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Justificativa

Seguindo uma tend@ncia observada na
maijoria dos pafses em desenvolvimento, o
Brasil passa atualmente por um processo
importante de envelhecimento populacional,
como consequéncia da continua redugéo nos
niveis de mortalidade e fecundidade de sua
populagdo (Saad e Camargo, 1990). Con-
tuda, apesar de o Pafs se encontrar em um
estagio relativamente avangado da transicio
demografica, sdo relativamente poucas as
pesquisas desenvolvidas no Brasil na drea
do envelhecimento populacional, especial-
mente $¢ comparamos com a atengas que
vem sendo dada a esta questdo em outras
regides em desenvolvimento, como & o caso
do Oeste e Sudeste asidtico.

A literatura sobre envelhecimento popu-
lacional no Brasil restringe-se, basicamente,
a analises de cunho demografico que
apontam, de forma inexordvel, para a
intensificagfo desse processo nas décadas
vindouras {Carvalho, 1992; Imhof, 1987:
Kalache, 1987, Ramos et al., 1987; Saad e
Camargo, 1989; Veras et al., 1987). Tomando
as transigdes demogréfica ¢ epidemioldgica
como marco contextual, e fazendo uso de
dados censitdrios e projegdes populacionais,
esses estudos procuram, em geral, antecipar
as implicagbes e conseqléncias do envelheci-
mento populacional sobre as areas econdmica,
social e politica de nossa sociedade.

Alguns estudos se concentram mais
especificamente nas conseqié&ncias do
fendmeno sobre o setor de saude (Cavalcanti
e Saad, 1990), outros enfocam mais detalha-
damente o sistema de seguridade social
{Almeida, 1987; Cabral e Castro, 1988; Castro
e Santos, 1989; Prata, 1990 e 1991). A
monalidade {Saad, 1988; Yazaki e Saad,
1990} e a morbidade {(Ramos e Saad, 1990)
da populagdo idosa também tém sido objeto
de alguns estudos, © mesmo ocofrends com
as suas caracteristicas demogréaficas e
sociogcondmicas (Berqud e Leite, 1988;
Berqué e Cavenaghi, 1988; Camargo e
Yazaki, 1990; Bercovich, 1992). Apenas
alguns poucos estudos incorporam a migragéo
como um componente a mais do processo de
envelhecimento populacional, seja mediante o
ajuste de modelos para os movimentos
migratérios dos idosos (Machado e Abreuy,
1881), seja mediante os efeitos indiretos
provocados pela migragdo dos grupos popu-
lacionais mais jovens (Camargo e Saad, 1990).

Nesse contexto, a composigéo domi-
ciliar do idoso tem sido estudada guase que
exclusivamente de maneira descritiva, tendo
por base a condigéo de chefia do idoso dentro
do domicilio (Yazaki et al., 1991; Bercovich,
1982), ao passo que os estudos sobre as
redes de apoio formal e informal ao idoso
{Prata e Yazaki, 1990; Ramos, 1987 ¢ 1992;
Ramos et al., 1991) se ressentem, em geral,
ndo s6 de uma cobertura geografica mais
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abrangente, camo também de um tratamento
estatistico mais sofisticado. Apenas um Unico
trabalho (Agree, 1993) sobre os arranjos
demiciliares dos idosos no Brasil possui
cobertura nacicnal e se utiliza mais substan-
tivamente do instrumental estatistico. Porém,
ac nao levar em conta os padrdes de
assisténcia entre membros da familia fora do
domicilio, as implicagies desse estudo em
termos de politicas publicas tornam-se
bastante limitadas.

Essa situa¢Bo da pesquisa sobre a
populagio idosa no Brasil destoa da iiteratura
internacicnal recente na &rea da demografia
do envelhecimento, na qual o tema das
transferéncias intergeracionais emerge como
uma das principaig linhas de investigagao.
Como se sabe, o relacionamento entre
geracgtes pode se manifestar em dois niveis
distintos: na arena publica, onde o conceito
de “geracio” se refere a coortes de pesscas
nascidas em diferentes periedos, inde-
pendentemente da existéncia de lagos
familiares; e na arena privada, ou seja, no
interior da familia, onde as geragdes sao
definidas exatamente pelos lagos de pa-
rentesco existentes entre seus membros.
Enquanto os estudos relacionados aos
paises desenvolvidos tendem a enfatizar o
primeiro nivel, centrando sua andlise nos
programas governamentais que respondem
as necessidades especificas dos diferentes
grupos etdrios, os estudos relativos aos
paises subdesenvolvidos costumam pri-
vilegiar o segundo nivel, centrando sua
andlise em aspectos, tais como as obrigacbes
implicitas que permeiam o relacionamento
entre pais e fithos e as expectativas de pais
idosos e filhos adultos com relagéo ao fluxe
de ajuda e suporte entre gerages.

Considerando-se que o suporte informal
e, mais precisamente o famitiar, tende a
desempenhar um papel decisivo na sobrevi-
véncia dos idosos aonde quer que o suporte
formal, a carge das instituigbes plblicas, seja
deficiente, ¢ de se lamentar a escassez de
estudos dessa natureza no Brasil, onde
sabidamente os sistemas de seguridade
social e de salde publica ndo se encontram
suficientemente preparados para responder
as crescentes demandas de uma poputagéo

160

em rapido processo de envelhecimento. O
conhecimento dos mecanismos por meio dos
quais se déo as transteréncias de apoio entre
o idoso e a familia no Brasil torna-se ainda
mais refevante ao se constatar que, parale-
lamente & crescente demanda por apoio
informal do idoso, desenvolve-se uma
conjuntura que tende justamente a dificultar
o relacionamento intergeracional. Por
exemplo, as familias extensas, tradicionais
caracteristicas das dreas rurais, onde o idoso
tinha um papel social assegurado, vao dando
lugar a familias urbanas cada vez menores,
morande em pequenas unidades habita-
cionais, onde o espago fisico e social do idoso
vem continuamente seé reduzindo. Ao mesmo
tempo, a disponibilidade da mulher, a quem
tradicionalmente temn sido delegada a tarefa dos
cuidados basicos aos idosos, vem diminuindo
sensivelmente & medida que aumenta a sua
participacgo no mercado de trabatho.

Ao analisar, portanto, os diferentes
aspectos do fluxo de apoio informal entre o
idoso e a familia no Brasil, o presente estudo
representa um primeiro passo para o preen-
chimento de uma importante tacuna na
pesquisa sociodemografica brasileira.
Ressalte-se, além disso, a presenca na andlise
do componente regional, ja que, se por um
lado o ritmo do envelhecimento populacionai
varia nas distintas regides conforme o estagio
em que estas se encontrarn no processo de
transicdo demogréfica, as implicagies deste
enveihecimento, por outro lado, tendem a variar
de acordo com o nivel de desenvolvimento
socicecondmico de cada regido.

Marco conceitual

Ag relagdes de troca e ajuda mutua
entre pais e filhos sfo o principal fator que
tem assegurado, ao longo da histéria, a
sobrevivéncia nas idades mais avangadas.
Ac longo desse Gltimo século, no entanto, as
fungdes familiares nos paises desenvolvidos
foram sendo gradativamente substituidas
pelo setor publico, reduzindo-se o papel
central da familia como suporte basico aos
idosos. Esse néo € o caso, porém, da maioria
dos paises menos desenvolvidos — o Brasil,
dentre eles —, onde, devido as deficiéncias
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do setor publico, a familia ainda representa a
principal, se ndo a unica fonte de assisténcia
para uma parcela significativa da populagéo
idosa. Nesses paises, normas tradicionais, tanto
intemalizadas culturalmente quanto reforcadas
por pressbes sociais, costumam atuar como
importante forga motivadora das trocas de apoio
entre pais idosos e filhos adultos.

Uma grande parte dos estudos recentes
sobre transferéncias de suporte familiar utiliza
a teoria do intercambio social como marco
conceitual, enfatizando a reciprocidade
existente nas relagbes de apoioc entre o idoso
e sua familia (Lee, 1985; Antonucci,1990).
Segundo essa teoria, seria do interesse dos
individuos, ao longo de sua existéncia,
assumir tanto o papel de provedor quanto o
de receptor de apoio, como parte de seu
processo de interag&o social. Tal raciocinio
parece ser valido no caso das transferdncias
de apoio familiar analisadas nesse estudo,
uma vez gue o interc@mbio de apoio entre
pais e filhos no Brasil tende a perdurar, em
geral, por todo ¢ ciclo vitati da familia, como
se existisse uma espécie de contrato inter-
geracional estipulande os respectivos papéis
em cada estagio do ciclo.

Estudos prévios no Brasilt scbre inter-
ca&mbio de apoio familiar s&o raros. Ao nivel
internacional, nc entanto, © ¢conhecimento
empirico acumulado a esse respeito ja é
bastante expressivo, Sabe-se, por exemplo,
que a intensidade e a dire¢éio do fluxo de
apoio entre pais idosos e filhos adultos estao
fortemente associadas ao estado conjugal de
ambas as pares. Os idosos vilvos, em geral,
s80 os que tendem a receber mais assis-
téncia de seus filhos adultos, ao passc que
0s casados sdo os que tendem a dar mais
assisténcia (Crimmins e Ingegneri, 1990;
Rossi e Rossi, 1990). Fithos casados, por
outro lado, sdo menos propensos do que os
nao-casados a se envolver em alguma forma
de interc&mbio de apoioc com seus pais
idosos, ac passo gque as filhas separadas,
diverciadas ou desquitadas representam a
categoria mais provavel de receber ajuda de
pais idosos (Hoyert, 1991).

Além do estado conjugal, outras carac-
teristicas familiares aparecem fregilentemente

associadas a diferentes padrées de suporte.
Espera-se, por exempio, que um maiar
numero de filhos vivos aumente substan-
ciatmente as chances de o idoso receber
algum tipo de apoio familiar (Hoyert, 1991).
Por outro lado, mais do que em qualquer autra
estdgio de seu ciclo de vida, as chances de
filhes adultos receberem ajuda de seus pais
idosos aumentam durante ¢ perfode em gue
eles préprios sfo pais de criangas pequenas
(Eggebeen e Hogan, 1990). Da mesma
forma, a importancia do género, tanto de pais
quantc de filhos, na definigio dos fluxos de
suporte transparece em diversos estudos. Em
geral, ¢ apoio oferecido pelas filhas a seus
pais idosos ¢ mais intenso e diversificado do
que o apoio oferecido pelos filhos (Spitze e
Logan, 1990; Coward e Dwyer, 1990), Da
perspectiva dos idosos, por outro lado, as
mulheres aparecem muito mais freqien-
temente do gue os homens engajadas em
fluxos de apoio (Rossi, 1986), o que costuma
ser atribuido ndo sé As suas maiores
necessidades financeiras, mas também aoc
fato de serem elas mais apegadas emaocional-
mente aos filhos (Shi, 1993).

Outros resultados comuns na literatura
sobre transferéncias de suporte familiar
referem-se & importancia dos recursos fisicos
e financeiros e da distincia geogréfica
separando gera¢gdes no que diz respeito ao
balango nas trocas de apoio entre pais idosos
e filhos adultos. Diversos estudos mostram
que, quanto menor a renda e piores as
condigies de sadde dos idosos, maiores as
suas chances de receber ajuda informal e,
logicamente, menor a sua habilidade em
prover algum tipo de apoio (Dowd, 1980,
Worobey e Angel, 1990; Speare Jr, Avery e
Lawton, 1991). Por outro lado, a distancia
geografica aparece em ouiros estudos como
fator determinante néio 56 do tipo de interagbes
entre diferentes geragbes dentro da familia, mas
também da fregdéncia com que elas ocorrem
(Kivett @ Atkinson, 1984; Lin e Rogerson, 1995).

Objetivos e hipéteses

O objetivo mais geral dessa pesquisa é
explorar, de forma comparativa, os fatores
que afetam as transfer@ncias de apoio entre
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o idoso e a familia em dois contextos
brasileiros radicalmente opostos em termos
demograficos e socioecondmicos: as Regides
Nordeste e Sudeste. Consideradas em
conjunto, essas duas regides concentram
aproximadamente trés quartos da populagéo
idosa brasileira (65 anos e mais) e estio entre
aquelas com as maiores proporgdes de
idosos — 5,5% no Nordeste e 5,8% no
Sudeste —, de acordo com os resultados da
Contagem Populacional de 1996. Mas, se no
Sudeste o envelhacimento resulta principal-
mente dos decréscimos significativos nas taxas
de mortafidade e fecundidade, no Nordeste ele
estd associado primariamente as altas taxas
de imigragio de sua populagdo jovem.

A hipétese mais abrangente é que o
idoso no Nordeste term uma probabilidade
menor do que ¢ idoso no Sudeste de receber
algum tipo de apoic familiar, apesar de suas
piores condigbes socioecondmicas e da
menor disponibilidade de apoio formal no
Nordeste. Essa suposigao surgiu a partir de
uma andlise preliminar, com base no Censg
de 1980, na qual se constatou que a ¢o-
residéncia entre pais idosos e filhos adulios
parece ser maior no Sudeste do que no
Nordeste. Aliteratura sobre os determinantes
dos arranjos domiciliares dos idosos sustenta,
em geral, a hipdtese de que a renda pessoal
tem um efeito positivo sobre formas inde-
pendentes de arranjos domigiliares, ao passo
que a idade, o tamanho da familia e os
problemas de sadde t&¢m uma influéncia
negativa (Bishop, 1986; Aquilino, 1990; Spitze
et al., 1992). Nesse caso, seria de se esperar
uma maior propor¢do de co-residéncia
intergeracional no Nordeste do que no
Sudeste, ja que no Nordeste as taxas de
fecundidade tém sido historicamente mais
elevadas, a cobertura dos servicos de saude
publica ¢ de seguridade social ¢ menor, e as
desvantagens socicecondmicas ao nivet
individual s&o flagrantes.

Uma explicagéo para esse paradoxo
poderia estar no declinio da disponibilidade
de filhos resultante das altas taxas de
imigra¢do da populagiio jovem dos estados
nordestinos durante as décadas de 60 e 70.
Nesse sentido, mais do que uma questao de
preferéncia, morar separado dos filhos no
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Nordeste poderia representar uma falta de
melhares opgdes para os idosos. A questio
que surge, entdo, & s& esses menoras niveis
de co-residéncia intergeracional no Nordeste
sd30 contra-arrestados por outros tipos de
apeio coma, por exemplo, o envio regular de
dinheiro por parte de filhos migrantes, ou se,
de fato, o apoio ao idoso ¢ menor em todos
os hiveis no Nordeste.

Em conexéio com essa questdo mais
geral, as questoes especificas a serem
abaordadas nesse estudo sdo: Quais as carac-
teristicas dos filhos que mais provavelmente
co-regidem com pais idosos? Até gue ponte
os filhos nao-residentes déo assisténcia a
seus pais idosos? Que tipo de assisténcia é
essa? Quais os fatores que contribuem mais
fortemente para que os idosos recebam ajuda
familiar? Existem diferen¢as de género entre
os idosos em termos de apoio recebido?
Existem diferengas de género entre os filhos
em termos de apoio fornecido aos pais
idosos? Pais idosos fernecem ajuda a filhos
adultos? Que tipo de ajuda? Quais os fatores
que mais contribuem para esta situagéo?
Quais os efeitos da migra¢do sobre as
transferéncias de apoic e os arranjos
familiares dos idosos? Os idosos no Nordeste
necessitam mais de apoio informal do que
os idosos ng Sudeste? Em caso afirmative,
eles recebem efetivamente mais apoio? Os
jovens gue migraram do Nordeste enviam
algum suporte financeiro a seus pais idosos?

Metodologia geral e a pesquisa de campo

Devido ao fato de ter a co-residéncia,
especiaimente com fithos adultos, um papel
relevante como fonte de suporte famitiar, a
primeira parte do trabalho consistira na
andlise dos determinantes dos arranjos
familiares dos idosos no Nordeste e no
Sudeste, utilizando-se, para tanto, dados dos
Censos Demograficos de 1980 e 1991.

O apoio familiar, porém, nao esta
restritc aos limites da residéncia. Ao
contrério, & necessario que se ienham infor-
magdes sobre o conjunto completo dos
membros familiares, morem eles com o idoso
ou néo, para se obter um quadro real das
relages familiares do idoso. Embora fontes
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tradicionais de dados secundarios, tais como
os censos demograficos e as Pesquisas
MNacionais por Amostra de Domicilios - PNADs -,
possibilitem algum tipo de inferéncia a
respeito dos arranjos domiciliares e familiares
dos idosos, informacdes mais completas de
todos os membros da familia sao encontradas,
via de regra, em pesquisas especialmente
desenhadas para o estudo da populagio idosa.

Para a andlise das transferéncias
familiares intergeracionais no Sudeste serdio
utilizados dados de uma pesquisa recen-
temente desenvolvida pelo Departamento de
Geriatria e Gerontologia da Escola Paulista
de Medicina (Rames, 1292}, a qual, apesar
de enfocar primariamente os aspectos
epidemioldgicos e de salde dos idosos,
levantou também algumas informagdes
relevantes a respeito das transferéncias de
apeio entre o idoso e a familia. A amostra
considerada nessa pesquisa (aproximada-
mente 2 mil individuos) consistiu na totalidade
dos idosos (65 anos & mais} residentes em um
distrito selecionado do Municipio de Sao Paulo,
no qual a maioria da populagio estd concen-
trada em uma faixa intermediaria na escala
socioecondmica. Essa pesquisa recebeu o
suporte técnico da Unidade de Epidemiclogia
e Envelhecimento da Escola de Higiene e
Medicina Tropical de Londres e do Centra para
o Estudo do Envelhecimento da Universidade
de Duke, nos Estados Unidos.

A excegido dessa pesquisa para o
Municipio de S&o Paulo, porém, inexistem no
Brasil outros estudos dessa natureza, com
informagbes sobre transferéncias de apoio
intergeracional. Assim é gue, em uma
segunda etapa de minha pesquisa, sera
desenvolvida uma pesquisa de campo em um
centro urbano especifico do Nordests: o
Muricipio de Fortaleza, no Estado do Ceara.
Esta pesquisa consistira na aplicagéio de um
questionario para uma amostra de aproxima-
damente mil individuos com 65 anos e mais,
abarcando, além das transferéncias de apoio
entre geragdes, tdpicos como a estrutura
familiar e domiciliar do idoso, a estrutura e
disponibiiidade de sua prole, suas condigdes
econdmicas e de salde, sua participagéo no
mercado de trabalho e suas dificuldades nas
atividades da vida diaria. O desenho do

questionario é similar ao de pesquisas
aplicadas em diversos outros paises, levando-
se em conta, porém, as particularidades do
contexto brasileiro, e, mais especificamente,
do contexto nordestino. Conta-se, para a
execugdo desta pesquisa, com o apoio
financeiro de duas instituicdes sediadas nos
Estados Unidos — o Population Council e a
Mellon Foundation — e com ¢ apoic opera-
cional e logistico da Faculdade de Saude
Puiblica do Ceara.

O procedimento para a obtencdo da
amostra da referida pesquisa consistiu,
primeiramente, em classificar os cinco
distritos de Fortaleza {Parangaba, Mes-
sgjana, Mondubim, Antdnio Bezerra e
Fortaleza) de acordo com a renda do chefe
da famiiia, a porcentagem de casas com
sangamento, o nivel médio educacional e ¢
ndmero médio de pessoas por cdmodo, com
base nos dados do Censo de 1991. Em
seguida, os cinco distritos foram ordenados
de acordo com a soma das posigdes abtidas
para cada uma das variaveis socioecond-
micas, sendo selecionados, a partir dai, o
distrito posicionado na metade da escala
socioecondmica (Parangaba) e o distrito
posicionado no final da escala {Antdnic
Bezerra). Posteriormente, os bairros per-
tencentes aos distritos escolhidos foram
ordenados de acordo com 05 mesmos
indicadores socioecondmicos utilizados para
a escolha dos distritos, e quatro deles foram
selecionados: os dois de pior nivel socio-
econdmico no distrito assim considerado, e
0s dois posicionados na metade da escala
socioecondmica no distrito com condigdes
socioecondmicas intermedidrias. Finalmente,
0s setores censitarios pertencentes a esses
quatro bairros foram identificados, e trés
deles foram selecionados em cada bairro,
mediante um processo aleatério e propor-
cional a0 nurmere de domicilios, no qual os
chamados setores especiais foram exciuidos.

Andlise proposta

Na Gltima etapa do estudo serd de-
senvaolvida uma andlise comparativa das
transferéncias de apoio para os idosos em
Sao Paulo e Fortaleza, na qual se incluem um
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componente meramente descritivo e um
componente de carater analitico, envolvendo
o uso de modelos estatisticos para o teste
de hipdteses. O propésito mais geral é
estimar, para esses dois contextos distintos,
a propenséo marginal de um individuo estar
envolvido em transferéncias de apoio, levando-
se em conta as caracteristicas demogrdficas,
socioecondmicas e de saude, tanto dos que dio
quanto dos que recebem o apoio.

Além dos niveis de apoio intercambiado,
¢é importante também conhecer o que esta
sendo intercambiado. De uma maneira geral,
dois tipos de apoio deverao ser identificados: o
apoio afetiva ou emocional e o apoio instru-
mental (Morgan et al., 1991). Q apoic afetivo &
menos dependente de fatores materiais, tais
comao renda e saude, ao passe que o apoio
instrumental costuma ser dividido em assis-
téncia financeira e néo-financeira.

Nesse sentido, torna-se extremamente
significativo conhecer como os diferentes
tipos de apeio s&0 afetados por caracteristicas
especificas dos idosos. Espera-se, por
exemplo, que a probabilidade de fornecer ou
receber apoio afetivo ou ndo-financeiro seja
maior entre as mulheres idosas do que entre
os homens idosos. Da mesma forma, espera-
se que estes tipos de apoio sejam rnais
freqiientes entre pais idosoes e filhos adultos
residentas do que entre pais idosos e filhos
adultos néo-residenies. Na verdade, a
distdncia deveria afetar diferencialmente cada
tipe de apoio: se a presenga fisica & claramente
necessaria para a realizagéo de tarefas
domésticas, o apoio financeiro praticamente
independe da distarcia fisica entre as partes.

A estratégia a ser adotada para a inclusdo
na andlise dos diferentes tipos de apoio familiar
prevé, em um primeiro momento, o ajuste de
modelos separados para cada tipo de trans-
feréncia e, posteriormente, o ajuste de um
modelo Unico com relagao & decisdo dos filhos
adultos em fornecer qualquer tipo de trans-
feréncia de apoio a seus pais idosos. No
primeiro caso, os modelos multivariados
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relativos ao envolvimento de idosos (sim/néo)
em fluxos de transferéncias de uma dimensao
particular de apoio serdo ajustados mediante
regressbes logisticas. Esses modelos irdo
mostrar os efeitos das diversas medidas
relativas 4 estrutura familiar de pais idosos e
filhos adultos sobre as transferéncias de
apoio entre eles, ajustados por uma gama de
latores demograficos e socioecondmicos. No
segundo caso, serd ajustado um modelo da
decisdo conjunta de filhos adultos em
fornecer qualquer tipo de apoio a seus pais
idosos, condicionado pela situagsio de co-
residéncia. Nesse caso, se assume a
existéncia de transferéncias sempre que
houver co-residéncia entre as geragdes
{Hoyert, 1991; Rosenzweig e Wolpin, 1993),
e se pastulam, ne caso de ndo co-residéncia,
situages exaustivas e mutuamente exclusivas,
de acordo com o tipo de transferéncia.

Embora essa andlise nédo tenha a
intenc&o de ser representativa das Regites
Nordeste e Sudeste como um todo, seus
resultados certamente refletirio a magnitude
e as caracteristicas da variagio regional
existente no Brasil em termos de apoio
familiar fornecido e recebido peios idosos.

Relevéancia

Aimportincia dessa pesquisa pode ser
resumida em trés aspectos principais: a) o
topico ndo so é de interesse acadé&mico,
como & essencial para subsidiar as politicas
publicas voltadas ao segmento populacional
que mais rapidamente cresce no Brasil; b)
embora exista uma literatura significativa a
respeito das desvantagens socioecondmicas
da populagdo nordestina, sdo poucos os
estudos especificos sobre os idosos nessa
drea, e praticamente inexistentes os que
tratam das transferéncias de apoio familiar:
e c) espera-se, a partir desta pesquisa, gerar
um modelo de questiondric que poderia,
futuramente, ser aplicado em uma pesquisa
mais abrangente, representativa do Pais
comao um todo.



Rev. Bras. Estudos Pop., Brasilia, 14{1/2], 1997

Saad, P. M.

Bibliografia

AGREE, E. M. Effects of demographic change
on the living arrangements of the elderly in
Brazit 1960-1980. Dissertagéo - {Doutorado
ern Filosofia) - Graduate School of Duke
University, 1993.

ALMEIDA, V. R. Envelhecimento: uma
responsabilidade social. Previdéncia em
Dados, Rio de Janeiro, v. 2, n. 4, p. 14-16,
1987.

ANTONUCCI, T. C. Social supports and social
retationships. In: BINSTOCK, R. H,,
GEORGE, L. K. (Eds.). Handbook of aging
and the social sciences. New York: Van
Nostrand Reinhold, 1990.

AQUILINO, W. S. The likelihood of parent-
adult child coresidence: effects of family
structure and parental characteristics.
Joumai of Marriage and the Family Therapy,
Washington, n. 52, p. 405-419, 1990,

BERCOVICH, A. M. Caracteristicas regionais
da populagéo idosa no Brasil. In: A POPU-
LAGAO idosa no Brasil. Belo Horizonte:
Fundagic Jofio Pinheiro, 1992,

BERQUO, E., CAZENAGHI, $. M. Oportuni-
dades e fatalidades: um estudo demogréfico
das pessoas que moram sozinhas. In:
ENCONTRO NACIONAL DE ESTUDOS
POPULACIONAIS, 6., 1988, Olinda-PE.
Anais... Belo Horizonte: Associagio Brasi-
leira de Estudos Populacionais, 1988. v. 1,
p. 155-181.

BISHOP, C. E. Living arrangements choices
of elderly singles: effects of income and
disability. Health Care Financing Review,
Baftimore, v. 7, n. 3, p. 65-73, 1986.

CABRAL, H. M., CASTRO, M. C. A terceira
idade: um impacto na previdéncia social. In:
ENCONTRO NACIONAL DE ESTUDOS
POPULACIONAIS, 6., 1988, Olinda-PE.
Anais... Belo Horizonte: Associagio
Brasileira de Estudos Populacionais, 1988.
v. 1, p. 559-590.

- CAMARGO, A. M., SAAD, P. M. A transigao

demografica no Brasil e seu impacto na

estrutura etdria da populagéio. In: O

IDOSO na Grande Séo Paule. Sao Paulo:

SEADE, 1990, 262 p. p. 9-25. (Caolegdo
realidade paulista)

. YAZAKI, L. M. Caracteristicas demo-
graficas e socioecondmicas da populagéo
idesa. In:. O IDOSO na Grande Sao
Paulo. Sdo Paulo: SEADE, 1990. 262 p.
p. 41-100.

CARVALHO, J. M. Tendéncias de envelhe-
cimento: Minas Gerais no contexto brasileiro,
In: A POPULAGAOQ idosa no Brasil. Belo
Horizonte: Fundagao Jodo Pinheiro, 1992,

CASTRO, M. C., SANTOS, N. G. O envelhe-
cimento popuiacional e seu impacto na
prestacio de servigos da Dataprev: uma
proposta para reflexdo. Previdéncia em
Dados, Rio de Janeiro, v. 4, n. 3, p. 31-
42, 1989.

CAVALCANTI, M. H., SAAD, P. M. Conside-
ragdes preliminares e o Plano de Agéo
Mundial sobre ¢ Envelhecimento. In: O
IDOSO na Grande Sao Paulo, Sao Paulo:
SEADE, 1990. 262 p. p. 175-179.

COWARD, R. T, DWYER, J. W. The association
of gender, sibling network composition, and
patterns of parent care by adult children,
Resaarch on Aging, London, n. 12, p. 158-
181, 1990,

CRIMMINS, E. M., INGEGNERI, D. G. interaction
and living arrangements of older parents and
their children: past trends, present
determinants, future implications. Aesearch
on Aging, London, v. 12, n. 1, p. 3-35, 1980.

DOWD, J. J. Exchange rates and old people.
Journal of Gerontology, Washington,
n. 35, p. 596-602, 1980.

EGGEBEEN, D. 4., HOGAN, D. P. Giving
between generations in american families.
Human Nature, n. 1, p, 211-232, 1990.

HOYERT, D. L. Financial and household
exchanges between generations. Aesearch
on Aging, London, v. 13, n. 2, p. 205-225,
1991,

IMHOF, A. E. Possible consequences of
increasing life expectancy in Brazil. The
perspeclive of an european historical
demographer. Revista de Sadde Publica,
Sé&o Paulo, v. 21, n. 5, p. 447-465, 1987.

165



Saad, P. M.

Aev. Bras. Estudos Fop., Brasilia, 14{1/2), 1997

KALACHE, A. Envelhecimento populacional
no Brasil: uma realidade nova. Cadernos
de Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 3,
n. 3, p. 217-220, 1987.

KIVETT, V. R., ATKINSON, M. P. Filial
expectations, association, and helping as
a function of number of children among
older rural-transitional parents. Journal of
Geronioiogy, Washington, n. 39, p. 499-
503, 1984,

LEE, G. R. Theoretical perspectives on social
networks. In: SAUER, W. J., COWARD, R.
T. (Eds.). Social support networks and the
care of the eiderly. New York: Springer, 1985,

LIN, G., ROGERSON, P. A Elderly parents
and the geographic availability of their adult
children. Research on Aging, London,
v. 17, n.3, p. 303-331, 1985.

MACHADOQ, C. C., ABREU, J. F. The alderly
mobility transition in Brazif. in; ELDERLY
MOBILITY TRANSITION, 1991, Aspen:
University of Colorado, Institute of
Behavioral Science, 1991,

MORGAN, D. L. et al. Role reversals in the
exchange of socia! support. Journal of
Gerontology: Social Sciences, n. 46,
p. 5278-5287, 1991.

PRATA, L. E. Os idosos face aos beneficios
previdencidrios. In: O IDOSO na Grande Saa
Paulo. Sao Paulo: SEADE, 1990. 262 p,
p. 207-231.

- Beneficios previdenciarios: a questao
do idoso. Previdéncia em Dados, Rio de
Janeirg, v. 8, n. 1, p. 5-20, 1991.

— YAZAKI, L. M. O padrdo de expectativa
familiar de idosos de baixa renda. Informe
Demogréfico, Sao Paulo, n. 24, p. 97-
107, 1991.

RAMOS, L. R. Growing old in Sdo Paulo,
Brazii: assessment of health status and
social support of the elderly peopie from
different socioeconomic strata living in the
community. London, 1987. Tese (Doutorado}
- London School of Hygiene and Tropical
Medicine, University of London, 1987.

. Famity support for the eldsry in Sao
Paulo, Brazil: the role of the multigenerational

166

household. In: KENDIG, H., HASHIMOTO,
A., COPPARD, L. (Eds.). Family support for
the elderly: the international experience.
Oxford: Oxford University Press, 1992

—» SAAD, P. M. Morbidade da populagéo
idosa. In: O IDOSO na Grande Séo Paulo.
Séo Paulo: SEADE, 1990. 262 p. p.161-172,

et al. Envethecimento populacional: uma
realidade brasileira. Revista de Satide
Publica, 530 Paulo, v. 21, n. 3, p. 211224, 1987.

——wr_. Perfil dos idosos residentes no
municipio de S&c Paulo, segundo o tipo
de demicilio: o papel dos domicilios
multigeracionais. Informe Demagrdfico,
S&o Paulo, n. 24, p. 109-130, 1991,

ROSENZWEIG, M. R., WOLPIN, K. I.
Intergenerational support and the lifecycle
incomes of young men and their parents:
human capital investments, coresidence, and
intergenerational financial transfers. Joumat
of Labor Economics, Chicago, v. 11, n. 1,
p. B4-112, 1993,

ROSSI, A. 8. Gender, personal traits, and the
exchange of help between parents and
adult children. In: ANNUAL MEETING
OF THE AMERICAN SOCIOLOGICAL
ASSOCIATION, 81., 1986, New York.

., ROSSI, P. H. Of human bonding:
parent-child relations across the life
course. New York: Aldine de Gruyter, 1990.

SAAD, P. M. De que morrem os idosos no
Municipio de S&o Paulo? Uma anélise por
causas miitiplas de morte. In: ENCONTRO
NACIONAL DE ESTUDOS POPULACIO-
NAIS, 6., 1988, Ofinda-PE. Anais... Sio
Paulo: Associagédo Brasileira de Estudos
Populacionais, 1988. p. 505-536.

. .CAMARGOQO, A, M. O envelhecimento
populacional & suas conseqléneias, Sdo Paulo
em Perspectiva, v, 3, n. 3, p. 40-45, 1989,

___ . © envelhecimento da populagéo
brasileira. in: O IDOSO na Grande Sio
Paulo. S&o Paulo: SEADE, 1990. p. 7-25.

SHI, L. Family financial and household
support exchange between generations: a
survey of chinese rural elderly, The
Gerontologist, Washington, v. 33, n. 4,
p. 468-480, 1993,



fav. Bras. Esiudos Pop., Brasilia, 14{1/2), 1997

Saad, P. M.

SPEARE JUNIOQR, A., AVERY, R., LAWTON,
L. Disability, residential mobility, and
changes in living arrangements. Journal of
Geromfology: Social Sciences, n. 46,
p. 5133-5142, 1991.

SPITZE, G., LOGAN, J. Sons, daughters, and
intergenerationai social support. Journal
of Marriage and the Family, n. 52, p. 420-
430, 1990.

—. et al. Family structure and changes in
tiving arrangements among elderly
nonmarried persons. Journal of Ge-
rontology: Social Sciences, v. 47, n. §,
p. S289-5296, 1992

VERAS, R. P. et al. Crescimento da populagio
idosa no Brasil: transformagdes e conse-

qiléncias na sociedade. Revista de Satide
Publica, Sao Paulo, v. 21, n. 3, p. 225-
233, 1987.

WOROBEY, J., ANGEL, R. Functional capacity
and living arrangements of unmarried elderly
persons. Journal of Geroniology: Social
Sciences, n. 45, p. S95-5101, 1990.

YAZAKI, L. M., SAAD, P. M. Mortalidade da
populacéo idosa. In: O IDOSC na Grande
Sdo Paulo. Sao Paulo: SEADE, 1990,
262 p. p. 125-159.

__ et al. Perspectivas atuais do papel da
familia frente ao envelhecimento po-
pulacional; um estudo de caso. informe
Demogréafico, 8ao Paulo, n. 24, p. 11-96,
1991.

167



