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Resumo

Um dos trabalhos do terapeuta ocupacional com o idoso é prevenir e estimular os componentes
psicossociais relacionados & emogio, ao mental e & percep¢io de si e do outro, a fim de prevenir o
isolamento e a inabilidade social, preservando assim a sua qualidade de vida. O objetivo deste estudo foi
investigar qual o efeito da intervengio da Terapia Ocupacional por meio da danga na qualidade de vida
de idosos ativos. A pesquisa teve um cardter quantitativo e qualitativo e ddi realizada com 10 idosos,
sem dificuldades de entendimento e aptos para a atividade, que frequentavam uma Unidade Bésica de
Satdde em uma cidade do interior de SP. Foram realizadas 12 sessoes, entre avaliacoes e intervencoes.
Os métodos de coletas de dados foram a Avaliagio de Qualidade de Vida, versio em portugués da
WHOQOL-100 ¢ entrevista aberta com os idosos. As andlises dos dados desta pesquisa revelaram uma
mudanca positiva no item relacionado ao trabalho e, de acordo com relatos dos participantes, mudangas
significativas em seu cotidiano e em sua qualidade de vida, especialmente nos aspectos de socializagao,
percepgio de si e satisfagio. Concluiu-se que, neste grupo de idosos, a danga promoveu o efeito de
melhora na qualidade de vida.
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Abstract
One of the works of the occupational therapist with the elderly people is to prevent and stimulate the
psychosocial components related to emotion, mental and self-perception and the other, in order to
prevent isolation and social inability, thus preserving their quality of life. The objective of this study
was to investigate the effect of Occupational Therapy intervention through dance on the quality of life
of active elderly people. The research had a quantitative and qualitative character and it was done with
10 elderly people, with no understanding difficulties and suitable for the activity, who attended a Basic
Health Unit in a city in the countryside of Sao Paulo State. Eleven sessions was taken for evaluations and
interventions. Methods of data collection were the Quality of Life Assessment, Portuguese version of the
WHOQOL-100 and an open interview with the participants. The data analyzes of this research revealed
a positive change in the item related to work and, according to the participants’ reports, significant
changes in their daily life and quality of life, especially in the aspects of socialization, self perception and
satisfaction. It was concluded that, in this elderly group, the dance promoted the effect of improvement

in the quality of life.
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1 Introdugao

De acordo com o Ministério da Satide do Brasil (2007), o envelhecimento faz
parte da realidade das sociedades atuais. Entre os anos de 2001 a 2011, a populagio de
idosos passou de 15,5 milhoes para 23,5 milhoes, ou seja, a participagao relativa dos
idosos na estrutura etdria populacional aumentou de 9,0% para 12,1% no periodo,
estimando-se que, em 2025, o Brasil se torne a sexta maior populagio de idosos no

mundo (BRASIL, 2015).

O estudo de Seixas et al. (2012) apontou que os idosos que estao inseridos no
seio da familia, e que continuam desempenhando suas atividades bésicas da vida didria,
sio mais independentes funcionalmente, em razio da sua participagio ativa, com
autonomia na sociedade, diferentemente daqueles que sao institucionalizados, o que
sugere ser positiva a busca de solu¢des que impegam ou retardem a perda de autonomia
dos idosos.

King e Olson (2006) destacaram que a promogio da satide na Terapia Ocupacional
através do treinamento em dreas que proporcionem uma integragio mais assertiva
inclui a avaliacdo de fatores de risco a satde.

Reis, Gomes e Aoki (2013) reuniram no trabalho intitulado “Zerapia ocupacional
na Atengio Primdria & Saiide: reflexoes sobre as populagoes atendidas’as discussoes
realizadas no Simpésio de Terapia Ocupacional na Atengao Primdria a Satde, ocorrido
em 2011. Entre os participantes estavam profissionais, estudantes e docentes. A reflexao
das discussoes foi sobre a populagao assistida pelo terapeuta ocupacional neste sistema
de satde. Quanto a reabilitagdo e satide integral da pessoa com deficiéncia e idosos,
inclusdo de agoes de reabilitacio na Atencao Primdria a Satde, destacaram os seguintes
aspectos:

Integragio do modelo clinico e social, perspectiva de responsabilidade coletiva e
compromisso com a inclusio social; Promogio a satde, prevencio de agravos e
deficiéncias, com importante participagio nas campanhas de vacinagio; Promocio
do protagonismo da pessoa com deficiéncia e sua familia; Redugio de incapacidades,
melhora da funcionalidade, acesso a tecnologias de ajuda e acessibilidade; Promogio
da participa¢do comunitdria e acesso a direitos sociais; Apoio na inclusio escolar de
criancas com deficiéncias; Promogio do envelhecimento sauddvel, bem como de
agoes de combate 2 violéncia contra o idoso; e Orientagdes quanto a rotina sauddvel,
prevencdo de quedas e estratégias para a administragio correta dos medicamentos

(REIS; GOMES; AOKI, 2013, p.344).
Para Pellegrini (1999), um programa de Terapia Ocupacional na comunidade
consta de seis etapas que sdo identificagio das necessidades e dos problemas, o

estabelecimento das prioridades, elaboragao de um programa em si, determinagio das
agoes e dos recursos, implementagio e evolugio do programa.

A danga pode ser um recurso terapéutico ocupacional potente em programas
com a comunidade. Entre os beneficios da danca destaca-se a integragio do corpo com
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a mente, ampliando o potencial do corpo, libera o individuo através do ritmo musical,
através da emocio, em razao do resgate de lembrancas e da criagio de momentos felizes,

levando a uma reducio de estresse (COSTA et al., 2007).

O ato de ensinar a danca ao idoso proporciona este a pensar como sua vida
poderia ser um movimento harmonioso, livre e alegre.

Segundo Liberman (2010), na danga, o corpo além de afetar é afetado por outro
corpo. Tal processo cria turbuléncias e transformacoes irreversiveis em cada sujeito que
a pratica, sendo entdo, o fator modificador da condi¢io do individuo. Assim, tanto a
arte como o préprio corpo sio objetos terapéuticos porque possibilitam a captagao de
informagdes, além da expressio e comunicacio, ainda que subjetivamente.

Na Terapia Ocupacional, a dan¢a pode ser utilizada como uma atividade
de intervengio em um processo terapéutico, capaz de promovera independéncia
funcional do individuo, o ajustamento psicoldgico, a inser¢do social, a comunicagio, a
expressividade e 0 autoconhecimento. A danca proporciona a compreensao do individuo
a partir das potencialidades do seu corpo por ser um meio de expressao deste. Assim,
desenvolve o sentimento de pertencimento, que gera mudangas no comportamento
social do mesmo em relagio a familia e a sua rede social, ou seja, um exemplo de

atencio a satde. (LIBERMAN, 2002)

A escolha pela danca como prdtica corporal a ser utilizada no trabalho do
terapeuta ocupacional em uma Unidade Bésica de Satde justifica-se pela possibilidade
desta oferecer os mais amplos beneficios, por ser uma atividade extremamente prazerosa
e capaz de proporcionar um condicionamento fisico, além de melhorar a capacidade
cardiorrespiratéria, aumentar circulagio periférica, auxiliar na perda de peso, diminuir
e/ou manter a pressao arterial, melhorar o fortalecimento muscular, proteger as
articulagoes, atenuar algias e desconfortos, prevenir artrose, melhorar o humor,
melhorar a autoestima e estimular o convivio social, ou seja, promover a melhora na

qualidade de vida (SILVA, 2011).

2 Objetivo

O objetivo deste estudo foi investigar qual o efeito da interven¢ao da Terapia
Ocupacional por meio da danga na qualidade de vida de idosos ativos.

3 Método
3.1 Populagao

Participaram do estudo 10 idosos, de ambos os sexos, com idades entre 60 e 80
anos. Os critérios de inclusao foram idosos ativos, com mais de 60 anos, independentes,
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sem dificuldade de compreensio, fisicamente ativos, usudrios de uma Unidade Bésica
de Sadde localizada no interior de uma cidade de Sao Paulo, Brasil. Foram excluidos
da pesquisa idosos com restrigao médica comprovada para a realizacao de atividade
fisica, com diagndstico psiquidtrico e/ou deméncia avancado, com prejuizo grave do
entendimento de sentengas e/ou comandos, ou com enfermidades agudas graves e
restricdo e movimento.

3.2 Local da Pesquisa

As atividades vinculadas a pesquisa foram realizadas na prépria Unidade Bésica
de Sadde, situada em uma cidade no interior de Sao Paulo. Selecionou-se um ambiente
com ilumina¢io compativel para a atividade, ventilado, livre, com nenhuma ou pouca
fonte de desvio de atengio do idoso, para execuc¢io do trabalho.

3.3 Materiais Utilizados

Foram utilizados para a intervengao, um aparelho de som e um pen drive com as
musicas selecionadas.

3.4 Adaptagio da Atividade

As musicas selecionadas para a intervengao foram apropriadas adequadas para a
capacidade sensério-motora dos idosos, apresentando desta forma, baixa intensidade
e ritmo mais lento. Neste sentido, as musicas e coreografias tiveram referéncia nos
estilos musicais de “Axé”, “Disco” e “Zumba. O objetivo principal era o prazer na
danca e a capacidade de possibilitar esta aos idosos, por isso nao houve coreografias
fixas, sendo os passos realizados de acordo com o ritmo da mdusica e a necessidade dos
idosos, respeitando os seus limites. No entanto, a terapeuta ¢ quem direcionava os
passos. Portanto, a adaptagio se deu através do uso de musicas com ritmo mais lento
e frequéncia mais baixa, passos mais lineares, com mudangas suaves entre os passos,
excluindo-se viradas de corpo e cabega de modo brusco, agachamento, dan¢a em um
s6 pé, rodadas e movimentos que possam ser comprometidos por restricdes ou que
possam desencaded-las.

3.5 Instrumentos para coleta de dados

A pesquisa foi quantitativa e qualitativa. A investigagio quantitativa da qualidade
de vida do idoso ativo foi feita por meio da Avaliagao de Qualidade de Vida, versao
em portugués da WHOQOL-100, com o objetivo avaliar a qualidade de vida, sadde e
outras dreas de sua vida.
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O método qualitativo de coleta de dados foi realizado através das entrevistas
com uma Unica pergunta aberta e disparadora das falas dos idosos sobre o que os
mesmos acharam das intervengoes. Estas entrevistas foram realizadas tanto apés cada
intervengio, quanto ao final de todas as intervengoes.

Antes de iniciar as sessoes, foi realizada uma reuniio com todos os participantes
para explicagao sobre a pesquisa, as intervengdes, assinaturas do termo de consentimento
e resposta da avaliagaio WHOQOL-100, esta foi respondida pelo préprio participante e
feita novamente apés as intervengoes.

3.6 Intervengoes

O programa de intervengio iniciava-se com musica e o aquecimento baseado na
percepgao do corpo e do movimento, posteriormente, seguido de danga, e finalizado
com didlogo a respeito da atividade. A intervengao foi realizada em 10 sessoes, semanatis,
com a duragao de 60 minutos cada, além das duas reunioes.

3.7 Andlise de dados

Os dados coletados foram processados pelo pesquisador no programa Excel®.
Realizou-se a andlise estatistica por meio de distribui¢do de frequéncia simples a fim
de caracterizar a amostra de participantes. Em relagao aos dados coletados por meio
do WHOQOL-100, cada dominio foi analisado isoladamente utilizando o PASW
Statistics 18 - SPSS (Statistical Package for the Soczal Sciences) - software (IBM SPSS)°.

3.8 Etica

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Filosofia e Ciéncias da UNESP — Campus de Marilia/SP, respeitando as prerrogativas
da resolugio 196/96 do CONEP que versa sobre ética em pesquisa com seres humanos
com a numerag¢do 1.299.767, incluindo assinatura de todos os participantes do termo
de consentimento.

4 Resultados e discussao

Os resultados obtidos foram analisados segundo as respostas dos participantes da
pesquisa, e a amostra do estudo foi composta por idosos ativos, da Unidade Bésica de
Satde de uma cidade do interior de Sao Paulo.
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A pirAmide etdria da populacio mundial e do Brasil vem se modificando
especialmente nas ultimas décadas. As pessoas vivem mais, devido a revolu¢io médico-
sanitdria e & queda da taxa de natalidade, porém, esse fato nio significa qualidade de
vida, principalmente para os idosos (TODARO; JACOB FILHO, 2004; BRASIL,
2015).

Um estudo realizado por Prado et al. (2000 apud Leal &Hass, 2006) na drea
da danca para a terceira idade mostra que a idade nao se constitui em obstdculo para
a pritica da danga, e essa atividade tem grande aceitagao por parte dos idosos que
a praticam. Essa informagio corrobora com as idades dos participantes da presente

pesquisa, que variaram entre 60 e 76 anos, sendo que 40% concentravam-se entre 66-
70 anos, 30% entre 71-75, 20% entre 60-65 e 10% dos idosos entre 76-80 anos.

Todaro e Jacob Filho (2004) identificaram que a participagao da mulher em uma
atividade fisica, em especial aquela que fornega a recreagao como a danga, proporciona-
lhe boa forma fisica e maior energia, que refletem na melhora das condicoes psiquicas e
sociais.A maior porcentagem dos individuos avaliados na pesquisa foi do sexo feminino
(90%), sendo somente 10% do sexo masculino. Visto que a pesquisa foi aberta 8 ambos
os sexos, porém realizada com o publico feminino em quase sua totalidade, pode-se
observar que a mulher mostrou maior interesse em ganhos com a atividade de danca
proposta.

Dentre os participantes 60% eram casados, 30% solteiros e 10% vitvos, com
nivel de escolaridade superior completo em 30% dos idosos e nivel primdrio em

70%.

Os dados referentes ao perfil dos participantes estudados neste estudo como
género, idade, estado civil e escolaridade estao apresentados na Tabela 1.

N Frequéncia Porcentagem
Género Feminino 10 9 90%
Masculino 10 1 10%
idade 60 - 65 anos 10 2 20%
66 - 70 anos 10 4 40%
71 -75 anos 10 3 30%
76 - 80 anos 10 1 10%
Estado civil Solteiro(a) 10 3 30%
Casado(a 10 6 60%
Vitvo(a) 10 1 10%
Escolaridade Primdrio 10 7 70%
Superior 10 3 30%

Tabela 1 - Caracteriza¢io da amostra de acordo ao sexo, idade, estado civil,

escolaridade.

Fonte: elaboragao propria.
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O sedentarismo da vida civilizada é um co-fator bdsico na predisposi¢io a
doengas. No estudo de Duarte et. al. (2008) sobre o comportamento sedentirio entre
as pessoas idosas do municipio de Sao Paulo observou-se uma prevaléncia do perfil de
idosos sedentdrios, o sexo feminino, idosos com menor nivel de escolaridade e renda,
maioria sem incapacidade que os impedisse de realizar atividades fisicas regulares; o
sedentarismo teve influéncia na ocorréncia de incapacidades e 6bitos.

Os dados referentes ao perfil dos participantes, estudados no presente estudo,
em relagio ao trabalho, atividade fisica e participacio social em algum grupo estao
apresentados na Tabela 2.

N Frequéncia  Porcentagem
Trabalho Nao Possui 10 6 60%
Aposentada 10 3 30%
Autdénoma 10 1 10%
Atividade fisica anterior Nao Possui 10 4 40%
Gindstica 10 5 50%
Caminhada 10 1 10%
Participacio em algum grupo Sim 10 3 30%
Nio 10 7 70%

Tabela 2 - Caracterizagio da amostra em relagio ao trabalho, atividade fisica e participagao
social em algum grupo.
Fonte: elaboragio prépria.

Conforme Dias (2006), a aparente aceitagao por parte dos idosos de qualquer
coisa que lhes é proposta, ou mesmo, a ideia de que nio podem vivenciar certas
atividades, pode ser entendida como reflexo de uma geracao que viveu oprimida,
estigmatizada pela sociedade e que durante décadas de autoritarismo, acostumou-
se a nao reclamar do que lhe incomoda. Ainda de acordo com Dias (2006),
deve-se salientar que o envelhecimento psicoldgico ¢ resultante do social, que sofre
interferéncia do bioldgico e que, por sua vez, também influencia o psicolégico, ou seja,
os trés aspectos do envelhecimento estao interligados, um acaba levando, induzindo ou
influenciando diretamente o outro.

A literatura destaca que é necessirio equilibrar as potencialidades e limitagoes,
no sentido de que se possam desenvolver mecanismos eficazes para se lidar com as
perdas do processo de envelhecimento e adaptar-se, da melhor maneira possivel, as
desvantagens e incapacidades que podem ocorrer na velhice e, assim, poder usufruir
e valorizar bem mais os ganhos desse, que muitas vezes sao camuflados ou esquecidos

(DIAS, 20006).
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A adogio de uma nova definicio do envelhecimento busca modificar a visio
fisiopatoldgica desse processo. Entretanto, isso nio significa a defesa da preservagao dos
niveis de desempenho de quando se era jovem, mas sim, a conservacao do potencial que
a pessoa possui para a manutengio de seu desenvolvimento, obedecendo e respeitando
os limites individuais, os quais sao dependentes das condigdes de satde globais, do

estilo de vida e da educacio (TODARO; JACOB FILHO, 2004).

Para Garcia et. al (2009), a danca vista como atividade fisica auxilia o idoso
a sair do isolamento provocado pela aposentadoria, contribui para a independéncia
social, melhora a condi¢ao geral do individuo, ocorrendo também uma diminuicio do
preconceito cultural imposto pela sociedade. Pensando nessa forma do envelhecer cada
vez mais sauddvel, realizou-se a pesquisa com a dan¢a como intervencio escolhida. Os
resultados referentes & comparagao de dados coletados dos participantes no momento
anterior e posterior a intervengao estao apresentados na Figura 1.

Figura 1 - Resultado de comparagao entre o antes e o depois da Intervengio.
Fonte: elaboragio prépria.

Ao comparar as frequéncias dos dados coletados antes e depois da intervengao
terapéutica, pdde-se observar que nos itens Satisfacao, Capacidade, Energia, Frequéncia
e Crenga, nio houve diferenca significantiva de resultados, sendo que as frequéncias de
respostas foram similares nos dois momentos. Analisando o item Trabalho, foi possivel
observar uma melhora na frequéncia de respostas entre pré e pds-intervengio e no
item Locomogao, ¢ possivel observar que houve um empate entre as frequéncias 1
(correspondente a nada) e 5 (extremamente), em ambos os momentos de avaliago.
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Ao entrar em contato com o mundo da danga, o idoso perde seus medos, incertezas
e ddvidas, tornando-se uma pessoa mais receptiva a relacionamentos interpessoais e a
formagao de grupos, aprendendo o verdadeiro cardter das dancas sociais, bem como o

valor de um abraco (GOBBO, 2005).

Analisando o item Satisfagio que também representa a sua preocupagio com a
sadde, pdde-se observar que a maior porcentagem tanto no pré-teste quanto no pos-
teste foi de pontuagio 1 (correspondente & nada), ou seja, os participantes relataram ter
uma preocupacao minima em diversos aspectos em sua vida.

De acordo com Lima (2004), é de suma importincia para o terapeuta ocupacional
o processo terapéutico ocorrido com o individuo durante a realiza¢io da atividade, e
para que esse processo se dé, hd a necessidade de tanto a atividade quanto os elementos
nela envolvidos, facam sentido na vida do individuo, sendo sua necessidade também.
Sugere-se esta a condi¢ao de diferenca na condugio desta atividade pelo terapeuta
ocupacional. Nao tratando unicamente a danga como uma sequéncia de movimentos
iguais e sincronizados de um grupo de idosos em busca da mobilizagao articular,
mas sim de um processo carregado de significados, que vao além da mobilizacio
articular ativa, perpassando por uma situagao de mobiliza¢io corporal, ativada pelo
sistema sensorial auditivo, através da musica, que desencadeia adequagio de ritmo,
movimento e postural e que trds a tona também a memoria afetiva associada a mdsicas
de uma fase da vida dos idosos. Para que isso aconteca efetivamente e afetivamente
¢ importante uma boa andlise de atividade voltada para o grupo em questdo, seno
necessdrio o estudo, a observagio de todos componentes envolvidos neste processo,
incluindo-se ai as técnicas, os movimentos, as habilidades e as capacidades envolvidas.
Neste contexto, a atividade facilitada com algumas adapta¢oes com referéncia na faixa
etdria dos individuos, adaptando o ritmo, para mais lento, a frequéncia, intensidade e
movimentos mais suaves, este procedimento favoreceu a participagio dos idosos.

Quanto a Capacidade e a Energia (Satisfacdo), avaliadas na intervencio da danga,
pode-se observar que ambos os itens apresentaram maior porcentagem tanto no pré-
teste quanto no pés-teste correspondentes a pontuagio 5 (extremamente), ou seja, 0s
participantes relataram sentirem-se extremamente capazes para realizar atividades e
com energia o suficiente para tal em diversos aspectos de sua vida.

Por meio da danga pode-se resgatar lembrancas, sensagdes e sentimentos que
acompanham os idosos desde sua infincia, proporcionando felicidade, diversao e
sensagoes prazerosas. (LEAL; HAAS, 2006).Analisando o item Frequéncia, pode-se
observar que a maior porcentagem de sentimentos tanto no pré-teste quanto no pos-
teste foi de pontuagio 3 (correspondente & médio), ou seja, os participantes relataram
ter uma frequéncia média de sentimentos tanto positivos quanto negativos em diversos
aspectos em sua vida.
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Para Barros Neto (2007 apud Merquiades et. al., 2009), a adogao de um estilo
de vida mais ativo e bem sucedido, com aumento das atividades fisicas habituais ou
até mesmo a inclusio de exercicios fisicos na rotina dos idosos contribuem para um
envelhecimento sauddvel, minimizando as incapacidades associadas ao envelhecimento:

Qualidade de vida aplica-se ao individuo aparentemente sauddvel e diz respeito
ao seu grau de satisfagio com a vida nos mualtiplos aspectos que a integram: moradia,
transporte, alimentagao, lazer, satisfagio/realizagao profissional, vida sexual e amorosa,
relacionamento com outras pessoas, liberdade, autonomia e seguranga financeira.

(SILVA, 1999, p. 261 apud MOREIRA, 2001, p.35)

Em concordincia com o autor, foi possivel observar uma melhora na frequéncia
de respostas entre pré e pds-teste no item Trabalho, saindo de uma maior porcentagem
no nivel 4 (correspondente & muito) no pré-teste, para uma maior porcentagem no nivel
5 (correspondente A extremamente) no pds-teste, ou seja, os participantes relataram
sentirem-se mais aptos para o trabalho em sua vida apés a intervencio da danga.

A danga desenvolve a coordenagio motora, agilidade, ritmo e percepgao espacial,
desperta e aprimora a musicalidade corporal de forma inteligente e natural, permitindo
uma melhora na auto-estima e a ruptura de diversos bloqueios psicolédgicos, possibilita
o convivio e aumento do rol de relagdes sociais, torna-se uma opgao de lazer e promove
inclusive melhora de doengas e outros problemas. (FLORES, 2002, p.8 apud GOBBO,
2005, p.1).Em acordo, analisando o item Locomogao da avaliagao, pdde-se observar
um empate de porcentagem tanto no pré-teste quanto no pds-teste entre as frequéncias
1 (correspondente a nada) e 5 (extremamente), ou seja, os participantes divergiram
bastante suas respostas nesse item em ambos os momentos da avalia¢io, nao havendo
apenas uma resposta que os representasse em maior frequéncia.

A Crenga e a Espiritualidade, sao fatores que podem influenciar diretamente na
qualidade de vida do individuo. Segundo Merquiades (2009), os idosos praticantes
de exercicios fisicos se mostram mais abertos ¢ bem humorados, e emocionalmente
equilibrados em relacao aos fatos do cotidiano, contribuindo assim para o encontro
de uma identidade e de uma melhor qualidade de vida. O que corrobora com o item
Crenga da avaliagao, em que pode-se observar que a maior porcentagem tanto no pré-
teste quanto no pos-teste foi de pontuagio 5 (correspondente 4 extremamente), ou seja,
os participantes relataram em sua totalidade que suas crencas dao sentido extremamente
para sua vida nos dois momentos.

Outro método de coleta de dados foram as entrevistas com perguntas abertas
sobre as questoes acerca do que os idosos acharam das intervengoes, estas entrevistas
foram realizadas tanto apés cada intervengao, quanto ao final de todas as intervengdes.
A seguir tem-se os produtos destas entrevistas através dos relatos dos idosos sobre as
intervencao:
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[...] Gostei de vir, fiz novas amizades, me senti bem. (A. M, 69 anos)
[...] Fiz mais amigas, estou feliz. (I. L, 66 anos).

[...] Estou conhecendo uns colega da hora. (I. S, 72 anos).

[...] O melhor da danga é que fiz novas amizades. (L. L, 64 anos).

[...] Alguns eu conhecia de vista, mas fiz novos amigos e foi étimo. (M. D, 74 anos).
[...] Fiz mais amizades, agora encontro as pessoas na rua e ficamos conversando um
tempao. (S. S, 60 anos).

A danga na vida do idoso ¢ responsdvel por uma série de beneficios em sua vida
cotidiana, sobretudo nas relagoes interpessoais; ou seja, é no fator social que a danga
atua com maior eficiéncia (GOBBO, 2005).

Relatos dos participantes e dos pesquisadores que realizaram a interven¢io
afirmam a veeméncia da iniciativa dos idosos de propor a partir do segundo dia de
intervencio reunirem-se e organizarem-se para realizacgio de um cafezinho da tarde
ap6s o término de cada intervengao semanal, sendo fiéis a0 compromisso até o tltimo
dia de encontro. Ao final de cada intervenc¢io semanal, deu-se esse momento de troca
entre os participantes, em que tomavam o seu café, trocavam experiéncias sobre a
danga, davam relatos pessoais ¢ compartilhavam acontecimentos durante a semana de
cada um, estendendo o encontro inicial de 60 minutos para aproximadamente 100
minutos.

A auto-estima, decorrente das atitudes positivas ou negativas do individuo perante
a si proprio, pode estar associada a qualidade de vida dos idosos. A auto-estima estd
relacionada a auto-imagem, sendo uma dependente da outra e com o envelhecimento,
hd a tendéncia de redugao da auto-estima do idoso (MERQUIADES et. al., 2009).
Outrossim, ao permitir a maior convivéncia entre os integrantes proporciona-lhes
maior conflanca em si e nas outras pessoas, afastando-se o sentimento de solidao e
isolamento, fazendo com que as mulheres, por exemplo, adotem hdbitos de vida mais
alegres, tais como os passeios, as festas, que anteriormente elas nio conseguiam realizar
(ZAGO; SILVA, 2003). Tais afirmagées corroboram com os relatos dos idosos durante
e ao final do periodo de intervengao:

1) [...] Eu me sentia duro, agora consigo me mexer mais. Eu gosto de vir, melhorou
muito em tudo. Eu no sabia nem dangar, agora eu sei. (V. S, 75 anos).

2)[...] Melhorou bastante, o fisico, as doengas, tudo. Olha, eu consigo fazer esse
movimento que antes eu nio conseguia. (S. S, 60 anos).

3)[...] Me sentia apdtica, a dan¢a me reavivou a vontade de fazer mais coisas. Tinha uma
vida muito parada, s6 estava no meu mundinho, ficando bitolada. Nio fazia nada para
mim. Eu adquiri mais confian¢a depois das aulas. (N. L, 66 anos).

4)[...] Eu tenho vontade de sair um pouco mais de casa, converso mais com as pessoas.
Meu sono ficou melhor, tenho dangado bastante. (I. F. 67 anos).

5)[...] A danca é tudo de bom. Nio d4 vontade de faltar. (M. D, 74 anos).
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06)[...] Nossa, eu estou me sentindo mais animada. Mudou em casa, as coisas estio mais
ficeis de fazer. Meu marido melhorou muito com a danca. (L. S, 76 anos)

7)[...] Melhorou minha flexibilidade. No dia-a-dia ficou mais facil abaixar e levantar.

(L. L, 64 anos).

8)[...] Mudou bastante. Eu era mais dura, travada. Agora eu consigo fazer coisas que
eu nao fazia, meu corpo ficou mais solto. (I. S, 72 anos).

9)I...] Melhorou meu corpo, me sinto mais mole. Estou com mais 4nimo. (I. E 67
anos).

10)[...] Me sinto mais disposta. (A. M, 69 anos).

11) [...] Nés estamos tio boas que logo logo vamos substituir as bailarinas do Faustio

(risos). (M. D, 74 anos).

Se o contexto de prética for agraddvel, pode contribuir para que queiram repetir
essas experiéncias mais vezes, tornando-se praticantes sistematicos. O que fundamenta
o relato trazido por dois integrantes:

1) [...] E como vamos fazer quando acabar? E tio bom, deveria ter todo dia. (L. L, 64
anos).

2)[...] Poderia ter mais vezes na semana, né?! (M. D, 74 anos).

De acordo com os relatos apresentados anteriormente no trabalho, foram
referidas situagdes que vao de acordo com Flores (2002 apud Gobbo, 2005) que relata
que a danga desenvolve a coordenagio motora, agilidade, ritmo e percep¢io espacial,
desperta e aprimora a musicalidade corporal de forma inteligente e natural, permitindo
uma melhora na auto-estima e a ruptura de diversos bloqueios psicolégicos, possibilita
o convivio e aumento do rol de relagdes sociais, torna-se uma opgao de lazer e promove
inclusive melhora de doengas e outros problemas.

Nesse sentido, a danga, no contexto da Terapia Ocupacional, passa a considerar
os aspectos morfoldgicos, psiquicos e sociais, tendo papel fundamental de habilitar e
reabilitar o individuo, fisica ou mentalmente, através de estimulos provocados pela
musica, ritmo e canto. Ela permite ao terapeuta utilizi-la como recurso e meio de
tratamento, buscando fazer com que cada individuo realize movimentos expressivos
para si mesmo. Por meio dela, emprega-se a visao holistica de mundo, notando-se o
sujeito como um todo (LOPEZ, 2002).

De acordo com De Carlo e Bartalotti (2001), em verdade, o que se faz
em relacio aos idosos é ampliar a realidade, visto que os idosos, ao se submeter ao
acompanhamento terapéutico ocupacional, comeca a vislumbrar novas e concretas
possibilidades de adquirir conhecimentos, tal como de conquistar novas linguagens,
aprendendo a conviver melhor e se emancipar, criando, inclusive, novos projetos de
vida. Corroborando com a informacio, temos o relato de um idoso:
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1) [...] Me senti mais animada para procurar outra atividade. Entrei em um grupo de
culindria. (I. L, 66 anos).

5 Conclusao

Dentre as tantas atividades que podem ser praticadas pelos idosos que buscam
uma melhoria em sua qualidade de vida, encontramos a danga. A danga é uma prdtica
corporal que proporciona prazer, possibilitando melhorias em suas capacidades
cognitivas, no fortalecimento de seulado emocional, e como consequéncia possibilitando
que os praticantes dessa atividade melhorem suas relagoes pessoais, sua socializagao, sua
autoconfianga, sua independéncia em atividades didrias e aumentem sua rede de apoio.

Diante do exposto, acredita-se que a dan¢a ¢ benéfica aos idosos e capaz
de proporcionar prazer e bem estar, amenizando os inimeros problemas que sio
acometidos diante do seu processo de envelhecimento. No entanto, deve ser feita de
acordo com seu potencial, capacidades, limites e significados adequados a eles. A andlise
dos dados qualitativas das entrevistas revelaram mudangas significativas no cotidiano
e na qualidade de vida, especialmente nos aspectos de socializagdo, percep¢io de si e
satisfagao, diferente dos resultados da avaliagao quantitativa realizada antes e apés a
intervengdo, em que o Unico item que houve mudanga para melhor foi o relacionado
a0 Trabalho. Dessa forma, concluiu-se que os idosos estao vivendo mais e em busca
de melhor qualidade de vida, o que incentiva trabalhos e pesquisas na drea de danca,
qualidade de vida de idosos e Terapia Ocupacional, que devem surgir com o intuito
de aumentar qualitativa e quantitativamente a bibliografia sobre esse tema inesgotével.
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