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RESUMO

O envelhecimento populacional é um fendmeno crescente e desafiante, exigindo politicas e
acoes que promovam a qualidade de vida na terceira idade. Este estudo apresenta um relato de
experiéncia do projeto de extensdo "Envelhecimento Ativo: Uma Proposta Educativa Para a
Qualidade de Vida na Terceira Idade", desenvolvido na Casa do Idoso Feliz de Imperatriz-MA
e na Universidade Aberta a Terceira Idade (UATI) da Universidade Estadual da Regido
Tocantina do Maranhdo (UEMASUL). Tendo como objetivo relatar as atividades realizadas,
caracterizar o perfil sociodemografico dos participantes e compreender suas percepcdes sobre
o envelhecimento. A metodologia consistiu na aplicacdo de acGes educativas, atividades ludicas
e rodas de conversa com pessoas idosas, além da realizacdo de conversas guiadas para coleta
de dados qualitativos e quantitativos. Participaram do estudo 13 pessoas idosas da CAIFI e 23
da UATI. Os resultados indicam que a maioria dos participantes mantém uma rotina ativa,
valorizando a interacdo social e a pratica de atividades fisicas. Além disso, revelou que 94%
dos entrevistados se consideram felizes e identificam a participagdo em grupos sociais como
um fator positivo para a manutencdo do bem-estar. Constatou-se também que 78% dos
participantes da UATI e 92% da CAIFI praticam atividades fisicas regularmente, destacando a
relevancia do exercicio para a saude na terceira idade. A analise dos relatos também apontou
que o impacto da tecnologia varia entre os participantes, sendo um recurso Util para
comunicacdo e acesso a servicos, mas ainda um desafio para alguns. A pesquisa reforca a
importancia de programas interdisciplinares que incentivem a educagdo em saude, a inclusdo
digital e a pratica de atividades fisicas, contribuindo para um envelhecimento ativo e saudavel.
Conclui-se que a participacdo em iniciativas como a CAIFI e a UATI fortalece os vinculos
sociais, amplia o conhecimento sobre o processo de envelhecimento e favorece uma melhor
qualidade de vida.

Palavras-chave: Qualidade de vida; Educacdo em saude; Inclusdo social; Terceira idade.
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ABSTRACT

Population aging is a growing and challenging phenomenon, requiring policies and actions that
promote quality of life in old age. This study presents an experience report of the extension
project "Active Aging: An Educational Proposal for Quality of Life in Old Age", developed at
the Casa do Idoso Feliz in Imperatriz-MA and at the Universidade Aberta & Terceira ldade
(UAT]I) of the Universidade Estadual da Regido Tocantina do Maranhdo (UEMASUL). The
objective is to report the activities carried out, characterize the sociodemographic profile of the
participants and understand their perceptions about aging. The methodology consisted of the
application of educational actions, recreational activities and discussion groups with elderly
people, in addition to conducting guided conversations to collect qualitative and quantitative
data. Thirteen elderly people from CAIFI and 23 from UAT]I participated in the study. The
results indicate that most participants maintain an active routine, valuing social interaction and
the practice of physical activities. Furthermore, it was revealed that 94% of the interviewees
consider themselves happy and identify participation in social groups as a positive factor for
maintaining well-being. It was also found that 78% of the UATI participants and 92% of the
CAIFI participants practice physical activities regularly, highlighting the importance of
exercise for health in old age. The analysis of the reports also indicated that the impact of
technology varies among the participants, being a useful resource for communication and
access to services, but still a challenge for some. The research reinforces the importance of
interdisciplinary programs that encourage health education, digital inclusion and the practice of
physical activities, contributing to active and healthy aging. It is concluded that participation in
initiatives such as CAIFI and UATI strengthens social bonds, expands knowledge about the
aging process and favors a better quality of life.

Keywords: Active aging; Quality of life; Health education; Social inclusion; Old age.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem ocorrido de forma muito rapida e progressiva, tanto
em paises desenvolvidos como em desenvolvimento (Silva et al., 2021). Neste cenario é
importante compreender que o envelhecimento ¢ um fenémeno biopsicossocial que atinge o
homem e sua existéncia na sociedade. Este tema recebe destaque na contemporaneidade como
um fenémeno demogréfico que abrange questdes econdmicas, sociais, politicas, culturais e
éticas, principalmente com debates acerca do compromisso e dignidade de direitos voltados
para as pessoas idosas (Goldenberg, 2021).

Nesse sentido, as politicas publicas e os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) também preveem acBes que incluem as pessoas idosas. A Agenda 2030 reforca a
prioridade ao ser humano, em todos os ciclos de vida e em quaisquer condi¢fes que se encontre.
O ODS 3 busca assegurar uma vida saudavel e promover 0 bem-estar para todas as idades.
Portanto, reconhecer e valorizar as pessoas idosas é essencial para garantir que elas tenham
acesso a cuidados de saude adequados, além de oportunidades para uma vida ativa e plena, 0
que contribui para a promocéo da saude e qualidade de vida na terceira idade (Brasil, 2017;
ONU, 2019).

Assim, categorizar ou determinar o que é a velhice e quando ela se inicia é uma tarefa
um tanto quanto dificil face a sua multidimensionalidade, uma vez que esta vai além da idade
cronoldgica e fatores bioldgicos associados. A definicdo preconizada pela Organizacdo
Mundial da Saude, baseado na idade cronoldgica, define que a pessoa é considerada idosa
guando possui 65 anos nos paises desenvolvidos e 60 anos nos paises em desenvolvimento
(Schneider; lgaray, 2008).

No contexto das mudancas demogréficas global, percebe-se a necessidade de
desnaturalizar o fendmeno da velhice e considera-la uma categoria social e culturalmente
construida conforme destacaram Jardim, Medeiros e Brito (2019), em estudo realizado com
pessoas idosas acerca da percepcdo das mesmas sobre o envelhecimento, cujas principais
conclusdes destacou que os entrevistados experimentaram o processo do envelhecimento de
formas diferentes, ndo se perceberam frustragOes, conflitos e dramaticidade na forma que
vivenciaram o envelhecimento. Também ndo foram identificados sentimentos de rejeicdo e/ou
inferioridade face as mudancas e perdas.

Estudos realizados em sociedades ndo ocidentais apresentam imagens positivas da
velhice e do envelhecimento, ensinando que a representacdo de velhice enraizada nas ideias de
deterioragdo e perda nao ¢ universal. Afinal, como disse o poeta Lucas Jordao “Envelhecer é

inevitavel; ficar velho, € opcional”, mas a qualidade de vida e sua saude mental precisam ser
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acompanhadas (Neves et al., 2023). Em contraponto, estudos também mostram que a velhice é
tratada como um problema social (politico e de satde) devido a aumentos dos gastos em salde,
gerando uma carga econdmica para os sistemas de saude, para as familias e sociedade (Jardim;
Medeiros; Brito, 2019).

Desse modo, a Politica Nacional de Salde da Pessoa Idosa (PNSPI) insere a difusdo de
informacdes sobre o envelhecimento e destaca a importancia dos processos de educagdo em
salde para a prevencao de doencas e promocao do Envelhecimento Saudavel (Brasil, 1994).
Sendo também necessario compreender os determinantes biopsicossociais do envelhecimento,
como fatores que predispdem a capacidade funcional e a qualidade de vida, contribuindo com
a atenuacdo dos riscos de ocorréncia de situacdes relacionadas a fragilidade e vulnerabilidade
desse grupo que sao inerentes ao processo de envelhecimento (Brasil, 2014); processo que se
configura como uma etapa natural da vida de qualquer ser humano, e até mesmo outros seres,
que a medida em que chegam a fase de senescéncia, alguns aspectos do desempenho de varias
fungdes do corpo/metabolismo se tornam cada vez mais limitantes, o que requer cuidados
redobrados (Lutz; Miranda; Bertoldi, 2017).

Dados censitarios brasileiros do ano de 2022, destacam que a populacdo idosa com 60
anos ou mais de idade chegou a 32.113.490 (15,6%), um aumento de 56% em relacdo a 2010,
quando era de 20.590.597 (10,8%) (IBGE, 2022). Segundo o Instituto de Pesquisa Econdmica
Aplicada, até 2060 o nimero de pessoas idosas no Brasil serd cerca de 58,2 milhdes, o que
corresponde a 25,5% da populacgdo total brasileira (IPEA, 2018). No Maranh&o, o nimero de
pessoas da terceira idade passou de 9,3% em 2012 para 12% em 2022. Em termos absolutos,
sdo 856,5 mil pessoas idosas, 0 12° estado com maior contingente populacional desse grupo
etario no pais (IBGE, 2022).

Diante desse crescimento demogréfico € importante acompanhar o processo de
envelhecimento, afinal, quanto menos saudavel a pessoa idosa, maior a chance de morbidade e
mortalidade, uma vez que as condi¢fes de saude de individuos com mais de 60 anos estdo
diretamente atreladas com melhores condicGes de vida e longevidade (Dorea, 2021).

Nesse sentido, no ano de 2002, a OMS langou uma publicagéo voltada para respostas
politicas com o objetivo de promover o “Envelhecimento Ativo” (WHO, 2002). Este conceito
é definido como um processo de otimizacdo das oportunidades de promocdo da salde,
participagdo e seguranga, visando melhorar a qualidade de vida conforme as pessoas
envelhecem. Além do foco na saude, esse conceito amplia-se para abarcar outros elementos
essenciais, como a seguranca e a participacdo. Envelhecer ativamente vai além de manter a

saude fisica e mental; trata-se também de garantir a vivéncia plena da cidadania em todas as
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etapas da vida, inclusive na velhice. Esses trés aspectos — salde, seguranga e participagdo —
estdo intrinsecamente interligados e se complementam ao longo do envelhecimento (Pascoa;
Gil, 2021).

Assim, para minimizar os efeitos negativos do processo de envelhecimento, é
importante a manutencao ativa da pessoa idosa. Por mais comum que venha a ser esse processo
(que ocorre por aspectos celulares), o impacto dele apresenta inimeras questdes relevantes,
baseadas em como a pessoa atingiu essa longevidade (envelheceu). Portanto, estimular a pessoa
idosa a compreender o processo de envelhecimento, a importancia do convivio social, da
adoc¢do de habitos saudaveis, dos cuidados com a salde e dos seus direitos, pode ser realizado
por meio de grupos de interacdo entre individuos da terceira idade e pessoas de diferentes faixas
etarias, com dinamicas e oficinas, abordando o processo de envelhecimento e os cuidados com
a saude a fim de que este seja ativo e saudavel, envolvendo o individuo, a familia e a sociedade
(Saraiva et al., 2017).

Alinhados a perspectiva supracitadas, programas como a Casa do Idoso Feliz de
Imperatriz-MA (CAIFI) e a Universidade Aberta a Terceira Idade (UATI) em suas atividades,
contribuem para o bem-estar fisico e mental das pessoas idosas ao promover espacos de
aprendizado, interacdo e troca de experiéncias; esses projetos auxiliam na construgdo de uma
sociedade mais inclusiva e sensivel as demandas da terceira idade, colaborando para a
valorizacdo dessa fase da vida como um periodo de novas possibilidades e realiza¢des.

Este trabalho é um relato de experiéncia de um projeto de extensdo desenvolvido com
pessoas idosas da Casa do ldoso Feliz de Imperatriz-MA e da Universidade Aberta a Terceira
Idade, cujos seus objetivos geral e especificos estdo detalhados no item 3 e subitens 3.1 e 3.2

deste documento.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 O Fendmeno do Envelhecimento e o Contexto Brasileiro

A reducéo das taxas de fecundidade e o0 aumento da expectativa de vida, impulsionados
por avancos nos cuidados de saude e nas condi¢Bes socioecondmicas, tém levado a um rapido
envelhecimento populacional no Brasil (Mrejen; Nunes; Giacomin, 2023). Embora esse seja
um fendmeno global, a transicdo demografica brasileira ocorre de maneira particularmente
acelerada. Enquanto a Franca levou 145 anos para duplicar sua propor¢do de pessoas idosas de
10% para 20%, o Brasil deve alcancgar esse marco em apenas 25 anos. Em 2060, estima-se que
mais de 25% da populacgéo brasileira terd mais de 60 anos (IBGE, 2023).

Para Mrejen, Nunes e Giacomin (2023), o envelhecimento da populacdo decorre da
transicdo demografica, composta por trés estagios distintos. Inicialmente, tanto a mortalidade
quanto a fecundidade s&o altas, resultando em um crescimento populacional quase nulo. No
primeiro estagio, a reducdo da mortalidade entre jovens eleva a populacao total e a propor¢éo
de criancas. Em seguida, no segundo estagio, o declinio da fecundidade desacelera o
crescimento populacional, enquanto a proporcao de pessoas em idade ativa cresce. No estagio
final, a mortalidade e a fecundidade se estabilizam em niveis baixos, cessando ou revertendo o
crescimento populacional. A maior longevidade aumenta a parcela idosa, enquanto a baixa
fecundidade reduz a populacdo economicamente ativa. Embora esse processo deva se completar
globalmente até 2100, as dindmicas variam entre paises desenvolvidos e em desenvolvimento
(Mrejen; Nunes; Giacomin, 2023).

No entanto, o Brasil ainda carece de infraestrutura adequada para atender sua populacéo
idosa em constante crescimento. A formacao de profissionais especializados, como geriatras, é
insuficiente, representando menos de 1% dos médicos formados em 2020 (Mrejen; Nunes;
Giacomin, 2023). Além disso, apenas 36% dos municipios brasileiros possuem instituicdes de
longa permanéncia para pessoas idosas, com maioria privada, deixando a maior parte dos
cuidados sob responsabilidade das familias. Isso intensifica os desafios socioecondmicos,
especialmente entre os mais pobres (Camarano; Barbosa, 2016; Mrejen; Nunes; Giacomin,
2023).

Esses dados indicam que o Brasil ndo estd preparado para enfrentar os impactos do
envelhecimento populacional (Mrejen; Nunes; Giacomin, 2023). Sendo urgente a
implementacdo de politicas publicas que promovam cuidados acessiveis e equitativos, evitando
consequéncias graves tanto para as pessoas idosas quanto para suas familias, sobretudo para as

mulheres.
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2.2 Politicas Publicas e os Direitos da Pessoa Idosa no Brasil

As politicas publicas direcionadas a terceira idade no Brasil ganharam um marco
fundamental com a Constituicdo Federal de 1988, que reconheceu as pessoas idosas como
sujeitos de direitos, assegurando-lhes protegéo e inclusdo social. Pela primeira vez, foi dedicado
um capitulo especifico a Ordem Social, tratando de temas como a responsabilidade
compartilhada entre familia, sociedade e Estado no amparo as pessoas idosas. A Constituicdo
ainda garantiu direitos como a gratuidade nos transportes coletivos urbanos para pessoas com
65 anos ou mais e a proibicao de discriminagéo no trabalho por motivo de idade. Esses avancos
representam importante resposta a crescente demanda de um segmento populacional que
comecava a Se organizar e pressionar por reconhecimento e valorizacdo social (Brasil, 1988;
Rauth; Py, 2016; Brasil, 2017; Dias; Pais-Ribeiro, 2018).

A criacdo da Politica Nacional do Idoso (PNI), regulamentada pela Lei n° 8.842/1996,
foi outro passo essencial para consolidar direitos e diretrizes especificas. A PNI estabeleceu
principios como autonomia, integracéo e participacdo comunitaria promovendo a cidadania das
pessoas idosas. Entretanto, a ineficacia de sua implementacdo motivou o surgimento do Estatuto
do Idoso, instituido pela Lei n° 10.741/2003. O Estatuto reafirmou direitos fundamentais,
ampliando o alcance das politicas que incluem o Sistema Unico de Sadde (SUS), a Defensoria
Publica, os Conselhos do Idoso, entre outros. Ele também destacou a prioridade no atendimento
e no investimento publico, ainda que desafios persistam em sua plena aplicacdo (Caldas et al.,
2005; Correa; Franca; Hashmoto, 2010; Alcantara; Camarano; Giacomin, 2016; Dias; Pais-
Ribeiro, 2018).

Na &rea da salde, politicas como a Politica Nacional de Satde do Idoso — PNSI (Lei n°
8.842, de janeiro de 1994) e a sua atualizacdo para a Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa
— PNSPI (Portaria 2528/GM de 19 de outubro de 2006) reforcaram a importancia de promover
o envelhecimento ativo e saudavel. Tais iniciativas buscam assegurar a autonomia das pessoas
idosas e atender suas necessidades especificas, articulando a rede de saude publica para atuar
tanto na prevencdo quanto no tratamento de condicdes relacionadas ao envelhecimento. No
entanto, a efetividade dessas politicas muitas vezes esbharra em questdes estruturais e na falta
de priorizacdo orcamentaria, o que demonstra a necessidade continua de articulacdo entre
governo, sociedade civil e profissionais de diversas areas para garantir os direitos previstos em
lei (Dias; Pais-Ribeiro, 2018).

De acordo com Areosa (2008), as pessoas idosas da atualidade estdo atribuindo novos

significados ao envelhecimento, além de apresentarem perfis variados em relacao as praticas e
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comportamentos adotados apds a aposentadoria. Observa-se, assim, um desejo crescente de
explorar novas experiéncias e aproveitar as oportunidades disponiveis na sociedade. O principal
desafio consiste em assegurar a esses individuos a efetivacdo de seus direitos, por meio do
estado, que deve investir no desenvolvimento e na melhoria das politicas existentes, garantindo-
Ihes uma vida com qualidade (Dos Pinheiro; Areosa, 2018).

A identificacdo de problemas variados, preconceitos e desigualdades de direitos reforca
a relevancia de acdes voltadas para atender as demandas da sociedade, buscando minimizar os
desafios sociais enfrentados. Nesse sentido, elas séo fruto de interacGes dindmicas de poder,
formadas pelas relagdes estabelecidas entre diferentes grupos da sociedade civil (Boneti, 2000).

Assim, face ao envelhecimento demogréfico brasileiro

fica evidente [...] a necessidade de se criar politicas [...] que atendam a questdo do
envelhecimento populacional [...], pois soluces paliativas [...] ndo serdo capazes de
fazer frente as demandas especificas associadas ao processo de envelhecimento. Os
idosos precisardo cada vez mais de suporte por parte de instituicbes publicas e
organizac0es privadas, além de amigos e familiares (Dias; Pais-Ribeiro, 2018, p. 414).

2.3 Perspectiva Biopsicossocial do Envelhecimento e Qualidade de Vida

O envelhecimento envolve mudancas fisicas/biologicas, psicoldgicas e sociais que
ocorrem de forma gradual e natural, variando conforme fatores genéticos e o estilo de vida de
cada individuo. Habitos como alimentacdo equilibrada, pratica de exercicios, exposicao
moderada ao sol, estimulo mental, controle do estresse e uma postura positiva diante da vida
podem ajudar a amenizar os impactos do tempo e promover um envelhecimento mais saudavel
(Zimerman, 2009). Para De Almeida e Grubits (2023), é essencial que a pessoa idosa seja
reconhecida em toda a sua complexidade, abrangendo os aspectos fisicos, psiquicos, sociais e
espirituais. E fundamental que seja valorizada e compreendida de forma integral, considerando
sua trajetdria de vida, sua condicdo ativa, seu direito a informacéo e a autonomia, além de sua
participacdo nas decisdes e nos tratamentos que envolvem sua salde e bem-estar (Straub, 2014).

De Almeida e Grubits (2023) discutem criticamente o cuidado em saude na terceira
idade, destacando a prevaléncia da perspectiva biomédica do envelhecimento. Nesse modelo, a
prioridade recai sobre a extingdo ou o tratamento de doengas em pessoas idosas, enquanto as
acoes de prevencéo sdo colocadas em segundo plano. Essa abordagem evidencia a necessidade
de se repensar as praticas de cuidado, promovendo estratégias que integrem prevencéo,
promogéo da saude e qualidade de vida para as pessoas idosas. Para os mesmos autores, “o
cuidado em saude ndo deve estar apenas baseado na cura, mas também em aliviar os problemas
existentes, prevenir doencas, promover autorrealizacdo, tratar o que for potencialmente
reversivel, cuidar dos detalhes, olhar, investigar, ouvir”’ (De Almeida e Grubits, 2023, p. 47).
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O modelo biopsicossocial ndo se concentra exclusivamente na doenga e em seu
tratamento, mas abrange todos os fatores diretamente associados ao processo de adoecimento,
incluindo aspectos fisiologicos, psicoldgicos, sociais, ambientais, entre outros, esses elementos
também precisam ser levados em conta para garantir a eficacia do tratamento (Frota, 2012),
contribuindo para uma melhor qualidade de vida na terceira idade.

“Envelhecer ndo deve ser considerado algo patologico” (Da Silva; De Souza; Gnassoli,
2017). Essa abordagem é fundamental para promover uma visdo mais inclusiva e positiva sobre
essa etapa da vida. Quando o envelhecimento é tratado como uma patologia, ha uma tendéncia
a estigmatizar as pessoas idosas, reduzindo-as a ideia de fragilidade, dependéncia ou declinio.
Essa perspectiva ndo apenas desconsidera a diversidade existente entre as pessoas idosas, mas
também ignora suas potencialidades, conhecimentos acumulados e contribuicGes sociais (De
Souza, 2023). Nesse sentido, “a qualidade de vida [...] refere-se a percepcdo individual do
individuo sobre sua posi¢do na vida, seu contexto cultural e sistema de valores, bem como suas
metas, perspectivas, expectativas e preocupagdes” (Rocha; Da Silva; De Amorim, 2024).

Portanto, para atingir a qualidade de vida, é fundamental que o conceito de "saude"
esteja profundamente integrado ao processo de envelhecimento. De acordo com a definicdo da
OMS, saude é entendida como "um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo
apenas a auséncia de doenca ou enfermidade” (WHO, 1946). Essa visdo ampliada destaca a
conexao entre os diversos aspectos da vida, reforcando que a saude vai além da dimensao fisica,

abrangendo também o equilibrio emocional e social.

2.4 Envelhecimento e Educacéo

O ser humano como ser social compartilha semelhancas e diferencgas dentro do espectro
multifacetado do envelhecimento. Essa etapa da vida é frequentemente associada a perdas,
problemas de saide ou a uma condi¢do de fragilidade. A “velhice” passa entdo a ter uma
conotagdo um tanto quanto estigmatizada na atualidade. Diante disso, a sociedade busca adotar
outras nomenclaturas que reduzam essas representacdes sociais negativas da velhice, como:
cidadéos idosos, cidaddos mais experientes, terceira idade, melhor idade, adultos idosos, entre
outras (Bezerra, 2021); entretanto, a mudanga necessaria esté para além de uma terminologia.

Na perspectiva do envelhecimento bem-sucedido proposta por Rowe e Kahn (19973,
1997b), destaca-se que o processo de envelhecimento ndo € exclusivamente influenciado por
fatores ou caracteristicas de ordem genético-bioldgica. Ele é igualmente moldado por aspectos
socioculturais, pelo engajamento ativo na vida e pelas agOes e intervengfes humanas, que

podem favorecer ou dificultar a vivéncia de um envelhecimento efetivo (De Almeida; Grubits,
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2023). O termo envelhecimento é frequentemente associado a um estado fixo ou a um momento
final da vida; contudo, ele ndo se configura dessa forma (Antunes, 2017); “A velhice nunca ¢
um fato total. Ninguém se sente velho em todas as situagdes” (Debert, 1994, p. 62).

As pessoas idosas sdo portadoras de direitos em diversas areas da sociedade, entre elas,
a educacédo. Nesse sentido, a importancia de uma aprendizagem ao longo da vida torna-se ainda
mais evidente devido ao aumento da expectativa de vida das populacdes e a répida
transformacéo das culturas, que ampliam os distanciamentos entre as geracdes. Nesse contexto,
a educacdo de jovens e adultos desempenha um papel fundamental ao contribuir para a reducao
dessas lacunas (Di Pierro, 2005); € o que preconiza a Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo
Nacional - LDB (Lei 9.394/1996) no seu artigo 37, que regulamenta a Educacéo de Jovens e
Adultos (EJA), destinada aqueles que néo tiveram acesso ou ndo puderam dar continuidade aos
estudos em idade propria (Brasil, 1996).

Garantida pela Constituicdo Federal e pela LDB como um direito fundamental, a
educacdo é vista como um agente transformador, devendo ser um processo continuo ao longo
da vida, sem distincGes baseadas em caracteristicas individuais, como género, raca, religido ou
idade (Gadotti, 2007). Nessa perspectiva, Freire (1977); Fernandes e Siraichi (2017) destacam
que

a educacdo é comunicacdo, é didlogo, na medida em que ndo € a transferéncia de
saber, mas um encontro de sujeitos interlocutores que buscam o significado dos
significados [...]. Nesta comunicagdo, que se faz por meio de palavras, ndo pode ser
rompida a relagdo pensamento-linguagem-contexto ou realidade (Freire, 1977, p. 69-
70).

O adulto/idoso tem direito a educagdo, ndo somente como instrumentalizagéo,
compensacdo ou reparacdo, mas como um espaco que possibilita uma compreensao
democrética do conhecimento e de postura tendente a assinalar uma sociedade menos
desigual. Pela educacdo ocorrem momentos privilegiados de questionamentos,
decisfes, capacitacdo e acima de tudo, didlogo para os alunos adultos/idosos; eles
estdo inseridos na sociedade e dela devem participar plenamente, o que implica em
aprendizagens, conhecimentos e senso critico para lidar com as informagdes do
mundo que o cerca (Fernandes; Siraichi, 2017, p.6).

Assim, a educacéo na terceira idade apresenta-se, cada vez mais, Como um processo que
busca utilizar todos os recursos disponiveis para que as pessoas idosas possam dar continuidade
ao seu desenvolvimento e alcancar sua plena realizagdo. Esse processo se baseia na perspectiva
de "aprender a aprender”, promovendo a estimulacéo do pensamento, da acdo, do compartilhar,
do trocar e do ressignificar (Zimerman, 2009; Dias, 2009). Ela entdo se configura como uma
ferramenta poderosa para a construgdo do conhecimento, o que possibilita uma atitude efetiva

frente a um envelhecimento bem-sucedido.
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2.5 Projetos de Extensdo Universitéria e sua Relevancia para o Publico ldoso

O Plano Nacional de Extensdo Universitaria (PNExt), instituido no inicio dos anos 2000,
destaca que as acOes de extensdo abrangem diversas areas do conhecimento e adotam
estratégias variadas. Essas a¢Oes sdo fundamentais para integrar ensino, pesquisa e extenséo,
contribuindo para o desenvolvimento de habilidades, competéncias e uma postura critica e
reflexiva de estudantes e professores em suas interagdes com a comunidade (Oliveira; Almeida
Junior, 2015; Alves et al., 2016).

Nesse sentido a extensdo universitaria, promove uma acdo educativa ao mesclar o
conhecimento tedrico com o pratico (Santana et al., 2021), proporcionando a comunidade um
espaco de participacdo ativa, promovendo discussdes e reflexdes coletivas que facilitam a
aquisicdo desses conhecimentos (Minetto et al., 2016; Silva et al., 2017).

Deste modo, essa juncao entre a universidade e a comunidade, coaduna saberes diversos
e contribui para o fortalecimento da cidadania e da autonomia dos individuos (Cortez; Silva,
2017), sobretudo da pessoa idosa.

A participacdo em programas sociais voltados para o envelhecimento ativo desempenha
um papel relevante na prevencdo e no atraso de doengas comuns na terceira idade. A interacdo
das pessoas idosas com a familia, amigos e a comunidade, aliada a pratica regular de atividades
fisicas, contribui para o retardamento da perda de habilidades cognitivas. Além disso, o nivel
de escolaridade atua também como um fator de protecéo, favorecendo um envelhecimento mais
saudavel. Quanto maior o engajamento em questdes psicossociais, mais efetiva serd a prevencédo
de condi¢des como a deméncia (Ferreira et al., 2012; Glidden et al., 2019; Sales et al., 2024).

Estudos como os de Leite, Cappellari e Sonego (2002) e Rizzolli e Surdi (2010),
destacam beneficios da participacdo da pessoa idosa em grupos que visam a promocao da satde
e bem-estar. Os resultados encontrados pelas autoras evidenciaram que fatores como interacédo
social, convivéncia com pessoas da mesma faixa etaria e a pratica de atividades fisicas eram os
principais motivos para a adesdo das pessoas idosas a grupos sociais. Além disso, a participacao
nos grupos permitiu o compartilhamento de emogdes, como alegria e tristeza, promovendo
suporte emocional, trocas afetivas e a disseminac¢do de conhecimentos. Rizzolli e Surdi (2010)
apontaram que os participantes demonstraram uma visdo positiva sobre essa experiéncia. Além
disso, observou-se uma melhora significativa na autoestima, na saude e no desempenho das
atividades cotidianas, indicando uma melhoria na qualidade de vida.

Assim, a Extensao Universitaria

[...] pressupde uma acéo junto a comunidade, disponibilizando ao publico idoso o
conhecimento adquirido com o ensino e a pesquisa desenvolvidos pela instituicdo, a
fim de atender as necessidades biol6gicas e sociais, contribuindo para aperfeigoar e
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implantar o sentido de cidadania na vida dos individuos. A relacdo entre ensino,
pesquisa e extensdo, quando bem articulados, conduz a mudancas significativas nos
processos de ensino e de aprendizagem, fundamentando didatica e pedagogicamente
a formacdo de sujeitos aptos a aprender, ensinar e de formar cidaddos (Gomes et al.,
2014, p. 30).

2.6 A Casa do Idoso Feliz de Imperatriz-MA

O Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Idosos (SCFVI) - Casa do
Idoso Feliz, é vinculado a Secretaria de Desenvolvimento Social — SEDES de Imperatriz-MA,
sendo dirigido pela Resolucdo n° 109 de 11 de novembro de 2009 (Tipificacdo Nacional de

Servicos Socioassistenciais) que se configura como uma

forma de intervencdo social planejada que cria situacdes desafiadoras, estimula e
orienta 0s Usuérios na construcdo e reconstrucdo de suas historias e vivéncias
individuais e coletivas, na familia e no territério. Organiza-se de modo a ampliar
trocas culturais e de vivéncias, desenvolver o sentimento de pertenca e de identidade,
fortalecer vinculos familiares e incentivar a socializa¢do e a convivéncia comunitéria.
Possui carater preventivo e proativo, pautado na defesa e afirmagéo dos direitos e no
desenvolvimento de capacidades e potencialidades, com vistas ao alcance de
alternativas emancipatorias para o enfrentamento da vulnerabilidade social. (Brasil,
2009, p.9).

A CAIFI foi estabelecida no ano de 1993 durante a administracdo do entdo prefeito
Renato Cortez Moreira (in memoriam). Desde a sua criagdo, passou por diversas transformacgdes
em sua estrutura organizacional e nos servicos oferecidos a populacao idosa. Em 2021 a equipe
multiprofissional responsavel pelo atendimento registrou 1.034 frequentadores ativos
distribuidos entre os turnos matutino e vespertino. A CAIFI esta localizada na rua Rui Barbosa,
n° 208, bairro Centro, Imperatriz-MA (Figura 2), é coordenada pela pedagoga Alesandra Nobre,
e possui 28 funcionarios (Damasceno, 2021).

A Casa do Idoso Feliz é reconhecida como um espa¢o de acolhimento, promocéo da
salde e aprendizado para pessoas idosas. Este programa, referéncia em Imperatriz e na regido
Tocantina, oferece servigos de convivéncia que fortalecem vinculos e promovem qualidade de

vida para seus participantes (Prefeitura Municipal de Imperatriz, 2021).

2.7 A Universidade Aberta a Terceira Idade da UEMASUL

O movimento das Universidades Abertas a Terceira Idade (UATI) teve inicio na Franca,
idealizado pelo professor Pierre Vellas, e rapidamente se expandiu por diversos paises da
Europa, ganhando destaque a partir de 1973. No Brasil, a primeira iniciativa voltada para a
educacao de pessoas idosas ocorreu em 1977, com a criagdo da Escola Aberta a Terceira Idade,
promovida pelo Servi¢co Social do Comércio (SESC) em Campinas, S&0 Paulo. Esse marco

incentivou o envolvimento de institui¢cfes de ensino superior com as questdes relacionadas ao
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envelhecimento populacional, ampliando o debate sobre o papel social da pessoa idosa e
influenciando o ensino, a pesquisa e as a¢des de extensdo no pais (Borba, 2001; Inouye et al.,
2017).

Na UEMASUL, a Universidade Aberta a Terceira Idade € um programa de extensdo
vinculado a Pré-Reitoria de Extensdo e Assisténcia Estudantil (PROEXAE), estruturado em
cursos livres e ndo regulares. Seu propdsito é fomentar a inclusdo social e educacional de
pessoas idosas, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida. O foco principal do
programa € valorizar as potencialidades dos participantes por meio de diversas iniciativas,
promovendo o desenvolvimento intelectual e reflexivo atraves de atividades artisticas,
corporais, criativas, expressivas e produtivas (UEMASUL, 2022)

Sua primeira edic¢do ocorreu no ano de 2019, e formou 27 alunos, entretanto, devido a
pandemia de Covid-19, o programa precisou ser interrompido, retornando em 2024, formando
a segunda turma com 44 alunos (UEMSAUL, 2024a; UEMASUL, 2024b). As aulas da UATI
acontecem no periodo vespertino, no prédio | da UEMASUL, campus Imperatriz-MA,

localizada a rua Godofredo Viana, n° 1300, bairro Centro (Figura 3).
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Relatar as atividades desenvolvidas e apresentar o perfil e as percep¢des do publico
idoso participante do projeto de extensdo "Envelhecimento Ativo: Uma Proposta Educativa
Para a Qualidade de Vida na Terceira Idade™ desenvolvido na Casa do Idoso Feliz de Imperatriz
— MA e na Universidade Aberta & Terceira Idade da UEMASUL.

3.2 Objetivos Especificos
e Descrever as atividades realizadas no projeto e suas contribuicdes para o
envelhecimento ativo;
e Caracterizar o perfil sociodemogréafico do pablico idoso participante do projeto;
e Apresentar as percepcdes das pessoas idosas sobre o processo de envelhecimento e a

influéncia do projeto em sua qualidade de vida.
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4 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como um relato de experiéncia vivido durante o Projeto
de Extensdo (PIBEXT/ODS edital n°® 07/2024) intitulado “Envelhecimento Ativo: Uma
Proposta Educativa para a Qualidade de Vida na Terceira Idade” desenvolvido na Casa do Idoso
Feliz de Imperatriz—MA e na Universidade Aberta & Terceira Idade. A proposta contemplada
no edital supracitado foi desenvolvida durante os meses de abril a novembro de 2024.

A populacéo do estudo foi composta por pessoas idosas participantes/frequentadoras da
Casa do Idoso Feliz de Imperatriz-MA (CAIFI) e do Programa de Extensdo Universidade
Aberta a Terceira Idade (UAT]I), da Universidade Estadual da Regido Tocantina do Maranh&o
(UEMASUL). Na CAIFI, cerca de 50 pessoas idosas participaram das atividades propostas no
projeto de extensdo (ndo sendo uma populacdo fixa), enquanto na UATI, a populacdo foi
composta por 40 individuos (sendo uma populacéo fixa).

Os critérios de inclusdo para esse publico foram: individuos com 60 anos ou mais, que
participam ou frequentam as atividades da CAIFI e da UATI em condigdes cognitivas e fisicas
para compreender e participar das atividades propostas. Foram excluidos individuos com menos
de 60 anos e pessoas idosas com comprometimentos cognitivos severos, que impossibilitem a
participagdo efetiva nas atividades.

No més de abril, foram articuladas duas visitas a Casa do Idoso Feliz de Imperatriz-MA
(CAIFI), junto a coordenacdo do programa; para conhecimento das instalacfes e apresentacéo
0 projeto de extensdo e seus objetivos; posteriormente, foram marcados os encontros de acordo
com o calendéario de programacéo de atividades da casa.

Em quatro encontros, foram realizadas a¢des educativas e atividades ludicas (Figura 1A-
C) com as pessoas idosas da CAIFI no periodo vespertino, durante os meses de maio a junho
de 2024, abordando temas acerca do envelhecimento (O que é EnvelheSer?) e aspectos do
envelhecimento ativo. As atividades lludicas, pensadas de modo a evitar esfor¢o fisico
demasiado, continham perguntas pessoais variadas (dentro do tema delimitado) e desafios de
movimentacdo envolvendo todos os participantes.

No més de agosto (apos as férias da UATI), o projeto de extensao e seus objetivos foram
apresentados a Pro-Reitoria de Extensdo e Assisténcia Estudantil (PROEXAE) da UEMASUL,
responsavel pelo programa Universidade Aberta a Terceira Idade (UATI); na ocasido foram
articulados quatro encontros necessarios para a aplicacéo do projeto.

Durante os meses de agosto, setembro e outubro, foram realizadas atividades na UATI
(Figura 1D-F), onde foi apresentado o projeto de extensao e seus objetivos aos participantes, e

subsequentemente a aplicacdo das palestras, rodas de conversa e momentos ludicos. As mesmas
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atividades desenvolvidas na CAIFI foram desenvolvidas na UATI, buscando padronizar e
uniformizar as metodologias do trabalho; porém, excepcionalmente, a UATI contou com uma
sessao de exercicios fisicos com o auxilio de um profissional da area.

Apbs as atividades em ambos os lugares, as pessoas idosas foram convidadas de forma
voluntaria a participar individualmente de uma conversa guiada (em local seguro e confortavel)
por um roteiro estruturado (Apéndice A); uma parte dessa conversa foi gravada em audio
utilizando o aplicativo Whatsapp para posterior transcricdo de relatos através de um robd de
transcricdo no Telegram. As respostas de cunho quantitativo foram discriminadas e adicionadas
em tabelas na plataforma Google Sheets para a analise do perfil sociodemogréfico (Tabela 1),
enquanto aquelas de cunho qualitativo foram adicionadas a um documento Microsoft Word.

Na CAIFI, 13 pessoas idosas participaram da conversa guiada, sendo 12 mulheres e 1

homem. Na UATI, foram 23, sendo 13 mulheres e 10 homens.

Figura 1- Fachada do prédio da Casa do Idoso Feliz de Imperatriz-MA

R S N e S

Fonte: Prefeitura Municipal de Imperatriz, 2021.

Figura 2- Area de Convivéncia do Campus | da UEMASUL em Imperatriz-MA

universidade B0

::anlliﬂ i

Fonte: UEMASUL, 2022.
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Figura 3- Atividades e Oficinas Realizadas com as Pessoas Idosas da CAIFI e da UATI

(A) Apresentacdo do projeto aos participantes da CAIFI e didlogo sobre “o que ¢ EnvelheSer”; (B) Entrega de
“lembrancinhas - ché da tarde” aos participantes da CAIFI; (C) Momento ludico com os participantes da CAIFI;
(D) Roda de Conversa sobre o Envelhecimento saudavel e momento ltdico com participantes da UATI; (E)
Convite a participacdo na conversa guiada da UATI; (F) Intervencdo sobre a Importancia do Exercicio Fisico
na Terceira ldade — momento recreativo; (G) Dado com um design intuitivo utilizado nos momentos lddicos
com os participantes; (H) Kit de “Lembrancinha Cha da Tarde”.

Fonte: O autor, 2024.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Das Palestras e Participacdo do Publico-alvo

Na CAIFI, cerca de 50 pessoas idosas participaram das atividades propostas, que
incluiram palestras, rodas de conversa e momentos ludicos. Essas atividades proporcionaram
um espago para que os participantes compartilhassem suas experiéncias e esclarecessem
duvidas sobre o envelhecimento. Cabe destacar que as mesmas abordagens foram utilizadas na
Universidade Aberta a Terceira Idade - UATI.

Na UATI, as atividades contaram com a presenca de aproximadamente 40 pessoas
idosas, variando conforme a acao realizada. Entre as atividades desenvolvidas, destacou-se uma
sessdo de exercicios fisico (Imagem 1F), realizada na quadra poliesportiva da UEMASUL, sob
orientacdo de um profissional de educacdo fisica. Essa sessdo, que reuniu cerca de 30
participantes, enfatizou a importancia da pratica de exercicios para a qualidade de vida,
promovendo o engajamento das pessoas idosas e conscientizando-os sobre o envelhecimento
saudavel.

A pratica regular de exercicios fisicos desempenha um papel essencial na preservacao
da satde e da fungéo cognitiva ao longo do envelhecimento. Pesquisas apontam que a atividade
fisica pode contribuir significativamente para a reducdo do risco de comprometimento
cognitivo e para a progressao de condi¢gdes como a deméncia, incluindo a Doenca de Alzheimer
(Yoneda et al., 2021; Sikkes et al., 2021; Ferreira et al., 2024).

Em ambos os locais, as atividades foram bem recebidas pelas pessoas idosas, que
participaram ativamente, compartilhando suas experiéncias, se envolvendo nas dinamicas e
esclarecendo suas duvidas; entretanto, devido ao aspecto voluntario da pesquisa, apenas uma

parte do publico aceitou participar da conversa guiada.

5.2 Da Conversa Guiada

Seguindo um roteiro estruturado de conversa, buscou-se tracar o perfil
sociodemogréafico das pessoas idosas da CAIFI e da UATI, considerando fatores transversais,
servicos de saude, ambiente social e comportamental. O publico de ambos os lugares é
majoritariamente composto por mulheres. VVoluntariamente, participaram 13 pessoas idosas da
CAIFI e 23 da UATI conforme discriminado na tabela 1.
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Tabela 1- Perfil sociodemogréafico dos participantes do projeto frequentadores da CAIFI e da UATI

Perfil dos Participantes da CAIFI e da UATI

[ x . _ 7

CAIFI UATI

n (%) n (%) DP
Fatores transversais
Sexo
Masculino 1 0,08 10 043 45
Feminino 12 0,92 13 0,57 05
Faixa etaria
60 - 74 anos 9 0,69 21 091 6
> 75 4 0,31 2 0,09 1
Naturalidade
Imperatriz 1 0,08 3 013 1
Outro municipio 10 0,77 9 039 05
Outro estado 2 0,15 11 048 45
Estado civil
Casado 7 0,54 9 0,39 1
Separado/solteiro/vilvo 6 0,46 14 0,61 4
Religiédo
Catolica 7 0,54 13 0,57 3
Protestante 6 0,46 4 0,17 1
Espirita 0 0,00 1 004 05
Outra 0 0,00 2 0,09 1
Sem religido 0 0,00 3 013 15
Servicos de saude
Consulta médica
Mensalmente 10 0,77 17 0,74 35
Anualmente 3 0,23 5 022 1
Né&o faco 0 0,00 1 004 05

Plano de satde
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Sim 2 0,15
Né&o 11 0,85
Tipo de prestador de

saude que utiliza

Utiliza o SUS 9 0,69
Particular 4 0,31
Nao utiliza 0 0,00

Ambiente social

Escolaridade

Ndo alfabetizado 2 0,15
Fundamental 9 0,69
Médio 2 0,15
Superior 0 0,00
Arranjo domiciliar

Mora com codnjuge 7 0,54
Arranjos mistos 4 0,31
Mora sozinho 2 0,15
Participacdo em grupos

0 0 0,00
>1 13 1,00
Amigos

0 0 0,00
1-10 7 0,54
>11 6 0,46
Percepcéo da seguranga

Seguro 9 0,69
Nem seguro, nem inseguro 0 0,00
Inseguro 4 0,31

Comportamentais

Fumo

21

20

11

14

15

0,09
0,91

0,87
0,13
0,00

0,00
0,26
0,48
0,26

0,35
0,39
0,26

0,00
1,00

0,04
0,35
0,61

0,65
0,17
0,17

28

5,5

0,5

1,5

4,5

0,5
2,5

0,5
0,5
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Sim 0
Ja fumou 1
Né&o 12
Alcool

Sim 1
Na&o 12

Alimentacao saudavel

Sim 11
Né&o 2
Parcialmente 0
Perda de apetite

Sim 4
As vezes 1
Né&o 8

Medicamentos
Sim 13
Né&o 0
Atividade fisica

Sim 12
Né&o 1
Sono

Dorme bem

Faz uso de medicagéo

Nao dorme bem

A w o N B

Parcialmente

Aposentadoria/auxilio
Sim 12
Né&o 1

0,00
0,08
0,92

0,08
0,92

0,85
0,15
0,00

0,31
0,08
0,62

1,00
0,00

0,92
0,08

0,31
0,15
0,23
0,31

0,92
0,08

19

16

16

17

18

18

19

0,00
0,17
0,83

0,30
0,70

0,70
0,13
0,17

0,09
0,17
0,74

0,78
0,22

0,78
0,22

0,70
0,00
0,17
0,13

0,83
0,17

1,5
3,5

2,5
0,5

1,5
4,5

2,5
2,5

0,5
0,5

3,5
1,5

Fonte: O autor, 2024.
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Legenda: (n) — namero de individuos; (%) — percentual de individuos; (DP) — desvio padrdo amostral
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Os dados coletados na CAIFI (Gréfico 1) mostraram que: 92% dos participantes da Casa
do Idoso sdo naturais de outros municipios maranhenses ou outros estados; 77% afirmam ir ao
médico mensalmente; 69% utilizam o SUS; 69% dos participantes afirmam se sentir seguro na
sociedade; 92% fazem atividades fisicas; e 85% tém uma alimentacdo saudavel.

Os resultados obtidos na UATI (Gréafico 1) mostraram que: 78% dos participantes sdo
naturais de outros municipios/estados do Brasil; 73% afirmam ir ao médico mensalmente; 86%
utilizam o SUS; 65% dos participantes afirmam se sentir seguros na sociedade; 78% fazem

atividades fisicas; e 69% tém uma alimentacao saudavel.

Gréfico 1- Comparacdo de Indicadores Demograficos, Salde e Bem-Estar entre Participantes da CAIFI

e da UATI
100% 92% 92%
90% 86% 85%
78% % 78%
80% 7% 39,
69% 69% 69%
70% 65%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%
Naturais de outros  Vai ao médico Utilizao SUS  Sesente segurona  Faz atividades Tem alimentacao
municipios/estados ~ mensalmente sociedade fisicas saudavel
u CAIFI (%) mUATI (%)

Fonte: O autor, 2024.

Esses achados dialogam com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da
Organizacao das Nac¢des Unidas, que visa assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar
para todos, em todas as idades. A alta adesdo as préaticas de atividade fisica e alimentacdo
saudavel entre os idosos das instituicdes analisadas reflete um alinhamento com as metas do
ODS 3, especialmente no que se refere & promocéo da saude e prevencdo de doencas cronicas
n&o transmissiveis (ONU, 2019).

Estudos brasileiros recentes corroboram a importancia desses comportamentos
saudaveis na populacdo idosa. Por exemplo, a Pesquisa Nacional de Saude (PNS) de 2019
revelou um aumento na prética de atividade fisica no lazer e no consumo de frutas e vegetais
entre idosos em comparacdo a 2013 (IBGE, 2020). Contudo, o consumo abusivo de alcool
também apresentou crescimento, ressaltando a necessidade de politicas publicas direcionadas a

essa questdo (Oliveira e Pinheiro, 2023).
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A dependéncia do SUS por parte dos individuos idosos € outro ponto de destaque. O
Estudo Longitudinal da Satde dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil) apontou que 75,3% dos
idosos dependem exclusivamente dos servigos prestados pelo SUS, evidenciando a relevancia
desse sistema para a garantia de acesso a salde nessa faixa etaria (Lima-Costa, 2018). No
contexto das instituicOes analisadas, observa-se que 69% dos participantes da CAIFI e 86% da
UATI utilizam o SUS, refor¢ando a importancia desse sistema para a satde dos idosos.

A percepcdo de seguranca na sociedade é fundamental para 0 bem-estar na terceira
idade. Embora os dados especificos sobre a seguranca nao tenham sido amplamente discutidos
em estudos, é sabido que a sensacdo de seguranca influencia diretamente na qualidade de vida
e na participacdo social das pessoas idosas. Portanto, politicas publicas que promovam

ambientes seguros e inclusivos sao essenciais para atender as necessidades dessa populacéo.

5.3 Relato dos participantes da CAIFI e da UATI

A segunda parte da conversa guiada, foi registrada em audios e transcrita em programa
de edicéo de texto. As respostas foram referentes as perguntas: “Vocé se considera uma pessoa
feliz?” (Pergunta 1); “O que mudou na sua vida com a chegada a terceira idade?” (Pergunta 2);
“Como vocé descreveria sua rotina diaria atualmente?” (Pergunta 3); “Quais sao seus hobbies
e interesses principais?”’ (Pergunta 4); “Como a tecnologia impactou sua vida?” (Pergunta 5) e
“Que conselhos vocé daria para outras pessoas que estao envelhecendo?” (Pergunta 6).

As respostas de cada participante serdo identificadas apenas com a sigla da instituicdo a

que ele faz parte, 0 nimero de transcricdo e sua idade, garantindo assim o anonimato dos

individuos.

e Perguntal
Quando questionados sobre o sentimento de felicidade, 94% dos participantes
afirmaram sentir-se felizes, enquanto 6% indicaram nao se considerarem felizes ou se sentirem

apenas parcialmente felizes. Essas perspectivas sdo transcritas nos relatos a seguir:

“Me considero, porque minha familia cuida muito bem de mim. E eu sou feliz porque
eles cuidam bem de mim, me ddo muita atengdo” (CAIFI 07, 76 anos).

“Em parte, por que, quando comeca a surgir problemas na [...] familia da gente, a
gente ja perde aquele tempo de felicidade. A gente tem mais a preocupacdo; mas tem
horas que eu estou feliz [...], entdo, eu ndo vou te dizer que eu sou 100% feliz, por
conta dos problemas” (CAIFI 10, 63 anos).

“Sim, porque eu tenho saude, eu ndo tenho nenhuma doenca previamente
estabelecida. E a felicidade depende do conceito de cada pessoa; tem gente que é feliz
vivendo sozinha, tem gente que ¢é feliz estando acompanhado” (UATI 18, 70 anos).
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“Sim, em parte sim. E porque a gente depende muito do meio em que a gente vive
para [...] ser feliz; mas se a gente n&o se libertar dos problemas do cotidiano, a gente
nunca vai conseguir viver bem. Entdo, mesmo com problemas, a gente tem que [estar]

se refazendo a todo tempo, pra gente conseguir viver uma vida boa, saudavel” (UATI
08, 71 anos).

A felicidade estd sempre relacionada a um estado de bem-estar fisico e psiquico de cada
individuo, sendo entdo influenciada diretamente por fatores externos que interferem nas
emoc0es, conferindo um carater subjetivo a esse sentimento. Na obra Critica da Razéo Pura,
Kant define a felicidade como a “satisfacdo de todas as nossas inclinagdes (tanto extensive,
quanto a sua multiplicidade, como intensive, quanto ao grau e também protensive, quanto a
duragdo)” (Kant, 2020).

A partir dessa perspectiva, a universalizacdo dos desejos e a definicdo objetiva da felicidade
tornam-se inviaveis. 1sso ocorre porgue apenas um ser dotado de onisciéncia poderia determinar
com precisdo o significado da felicidade. Somente um ser onisciente teria pleno conhecimento
do "todo absoluto™ na determinacdo da vontade, assegurando ao individuo o maximo bem-estar
tanto no presente quanto no futuro (Kant, 2023). Dessa forma, a felicidade, para o ser humano,
configura-se como um ideal inalcancavel, uma vez que esta fundamentada em experiéncias

subjetivas e ndo em um principio universal e a priori, aplicavel a todos (Difante et al., 2008).

e Pergunta 2
Acerca das mudangas percebidas com a chegada da terceira idade, os participantes
apresentaram opinides variadas. Enquanto alguns ndo notaram grandes transformacdes, outros
apontaram que as principais mudancas estdo associadas a satde fisica e a maior disponibilidade
de tempo para atividades diversas. A seguir, transcreve-se alguns relatos que ilustram essas
percepcoes:

“Mudou muita coisa, porque antes eu vivia s6 trabalhando, ndo tinha tempo pra nada,
hoje em dia eu tenho tempo pra tudo, assim, sabe?” (CAIFI 13, 78 anos).

“Tanta coisa que muda, né? A gente ndo pode mais fazer o que fazia... e os problemas
de satide também né?” (CAIFI 08, 71 anos).

“Quase nada” (CAIFI 02, 84 anos).

“A mudancga que eu percebi ‘foi’ 0s limites... por exemplo, coisas que eu fazia nos
meus trinta, trinta e cinco, quarenta anos, hoje eu ndo posso mais fazer” (UATI 02, 71
anos).

“Eu quase ndo notei assim [...] diferen¢a, porque eu sempre fui uma pessoa que gostei
de me ‘advertir’, de conversar com as pessoas, de participar de grupos [...]” (UATI
12, 83 anos).

“A principio, eu fiquei assim [...] meio desorientado porque eu ndo sabia o que fazer,
né? E ai, eu comecei a perceber que eu poderia fazer alguma coisa; [...] eu fui me
refazendo e procurando algo que viesse ocupar a minha mente, né? E também procurar
ser feliz novamente em outra etapa da vida, né?” (UATI 08, 71 anos).
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Cunha e Mayrink (2011) destacam que, apesar dos avangos e progressos na area da salde,
o envelhecimento esta frequentemente associado ao surgimento de limitacGes, tanto fisicas
guanto relacionadas a tomada de decisGes. Essas restricdes podem ser influenciadas pelas
experiéncias vivenciadas ao longo da vida e, em alguns casos, resultar em maior dependéncia
de terceiros ou em isolamento social. Como consequéncia, esse processo pode contribuir para
a construcdo de uma percepcao negativa sobre o envelhecer.

Face as mudancas morfofisioldgicas dos individuos idosos, a reducdo da capacidade
funcional na pessoa idosa ocorre antes da perda de seu status econémico/social, favorecendo a
inatividade devido a auséncia de atividades ocupacionais (Alves et al., 2017). Essa condi¢do
pode resultar em um estado de ociosidade, impactando tanto a mobilidade fisica quanto o bem-
estar mental. O estado de 6cio na terceira idade, provoca isolamento social e melancolia o que
colabora para o surgimento de doencas psiquiatricas como a depressao (Caldas, 2003; Souza;
Rufino, 2021).

e Pergunta 3
Em relacdo as rotinas dos participantes, todos os relatos indicam uma vida ativa, com
envolvimento em grupos sociais, atividades fisicas, tarefas domésticas e ocupagdes diversas, 0

que é percebido nos seguintes relatos:

“[...] Eu fago a comida, eu lavo louga, eu varro a casa, eu vou buscar menino na escola,
levo menino na escola, lavo roupa, eu fago tudo [...]” (CAIFI 10, 63 anos).

“Eu s6 vivo mesmo em casa. Ajudo a mulher dentro de casa, nos servigos dela, ajudo
as vezes na cozinha, limpo o quintal” (CAIFI 02, 84 anos).

“Eu trabalho! Eu sou professora e agora nesse momento... alids, de dois anos para ca
eu estou desenvolvendo as minhas atividades no Conselho de Educacéo da minha
cidade [...]” (UATI 01, 66 anos).

“No dia-a-dia, mesmo aposentado, levanto cedo, fago uma ‘caminhadinha’, vou em
uma padaria, faco o café (sou eu quem estou fazendo o café 14 em casa), ai vou assistir
alguma coisa [...]” (UATI 03, 72 anos).

Pesquisas indicam que o envelhecimento ativo esta associado a uma vida mais longa e
com qualidade para as pessoas idosas (Kramer Neto; Carrijo, 2022). Considerando os diversos
aspectos da qualidade de vida, autores como Azevedo, Riscado e Maia (2022) buscaram
entender como a adog&o de préticas relacionadas ao envelhecimento ativo, impacta a qualidade
de vida de pessoas idosas, concluindo que individuos de menor idade (dentro do espectro da
terceira idade), que sdo independentes, participam ativamente da vida social e possuem bons

recursos financeiros tendem a ter uma melhor qualidade de vida.
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Na perspectiva supracitada, emergem fatores determinantes que mais influenciam
positivamente a qualidade de vida no contexto do envelhecimento ativo, como uma condicéo
econbmica favoravel, uma rede social solida com amigos, vizinhos e familiares, e a

pratica/adocao de habitos saudaveis (Azevedo; Riscado; Maia, 2022).

e Pergunta4
As pessoas idosas relataram uma variedade de hobbies, incluindo viajar, participar de
grupos sociais, leitura, caminhar, realizar atividades manuais, fisicas e domésticas, entre outros.

A seguir, transcreve-se alguns relatos que ilustram essas praticas:

“O que eu mais gosto de fazer é passear, ¢ costurar, ¢ fazer croché, é andar; eu gosto!”
(CAIFI1 03, 71 anos).

“Eu gosto de estar aqui na Casa do Idoso. Aqui para mim ¢ muito bom.” (CAIFI 08,
71 anos)

“Eu gosto de ler. Gosto de pesquisar na internet. Gosto de assistir YouTube, gosto de
assistir filmes, diversos. E gosto de historias; eu gosto de historia, historia geral,
historia do Brasil” (UATI 04, 70 anos).

“Rapaz, [...] eu gosto muito de andar de bicicleta, apesar de ter uns tempos que eu nao
ando, por causa da minha perna, mas ‘ixi’, eu gosto de andar de bicicleta [...]” (UATI
07, 66 anos).

A pratica de atividades fisicas regulares, mesmo em intensidades moderadas, esta associada
a uma melhoria na qualidade de vida, ajudando a prevenir doencgas crénicas e promovendo o
bem-estar fisico e mental das pessoas idosas (OMS, 1946). O estudo de Dias e Mascioli (2020)
destaca a relevancia das atividades focadas na psicomotricidade para a populacdo idosa, pois
essas praticas contribuem para um envelhecimento de qualidade e ajudam a manter a satde e 0
bem-estar na terceira idade. No entanto, os autores enfatizam que tais atividades devem ser
planejadas respeitando as limitagGes individuais e o ritmo de cada participante, a fim de evitar

desconforto e promover uma experiéncia positiva e segura.

e Perguntas
Os entrevistados destacaram que o impacto da tecnologia em suas vidas € variavel.
Muitos relataram dificuldades com o uso avancado de dispositivos tecnolégicos, limitando-se
a uma utilizagdo basica. No entanto, outros mencionaram facilidade no uso, devido a
experiéncia adquirida em suas profissdes, que exigiam algum nivel de conhecimento
tecnoldgico. Alguns entrevistados afirmaram néo utilizar tecnologia e ainda comentaram sobre
0s problemas associados ao uso inadequado nos dias atuais. Transcreve-se alguns relatos que

ilustram essas perspectivas:
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“Uso quase tudo [...] celular, maquina de lavar, [...] air-fryer, tudo. Eu tenho facilidade
em algumas coisas, o celular eu ndo sei mexer em tudo, mas muitas coisas, eu me
viro” (CAIFI 09, 65 anos).

“E muito boa [a tecnologia], mas s6 que a gente dessa idade [...], a gente ndo sabe
muita coisa, assim, sabe? Até, ainda agora mesmo, eu disse pra uma menina que eu
quero fazer um curso [...]” (CAIFI 13, 78 anos).

“Olha, a tecnologia [...] ela veio pra modificar muito a vida das pessoas [...] eu acredito
muito. Eu ainda ndo sei muita coisa, mas eu ja faco meus pedidos através do telefone
[...] e estou levando ‘devagarzinho’ [...] aos poucos eu vou encaixando. Mas lido bem
com a tecnologia” (UATI 06, 69 anos).

“Veio pra melhorar muito. Agora a gente que, assim [...] que estudou menos e que ndo
pratica todo dia, demora a chegar 1a; mas para mim facilitou muito. Eu pago minhas
contas de dentro de casa, né? Eu resolvo muita coisa de dentro de casa [...] fago o
trabalho do meu servi¢o muitas vezes [...]” (UATI 10, 70 anos).

No contexto do impacto da tecnologia, as entrevistas revelaram que, embora muitas
pessoas idosas ainda tenham limitacbes em seu uso, dispositivos como smartphones e
computadores ja fazem parte de sua rotina, auxiliando em atividades diarias como pagamento
de contas e comunicacdo com familiares. Este fendmeno é consistente com as recomendagoes
atuais de politicas publicas que buscam empoderar a populacdo idosa através da tecnologia,
facilitando o acesso a servicgos e fortalecendo sua autonomia (Brasil, 2003).

O estudo de Costa et al. (2021) aponta que o uso da internet e de tecnologias digitais
pode trazer diversos beneficios para o bem-estar e a qualidade de vida na terceira idade. Entre
esses beneficios, destacam-se 0 aumento da interacdo social, que facilita o contato mais
frequente com familiares e amigos, o que contribui para um envelhecimento ativo. Além disso,
0 uso dessas ferramentas melhora a sensacdo de seguranca e autonomia das pessoas idosas, ao

mesmo tempo em que promove um bem-estar psicolégico mais elevado.

e Pergunta 6
A sequir, transcrevem-se alguns conselhos deixados pelas pessoas idosas aqueles que

estdo passando pelo processo de envelhecimento:

“Se cuidar bem, se alimentar bem, fazer amizades, passear, fazer o que tem vontade
de fazer” (CAIFI 06, 69 anos).

“Fazer atividade fisica, vir para ca [Casa do Idoso], se puder, porque aqui € um lugar
muito bom para a gente da terceira idade... eu tenho 6-7 anos que estou aqui e ndo sou
arrependida” (CAIFI 08, 71 anos).

“Fazer o que eu nao fiz. Comecar a buscar saude ainda quando nova, que é pra quando
chegar na terceira idade ele ja estar preparado e ndo estar sentindo tantas coisas, como
foi 0 meu caso [...]; e praticar exercicios” (CAIFI 10, 63 anos).

“E procurar se cuidar, se alimentar bem, se zelar, procurar uma coisa para fazer [...],
cultivar plantas, criar animais, estudar [...] assistir noticiarios, ler jornais, hoje em dia
quase ndo tem jornal escrito, mas tem revistas [...]; ler na internet, se tem dificuldade
no celular, compra um tablet, compra um notebook, bota computador de mesa em
casa, mas procurar se atualizar dentro dessas coisas” (UATI 04, 70 anos).
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“Que ndo deixasse a idade tomar conta de si. Que sempre va em busca de alguma
coisa melhor. Ndo esperar a velhice, a ‘gaga’[...] tomar de conta, principalmente as
doengas, por que as vezes a gente esta doente e [se] deixa levar pela doenca [...] entéo,
[0 meu desejo] é que nédo se deixasse [...] 0 desanimo, a doenca e algumas coisas que
hoje acontecem [...], a depresséo, essas coisas [...], que ndo deixasse tomar conta, que
botasse coisas maravilhosas na mente” (UATI 05, 65 anos).

“Olha [...], envelhega sorrindo. Envelhecer ¢ um privilégio. Vocé chegar aos setenta
e um igual eu cheguei, para mim foi um privilégio [...]” (UATI 09, 71 anos).
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6 CONSIDERACOES FINAIS
O estudo ratifica a importancia da participagdo em grupos para a promogdo do

envelhecimento saudavel e para a melhoria na qualidade de vida das pessoas idosas. Mesmo
com distin¢do de publicos a CAIFI e a UATI sdo ambientes que promovem interacdo social,
trocas de experiéncias, momentos lidicos e de aprendizado na terceira idade, o que contribui
para o desenvolvimento da cidadania. As pessoas idosas participantes vivenciaram o
envelhecimento de diversas formas, percebendo ou nédo as limitagdes trazidas pela idade; mas
sempre se mantendo ativos mentalmente, fisicamente e espiritualmente.

A participacdo ativa das pessoas idosas nas atividades e entrevista reflete um interesse
crescente em discutir salde e qualidade de vida, o que esta alinhado aos principios do
envelhecimento ativo, que destacam o papel do apoio social e do engajamento comunitério
como fatores fundamentais para um envelhecimento bem-sucedido. Dessa forma, os resultados
do projeto reforcam a importancia de iniciativas que promovam a educacdo em salde,
adaptacdo tecnoldgica e incentivo a atividade fisica para o publico da terceira idade.

Por fim, recomenda-se, em trabalhos futuros, a ampliacdo das acOes interdisciplinares,
envolvendo profissionais de diferentes areas, como fisioterapeutas, nutricionistas, psic6logos,
educadores fisicos e especialistas em tecnologia assistiva, para o desenvolvimento de
estratégias integradas que promovam o envelhecimento ativo. A atuacdo conjunta desses
profissionais pode oferecer um suporte mais abrangente, atendendo as diversas necessidades do
publico idoso e potencializando os beneficios das intervencdes em salde, bem-estar e inclusao

social.
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APENDICES

APENDICE A - ROTEIRO GUIADO DE CONVERSA

VARIAVEIS

TRANSVERSAIS

Nome

Género

ldade

Naturalidade

Estado civil

Religiao (vocé possui alguma religiao? Com que frequencia vocé vai a igreja?)
SIS. SAUDE

Consulta médica (Com que frequéncia vocé vai ao médico/faz consulta-exame?)
Plano de saude (Vocé possui plano de saude?)

Servico de saude (Utiliza 0 SUS - posto de saude, UPA)

AMBIENTE SOCIAL

Escolaridade

Arranjo domiciliar (com quem vocé mora?)

Participacao em grupos (além da casa do idoso, vc participa de outros grupos?)
Amigos (vocé possui amigos? Quantos?) Nenhum | 1-5|5 - 10|

Percepcao da seguranca (vocé se sente sequro? Na sociedade)
COMPORTAMENTAIS

Fumo (Vocé fuma?)

Alcool (Voce faz uso de bebida alcoolica?)

Alimentacao (Vocé se alimenta de forma saudavel?)

Perda de apetite (Tem perda de apetite?)

Medicamento (Faz uso de medicamentos continuos?)

Atividade fisica (Vocé faz alguma atividade fisica, com gue frequéncia?)

Sono (Vocé dorme bem? Que horas vc dorme? Que horas acorda?)
FATORES ECONOMICOS

Aposentadoria/auxilio (vocé é aposentado ou recebe algum auxilio?)

IMPORTANTES

Vocé se considera uma pessoa feliz?

O gue mudou na sua vida com a chegada a terceira idade?

Como voceé descreveria sua rotina didria atualmente?

Quais sao seus hobbies e interesses principais (0 que mais gosta de fazer)?
Como a tecnologia impactou sua vida? (voce utiliza...)

Que conselhos vocé daria para outras pessoas que estao envelhecendo?
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