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1. INTRODUCAO

A juventude é marcada pela passagem entre a infancia e a vida adulta, onde
ocorrem pensamentos ambivalentes pela coexisténcia contraditéria dos elementos
de emancipagédo e independéncia que se apresentam em constante negociagao.
Sendo também o periodo de maior energia e potencial para engajamento em uma
nova fase da sua vida.

Segundo a pesquisa nacional por amostra de domicilios (PNAD), em 2003
havia 23, 4 milhdes de jovens entre 18 e 24 anos no Brasil, o que representava 13,
5% do total da populagao .

Atualmente, estudos demonstram transformacgdes ocorridas no mundo do
trabalho, as quais culminam no desemprego, principalmente no que diz respeito a
juventude 2. O mercado de trabalho encontrado pelos jovens de hoje &, muito
diferente do de seus pais, uma vez que expandiram- se os contratos temporarios € a
informalidade acentuou- se significativamente * Além disso, cada vez mais é exigido
que o futuro empregado tenha uma boa escolaridade e que este ja venha com
experiéncia profissional e capacitagdo previa ™.

Esta falta de emprego pode acarretar problemas psicolégicos e um baixo nivel
de qualidade de vida. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude qualidade de vida
€ a percepc¢ao do individuo de sua posi¢cao na vida no contexto da cultura e sistema
de valores nos quais ele vive e em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padroes
e preocupacoes .

Perante a problematica apresentada e pelo interesse pela qualidade de vida
dos jovens, o presente estudo tem como objetivo avaliar a qualidade de vida dos
jovens trabalhadores residentes na cidade de Pelotas-RS.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

Estudo transversal de base populacional com jovens de 18 a 24 anos de idade
residentes na zona urbana de Pelotas, RS (Brasil) em 2008. A selegdo amostral foi
realizada por conglomerados, a partir do sorteio de 89 setores censitarios de 448
setores existente na cidade de Pelotas (IBGE) ®°. A selecdo dos domicilios nos
setores sorteados foi realizada segundo uma amostragem sistematica, o intervalo de
selecao foi determinado por um pulo de dois domicilios entre os sorteados.

O questionario soécio-demografico foi constituido das seguintes variaveis:
idade, género, auto-relato quanto a cor da pele e trabalho. A avaliagao
socioeconémica dos participantes foi realizada através da classificacdo da

Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP).” Os niveis de qualidade
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de vida foram mensurados através da SF-36 (Medical Outcomes Survey Short-form
General Health Survey)®, perante uma classificacdo de oito dominios: capacidade
funcional, aspecto fisico, dor, vitalidade, aspecto social, aspecto emocional, saude
mental e estado geral de saude. Os coeficientes de confiabilidade para os oito
dominios da SF-36 oscilaram de 0,77 a 0,94, com um valor médio de 0,82 e a
validade variou entre 0,51 e 0,85.

Apods a codificagao dos instrumentos, os dados foram digitados no programa
Epi-Info 6.04d, para a analise dos dados foi utilizado o programa SPSS (13.0). Para
a comparagao entre as médias dos oito dominios de qualidade de vida foi realizado
o teste ANOVA, no qual foram consideradas estatisticamente significativas as
associagdes com valor p < 0,05.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UCPel, de
acordo com o protocolo 2006/96.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra total foi composta de 1.560 jovens de 18 a 24 anos, destes 56,4%
eram do sexo feminino, 73,3% declararam ser de cor branca. Do total 37,4%
pertence a classe econémica A e B, 48,1% classe C e 14,55% a classe D e E. Com
relacdo ao trabalho a média de idade que esses jovens comegaram a trabalhar
remuneradamente foi aos 16,52. Dos Jovens, apenas 36,5% trabalhavam
atualmente.

Os jovens que nao trabalham apresentaram menor indice de qualidade de
vida sobre os que trabalham atualmente, em quase todos os aspectos analisados
pelo SF-36 (capacidade funcional, fisico, dor, estado geral de saude, saude mental,
social, emocional), menos no aspecto (vitalidade).

As médias encontradas entre os jovens que nao trabalham e que trabalham
atualmente foram, respectivamente: Na capacidade funcional 91,24 e 93,83
(p=0,00); No dominio fisico 85,11 e 86,23 (p=0,53); No quesito dor 74,05 e 75,32 (p=
0,35); No estado geral de saude 75,52 e 78,67 9 (p=0,01); Na saude mental 70,93 e
76,85 (p=0,00); No ambito social 81,39 e 85,76 (p=0,00); No aspecto emocional
74,11 e 82,90 (p=0,00) e em relagéo a vitalidade 79,25 e 61,02 (p=0,14). (Tabela 1)

Tabela 1. Médias e desvio padrao dos 8 dominios de qualidade de vida da sf-36 entre os desfechos

estudados.
Dominios da SF- Amostra Trabalhadore N&o Diferenca Valor
36 total S Trabalhadores entre medias P
Capaqdade 92,77 + 93,83+0,47 91,24 + 0,68 2,59 3,240  *0,001
Funcional 0,39
Aspectos Fisicos 358’;7 t 8623115 8511140 112 0622 0,534
Dor 546?0 + 75,32+0,85 74,05 + 1,09 1,26 0923 0356
Es’Eado geral de 77,38 + 78,67+0,75 75,52 + 1,04 3,15 2515  *0.012
saude 0,62
Satde mental 74,43 + 76,85+0,77 70,93 + 1,08 5,92 4571 *0,000

0,64
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Aspectos Sociais 337’87 8576085  81,39+1,19 4,37 3,073 *0,002

H+

Aspectos 79,31 + 82,90+ 1,31 74,11 £ 1,90 8,79 .
emocionais 1,10 3,946  *0,000
Vitalidade 805,80 + 61,02+0,74 79,25 + 0,96 1,76 1475 0140

* P-valor < 0,05, foram considerados estatisticamente significativos.
4 CONCLUSOES

Diante do presente estudo conclui-se, que os jovens que nao trabalham tem
maior tendéncia a apresentarem menores niveis de qualidade de vida quando
comparados aos que trabalham. Sendo necessarias politicas publicas ligada aos
jovens, principalmente quando se tratando do primeiro emprego e a conservagao do
mesmo.
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