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da idade é a alteração das dimensões 
corporais, como por exemplo a estatu-
ra que diminui gradativamente após os 
60 anos. Segundo Dul e Weerdmeester 
(1993), os homens perdem em torno 
de 3 cm até os 80 anos, e as mulhe-
res 2,5cm. Há também uma redução da 
flexibilidade e do alcance nos membros 
superiores, o que dificulta a abertura de 
gavetas, torneiras, armários. A redução 
de mobilidade ocorre principalmente 
nas penas e coluna, interfere nas ta-
refas que são feitas em alturas baixas, 
como sentar e levantar ou agachar.

Segundo Moragas (2010) existe 
uma limitação da capacidade funcional 
com o decorrer da velhice, o que exigirá 
um delineamento diferente para satis-
fazer as necessidades da comunidade 
em termos de moradia, transporte, co-
municação e saúde.

As lesões por causa externas, que 
embora não sejam as que estão no pri-
meiro lugar entre as causas que afe-
tam a saúde dos idosos, pode e deve 
ser diminuída com ajuda dos poderes 
públicos (GOUVEA, 2013). Estas causas 
externas são as que levam o idoso a in-
ternação ou a morte, podem ocorrer de 
diversas maneiras, dentre elas, muitas 
estão diretamente ligadas ao espaço 
público ou doméstico em que os ido-
sos convivem. (CAMARANO, 2006 apud 
GOUVÊA, 2013)

Segundo Gouvêa (2013), os aci-
dentes por queda em idosos no habitat 
doméstico ou urbano são produzidos 
devido ao conjunto de deficiências en-
contradas na perda da capacidade la-
boral do idoso, mas também pelas de-
ficiências encontradas no espaço físico 
construído nos equipamentos e mobili-
ários.

Devido a perda da autonomia e 
por muitos idosos necessitarem de cui-
dados acabam perdendo a possibilidade 
de morar ou ficar sozinhos, que leva o 

indivíduo a necessidade de dependên-
cia o que o leva ao asilamento. (CAR-
RIEL, 2007)

As quedas são ocasionadas por 
diversos fatores, entre eles o processo 
de fragilização natural, físico e mental 
do idoso junto à relação do ambiente 
construído, equipamentos e o mobiliá-
rio. Os ambientes utilizados pelos ido-
sos podem representar perigo, aliados 
as suas limitações naturais e a não 
adequação do ambiente, equipamento 
ou mobiliário.

Como muitas das quedas ocor-
rem no ambiente domiciliar ou asilar, é 
fundamental que se crie a adequação 
dos ambientes que abrigam esse grupo 
específico, dessa maneira poderíamos 
garantir que o indivíduo possa utilizar o 
ambiente bem como seus equipamen-
tos e mobiliários de maneira mais se-
gura. 

Com a idade o indivíduo perde 
massa muscular e com isso tem um de-
clínio do condicionamento físico, acu-
mulo de gordura, agravamento de suas 
limitações, ao buscar uma atividade 
física o indivíduo pode retardar doen-
ças comuns nesse período, além de di-
minuir o risco de quedas e ferimentos. 
(GOUVÊA, 2013)

Dentre as recomendações para 
um envelhecimento saudável da Orga-
nização Mundial da Saúde estão: incen-
tivar comportamento que melhorem a 
capacidade, garantir uma vida digna na 
idade avançada. Para os ambientes que 
abrigam os idosos preveem promover 
comportamentos que melhorem a ca-
pacidade e eliminar barreiras à parti-
cipação e compensar a perda de capa-
cidade.

Com um ambiente e mobiliários 
apropriados para idosos podemos tornar 
o espaço mais seguro. Para Zimmerman 
(2000), ao promover um ambiente ade-
quado para o idoso, estamos injetando 
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Resumo
Este artigo buscar chamar atenção para 
o idoso, um crescente grupo social. 
Dentre as inúmeras preocupações com 
o bem-estar do idoso estão as preocu-
pações com o ambiente que os cerca, 
uma vez que este ambiente pode pro-
porcionar um maior conforto e adequa-
ção com suas necessidades. O processo 
de envelhecimento ocorre não somente 
no sistema fisiológico, mas também no 
psíquico e no social.  Existem variações 
fisiológicas, psicologias e sociais entre 
indivíduos, o que vai definir o estilo de 
vida de cada um são suas limitações, 
patologias crônicas e adaptabilidade 
com o seu ambiente domiciliar. Uma 
das principais dificuldades do idoso 
está na redução de sua mobilidade o 
que afeta principalmente sua coluna e 
pernas. Dessa forma, ao entendermos 
a importância de um bom planejamento 
dos mobiliários de sentar para os idosos 
poderemos influenciar na boa adaptabi-
lidade e consequentemente na qualida-
de de vida do idoso.
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Abstract
This article seeks to draw attention 
to the elderly, a growing social group. 
Among the many concerns about the 
welfare of the elderly are concerns about 
the environment that surrounds them, 
since this environment can provide 
greater comfort and suitability to your 
needs. The aging process occurs not 
only in the physiological system, but 
also the psychological and social. There 
are physiological variations, psychology 
and social relations between individuals, 
which will define the lifestyle of each 
are its limitations, chronic diseases and 
adaptability to your home environment. 
One of the main difficulties of the elderly 
is the reduction of mobility which mainly 
affects your spine and legs. Thus, to 
understand the importance of good 
planning of furniture to sit the elderly 
can influence the good adaptability and 
consequently the quality of life of the 
elderly.

Keywords: Elderly, product design, 
furniture.

1. Introdução

O Brasil apresenta um dos mais 
altos níveis populacionais e também 
um ascendente processo de envelheci-
mento, porém não está preparado para 
atender as necessidades específicas 
deste crescente grupo social.

O corpo humano sofre diversas 
mudanças ao longo do tempo, essas 
mudanças estão relacionadas com o 
espaço habitável desse indivíduo. O 
ambiente domiciliar ou asilar ao qual 
o idoso pertence deve ser adaptado e 
atender as necessidades reais desses 
indivíduos.

O uso de mobiliários disponíveis 
no mercado para os idosos pode interfe-
rir na qualidade de vida, oferecendo ou 
não a adequação necessária as suas ne-

cessidades, bem como segurança para 
que não ocorra quedas ou ferimentos. 

Entendendo a importância do am-
biente em que o idoso passará parte de 
sua vida, bem como os mobiliários que 
ele utiliza, é necessário investigar quais 
são as limitações que o mobiliário de 
sentar existente nos ambientes domi-
ciliares e asilares possuem e estabele-
cer critérios para ao desenvolvimento 
do projeto de mobílias de sentar para 
idosos, adequados com sua realidade e 
necessidade.

2. Geronto arquitetura

A gerontologia é a ciência que es-
tuda o processo de envelhecimento nos 
indivíduos, ao aplicarmos esse estudo 
para a criação de condições ambientais 
que favoreçam uma vida com qualidade 
nos espaços destinados ao idoso, adap-
tando-os de acordo com suas necessi-
dades reais, poderemos dessa forma, 
ter um espaço mais adequado. 

Principalmente nas últimas 
décadas com o aumento significativo 
da população considerada idosa, temos 
visto cada vez mais pesquisas aplican-
do os conceitos antropométricos e er-
gonômicos em ambientes para melhor 
atender o público idoso, no entanto, 
ainda faltam pesquisas relacionadas ao 
mobiliários e equipamentos que care-
cem de critérios para um bom planeja-
mento, de maneira que possa atender 
as reais necessidades desse público es-
pecífico. 

2.1 O Idoso e os espaços 
domiciliares e asilares

O tema de pesquisa sobre idosos 
vem ganhando visibilidade nos últimos 
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anos. O envelhecimento demográfico 
teve um aumento significativo e a pro-
jeção é de que tenhamos um aumento 
ainda maior nos próximos anos. O Bra-
sil segue uma tendência mundial em 
aumento do número de idosos, segun-
do o IBGE (2011) em 2025 seremos a 
6ª nação do mundo em idosos. 

Para Gouvêa (2013), o Brasil já 
percebeu este novo contexto social e 
já avançou muito em soluções, estão 
sendo desenvolvidos muitos trabalhos 
relacionados com idosos em diversas 
áreas do saber em Universidade brasi-
leiras.

Atualmente a proporção de pes-
soas idosas atinge níveis superiores os 
de qualquer outra época na história. 
Com a projeção do aumento dos ido-
sos surgem novas condições de vida, 
que já estão sendo previstas e cau-
sam preocupação, principalmente nos 
países desenvolvidos, onde o aumento 
será ainda maior. Segundo o autor a 
tendência é que o número de pessoas 
idosas sobre o da população crescerá 
em todos os países do mundo, conside-
rando as melhorias no padrão de vida e 
a redução nas taxas de natalidade, os 
países desenvolvidos terão índices de 
crescimento da população idosa mais 
elevados. (MORAGAS, 2010)

Para Araújo (2004), essa mu-
dança na estrutura demográfica indica 
necessidade de revisão de valores e 
comportamentos até então vigentes. O 
perfil dos consumidores passará por al-
terações, devendo ocorrer o desenvol-
vimento de produtos adequados para 
esse público.

O idoso passa por um processo de 
envelhecimento natural, esse processo 
é progressivo, existem modificações 
morfológicas, funcionais, bioquímicas 
e psicológicas o que leva o indivíduo a 
uma vulnerabilidade as patologias, di-
minuição da capacidade funcional e di-

ficuldades de adaptação ao ambiente, 
equipamentos e mobiliários.

Segundo o Relatório (2015), da 
Organização Mundial da Saúde as mu-
danças que constituem o envelheci-
mento são complexas, no nível bioló-
gico o envelhecimento é associado ao 
acumulo de uma nova variedade de 
danos moleculares e celulares. Com o 
tempo, leva o indivíduo a uma perda 
gradual das reservas fisiológicas, um 
aumento dos riscos de contrair doen-
ças e um declínio geral na capacidade 
intrínseca.

Além disso, a idade avançada en-
volve mudanças significativas da capa-
cidade para lidar com as tarefas coti-
dianas, o indivíduo idoso pode otimizar 
suas capacidades existentes por meio 
de práticas e novas tecnologias, bem 
com compensar as perdas de algumas 
habilidades encontrando outras manei-
ras de realizar tarefas.

Para Gouvêa (2013), o envelhe-
cimento caracteriza-se por uma limi-
tação da capacidade de casa sistema 
em manter o equilíbrio do organismo. A 
partir dos 30 anos o indivíduo começa 
a envelhecer, sofrendo influência dos 
fatores genéticos, do meio ambiente e 
dos riscos individuais.

O processo de envelhecimento 
ocorre não somente no sistema fisio-
lógico, mas também no psíquico e no 
social.  Existem variações fisiológicas, 
psicologias e sociais entre indivíduos, o 
que vai definir o estilo de vida de cada 
um são suas limitações, patologias crô-
nicas e adaptabilidade com o seu am-
biente domiciliar.

Para Moragas (2010), a igualdade 
de idade cronológica de membros de 
grupos nascidos na mesma data não 
implica o mesmo desenvolvimento bio-
lógico, psíquico ou social.

Vale salientar que umas das mu-
danças que ocorrem com o decorrer 
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também uma dose de confiança e von-
tade de viver em sociedade.

2.2 Postura sentada e mobiliários 
disponíveis no mercado

No círculo de ambientes domici-
liares ou asilares que fazem parte do 
cotidiano do idoso, estão os mobiliários 
que compõem o cenário de atividades 
diárias. A postura sentada é indicada 
como uma das mais presentes no dia 
a dia do idoso, ainda mais para aqueles 
que dormem poucas horas. 

Para Coury (1995), quando sen-
tados ocorrem algumas mudanças bá-
sicas em nosso corpo, dobramos a ar-
ticulação do quadril, assim temos uma 
diminuição ou eliminação de sua curva-
tura. A consequência da postura sen-
tada é o aumento da pressão dentro 
do disco intervertebral, com o passar 
do tempo pode aparecer dor na região 
lombar, sobretudo quando dobramos o 
corpo para frente.

Uma postura sentada adequada 
deve apresentar equilíbrio entre um 
melhor alinhamento biomecânico pos-
sível, o conforto e maximização das 
funções fisiológicas, o que é possível 
quando se tem uma boa distribuição da 
pressão, suporte corporal, estabilida-
de e segurança. O idoso que se senta 
de forma adequada tem mais indepen-
dência durante as atividades, por ou-
tro lado o mau posicionamento sentado 
pode levar o indivíduo a ter problemas 
como rigidez, contraturas, deformida-
des, restrição do movimento, ulceras 
por pressão, entre outros. (EMMEL, 
MARTINEZ, PAGANELLI, 2014)

A adequação do mobiliário de 
sentar, assim como toda e qualquer 
melhoria para os indivíduos com mobi-
lidade reduzida, chamada de tecnóloga 

assistiva, pode levar a um nível melhor 
de funcionalidade, independência e até 
mesmo segurança do idoso. Para Mo-
raes (2010), a altura do assento, por 
exemplo, pode modificar o desempenho 
funcional dos idosos durante as trans-
ferências, uma vez que os movimentos 
de sentar e levantar são mais difíceis 
para esses indivíduos, quando compa-
rados aos jovens, pois o envelhecimen-
to acarreta diminuição de força, equilí-
brio, entre outras consequências.

De acordo com Coury (1995), 
para diminuir a sobrecarga que a pos-
tura sentada provoca, o indivíduo deve 
sempre que possível utilizar o encosto, 
parte do peso do corpo é transferida 
para o apoio, diminuindo assim a so-
brecarga nas costas. Dentre os diver-
sos tipos de mobiliário para as mais 
distintas atividades comuns na terceira 
idade podemos destacar: assistir tele-
visão, leitura, atividades manuais, re-
feições, receber visitas, descasar, usar 
o computador, tocar violão e cuidar 
dos netos. (EMMEL, MARTINEZ, PAGA-
NELLI, 2014) 

Baseado em pesquisas sobre mo-
biliários geriátricos, produtos disponí-
veis no mercado para o público idoso 
e diretrizes para um correto planeja-
mento do mobiliário de sentar geriá-
trico foi constatada a falta de critérios 
para o desenvolvimento projetual dos 
mobiliários, uma vez que temos reco-
mendações na parte antropométrica e 
ergonômica, mas na prática falta ade-
quação do produto com as necessida-
des dos usuários.

3. Considerações finais

Em uma pesquisa realizada em 
2011, pela universidade de São Car-
los, avaliou o mobiliário utilizado pelo 
idoso na posição sentada e constatou 
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um grande número de inadequações e 
incompatibilidades entre as caracterís-
ticas dos mobiliários e as dos usuários. 

Dessa maneira, torna-se neces-
sário investigar as variáveis que envol-
vem cada tipo de mobiliário utilizado 
para sentar, levando em consideração 
as características dos idosos, o que 
certamente levará a uma melhor ade-
quação dos produtos destinados a esse 
público.

Considerando os fatores antropo-
métricos para idosos e também para o 
os fatores ergonômicos para os mobili-
ários de sentar, juntamente a uma ava-
liação dos usuários poderíamos definir 
pontos estratégicos para o projeto do 
mobiliário de sentar para os idosos.

No que diz respeito às condições 
ambientais ainda faltam muitas mu-
danças para que tenhamos um espaço 
completamente adequado para o idoso. 
Dessa forma, ao entendermos a impor-
tância de um bom planejamento dos 
mobiliários de sentar para os idosos 
poderemos influenciar na boa adapta-
bilidade e consequentemente na quali-
dade de vida do idoso.
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