nutrição

adequada, é a melhor

prevenção contra

DERRAMES E INFARTOS



Sedentarismo
Obesidade
Estresse

Maiores causadores 
de morte e doenças 

�  Inflamação crônica
�  Câncer
�  Pressão alta
�  Infarto
�  Derrame
�  Diabetes
�  Artrose
�  Alzheimer / Parkinson
�  Depressão



Surgindo cada 
vez mais cedo

Obesidade

Produzindo danos

mais graves

à saúde



� Área complexa e repleta de pessoas bem
intencionadas, porém sem a qualificação
técnica necessária.

� Ações atuais são muito tímidas
e tradicionais.

� Área complexa e repleta de pessoas bem
intencionadas, porém sem a qualificação
técnica necessária.

� Ações atuais são muito tímidas
e tradicionais.



   (� �	���
��2��������	���
����
�
 ���������)	�

	����1��������.���
�����.�����	������	
��������	�

�����	������	��	����	
�������/���	���
���	���6
����	�	�	�
������	�����)�����
��������)�����	
	��	���������	�	��������������������������
���)�������



9
�
����������
�����

9
�
����������
�����

 :: 	��
	��


População envelhece de forma exponencial

Novo padrão das doenças (crônicas)

Custos crescentes

Modelo assistencial anacrônico e inadequado

Políticas heterogênias (poucas) 

Carência de profissionais habilitados

É possível prevenir na Terceira Idade?

Desafios a enfrentar: previdência, família, financi amento, qualificação
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