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RESUMO

A populagio brasileira (e mundial) vem envelhecendo em larga escala nos ultimos anos. De
acordo com estudos baseados em projecdes demograficas, estima-se que em 2025 o Brasil serd a
sexta na¢do com o maior numero de idosos no mundo. Assim, tende a crescer cada vez mais a
demanda por servigos que atendam a populagfo idosa, tais como: o cuidado com o corpo, a
melhora da qualidade de vida, a vivéncia mais saudavel, autdnoma e independente, além da
melhora nos relacionamentos sociais. Todos estes servicos podem ser englobados num campo
de trabalho da Educacéo Fisica, através de diferentes praticas ¢ expressdes corporais ¢ ludicas.
A partir dai, faz-se necessaria a existéncia de pessoas capacitadas para atender a este publico
especifico, ¢ uma metodologia de trabalho coerente com os objetivos ¢ necessidades da
populagio-alvo. Esta pesquisa tem como proposito identificar ¢ resgatar o sentido da
participacdio em um grupo de experiéncias corporais para os idosos, além de analisar, na opinifo
dos mesmos, qual é a importancia de um profissional com formagdo especifica em Educagio
Fisica para acompanhar / coordenar as atividades deste grupo. O estudo foi feito através da
pesquisa qualitativa, tendo como métodos a histéria de vida, um questionario € um roteiro de
observagdo. Através destes, foi possivel verificar que, na opinido dos idosos, a formagéo
académica do professor ndo € tdo relevante a ponto de modificar as impressGes quanto s aulas,
porém, € importante ressaltar que € de extrema importdncia analisar a fundo quais as
implicagdes destas relagles pedagdgicas no que diz respeito 4 condugdo das aulas, atividades e

de todo o grupo de forma geral.

Palavras-Chaves; Terceira Idade; A¢do Pedagogica; Experiéncias Corporais.



SARTORAM, Danielle Cristine Cangela. The Importance of the Pedagogical Action of the
Teacher of Physical Education in the Corporal Experiences of the Third Age, 2005. 71f,
Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagio)-Faculdade de Educagio Fisica. Universidade
Estadual de Campinas, Campinas, 2005.

ABSTRACT

The population Brazilian (and world-wide) comes aging of some years for here In accordance
with studies based on demographic projections, are esteem that in 2025 Brazil will be the sixth
nation with the biggest number of aged in the world. Thus, it tends to grow each time more the
demand for services that take care of the aged population, such as: the care with the body, the
improvement of the quality of life, the experience most healthful and independent, beyond the
improvement in the social relationships. All these services can be included in a field of work of
the Physical Education, through different practical and corporal and playful expressions. From
there, the existence of enabled people becomes necessary to take care of this specific public, and
a methodology of coherent work with the objectives and necessities of the population-target.
This research has as intention to identify and to rescue the direction of the participation in a
group of corporal experiences for the aged ones, besides analyzing, in the opinion of the same
ones, which is the importance of a professional with specific formation in Physical Education to
follow/to co-ordinate the activities of this group. The study it was made through the qualitative
research, having as methods the history of life, a questionnaire and a script of comment.
Through these, it was possible to verify that, in the opinion of the aged ones, the academic
formation of the teacher is not so excellent the point to modify the impressions how much to the
lessons, but valley to remember that it is of extreme importance to analyze deep which the
implications of these pedagogical relations in that it says respect to the conduction of the

lessons, activities and of all the group of general form.

Keywords: Third Age, Pedagogical action;, Corporal experiences
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1 INTRODUCAO

“Nao ¢ importante somente adicionar dados a vida, mas vida aos anos conquistados.”
Autor desconhecido)

2004

igura L Apres_e};_taﬁo “Vida com ”Ale -Fetiv]C oisas da F.F -

1.1. O inicio

Ao ingressar na Faculdade de Educagdo Fisica da UNICAMP, ndo imaginava
que o campo de trabalho nesta area fosse tdo abrangente. Tinha uma visdo limitada da Educacdo
Fisica, ¢ 0 maximo que podia ver como possibilidade de trabalho, além dos clubes, academias e
escolas, era a Educagfio Fisica Especial. Aos poucos, no decorrer do curso, pude perceber que o
conceito de Educagio Fisica abrange muito mais do que esta visdo limitada e estereotipada que se
tem no senso comum, demonstrando o imenso leque de op¢des de trabalho e pesquisa na area.

Atualmente, além de outras atividades, trabalho como professora voluntaria num
grupo de terceira idade que desenvolve atividades corporais diversas, o Grupo da Primavera, que
tem me inspirado a pesquisar mais sobre os idosos e me ensinado muitas coisas, tanto pessoais

quanto profissionais.



O grupo surgiu por volta de maio de 2002, inicialmente através de uma proposta
de médicos e funcionarios do Centro de Saiude Costa e Silva, que reservaram um horario para que
os idosos frequentadores do Centro de Saude pudessem praticar caminhadas, acompanhados por
agentes comunitarios de saide. Essas caminhadas eram realizadas trés vezes por semana (as
segundas, quartas e sextas-feiras), com dura¢ao de uma hora, pelos arredores do bairro Jardim
Santa Genebra. Esta proposta foi o viavel para aquele periodo.

Apos aproximadamente dois meses de existéncia do grupo, uma das agentes de
saude responsavel pelo projeto propos que fosse inserida mais uma atividade para estes idosos,
surgindo entdo a oportunidade de adicionar um dia de atividade além das caminhadas, o que foi
chamado pelos idosos de “aula de ginastica”. Essa aula era ministrada por um aluno da Faculdade
de Educagao Fisica da UNICAMP que estava se formando, Daniel Menchini, com o meu auxilio.
Ao0s poucos, os papeis foram sendo divididos, ministramos as aulas juntos e atualmente assumi
sozinha a responsabilidade pelo grupo, em virtude de uma viagem do outro professor.

No inicio, as atividades eram realizadas numa praga publica bem proxima ao
Centro de Saude Mas problemas de conservagao da praga e a falta de um local coberto fizeram
com que transferissemos as aulas para um saldo de uma Igreja emprestado para os agentes de
saide. Aos poucos, o grupo foi ganhando mais autonomia e liberdade, e hoje realizamos
atividades lidicas e de expressdo corporal, independentes do Centro de Saude e seus
funcionarios. Ha um local préprio de aulas: uma praga publica de esportes recém inaugurada na
Vila Costa e Silva, o Centro Integrado de Cultura, Esporte e Lazer Primavera (dai o nome do
grupo, sugerido por um de nossos participantes).

O grupo comegou com pouquissimos integrantes que costumavam passar varias
horas no Centro de Saude, ndo em busca de atendimento médico ou odontologico, mas a procura
de alguém para conversar e para passar 0 tempo, ociosos € sedentarios. Aos poucos, um foi
divulgando para o outro, convidando amigos, parentes e vizinhos. O grupo foi crescendo e
agregando cada vez mais participantes, chegando mesmo a ter uma media de S0 pessoas.

Hoje o Grupo da Primavera conta com cerca de 20 idosos (a maioria do sexo
feminino), mas este nimero vem aumentando a cada semana. E importante destacar que todos 0s
participantes tém condi¢des de praticar atividades fisicas, ja que passam por exames meédicos

regulares.



As aulas de Ginastica

Figura 2. Alongamento inicial em uma das aulas do Grupo da Primavera

As aulas sao realizadas todas as quartas-feiras, das 08h30min as 09h30min. Os
primeiros cinco minutos sdo destinados aos cumprimentos e bate-papo informal. Em seguida,
todos os participantes se unem para dar inicio as atividades propriamente ditas. Normalmente
comegamos a aula com um alongamento e aquecimento da musculatura principal a ser
trabalhada.

Os exercicios e atividades desenvolvidas sdo, na maioria das vezes, praticas em
que predomina a ludicidade. Algumas aulas sdo mais focadas em alongamentos, em outras sdo
trabalhados exercicios resistivos, utilizando como peso 0s membros e o proprio corpo dos alunos.
Em outras vezes, desenvolvemos praticas que possibilitem explorar a expressdo corporal, a
criatividade e o autoconhecimento (através de atividades como massagens, mimicas, atividades
ritmicas, dangas). Além disso, durante todas as aulas, sempre que possivel, sdo inseridos
elementos da cultura popular, como cirandas, cantigas de roda, jogos e brincadeiras infantis (mini
gincanas, jogos de bola, jogos de pega, etc.), para resgatar a memoria destes idosos.

Todos estes elementos fazem parte de um planejamento que visa a participagdo e

a satisfagdo do grupo em sua totalidade, além de possibilitar aos idosos experimentar novas

o
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sensagdes, movimentos, potencialidades de seus corpos e vivenciar situagdes diferenciadas em
relacdo ao cotidiano.

Procuramos usar sempre um CD Player para acrescentar musica as nossas aulas,
0 que acredito ser de grande importancia para melhorar ndo somente o ambiente, mas também o
astral dos participantes. As musicas escolhidas variam muito, mas existe sempre uma grande
preocupagdo para que seja agradavel a grande maioria.

Quanto aos materiais, procuramos os simples, diversificando-os. Alguns sdo
sugeridos pelos idosos. Todos séo de facil acesso, como bambolés, bolas, fitas, lengos e quaisquer
outros objetos que possam ser utilizados e que os idosos ja tenham em casa ou, se ndo tiverem,
que possam ser “feitos” com facilidade.

A idéia com o grupo € promover maior autonomia a todos, por isso deixo
sempre que facam sugestoes, criticas e participem do planejamento de algumas atividades, ou
seja, ¢ de fundamental importincia que todos possam contribuir de alguma forma para que as

aulas sejam sempre adequadas e apreciadas pelos idosos.

Outras atividades

Figura 3. Apresentagiio “Caminho da Alegria” - Festival Coisas da FEF — 2002

Além das aulas semanais, o Grupo da Primavera tem diversas atividades extras,

planejadas ao longo do ano. Muitas vezes conseguimos nos organizar para realizarmos cafés da
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manhd, comemorag¢Ses de aniversarios, festas em ocasides especiais (final de ano, férias, festas
juninas) ¢ participamos de alguns passeios para locais diversos promovidos pelos funcionérios do
Centro de Satde ou por outros grupos.

Todos os anos, desde que iniciamos nossas atividades, dedicamos parte do
segundo semestre de aulas para preparar e ensaiar uma coreografia para ser apresentada no
festival “Coisas da FEF”, promovido pela UNICAMP, nos finais de ano.

Em 2002, o grupo apresentou a coreografia “Caminho da Alegria”, utilizando
como material, fitas de GRD adaptadas (foram feitas por uma das agentes de satde, para que os
custos ndo fossem tdo altos) e a musica “Eu s6 quero um xodd”, escolhida pelos idosos (inclusive
todos sabiam cantar).

Em novembro de 2003, utilizando a misica “Aquarela do Brasil (versdo
orquestrada)”, o grupo fez uma bela apresentagéio com arcos de GRD (bambolés) enfeitados (por
nos mesmos) de verde e amarelo.

No dia 03.12.2004 o Grupo da Primavera fo1 o primeiro a se apresentar no 10°
Festival “Coisas da FEF”, com o nimero “Vida com Alegria”, utilizando uma musica tocada por
pifanos (CD Player) e lengos coloridos, que cada um dos participantes tinha em casa. A
coreografia era bem alegre ¢ praticamente toda criada pelos idosos.

Desde junho de 2005, dedicamos a segunda metade das aulas para ensaiar a
coreografia que sera apresentada no festival deste ano.

Acredito que scja de extrema relevancia destacar o sentido destas atividades para
os idosos. Para alguns, estas participacdes no festival sdo as primeiras oportunidades de se
apresentarem em pablico, de se entreterem na criagio de uma coreografia, de participarem, serem
aplaudidos (muitas vezes de pé), de ajudarem os outros, se sentirem responsaveis por algo
(muitos ensaios extras s3o sugeridos pelo grupo para que a apresentagdo final seja a melhor
possivel). Isso lhes causa bastante emogdo e orgulho de estarem participando de atividades que os

caracterizem ¢omo um grupo.

Partindo desta realidade que ora apresento, tambeém senti necessidade de realizar
este estudo, cujo principal objetivo foi analisar qual €, na opinifio dos alunos do Grupo da
Primavera, a importincia da relagdo pedagogica do professor de Educagdo Fisica nestas

experiéncias corporais realizadas nas aulas e/ou nas atividades extras. Sera que é importante para



eles que exista no grupo alguém que tenha uma formagdo “técnica” e possa passar informacdes
além das do “senso comum”, ou apenas alguém que lhes dé atengdo durante as aulas? Além desta
pergunta central, procurei identificar a importdncia que os idosos ddo a essas experiéncias
vividas.

Com esse trabalho, também pretendi reafirmar que a pratica de atividades
corporais em grupo promove mudangas psicossociais. Estas mudangas aqui foram expressas pela
melhoria de humor, nas relagdes afetivas entre os participantes e também fora do grupo, no modo
de encarar o mundo ¢ a vida ¢ aumento da disposi¢io ¢ entusiasmo para executar atividades
diarias. Como informagdo adicional, busquei verificar e determinar quais sio as experiéncias
preferidas pelos idosos, das vivenciadas durante as aulas.

Para que este trabalho pudesse ser realizado, foram adotados alguns

procedimentos metodologicos, descritos a seguir.

1.2. Procedimentos Metodolégicos

A metodologia escolhida para a execugio deste trabalho refere-se & pesquisa

qualitativa que, segundo Goldenberg (1999) apud Portela (2004):

“nfo se prcocupa com represenialividade numérica, mas sim com o aprofundamenio da
compreensio de um grupo social, de uma organizacio etc. Os pesquisadorcs que
adotam a abordagem qualitativa se opfem ac pressuposto que defende um modclo
nnico de pesquisa para todas as ci€ncias, j4 que as ciéncias sociais 1€m suva
especificidade, o que pressupde uma melodologia propria. Assim, os pesquisadores
qualitativos recusam o modelo positivista aplicado ao estudo da vida social, uma vez
gue o pesquisador nido pode [azer julgamentos nem permitir que SCUs preconceitos ¢
Crengas conlaminem a pesquisa’.

s métodos utilizados foram a historia de vida, o questionario e um roteiro de

observacio.

Inicialmente foram esclarecidas todas as duvidas dos idosos, tais como a
metodologia utilizada, a finalidade do trabalho, além de quaisquer outras duvidas que
eventualmente viessem a surgir no decorrer da pesquisa. Acredito na importancia disto para que
ficasse bem clara a forma como a pesquisa seria conduzida, sem deixar em diuvida a seriedade do

trabalho proposto.

Toda a pesquisa foi realizada nos horarios disponiveis antes / durante e apos as

aulas, sempre deixando clara a importincia da colaboragéo de todo o grupo. O trabalho foi



conduzido de forma a ndo modificar o comportamento nas aulas, sem que houvesse qualquer

influéncia do professor.

Historia de Vida

A histéria de vida refere-se a relatos de experiéncias vivenciadas por um sujeito
individual, podendo corresponder a determinados fatos, instantes e momentos que, para ele, sdo
cruciats e constitutivos de uma experiéncia vivida, de um sentimento de duragio, entendida aqui
como o fluxo de emogdes, sentimentos concomitantes a determinadas idéias dos quais um
individuo pode lembrar-se ¢ atualiza-los novamente em si mesmo, depois de té-lo vivido no
tecido das relagdes sociais. Esses relatos representam um instrumento de pesquisa que valoriza a
obtengio de informagdes contidas na vida de uma ou de varias pessoas.

Esta metodologia de trabalho data j4 da primeira metade do século. Sua
introdugdo na América Latina, por exemplo, pode ser identificada como um fendmeno do pds-
guerra e resulta da tomada de consciéncia no Terceiro Mundo, da necessidade de elaboragdo do
conhecimento de seus problemas especificos. Em especial surgiu a partir dos campos da
psicologia ¢ da antropologia, 0s quais, tomando o individuo como centro de interesse, propdem
que, através de relatos particulares, se possam articular outras dimensées mais amplas para o
entendimento dos fendmenos. No Brasil, pelo que se tem conhecimento, ha uma gama
consideravel de trabalhos, desde os que datam da década de 50, com Roger Bastide, Renato
Jardim, Maria Isaura Pereira de Queiroz ¢ Florestan Fernandes, como seus principais iniciadores,
todos no campo da sociologia, até os mais recentes, onde merecem destaque especial o de Ecléa
Bosi (1973), os de Aspasia Camargo (1978), bem como, no que se refere ao campo da historia da
educagdo, a produgdo de Zeila Demartini (1988), entre outras.

De um modo geral, a opgio por esta metodologia tomou maior forga no mundo
inteiro a partir dos movimentos de resisténcia de intelectuais pesquisadores, que viam nesta
abordagem a alternativa para dar voz aos excluidos. Até mesmo nos Estados Unidos, as historias
de vida passam a ser utilizadas no intuito de romper com a hegemonia de textos de historia, por
exemplo, onde sempre predominaram as narrativas em que se descreve cOmo personagem
dominante o homem branco de classe média. Desta maneira, também os pesquisadores norte-

americanos querem que, através das historias de vida, se facam representar as vozes silenciadas.
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O que interessa quando trabalhamos com historia de vida € a narrativa da vida de
cada um, da maneira como ele a reconstroi e do modo como ele pretende seja sua, a vida assim
narrada.

A historia de vida pode ser, desta forma, considerada um instrumeato
privilegiado para andlise e interpretacdo, na medida em que incorpora experiéncias subjetivas
mescladas a contextos sociais. E, geralmente, extraida de uma ou mais entrevistas denominadas
entrevistas prolongadas, nas quais a interagdo entre pesquisador e pesquisado se da de forma
continua.

No caso especifico do Grupo da Primavera, a historia de vida foi escolhida como
um dos procedimentos metodologicos pela riqueza de informagdes que poderiam ser obtidas
através das narrativas dos idosos selecionados. Fol aplicada de forma imparcial, j4 que os
participantes foram escolhidos aleatoriamente. As ‘entrevistas’ para obter as historias de vida
ocorreram num dia diferente das aulas, de acordo com a preferéncia e dispombilidade dos
participantes selecionados. A participagio do professor nos mementos de narragdo for apenas
como ouvinte e direcionador da narrativa, para que a historia ndo se estendesse, perdendo assim

detalhes importantes para este trabalho.

Questiondrio

O questionario, numa pesquisa, € um instrumento ou programa de coleta de
dados. A linguagem utilizada deve ser simples e direta para que o respondente compreenda com
clareza o que esta sendo perguntado. Nio ¢ recomendado o uso de girias, a nfio ser que se faga
necessario por necessidade de caracteristicas de linguagem do grupo.

O contendo do questionario deve ser o seguinte: carta explicagdo (que deve
conter a proposta da pesquisa, as instrugGes de preenchimento, instrugdes para devolugio, o
incentivo para o preenchimento € o agradecimento), itens de identificagdo do respondente (para
que as respostas possam ter maior significagdo € interessanic ndo identificar diretamente o
respondente com perguntas como nome, enderego, telefone, etc., a nio ser que haja extrema
necessidade), itens sobre as questdes a serem pesquisadas (formulario de itens sim-ndo, certo-
errado e verdadeiro-falso; respostas livres, abertas ou curtas; formulario de multipla escolha;

questdes mistas).
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Neste estudo, o questionario aplicado consiste em 14 questdes, sendo 13 delas de
multipla escolha e a Gltima de resposta aberta (APENDICE A). Somente as oito primeiras
questdes objetivas e a ultima (resposta aberta) serviram como parimetros para analise na
monografia. As outras foram questdes elaboradas para melhorar o trabalho especifico com o
Grupo da Primavera, ou seja, sdo questdes que dizem respeito exclusivamente das aulas
ministradas no Grupo e que, talvez, respondam apenas especificamente as atividades preferidas
pelos idosos.

Antes da aplicagio efetiva dos questionarios (semanas antes), foi realizado um
projeto piloto, que consistiu em aplicar os questionarios para alguns voluntarios aleatérios (que
ndo participassem do grupo), analisar suas respostas e avaliar se 0 questionario estava apropriado,
garantindo que as questdes pudessem dar conta das respostas desejadas, ou seja, o projeto piloto
garantiu que os dados obtidos seriam adequados ao trabalho proposto.

O questionario foi aplicado aos participantes mais antigos do grupo (pelo menos
um mes de participagdo), apos as aulas, sempre com ¢ auxilio do professor (lendo as questdes e
anotando as respostas dadas, para garantir a compreensio de todos € evitar constrangimento

daqueles que ndo conseguem ler com facilidade ou sio analfabetos).

Roteiro de Observagdio

A observacgdo € um instrumento de coleta de dados que consiste em: conhecer
previamente 0 que se quer observar (examinar o local, determinar que tipo de fendmenos
merecera registros, conhecer o grupo que serd observado), planejar o método de registro (criar
com antecedéncia uma espécie de mapa de registro de fendmenos, estipulando categorias dignas
de observagdo), preparar para registrar fenémenos nfo esperados (fendmenos que surjam durante
a observacio e que ndo eram esperados no planejamento), preparar registros iconograficos
(fotografias, filmes, videos, etc, que devem ser informados aos individuos que serdo
observados), fazer relatorios (que devem registrar o mais proximo possivel do que foi observado).

Além da historia de vida ¢ da aplicagio do questionario, também foi feita a
observagdo do grupo quanto as mudangas na forma de socializagfio, nos comportamentos em
relagdio aos companheiros, mudangas de humor, diferencas nos assuntos abordados em seus
dialogos, solicitagdes de auxilio e questionamentos ao professor e a participagio efetiva no grupo,

baseada num roteiro determinado ¢ comum a todos os integrantes (APENDICE B).



1.3. Populacio Pesquisada

Os sujeitos dessa pesquisa foram os idosos que freqlientam regularmente as
aulas do Grupo da Primavera.

Atualmente o grupo € composto por cerca de 20 pessoas, sendo que a maioria ¢
do sexo feminino (apenas trés sdo do sexo masculino). As idades dos participantes variam entre
58 a 90 anos, sendo que a idade média € de 72,3 anos.

Muitos idosos do Grupo da Primavera sdo viavos, alguns ainda sdo casados e
apenas dois sdo solteiros.

Alguns moram sozinhos, outros com seus companheiros e existe apenas um
senhor que mora num asilo, no bairro, mantido pelo municipio, chamado “Casa de Idosos™, que
abriga idosos abandonados €/ou que nao tém familia.

Todos sdo moradores dos bairros Jardim Santa Genebra, Vila Costa e Silva,
Parque Taquaral e arredores, ou seja, todos residem em locais bem proximos ao espago de aulas.

A grande maioria vai aos encontros caminhando, alguns utilizam transporte

publico e apenas duas pessoas utilizam veiculo particular.

I
2
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Quase todos os 1dosos sdo aposentados e/ou pensionistas, apenas duas senhoras
ainda trabalham, uma € autdnoma e a outra ajuda o filho que tem um buffet (cozinha para ajuda-
lo).

Todos os alunos do grupo sdo acompanhados frequentemente pelos médicos do
Centro de Saude e, por isso, ndo apresentam problemas quanto a execucdo das atividades

propostas.



2 ALGUNS ASPECTOS SOBRE A
TERCEIRA IDADE E A ACAO
PEDAGOGICA

“A idade ndo depende dos anos, mas sim do temperamento ¢ da satide; umas pessoas ja
nascem velhas, outras jamais envelhecem.”

(Tyron Edwards)

Figura 5. Integrantes do Grupo em frente a Faculdade de Educagdo Fisica, 2004,

2.1. Sobre o Envelhecimento
Aspectos Gerais

Sabe-se que ha um declinio linear das fungdes orgdnicas que se inicia por
volta dos 30 anos, e acentua-se a medida que os anos passam. Estimativas apontam que uma
porcentagem de pessoas (mais mulheres do que homens) apresenta dificuldade ou
incapacidade de realizar atividades cotidianas, como carregar um peso ou caminhar alguns

quarteirdes, sendo que tal dificuldade / incapacidade aumenta com a idade.

Essa perda da capacidade funcional leva a incapacidade para realizar atividades

da vida diaria (AVD) e atividades instrumentais da vida diaria (AIVD). As AVDs se referem as



tarefas de cuidados pessoais basicos, tais como vestir-se, banhar-se, usar o banheiro, levantar-se
da cama ou sentar-se numa cadeira, comer e caminhar uma pequena distdncia. Ja as AIVDs
referem-se as tarefas mais complexas do dia-a-dia e incluem, necessariamente, aspectos de uma
vida independente ¢ que permitam & pessoa se relacionar com ¢ ambiente externo (fazer compras,
utilizar meios de transporte, cozinhar, usar o telefone, entre outras).

Alguns autores afirmam que a perda da capacidade funcional esta intimamente
ligada a inatividade fisica, e ndo necessariamente a aspectos patologicos. Apesar disso, ¢é
reforgada a viséo de que a incapacidade ou a dificuldade para desempenhar tarefas cotidianas ndo
significa qualquer impedimento cognitive ou emocional, uma vez que 0s 1dosos, como qualquer
outro ser humano, sio capazes de ativar mecanismos de compensacioc para enfrentar suas perdas
funcionais.

Pode-se afirmar que a perda da capacidade funcional esta diretamente
relacionada a dependéncia, mas, de fato, o que contribuem para a redugéo da independéncia do

idoso, sdo as perdas no dominio cognitivo e disfungdes fisicas, que acabam por refletir nos

dominios sociais € psicologicos.

Aspectos Socioafetivos
O envelhecimento social da populagdo modifica o status do idoso e interfere

no seu relacionamento com outras pessoas, em funcéo de varios fatores, como:

- aposentadoria: 0 momento da aposentadoria implica em uma mudanga
fundamental para a pessoa, ja que 0s pontos de referéncia que ela tinha até agora variam e, ao
mesmo tempo, a situagdo laboral e econdmica sofre uma grande alteragio. Todas essas
mudangas, que sdo socialmente obrigatérias, sdo muito dificeis de serem superadas e aceitas,

em alguns casos.

- isolamento sociofamiliar: os idosos perdem o seu nicleo social de trabalho
(que é o nexo de unifio com a sociedade), em alguns casos ficam vilvos e, geraimente, seus
filhos ja nfio vivem mais em casa. Assim, o idoso se vé sozinho e obrigado a acostumar-se
com tal situagdo e adaptar-se a essa nova realidade, de ndo ter com quem compartilhar os

acontecimentos cotidianos.
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- aumento do tempo livre: com a velhice, ¢ claro afirmar que as pessoas tém
muito mais tempo livre, ja que ndo tém mais o tempo de trabalho. Ainda assim, muitas vezes
os idosos ndo se acostumam e n3o se adaptam ao novo estilo de vida e acabam nfo
aproveitando esse tempo livre para realizar atividades que causem satisfagfo, prazer. Por conta
de néio saber aproveitar esse tempo, muitas vezes ocorre um isolamento do idoso, o que facilita

a ocorréncia de situagdes depressivas.

- diminuigdo do poder aquisitivo: muitas vezes, quando se aposenta, a pessoa
perde grande parte do seu poder aquisitivo, uma vez que os valores das aposentadorias ndo sio
suficientes para manter o0 mesmo padrdo de vida de quando trabalbam. Dessa forma, € preciso
que haja uma mudanga em alguns aspectos, para que aos poucos a pessoa se acostume a essa

situacdo, o que muitas vezes € muito complicado e dificil.

- perda do poder de decisdo e da autonomia: ndc € raro os familtares mais
proximos julgarem que o idoso € alguém “incapaz” e, por isso, passam a tomar decisSes por
ele, ndo permitem que fagam coisas que costumava fazer sozinhe, mantém alguém “vigiando”

o0 idoso constantemente, etc.

- crise de identidade: a perda do papel social faz com que o idoso ndo
identifique mais a sua fungio social, acarretando numa diminui¢do da auto-estima. O idoso

passa a sentir-se invalido, inatil, sem importéncia.

Aspectos Psicologicos
Além das alteragdes biologicas, o envelhecimento traz as pessoas diversas
alteracOes psicologicas, tais como a deméncia senil (na qual ha perda de memoria, dificuldade
em manter a concentragio, perda das capacidades intelectuais), doengas neurologicas como o

Mal de Alzheimer, baixas auto-imagem e auto-estima, depressdo, enire outras.

Essas alteracdes, muitas vezes sdo responsaveis pela dificuldade de adaptagio
as mudangas, falta de motivagio, dificuldade em fazer planos futuros, hipocondria, parandia e,

em ¢asos extremos, suicidio.
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2.2. Terceira Idade no Brasil
O envelhecimente populacional €, hoje, considerado um fenémeno mundial,

traduzido num maior crescimento da populagdo idosa em relagdc ds demais faixas etdrias.

As mudancas demograficas que vém ocorrendo no Brasil confirmam essa
tendéncia, com o aumento progressivo do numero de idosos na populagdo. A participagio da
populagdo com 60 anos ou mais cresceu, no total da populagdo nacional, de 4% em 1990 para 8%
em 1996. Mesmo dentro do proprio grupo, a proporgdo de idosos com 80 anos ou mais também
estd aumentando, ou seja, mesmo o grupo da populagio idosa estd apresentando alteragdes em
sua composi¢ao.

Até 1999, a populacio idosa representava 9,1% da populagio brasileira.
Atualmente temos cerca de 15 milhdes de idosos, com média de expectativa de vida aproximada
em 69 anos. A estimativa para 2025 € que o Brasil apresente a segunda maior expansio da
populacio idosa, com um aumento de 156%, chegando a ser a 6" nagdo com maior nimero de
idosos no mundo.

Muito deste fato se deve a evolugio da medicina, & preocupagdo com a
qualidade de vida, 4 queda nas taxas de mortalidade. Mas, oficialmente, pode-se destacar dois
processos responsaveis pelo crescimento dessa populagdio: a alta fecundidade nos anos 50 € 60, e

a queda da mortalidade, que beneficiou a populagdo como um todo, em qualquer idade.

Essas mudangas demograficas tém chamado a atencdo geral. Os paises tém se
defrontado com as questdes do envelhecimento. O cuidado com idosos, a responsabilidade
familiar e social, passam a ser novos desafios.

Assim, tende a crescer cada vez mais a demanda por servigos que atendam a
populagio idosa, tais como: o cuidado com ¢ corpo, a melhora da qualidade de vida, a
vivéncia mais saudavel, autdbnoma e independente, além da melhora nos relacionamentos
sociais.

Ao mesmo tempo em que convivemos com o aumento da expectativa de vida,
mudancas na legislacio traduzem-se em alteragdes de comportamento, reformulagio ¢
readequagio de politicas sociais, no sentido de atender e lidar com os novos desafios colocados
pelo processo de envelhecimento da populacéo.

A Politica Nacional do Idoso - Lei 8.842 de 01/1994 (ANEXO A) e seus

desdobramentos nos planos estadual € municipal (com a criagdo dos conselhos, por exemplo) se
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constituiram numa proposta governamental ds demandas deste segmento populacional, mas
sabemos que a realidade atual exige mais esforcos nio somente do Estado, mas também da
sociedade civil, para que os interesses e necessidades do segmento em questio sejam atendidos

satisfatoriamente.

2.3. Mudancas ocorridas com a pratica

O fendmeno do envelhecimento populacional, que é observado no mundo
inteiro, traz 4 tona questdes importantes sob o ponto de vista pessoal, psicologico ou
socioecondmico. Destas, uma considerada muito relevante € a de saber se a longevidade pode ser
vivida com qualidade, ou se sera apenas um periodo de prolongamento das doengas e morbidade,
um momento precedente d morte.

Essa questdo esta intimamente ligada ac que atualmente chamamos de qualidade
de vida, que relaciona sadde biologica ¢ estados subjetivos da saude Segundo a Organizagio
Mundial de Saide, “qualidade de vida relacionada a saide ¢ estado subjetivo de sande sdo
conceitos afins centrados na avaliagdo subjetiva do paciente”. Ora, para que um individuo possa
avaliar subjetivamente a sua vida, ¢ muito importante que a sua saade psicologica seja levada em
conta.

Estudos em gerontologia tém mostrade que a pratica de atividade fisica
associada a fatores como hereditariedade, alimentacio adequada e habitos saudaveis de vida
podem melhorar — e muito — a qualidade de vida dos idosos.

Além do grande impacto que a atividade fisica regular tem sobre a prevengio e
tratamento de doengas cronico-degenerativas em idosos, essas experiéncias corporais
diversificadas também tém efeitos significativos na manuten¢io da capacidade funcional, mesmo
na presenga de doengas.

Quanto a dimensdo psicologica do envelhecimento, sdo poucos os estudos e
publica¢Ses na area de Educagdo Fisica, principalmente no Brasil.

Desde 1960 existe uma grande preocupagdo a respeito da contribuigio da
Educagio Fisica para a saude mental e o ajustamento social dos idosos. Ainda assim, todas as
pesquisas realizadas tém carater pré-experimental ou quase experimental, o que dificulta afirmar

certamente que a atividade fisica cause alterag@es nos aspectos psicologicos da saude dos 1dosos.
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Segundo Deps (1993) apud Okuma (2004), devido aos valores reconhecidos na
sociedade — trabalho, status social e empreendimentos — os idosos, ao perdé-los, ndo conseguem
identificar uma importincia para a sua existéncia e passam a viver uma velhice insatisfatoria.
Assim, ¢ de extrema importdncia que haja uma busca do significado pessoal, de uma identidade
social, o que pode ser feito através de atividades que oportunizem o convivio social. A autora
sugere que o idoso mantenha relagdes fora do ambiente familiar (ja que este, freqiientemente,
basela-se em relagdes de interesse e obrigagdo) e participem, principalmente, de atividades em
grupos de mesma geracdo, o que facilita assim a emergéncia de significados comuns, a
identificagdo quanto grupo e a grande aproximagio interpessoal.

E muito claro ressaltar a relagio entre atividade fisica e interagiio social, uma
VvezZ que programas que envolvem grupos e algum tipo de experiéncia corporal tém como
caracteristica o trabalho em equipe. Para que determinado grupo de atividades corporais possa
existir, é condi¢do primiria que haja uma mobilizagio de pessoas interessadas para que, juntas,
possam colaborar para organizar e desenvolver um objetive comum. O trabalho em grupo
propicia aos seus integrantes ter uma identidade fisica, social, sentir e ter compromisso com algo,
poder sentir-se confiantes, companheiros, unidos, vivenciar e aprender a lidar com liderangas.

Segundo Geis (2003), quando um idoso se junta a um grupo para fazer ginastica,
vai percebendo os beneficios que a sua pratica traz; passa a sentir-se bem com ¢ seu proprio
corpo, aceitando-o como é€; suas relagdes com o meio também melhoram, a atividade fisica ajuda
a superar a soliddo, a depressdo, a tristeza, repercutindo em seu bem-estar.

A participagdo regular do idoso em um programa de atividades corporais pode
influenciar no processe de envelhecimento, com impacto sobre a qualidade e a expectativa de
vida, na melhoria das fungGes orgénicas, garantia de maior independéncia pessoal ¢ um efeito
benéfico no controle, tratamento e prevengdo de doencas como diabetes, enfermidades cardiacas,
hipertensdo, arteriosclerose, varizes, problemas respiratorios, artrose, distirbios mentais, artrite e
dor crbnica.

Weyerer (1992) apud Okuma (2004), aponta para os efeitos positivos da
atividade fisica sobre a cognigdo, 2 percepgdo, o afeto, a personalidade e o autoconceito, bem
como sobre as sindromes clinicas como a depressdo, a psicose, o alcoolismo € a deficiéncia
mental, observando, de forma geral, uma importante e forte associagdo entre a atividade fisica e

esses componentes da saide mental,
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E importante destacar também que a pratica de experiéncias corporais
diversificadas leva a um estado melhor de animo, com melhora da disposi¢do fisica e do humor,
levando a um aumento significativo da média de vida.

Estudos sobre a auto-imagem, autoconceite e auto-estima indicam que ha uma
estreita relacdo entre as atividades corporais e essas variaveis. As mudancgas fisicas ocorridas
devido a pratica de atividades fisicas levam a alteragdes visiveis na imagem corporal que, por sua
vez, melhora a auto-estima e o autoconceito dos praticantes.

Quanto aos componentes negativos da saude mental, as alteragbes mais
estudadas sdo a ansiedade ¢ a depressio. Para alguns autores, a ansiedade pode ser o resultado de
uma auto-avaliagio negativa da capacidade de lidar com determinado evento. Nesse caso,
sabendo-se que a pratica de atividades fisicas leva ao aumento da auto-eficacia (que, segundo
Bandura, ¢ a cren¢a nas habilidades individuais de organizar e executar os recursos de agdo
requeridos para administrar situagdes em prospectiva), € possivel afirmar que também existe essa
relagdo de diminui¢do da ansiedade, da tensio, da fadiga e sintomas de estresse fisico, como a
freqiiéncia cardiaca elevada, a hipertensdo e a tensdo muscular geral.

Sobre a depressdo, sabe-se que € uma das principais doengas mentais que
atingem os idosos. Cerca de 15% dos idosos apresentam alguns sintomas depressivos, e 2%
apresentam depressdio grave. Varios estudos indicam que a atividade fisica € mais eficaz que
qualquer outro tratamento em distarbios depressivos leves ou moderados, ao passo que, nos casos
de depressdo profunda, pode-se afirmar que é uma importante coadjuvante, mas nfdo a Unica
forma de tratamento.

Em resumo, pode-se concluir que realmente existe uma forte relacdo entre
programas que envolvam atividades corporats e saude psicoldgica em idosos.

Segundo Manidi e Michel (2001), os beneficios psicologicos podem ser
percebidos a curto ¢ longo prazo.

Os efeitos a curto prazo destacados sdo: o melhor relaxamento apds as
atividades, a diminui¢do do estresse ¢ da ansiedade e mudangas de humor, constatando que
idosos, apos a pratica de uma atividade fisica adequada, ficam bem mais humorados, mais
dispostos e mais satisfeitos com a vida.

Em longo prazo, podem ser percebidas melhoras no bem-estar geral, melhoras

em quase todas as areas do funcionamento psicologico, melhora da saude mental, como
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tratamento auxiliar de varias doengas mentais, melhoras cognitivas (ja que o exercicio fisico
regular contribui para melhorar a velocidade de reagdo), aumento do controle motor, desempenho
e aquisi¢do de novas habilidades motoras, apreensio de novas competéncias e refinamento das

competéncias ja adquiridas.

O trabalho com grupos

No que diz respeito ao trabalho em grupos sabe-se que, durante toda a vida,
todos os individuos fazem parte de diversos grupos (familia, escola, amigos, trabalho),
interagindo com diferentes pessoas, em situagGes variadas.

Como beneficios da utilizagdo de trabalho em grupos, podem ser destacados
efeitos como a melhor integragio social, a formagdo de novas amizades, a ampliacdo das relagdes
sociais, a conservacio e aquisicio de novos papéis na sociedade, aiém da melhora nas relagdes
intergeracdes e familiares.

Um grupo so se solidifica come tal quando desenvolve algum vinculo, um
sentido de “pertencer”. No grupo, as pessoas se comportam diferente do que quando estéio
sozinhas, de maneira a desenvolver a interagdo sociai.

E por meio dessas experiéncias de interagdes e vivéncias que ocorrem as
mudangas de comportamento, tanto quanto individuos quanto como partes de um sistema. No
grupo, os individuos reconhecem valores e normas, adquirem seguranga, apoio, compreensio,

trocam pensamentos, idéias, sentimentos e reacdes.

2.4, A Acéio Pedagogica na Terceira Idade

Confesso que o levantamento de informagdes a respeito da relagdo professor e
aluno na terceira idade foi, para mim, um grande desafio. Existem muitas publica¢es sobre a
relagiio pedagodgica, mas normalmente os projetes na area de educagdo séo voltados para criancas
e jovens, com a intengdo de prepara-los para ingressar na vida profissional.

O que dizer, entfio, sobre o trabalho com estas pessoas que, na maioria das
vezes, ja encerraram sua vida profissional? Mesmo com toda énfase dada ao aumento da
expectativa de vida no mundo, a necessidade de se trabalhar propostas educativas para a terceira

idade ainda ¢ tratada com pouca importéncia.
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Em diversas situagdes as atividades fisicas para os idosos tém sido incluidas na
categoria de Educagdo Fisica adaptada, o que apenas incentiva e ressalta esteredtipos
relacionados ao envelhecimento.

Diante desses fatos, acredito que sejam de fundamental importancia quaisquer
projetos € pesquisas que possibilitem a melhoria no trabalho com essa populagio especifica.

Segundo D’Avila (1999), os profissionais de Educagdo Fisica que sido
responsaveis por atividades ou aulas para os idosos devem vé-las ndo como simples ocupagio do
tempo livre destas pessoas, mas sim estar conscientes de suas responsabilidades sociais, evitando
as armadilhas que preconizam que os idosos tém obrigagio de fazer alguma coisa.

E claro que os idosos possuem caracteristicas especiais e peculiaridades que
devem ser respeitadas e levadas em conta, como em outras etapas do desenvolvimento humano.
Dessa forma, ¢ possivel afirmar que o processo de ensino/aprendizagem na terceira idade exige
metodologias especificas, o que ndo significa que o professor deva encarar a velhice como um
periodo involutivo do ser humano, cheio de fragilidades, perdas e riscos, ou que devem ser
encarados como alunos especiais. Programas segregativos nao sdo as tnicas formas de trabalho,
mas podem fazer parte de um método, entre tantas outras possibilidades de atuagio.

Muitos profissionais sdo incapazes de dar uma resposta apropriada para qualquer
conduta inadequada de um idoso. Tratam os alunos com condescendéncia, como se ndo pudessem
suportar uma critica construtiva, como se fossem criangas fragilizadas.

Diversos trabalhos parecem objetivar o rejuvenescimento da velhice, chegando
até mesmo a estimular a manutencéo de um “espirito jovem”, como se houvesse algo errado em
ter idéias e pensamentos condizentes com o tempo de vida e experiéncias acumuladas. Estimulam
o corpo jovem e belo, quando deveriam estimular o corpo saudavel e funcionando
adequadamente. Para Erbolato (2000}, estes e alguns outros preconceitos socialmente adquiridos,
se nao forem questionados criticamente, influenciam negativamente as atitudes do professor, o
trabalho realizado €, consequentemente prejudicam a auto-estima dos alunos, levando muitas
vezes ao insucesso dos programas propostos.

Levando em conta todos esses fatores, a Lei n®. 8.842, de 4 de janeiro de 1992,
que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso (ANEXO A), cria o Conselho Nacional do 1doso e

da outras providéncias, afirma, no artigo 10° do capitulo IV, item III que na drea de educagdo, €
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necessdrio “adequar curriculos, metodologias e material diddtico aos programas educacionais
destinados ao idoso”. (Brasil, 1994, p.16)

Segundo Vargas (2001), metodologia de ensino / aprendizagem € o
procedimento didatico de orientar o processo educativo. Todo método de ensino deve estar
adaptado ao publico que visa atender, considerando suas necessidades, interesses e caracteristicas
— limites e possibilidades — de cada pessoa.

De forma geral:

“estruturar um programa de Educacfo Figica ou d¢ outra disciplina e selecionar os scus
conteddos é um problema mctodoldgico basico, wma vez que, quando se aponta o
conhecimente ¢ 0s mélodos para a sua assimilagiio, se evidencia a natureza do
pensamento ledrico que se pretende descnvolver nos alunos”

(Coletivo de Antores, 1992, p. 61)

No caso desse trabatho desenvolvido com idosos, o conteido ou conhecimento a
ser trabalhado € o chamado de Cultura Corporal. Esse conhecimento visa apreender a expressdo
corporal como linguagem, que, segundo o Coletivo de Autores, media © processo de
sociabilizagdo dos alunos na busca da atuagio autdnoma e critica da realidade.

Dessa forma, pode-se determinar um planejamento mais adequado aos objetivos

do professor ¢ interesses dos alunos.

Segundo Turra et al (1992) apud Faria Junior (1997), o planejamento de ensino €
o processo de tomada de decisdes bem informadas, que visam & racionalizacio das atividades do
professor e do aluno, na situagdo ensino-aprendizagem, possibilitando melhores resultados e
produtividade. Ainda segundo esses autores, o planejamento de ensino € referéncia bésica e etapa
obrigatdria em todo trabalho docente, e possui trés fases: preparagiio, desenvolvimento e

aperfeigoamento, conforme figura abaixo:
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Figura 6. Caracterizagdo das fases do planejamento de ensino segundo Turra et al (1992) apud Faria Jr. (1997), p.51.

Segundo Santos ¢ Santos Sa (2000), “o professor tem que conhecer o interesse
de seus alunos da terceira idade, pois eles s6 se motivam a assimilar aquilo que lhes for
interessante”.

A metodologia de ensino deve privilegiar o aluno como sujeito de seu proprio
aprendizado, ou seja, ndo existe uma transferéncia de conhecimentos do professor para o aluno, e
sim uma partilha destes. E essencial, que os contetidos propostos estejam diretamente ligados aos
interesses dos alunos, baseados na motivagdo, considerando a historia de vida e o contexto social
de cada um dos idosos.

Para Faria Junior (1997) apud Alves Junior (1998), os componentes da atividade
fisica para os idosos formam um octaedro multidimensional, que inclui subdominios quase

independentes, que serdo abordados na seqiiéncia do texto, conforme informagdes dos autores:

promacdo de sauds :
gxperiéncia snaal

exercicig de adadama i
sxperenca pedagagica
catarse

erperiencia sstetica
competigdo
Superacdo de limites

Figura 7. Componentes da Atividade Fisica para Idosos (adaptada de Alves Junior, 1998)



O subdominio denominado “atividade fisica como promocio de saude” constitui
um conjunto de idéias destinado a superar a visdo funcionalista da saude, reconhecendo-a
dependente de condigdes de alimentagio, renda, habitagdo, ambiente, transporte, emprego, lazer,
liberdade, acesso € posse de terra € acesso aos servigos de satide. E um processo que constroi a
autonomia para que as pessoas possam controlar sua propria saade.

A “atividade fisica como catarse” esta ligada a sadde mental. A catarse oferece
varios entendimentos, que vio desde a idéia da purificagio de emogdes, renovagio espiritual, até
a melhoria do status de satide dos individuos.

O subdominio “competicdo” pode ser entendido com a disputa pela supremacia
entre dois ou mais lados, indicando que um encontro social esta tendo lugar entre duas ou mais
pessoas, no qual ha uma luta consciente por um objetivo mutuamente identificado, culminando
com o reconhecimento da supremacia de um dos lados.

Como “superagio de limites”, as atividades fisicas podem possibilitar aos idosos
a vivéncia de sensagGes constantes de desafio ou perigo, provocando uma espécie de choque,
levando a perda do controle de si mesmos, muitas vezes pondo suas vidas em risco, mas também
apresentam elementos de excitagio que chegam a atrair alguns 1dosos.

As atividades também podem constituir “experiéncias estéticas”, uma vez que
permitem vivenciar nos gestos expressivos, interpretativos e criativos a beleza dos movimentos.
Além disso, a expressdo esta diretamente ligada aos sentimentos, emogdes, prazer, sensibilidade.

As atividades fisicas podem assumir também o contorno de “experiéncia
pedagdgica”, ja que subentendem informagdo. A atividade fisica sob a oOtica da educagio para a
saude nfo pode deixar de incluir informagdes sob um entendimento mais ampliado, também
possibilitando as pessoas vivenciarem uma atividade didaticamente organizada e o
desenvolvimento da consciéncia critica.

Como “experiéncia social”, as atividades fisicas t1€m propésitos socializadores,
importanies para o desenvolvimento de agSes e trabalhos de toda a comunidade em prol do
desenvolvimento do status da sande.

A pratica de atividade fisica por toda a populagdo, sem distingdo de género,
classe social, etnia, religido, orientagdo sexual ¢ idade € uma forma de “exercicio de cidadania”, e
integra as chamadas atividades espontfneas que englobam as iniciativas voltadas para a

promogio de saude.

L
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Em conclusdo, as atividades fisicas como promogio de saude, catarse,
experiéncia estética, experiéncia pedagdgica, experiéncia social, exercicio de cidadania,
competi¢do e superago de limites devem estar voltadas para a populagdo como um todo, o que se
enquadra nos novos papéis, responsabilidades e a¢des interativas da Educacfo Fisica.

Assim, podemos afirmar que os programas, de maneira geral, e os conteados
desenvolvidos devem aumentar as possibilidades de cada pessoa de atingir niveis avangados de
consciéncia critica para exercer sua cidadania, abrir horizontes para acolher, assimilar e resgatar
tragos de sua cultura, além de permitir aos alunos adquirir conhecimentos sobre fatores que
determinam a participagio ou ndo em programas de atividades, dando-lhes maior autonomia para
intervir nos processos cotidianos e, assim, promover modificagdes benéficas ao estilo de vida de
cada um.

E muito importante ressaltar que o aluno idoso necessita, com maior fregiiéncia,
obter éxito em suas tarefas, para que se sinta motivado a continuar produzindo. (Santos € Santos
Sa, 2000) Por este motivo, o professor deve criar condi¢des para que os alunos participem
ativamente, cuidando para que a convivéncia entre 0s membros de grupo e com outras pessoas
seja a mais agradavel possivel. O professor deve conhecer os interesses de seus alunos, para que
proponha atividades, sempre que possivel estarem associadas as vivéncias dos idosos. Estimular
os idosos a desenvolverem novas ou recuperar velhas habilidades e capacidades torna os
programas mais efetivos, mas n3o se deve excluir as possibilidades de introduzir novos
clementos, esportes e atividades, pois, segundo Geis (2003), estas novas atividades levam os
idosos & realizagfio de tarefas desconhecidas e trabalham também objetivos socioafetivos e
psiquicos.

Diante dos ponios apresentados, ¢ possivel concordar com a afirmagfio de
D’ Avila (1999), que diz que a apropriagdo do conhecimento ajuda os idosos a pensarem a pratica
das atividades fisicas de maneira mais critica, mais criativa, mais participativa, mais
independente, em contraposi¢io as praticas comuns em que as pessoas sdo apenas seres passivels,
repetidores de gestos e comandos.

Com relagio ao professor, Freire (1996) afirma que ensinar ¢ uma especificidade
humana, o que implica em ter seguran¢a, competéncia, generosidade, comprometimento,
liberdade, tomada de decisdes; exige saber escutar, ter disponibilidade para o didlogo e,

finalmente, ensinar exige querer bem aos educandos.



Para Zimerman (2000), a formagdo profissional para o trabalho com idosos
exige um tripé basico, composto por conhecimentos (estudos tedricos), habilidades (estagios,
supervisdes e treinamentos) e atitudes (postura diante da velhice). Como ja foi colocado, é muito
importante que o professor esteja livre de quaisquer preconceitos e esteredtipos, e que veja com
naturalidade o processo de envelhecimento e suas particularidades, como a deméncia, a perda de
memoria, a lentiddo geral das capacidades motoras, a perda da visdo e audi¢do e as dificuldades
de comunicagéo.

Por este motivo, grande importincia tem sido dada a linguagem, sabendo-se que
ela pode servir a interesses particulares, como outras praticas sociais, usados para explorar,
dominar, subjugar, mistificar e domesticar. Por outro lado, a linguagem é um dos importantes
procedimentos educativos, principalmente no campo especifico das atividades fisicas, na
apresentacdo dos contendos, das formas de trabalho € dos procedimentos de ensino.

A linguagem didatica deve ser compreensivel, encaixada na realidade, sincera e
correta, legitimada e apropriada ao contexto. Deve também, segundo D’ Avila (1999), ser simples,
fluente, direta, clara, precisa, acessivel e adequada em relagdo a classe social e nivel de
escolarizagdo dos idosos, sem que seja necessario infantilizar a lingnagem para grupos de idosos
analfabetos ou de pouca instrugdo. Além disso, o professor nunca deve deixar dividas ou

solicitagdes dos idosos sem resposta, buscando-a sempre que nio souber.

Além disso, a linguagem articulada, enfatica, feita com a voz clara e audivel
contribui para a melhor assimilagio do conhecimento, principalmente para idosos com alguma
deficiéncia auditiva (Vargas, 2001).

Outro recurso muito utilizado, além da linguagem, é a demonstragdo didatica,
que nada mais ¢ do que uma exemplifica¢do pratica do que se propde realizar. Ela geralmente
acompanha a explicagdo oral do professor, tornando-a mais concreta e real. A demonstragio pode
ser direta, quando realizada pelo proprio professor, ou substitutiva ou indireta, quando o
professor solicita o auxilic de um ou mais alunos para demonstrar a tarefa ou atividade.

E importante destacar que, mesmo direta ou indireta, a demonstragdo didatica €
apenas parte de um processo de ensino €, por 1850, nunca deve ser utilizada de forma isolada.

De acordo com Santos e Santos Sa (2000), ndo ha regras determinadas para a
atuagio docente com o idoso, uma vez gue no Brasil njo existe uma pedagogia definida para essa

faixa etaria.



O que importa na agdo docente ndo € a representacio mecanica de gestos, mas a
compreensdo do valor dos sentimentos, das emog¢des, desejos, da inseguranga a ser superada e
dos medos a serem vencidos. (Freire, 1996).

A metodologia de ensino deve ter como foco o aluno, como sujeito de seu
proprio aprendizado, numa relagdo participativa entre professor e aluno. O modelo de
ensino/aprendizagem que melhor se adapta a essa postura é o que reforga o pensamento
divergente, a onginalidade, a curiosidade, o resgate de experiéncias significativas, permitindo o
reconhectmento da identidade cultural e social dos alunos.

Para o Coletivo de Autores (1992), o homem se apropria da cultura corporal
dispondo sua intencionalidade para o ludico, artistico, o estético € outros, gue sdo representacoes,
idéias e conceitos produzidos pela consciéncia social, que podem ser chamados de “significagdes
objetivas”. Em face delas, o aluno desenvolve um sentido pessoal que exprime sua subjetividade
e relaciona estas significagdes subjetivas com a sua propria realidade, do seu mundo e das suas
motivagdes.

Por este motivo, € necessario criar um ambiente encorajador e positivo, no qual
o idoso sinta-se livre para avaliar e criticar sem receio de se expor. Cabe ao professor promover
sempre um ambiente propicio & aprendizagem, onde haja espaco para conversas € trocas de
experiéncias vividas, onde os assuntos e conhecimentos tenham aplica¢@io imediata, pois os
alunos idosos interessam-se pelo que podem fazer agora, e ndo em um futuro distante, aiém de
criar um clima agradavel e descontraido, promovendo o bem-estar de todos.

Assim, acredito que seja fundamental a presenga de questionamentos, desafios,
novos elementos ¢ descobertas nas aulas, estimulando assim a criticidade, o processo criativo, a
participagdo ¢ a autonomia dos 1dosos.

No que diz respeito ds praticas corporais, existe a necessidade de desenvolver
atividades que envolvam os idosos em sua totalidade, e n#o somente visar objetivos especificos
como diminuir os niveis de gordura corporal, baixar taxas de colesterol ou tornar a musculatura
mais forte e flexivel. A intervengio educacional, segundo Vitta (2000), desenvolve condutas que
permitam aos individuos adquirir conhecimentos sobre os problemas da falia de exercicios
fisicos, seus determinantes e suas caracteristicas. Mais do que praticar atividades corporais, €
essencial que os idosos compreendam os seus significados, seu desenvolvimento € suas

possibilidades, para que possam reconhecer, determinar e decidir com autonomia e informagéo as
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atividades que mais se adequem as singularidades de cada um (interesses pessoais, caracteristicas

fisicas, preferéncias, estados de humor, etc.).

De acordo com Faria Junior (1997), a aula de Educacdo Fisica deve ser

preparada levando em consideragdo que os conteiidos desenvolvidos devem ter como base a

ligagdo entre o ensino e as vivéncias que serdo exigidas no dia a dia. Estruturalmente, ¢

constituida de trés partes: inicial (aquecimento), principal e final (relaxamento ou volta a calma),

conforme figura:
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fligura 8. Lsquema de aula segundo Faria Junior (1997), p.6U.
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3 ANALISE E DISCUSSAO DOS
RESULTADOS

“Os anos enrugam a pele, mas renunciar ao entusiasmo faz enrugar a alma.”
Albert Schweitzer)

Figura 9. Professora e aluno no espago de aulas (Praga Primavera)

Conforme ja foi dito anteriormente, o Grupo da Primavera passou por varias
modifica¢des desde o seu inicio, em 2002, se estruturando, criando uma identidade e adequando-
se as propostas, necessidades e possibilidades de todos os seus integrantes. Se tragasse uma linha
do tempo do grupo, seria possivel notar com facilidade diversas alteragdes em diferentes
aspectos, desde o aspecto fisico (instalagdes, estrutura, espago), passando por mudancas nas
aulas, até influéncias diretas nas historias de vida dos participantes.

Quando tive a oportunidade de ingressar no grupo, que ainda era o “grupo de
caminhada e ginastica”, sem um nome, local e identidade definidos e totalmente vinculado e

dependente do Centro de Saide, como professora “auxiliar” pude notar particularidades que
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considero extremamente interessantes de serem relatadas, especialmente pelas mudangas que
posso constatar atualmente.

~ Eram poucos os idosos que participavam freqilentemente das aulas, e a grande
maioria parecia estar no grupo apenas por “obrigacdo”, indicagdo médica, familiar ou outras.
Quase sempre aparentavam muito desdnimo, falta de motivagio, tristeza, estavam apéticos.

Uma senhora vinda ha pouco tempo do Rio Grande do Sul procurava, em todas
as aulas, maneiras de “enturmar-se”, fazer amizades, estabelecer relagdes com as pessoas do
grupo. De maneira geral, era um grupo extremamente “afastado” (ainda que essa afirmagéo possa
parecer um tanto quanto contraditdria), j& que seus integrantes eram solitarios, introvertidos, nio
se relacionavam ou interagiam se ndo houvesse solicitagdo expressa do professor. Esta senhora
relatou que procurava no grupo uma forma de amenizar sua solidédo, ja que veio de um estado
diferente, sem conhecer ninguém:

“Quando eu cheguei aqui, pra mim foi, olha, foi no fundo do pogo. Néo
conhecia ninguém, me sentia nmito mal, andava nas caminhadas sozinha, ninguém me olhava,
ninguém me dizia bom dia. (...) Depois fui na médica, chorei ld, que ndio conseguia nem falar, ai
ela me encaminhou para uma terapeuia e pro grupo.” (S.B., 70 anos)

Em alguns outros casos, a participagdo no grupo se dava apenas por indicagio
medica, o que ngo dava ao idoso a motivagdo para participar com entusiasmo das atividades. A
grande maioria do grupo estava sempre com o rosto fechado, expressdes tristes, carrancudas,
indiferentes ao que era proposto ou questionado, estavam ali apenas como repetidores mecénicos
de movimentos. E claro que os idosos tinham motivos para justificar esses comportamentos,
conforme pude detectar nas histérias de vida:

“E foi otimo pra mim, porgue acabou tudo o que eu Sentia, gue era... linha
medo até de gente, acredita isso? Via chegar gente assim, eu ficava cismada, porque fiquei muito
assim... deprimida, com estresse, sei la o gué.” (A.T.R_, 76 anos)

“Ouando eu entrei eu era uma mulher muilo Iriste, muito abatida, devido ds
coisas da casa, né? Os problemas, familia.. Enido eu passef muita [risteza, ndo sabia o que
fazer, onde ir... (...) Ndo saia, ficava sempre deniro de casa, bem Irisie porgue eu linha problema

com fitho...” (G.B., 70 anos)
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Um motivo que me chamou muito a atengdo foi o da questdo do preconceito
racial.

“Porque as vezes a genle fica assim, né, que nem eu falo, ndo é que a gente tein
preconceilo, mais ou menos s eu de cor que lava as vezes num grupo, né? Assim, ai meu Deus,
sera que faz diferenga? Porque as vezes cé vai num lugar, cé sente as vezes uma diferenca,
muitas pessoas ndo chegam muilo nas de cor, porque eu sentia isso, essa diferenga, mas no
grupo do Daniel ¢ no seu grupo ndio tem nada disso.” (ML M., 69 anos)

Além da soliddo, da tristeza, do isolamento e a desmotivagdo, 0s idosos também
se apresentavam mal-humorados, rabugentos e faziam questdo de encontrar sempre um motivo
para reclamar ou criticar (qualquer que fosse o motivo: a aula, a atividade, o local, o horario, a
temperatura, 0s companheiros do grupo), ¢ que era marcante em alguns ¢asos.

Conforme o tempo foi passando, os participantes foram se conhecendo melhor,
“ge enturmando”, e os lagos de amizade comecaram lentamente a surgir. Ainda assim, havia um
ponto que, para mim, era extremamente preocupante: embora os idosos conversassem durante o
convivio no grupo, os assuntos abordados por eles me faziam pensar se estas conversas estariam
sendo boas ou ruins. Falavam sobre morte, doengas, dores, remédios, médicos, desabafos e
reclamagdes sobre familiares, sobre a obrigagio de ter que cuidar dos netos, sobre o descaso dos
filhos, ou seja, eram assuntos abordados sempre de forma negativa, triste, o que me incomodava,
ja que parecia ndo agregar nada de bom ao convivio destas pessoas.

Aos poucos o humor do grupo como um todo foi modificando, e isso se refletia
diretamente nos assuntos abordados, na forma como aprendiam a lidar com as diferengas, com as
dificuldades, com o outro, com os problemas pessoais e até com a perda de entes queridos.

“Fu sou outra mulher. Fu aceito tudo, acho graga em tudo, primeiro eu ndo
sentia nada, sabe? (...) Agora meu marido faleceu, faz nove meses, eu fiquei muilo iriste, mas
rdo tanto como eu era antigamente, sabe, primeiro, antes de eu entrar aqui. Agora eu to feliz,
agora eu to alegre, sabe, as meninas me ddo alegria, nossa, pra mim foi a unica coisa, verdade,
a nica coisa que me deu alegria foi isso.” (G.B., 70 anos)

“Entdo eles (os fithos) falam assim: ‘a coisa mais boa que apareceu pra mamde
Joi esse grupa’, a gente saiu daquele... descaso, so dentro de casa, ndo sai, ndo conversa com

ninguém... a gente até fala demais, viu? (risos)”. (A.T.R., 76 anos)
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A partir desses depoimentos ¢ possivel perceber que a convivéncia no grupo
passou a ser como uma espécie de extensdo do convivio familiar, em que os idosos aprenderam a
lidar positivamente com a vida, compartilhar suas dificuldades e problemas (e nio mais apenas
lamentar) e amenizar suas dores. E ébvio que ndo deixaram de ter problemas na familia, de ter
dificuldades, tristezas, perdas, dores fisicas.

“Dorzinha a gente sempre tem, né, uma dorzinha, mas do jeito que eu tinha, néio
tenho mesmo, né?” (M.L.M., 69 anos)

E ¢ interessante que todas essas melhoras sdo percebidas nfio apenas por mim
(como professora e pesquisadora), mas também pelos proprios idosos e seus familiares.

“F. verdade, porque eu estou em casa lavando louga, fazendo comida, lembro
das nossas... é... (risos)” (8.B., 70 anos)

“Fu t6 com 65 anos e também nio me sinto velha ndo, me sinlo como uma
moga, ndo lo nem vendo. (...) Os meus (filhos) falam assim. ‘mde, a senhora ndo pdara mais em
casa, po, onde a senhora vai?’, eu vou na gindstica, falei ‘ndo, 10 indo, j& fuil’ E uma delicia, ¢
gostoso.” (G.M.C,, 65 anos)

Atualmente nossas aulas sfio repletas de risos, gargalhadas, brincadeiras, até
piadas. Os idosos, na maioria das vezes, chegam brincando uns com 0s outros, cantarolando,
falando alto e fazendo festa. Muitos deles, conforme ja foi dito, caminham para chegar até o local
das aulas e fazem isso, sempre que possivel, juntos, em pequenos grupos, rinde e conversando, o
que € um motivo de satisfagio para todos.

Durante a aula esta alegria tambeém pode ser percebida. A todo o momento tem
um ou outro aluno contando uma piada, fazendo uma brincadeira, descrevendo um fato divertido,
uma situagdo engragada, ou, muitas vezes, fazendo comentarios engragados sobre si proprios.
Isso, do ponto de vista do professor, € bastante significativo, pois deixa a impressio de unido do
grupo, de identificagdo, um ambiente agradavel e acolhedor que ndo permite que nenhuma das
aulas fique monétona. Em minha opinifo isso € extramente enriquecedor para quebrar a
monotonia das aulas e o paradigma de que as aulas para os idosos devem ter um carater “sério” e
formal. Mesmo quando as atividades propostas exigem mais concentracéo e atengéo, quando sdo
atividades mais complexas, esse comportamento “divertido” dos alunos gera um ambiente
descontraido para que todos possam sentir-se mais & vontade, inclusive, para questionar quando

nio compreendem os exercicios, tornandoe a aula majs prazerosa para todos.
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Com toda certeza hoje o Grupo da Primavera é mais do que um grupo de terceira
idade € um professor de Educagiio Fisica. Somos um grande grupo de amigos que se retine
periodicamente para praticar atividades corporais diversas, em que todos tém liberdade para
comentar, criticar, sugerir, participar, além de descontrair, conversar, dividir momentos de
alegria. Percebemos que existe um interesse sincero pela vida, pelos problemas, alegrias e
conquistas de cada um, tanto da parte dos idosos quanto da minha parte. Ha uma forte
preocupagio con O outro, Ou seja, € preciso que todos estejam bem para que © grupo se sinta em
harmonia como um todo.

No inicio, conforme ja citei, os alunos eram repetidores dos gestos dos
professores. Nao se interessavam pelo que exatamente estavam fazendo, nem por que estavam
fazendo, simplesmente “copiavam” os movimentos e as atividades sugeridas. Mesmo quando
solicitdvamos que dessem sugestdes, comentarios, participassem, 0s idosos nfio se manifestavam,
ficavam apenas olhando, sem respostas, sem nos dar um retorno do que estava sendo a aula. Hoje
posso afirmar que existem questionamentos muito interessantes, posicionamentos a respeito de
assuntos, ou seja, uma participagdo ativa do grupo. Questionam sobre aspectos fisiologicos, sobre
os beneficios da pratica de atividades fisicas na terceira idade, pedem exercicios especificos para
determinados grupos musculares em gue seniem mais dores, solicitam explicagdes dos exercicios
e/ou atividades propostas. Muitas vezes os alunos sugerem atividades, brincadeiras, ddo boas
idéias para as aulas, indicam novas atividades, possibilidades (de atividades, de movimentos, de
materiais, de espago fisico), dfo retorno sobre as aulas ¢ se organizam para que a aula seja mais
proveitosa, produtiva e prazerosa para todos.

Considero relevante também destacar a preocupagdo que os idosos tém em
executar corretamente os exercicios/ movimentos/ atividades sugeridas. Sempre que surge uma
atividade nova ou algum movimento diferente, had uma grande preocupagfio em saber se estdo
realizando da forma correta, ainda que no grupo nfo exista um padrdo para a execugdo dos
movimentos, bastando que sejam realizados com seguranga, de forma a nio serem prejudiciais e
respeitando sempre o limite de cada um. Mas 0s alunos fazem questo de sempre compreender
exatamente os movimentos, seus significados, as intengdes que estdo implicitas nas atividades, ¢
0 que procuro ressaltar sempre, desde o inicio, € a importincia de respeitarem seus limites e,

durante as atividades, procuro ser o mais clara possivel nas explicagSes, evidenciando os



objetivos, os beneficios, os movimentos. Talvez essa relagdo seja a justificativa pela confianca
que depositam no professor.

“Isse Lian Gong que a genfe fuz (as segundas-feiras, com uma agente de
saude), me agrada muito ir Id, entendeu? E também quando eu venho aqui com vocé, é uma
alegria que vocé traz pra gente. Traz a paz, seguranga, maturidade... Pra mim todas sdo otimas,
mas eu ndo sei, ¢ uma simpatia que eu tenho por vocé, entendeu? Que ta gravando ai.” (GB., 70
anos)

“Transmite alegria pra gente, né? Transmite, a gente fica alegre. (...) Fntiio ele
(Daniel Menchini, o ouiro professor) transmitia pra gente que a genle se sentia tio bem, né?
Depois ele deixou vocé no lugar, vocé também é wma ofima pessoa que transmite... nio foz
diferenca com ninguém, entdo 0 que eu tenho a dizer é que eu to muito conltente e admiro muito
lanto o professor quanto a professora, e sei que ela transmite amor pra gente.” (MLM,, 69
anos)

“Lu amo meus professores, professora, inclusive vocé. De verdade, ew ndo sou
de na frente uma, atras outra, eu sou 0 gue sou. {...) Sabe o que eu sentia no Daniel, era assim,
quando a genle... sentia ndo, ficava admirada, é, ele cumprimentava wm por um, tudo igual.
Quando ele cumprimentava um, e comecava aié o fim, ndo tinha diferenga. Isso é tdo imporiante
pra pessoq, ele sendo jovem, mogo, né? A gente nessa idade ja, se fosse outro falava: ‘ah! essas
véia!’ (risos)” (AT R., 76 anos)

“Fu amo a professora, adoro os dois!” (G.M.C , 65 anos)

“Teria tanta coisa pra falar... Fu adoro todo mundo, eu adoro a Danielle, eu
adoro o Daniel. Fyu amo a Loly' como fosse minha filha!” (SB., 70 anos)

Ainda a respeito da relagdo com o professor, acredito que seja importante
destacar alguns comentarios que surgiram no preenchimento dos questionarios. Uma curiosidade
¢ que todos os questionarios, sem exce¢do, apresentaram exatamente as mesmas respostas, por

1880 a relevéncia de trazer para essa analise 0s comentarios feitos pelos idosos.

' Loly ¢ uma das primeiras Agentes de Saiidc que assumiu o Grupo. Por coincidéncia, ¢ minha mée. Fazia inimeras
brincadeiras com os idosos, propunha atividades diferentes, ia atrds de novas possibilidades (foi cla quem decidiu
inserir as atividades de “gindslica” no grupo). Atualmente ndo trabalha mais no Centro dc Saide ¢ isso foi um
motivo de muita {risteza para os idosos. Sempre quercm saber dela, sempre perguntam noticias, ¢ ela, sempre que
possivel, esta cm contato com eles.
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Questdo 1. Sobre as mudangas trazidas (ou nfo) pela participagdo no Grupo da
Primavera: 100% dos entrevistados responderam que “sim, para melhor”.

Questdo 2. Sobre a avaliagdo da vida no geral apds a participagdo no grupo:
100% respondeu “boa”. Comentarios: “boa, de verdade...”

Questio 3. Sobre a importancia do Grupo da Primavera na vida de cada um

I3

deles: 100% dos entrevistados responderam que € “muito importante”. Comentarios: “s6 de Deus
nos ter colocado aqui € 6timo”; “ndo tem nem o que dizer...”

Questdo 4. Sobre a importéncia do professor de Educagéo Fisica para o grupo:
100% respondeu que ¢ “muito importante”. Comentarios: “sem o professor ndo somos nada”; “¢
dez!”; “¢é vinte mil”; “é cinqiienta mil”

Questdo 5. Sobre a relagio entre o professor e o grupo: 100% dos entrevistados
disseram que € “boa”. Comentarios: “¢é 6tima!”; “tem simpatia”; “traz alegria”

Questdio 6. Sobre a importancia do conhecimento técnico do professor para o
grupo: 100% dos entrevistados responderam “sim, muito”. Comentarios: “é muito importante”;
“professora maravilhosa”

Questdio 7. Sobre a importancia das relagdes afetivas entre o professor e os
alunos: todos os entrevistados responderam que sdo “muito importantes”

Questdo 8. Sobre a importancia das relagdes entre os membros do grupo: 100%
respondeu que ¢ “muito”. Comentarios: “6timo”; “muito! tem que se gostar”; “tem que ter
amizade”; “tem que ter comunicagdo”; “¢ uma familia”.

Qutros comentarios a respeito do grupo: “vida nova desde que entrei no grupo”;
“sugiro fazer coisas diferentes”; “minha vida melhorou bastante desde que comecei”; “o grupo ¢é
especial”; “tudo 6timo, tudo especial”; “pra mim ta cem por cento!”; “ta pra 1a de bom”;
“excelente”; “vivia chorando, vivia triste, se eu ndo viesse eu tava perdida”.

Para finalizar essa analise, gostaria de destacar trés casos especificos. Para que
os individuos néo sejam identificados, serfo tratados por nomes de flores, numa relagéo as flores,
devido ao nome do grupo (Grupo da Primavera).

O primeiro deles é de Jasmim, 71 anos, diab€tica e com fortes dores na coluna
devido a alguns “bicos de papagaio”. No inicio de sua participagio no grupo, quando ainda
trabalhdvamos em parceria com os agentes de saude, ela era extremamente mal-humorada,

ranzinza e briguenta. Nio fazia amizades e nem tampouco preocupava-s€ €m a0 menos
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estabelecer relagbes com o restante do grupo (tanto outros idosos, quanto professores e agentes de
saude). Sua antipatia era tamanha que formava uma barreira que a distanciava de todos. Para
mim, tanto como professora quanto como pessoa, era um grande desafio ndio “rotular” essa aluna
e buscar, de todas as formas, um minimo de contato, para que pudesse fazer aparecer um sorriso
em seu rosto, uma palavra de afeto, uma demonsiragdo de aproximagio. Era a senhora que mais
fazia criticas, normalmente sem fundamentos, € vivia a reclamar de tudo (das aulas, do local, das
atividades, dos companheiros). Para alguns integrantes do grupo, era “a mal-humorada”.

Atualmente esta senhora parece uma outra pessoa. Ndo sel dizer ao certo o que a
fez modificar sua postura; se foi o0 meu comportamento de sempre buscar traze-la mais proxima,
se foi a minha preocupagéo em tentar cativa-la, se foi a prépria convivéncia no grupo. Hoje é uma
aluna muito préxima, principalmente de mim. Dificilmente faita as aulas e, quando nfio pode
comparecer, faz quesiio de me telefonar explicando ¢ motivo de sua auséncia. Esta sempre
pronta para ajudar no que for possivel, da sugestdes para as aulas e atividades extras, prontifica-
se a informar os companheiros de algum recado que precisa ser passado, normalmente esta
sorrindo e fazendo piadas, aceita e faz brincadeiras com todos e incentiva parentes, amigas e
vizinhas a frequientar o grupo.

O segundo caso a ser destacado ¢ exatamente de uma vizinha trazida ao grupo
por Jasmim. Lirio, 67 anos, ¢ surda e sofre de depressdo. Quando chegou ao grupo com a amiga,
trouxe também a irmé, que vive em Sdo Paulo — Capital e vem a Campinas em media a cada 15
dias para acompanha-la em médicos e outros compromissos. No seu primeiro dia de participagéo
no grupo, a irméd veio me pedir que tivesse atengio especial com ela, pois tinha depressdo e ja
havia tentado participar de varios outros grupos, ndo permanecendo pois ndo havia se sentido a
vontade em nenhum deles. Esta senhora ja estd conosco no Grupo da Primavera desde maio de
2005, Ela ndo escuta nada, faz a leitura labial naturalmente, mas fala com clareza e sem
dificuldades. Raramente falia as aulas, exceto por motivos de doenga e participa de todas as
atividades propostas. Ndo fago diferenga com ela no grupe, apenas tomo o cuidado de estar
sempre & sua frente para que ela possa ler meus labios e demonstro detalhadamente as atividades
e movimentos para todo o grupo. Em um dos ensaios para a apresentagio desse ano do Coisas da
FEF, ela veio me questionar se poderia participar no dia da apresentagio, se eu achava que ¢la
estava preparada, fazendo tudo corretamente, se ela ndo estava “errando tudo”. Vejo que sente-se

enturmada, acolhida, e respondi que estava otima e que me daria grande satisfacfo se ela pudesse
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brithar conosco no dia do evento. Acredito que todas estas experiéncias sejam extremamente
significativas, ja que ela esta feliz no grupo, integrada, enturmada e especialmente motivada.

O ultimo caso que gostaria de destacar é de Cravo, 90 anos, o mais velho do
grupo. Quando comegou a participar das aulas, que na época eram realizadas na praca na frente
do asilo em que mora, precisava que alguém (o professor ou um dos agentes de saude) fosse
buscé-lo (se ninguém fosse, ele nfo ia as aulas) e ficasse o tempo todo ao seu lado, auxiliando-o a
ficar em pé, dando a méo (e, caso o ‘largasse’, ele ia embora). Mesmo assim, com toda a ajuda e
auxilio que fosse dado, esse senhor néo fazia quase nenhuma atividade proposta, dizendo sempre
que ndo conseguia e permanecia durante toda a aula de mfos dadas, na maioria das vezes, com
uma agente de satde. Era nitido que o seu caso era a falta de atengio de alguém, falta de amigos,
a necessidade de carinho ¢ preocupagiio. Sempre foi muito retraido e timido, quase ndo
conversava. Para caminhar, sempre utilizou uma bengala e, assim que mudamos as aulas para o
local onde permanecemos atualmente, o motorista do asilo o levava e buscava no horario
combinado. Nesta época, os agentes de saide j& néio estavam mais vinculados ao grupo, e este
senhor realizava todas as atividades propostas sozinho, sem nem mesmo o auxilio da bengala.
Algum tempo depois, deixou de solicitar a carona do motorista € passou a ir as aulas caminhando
com o0s outros companheiros do grupo, quase trés quarteirdes, apoiade apenas em sua bengala.
Costumamos brincar que esta serve apenas para fazer charme e defende-lo, como ele mesmo
brinca: “quando vocé brigar comigo, eu vou te bater, hein, professora...”. Em marco, completou
seus 90 anos de idade com uma bela festa feita pelos companheiros do Lar dos Idosos, na qual
todos os colegas do grupo fizeram questdo de comparecer. Atualmente ndo tem ido as aulas, pois
operou a vista (catarata e glaucoma) e, por recomendag¢do medica, deve permanecer um tempo
sem fazer atividades fisicas. Particularmente, esse ¢ o caso que me deixa mais satisfeita e
apresenta os resultados mais claros, tanto em melhoras fisicas quanto psicolégicas, além do fato
de ser o mais idoso do grupo. E um dos senhores mais admirades por todos os integrantes do

Grupo da Primavera, por sua forca de vontade, perseveranga, alto-astral ¢ alegria de viver.
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CONCLUSOES

“Sinto-me nascido a cada momento, para a c¢terna novidade do mundo.”
(Fernando Pessoa)

D

Figura 10. O grupo em apresentagio no Festival “Coisas da FEF”, em 2004.

Apos a analise e discussdo dos resultados, é possivel concluir que, a respeito da
questdo central desta pesquisa (a importancia da relagdo pedagogica do professor de Educagio
Fisica), os idosos prezam e reconhecem a importancia da existéncia de um professor, mas nio ¢é
determinante para eles que o mesmo tenha formagdo em Educagfo Fisica e traga conhecimentos
tedricos para as aulas.

Ficou muito claro que, na opinido dos idosos, € de fundamental importancia que
exista, sim, um professor responsavel pelo grupo, no entanto, suas caracteristicas principais
devem ser o carisma, o afeto, a atengdo dada a estas pessoas, o respeito, a dedicagio ¢ a amizade.
Nao ¢ essencial, segundo a visdo destes alunos, que o professor em questdo possua
conhecimentos de anatomia, fisiologia, cinesiologia, psicologia, métodos pedagogicos, desde que
tenha condi¢bes de dar atengdo a todos e fazé-los sentirem-se importantes. Isso fica

especialmente claro quando ndo conseguem — e nem pretendem - fazer uma comparacgdo entre as



aulas de Lian Gong e outras atividades dadas pelos Agentes de Saide e as aulas de “ginastica”
dadas por mim e pelo professor Daniel Menchini. Para eles, todos sdo professores, cada um a seu
modo, ¢ as diferengas s3o percebidas apenas na forma de trata-los durante as aulas ou atividades.
Inclusive quanto a denominagdo. Todos sdo “professores”, € ndo existe a diferenciagio entre
agentes de saude, professor de Educagio Fisica, professor voluntario, terapeuta ocupacional.

Nesse caso, cabe ao professor de Educag@o Fisica conduzir a aula de forma a
promover a autonomia entre 08 idosos € 0 senso critico que devem ter com relagdio as atividades,
as praticas, as propostas feitas a eles. Nio ¢ apenas uma questdo de transferir conhecimento
(como ¢ feito por profissionais ndo especializados — voluntdrios ou n&o), mas sim uma questio de
compartilhar experiéncias, sensacfes, pensamentos, conclusdes e fazer brotar em cada um dos
individuos a criatividade, a consciéncia critica e a autonomia que os fara usufruir melhor de seus
direitos enquanto cidaddos. Também é fungio do professor trabalhar essa idéia do conhecimento
junto a seus alunos. A importancia das explicagBes teoricas que acompanhem as propostas das
aulas, os beneficios que determinadas atividades trarfio, os objetivos que estdo sendo visados ao
promover certas experiéncias. Ngo ¢ fazer apenas por fazer, mas explicar o sentido pelo qual esta
sendo feito, explicar o que se busca € 0 que podera ser atingido no final. Deixar claro que todos
tém seus limites, todos tém suas particularidades, todos tém suas potencialidades ¢ que, no grupo,
tudo isso € parte de um conjunto que néo pode ser “desarmonico”.

E claro que todos os idosos participantes do Grupo da Primavera conseguem
perceber a importancia de conhecer os beneficios das atividades desenvolvidas, os objetivos
destas atividades, 0 que estd sendo desenvolvido com as aulas propostas, mas isso nfo &
extremamente relevante para eles. Na verdade, a partir do momente em gue existe uma pessoa
que planeja estas atividades de forma consciente, os idosos ndo se preocupam muito com o
sentido das mesmas. O problema € que muitas vezes, as atividades podem ser conduzidas de
forma aleatéria, sem qualquer planejamento, objetivo ou sentido e, para estes mesmos idosos, ndo
havera a relevancia em saber o que esta sendo feito.

De qualquer forma, como profissional de Educagdo Fisica, acredito que seja de
extrema importancia a presencga de um professor com formacéo na area, ja que os idosos ndo tém
consciéncia de suas limitagdes fisicas, muitas vezes, e acabam por fazer qualquer atividade que
lhes for proposta e, se isso for feito de maneira imprudente, com certeza causard lesGes. Além

disso, sem conhecer métodos pedagogicos, sem saber como lidar com populagdes especificas,



sem saber a importdncia de pianejar suas aulas, um “professor” ndo tem a devida base tedrica
para lidar com questdes, problemas, vivéncias e particularidades dos idosos, ¢ que pode causar
danos ndo apenas fisicos, mas psicologicos.

Exemplificando: se um “professor”, sem qualquer conhecimento sobre a
Educagdo Fisica, propde aos idosos fazerem uma aula de corrida, com toda certeza eles irdo ao
menos tentar. Isso implicard em lesdes gravissimas, além de outros problemas, considerando que
muitas vezes os 1dosos trazem quadros de osteoporose, hipertensio, diabetes e outras patologias.
Além disso, muitos idosos certamente ndo conseguirdo atingir o objetivo da atividade, ou seja,
causard constrangimentos, diminuicdo da auto-estima, desdnimo, sentimentos de impoténcia
diante do que foi proposto, ja que foi dito, anteriormente, que para os idosos, ¢ de fundamental
importancia obter éxito nas tarefas propostas.

Além de responder ao questionamente principal deste irabalho, consegui
perceber que, para os idosos, quanto mais diversificadas forem as aulas, melhor ¢ o seu
aproveitamento, Gostam de atividades de ritmo, expressio corporal, exercicios resistivos, jogos,
brincadeiras, cantigas, resgate de memorias. E importante para eles que exista essa diversidade
nas aulas, que ndo haja um planejamento “fechado”, que exista a flexibilidade € a oportunidade
de todos opinarem ¢ adequarem as aulas as suas necessidades e preferéncias.

Enfim, ¢ muito importante que o professor de Educagldo Fisica tenha o
conhecimento adequado para abordar suas aulas por uma visdo critica, fazendo com que seus
alunos tornem-se “independentes”, que possam ter consciéncia para analisar diferentes propostas

e escolher as que mais se adequem as suas caracteristicas.
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ANEXO A: Lein®. 8842,
Presidéncia da Republica - Subchefia para Assuntos Juridicos
LEI N.” 8.842, DE 4 DE JANEIRO DE 1994,

Regulamento: Dispde sobre a politica nacional do idoso, cria o Conselho Nacional do Idoso € da outras
providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Fago saber que o Congresso Nacional decreta ¢ eu sanciono a seguinte lei:

CAPITULO I
Da Finalidade

Art. 1° A politica nacional do 1doso tem por objetivo assegurar os direitos sociais do 1doso, criando
condi¢Bes para promover sua autonomia, integragdo ¢ participagfo efetiva na sociedade.

Art. 2° Considera-se idoso, para os efeitos desta lci, a pessoa maior de sessenta anos de idade.

CAPITULO II
Dos Principios ¢ das Diretrizes

SECAO I
Das Principios

Art. 3° A politica nacional do idoso reger-sc-a pelos seguintes principios:

I - a familia, a socicdade ¢ o estado t¢m o dever dc assegurar ao idoso todos os direitos da cidadania,
garantindo sua participagdo na comunidade, defendendo sua dignidade, bem-estar ¢ o direito a vida,

II - o processo de envelhecimento diz respeito a sociedade cm geral, devendo ser objeto de
conhecimento ¢ informagao para todos;

I - 0 idoso ndo deve sofrer discriminagio de qualquer natureza;

IV - o idoso deve scr o principal agente e o destinatario das transformagdes a screm efetivadas
através desta politica;

V - as difercngas econdmicas, sociais, regionais ¢, particularmente, as contradigdes entre o meio rural
¢ o urbano do Brasil deverdio ser observadas pelos pederes publicos e pela socicdade em geral, na
aplicagéio desta lei.

SECAO IT
Das Dirvetrizes

ATt. 4° Constituem diretrizes da politica nacional do idoso:

I - viabilizagdo de¢ formas alternmativas de participagdo, ocupagdo e convivio do 1doso, que
propoercionem sua integragio as demais geragdes;
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H - participagio do idoso, através de suas organizagOes representativas, na formulagio,
impiementacdo e avaliagio das politicas, planos, programas e projctos a serem desenvolvidos;

IIl - priorizagdo do atendimente ao idoso através dc suas proprias familias, em detrimento do
atendimento asilar, a exce¢do dos idosos que ndo possuam condigdes que garantam sua propria
sobrevivéncia,

IV - descentralizagio politico-administrativa;

V - capacitagdo e reciclagem dos rccursos humanos nas arcas de geriatrta ¢ gerontologia e na
prestacdo de servigos;

VI - implementagio de sistema de informagdes que permita a divulgacdo da politica, dos servigos
oferecidos, dos planos, programas e projetos em cada nivel dc governo;

VII - estabelecimento de mecanismos que favorecam a divulgacio de informagdes de carater
educativo sobre os aspectos biopsicossociais do envelhccimento;

VIII - priorizagdo do atendimento ao idoso em 6rgios piblicos ¢ privados prestadorcs de servigos,
quando desabrigados ¢ sem familia;

IX - apoio a cstudos e pesquisas sobre as questdes relativas ao envethecimento.

Paragrafo tnico. E vedada a permanéngia de portadorcs de docngas que necessitem de assisténcia
médica ou de enfermagem permanente em mnstituighes asilarcs de carater social.

CAPITULO 111
Da Organizagio ¢ Gestio

Art. 5° Competir ao 6rglo ministcrial responsavel pela assisténcia e promogao social a coordenagio
geral da politica nacional do idoso, com a participagdo dos conselhos nacionais, estaduais, do Distrito
Federal e municipais do idoso.

Art. 6° Os conselhos nacional, estaduais, do Distrito Federal ¢ municipais do idoso serdo drgdos
permancntes, paritarios ¢ deliberativos, compostos por igual mimero de representantes dos Orgdos c
entidades publicas e de organizages representativas da sociedade civil ligadas a area.

Art. 7° Compcte aos conselhos de que trata o artigo anterior a formulagio, coordenagio, supervisdo e
avaliagdo da politica nacional do idoso, no ambito das respectivas instincias politico-administrativas.

Art. 8 A Unido, por intermédio do ministério responsdvel pela assisténcia e promogdo social,
compcte:

I - coordenar as agdes relativas a politica nacional do idoso;
II - participar na formulagio, acompanhamento ¢ avaliagdo da politica nacional do idoso;

[l - promover as articulagSes intraministeriais ¢ interministerials nccessarias a impiementacdo da
politica nacional do idoso;

IV - (vetado;)



V - elaborar a proposta or¢amentdria no dmbito da promogdo ¢ assisténcia social e submeté-la ao
Consclho Nacional do Idoso.

Paragrafo anico. Os mimstérios das areas de saude, educacdo, trabalho, previdéncia social, cultura,
esporte ¢ Jazer devem claborar proposta or¢amentiria, no dmbito de suas competéneias, visando ao
financiamento dc programas nacionais compativeis ¢com a politica nacional do idoso.

Art. 9° (Vetado.)
Paragrafo inico. (Vctado.)

CAPITULO IV
Das Ag¢des Governamentais

Art. 10. Na implementagiio da politica nacional do idoso, sdo compeifncias dos Orgdos ¢ entidades
publicos:

1 - na area de promocéo ¢ assisténcia social:

a) prestar servigos e desenvolver agdes voltadas para o atendimento das nccessidades basicas do
idoso, mediante a participacdo das familias, da socicdade ¢ de entidades povernamentals e néo-
governamentais.

b) estimular a criagio de incentivos ¢ de alicrnativas de atendimento ac idoso, como centros de
convivéncia, centros de cuidados diurnos, casas-larcs, oficinas abrigadas de trabalho, atendimentos
domiciliares e outros;

¢) promover simpdsios, semindrios € encontros especificos;

d) planejar, coordenar, supervisionar ¢ financiar estudos, levantamentos, pesquisas € publicagdes
sobre a situagdo social do idoso,

¢} promover a capacitagio de rccursos para atendimento ao 1doso;

II - na area de saude:
a) garantir ao idoso 4 assisténcia 4 sande, nos diversos niveis de atendimento do Sistema Unico de Saide;
b) prevenir, promover, proteger e recuperar a saude do idoso, mediante programas e medidas
profilaticas;

c) adotar ¢ aplicar normas de funcionamcnto as institui¢des geriatricas e similares, com fiscalizagio
pelos gestores do Sistema Unico de Savde;

d) claborar normas dc servicos genatricos hospitalares;

¢) desenvolver formas de cooperagdo entre as Secretarias de Saiide dos Estados, do Distrito Federal, ¢
dos Municipios ¢ entre os Centros dc Referéncia em Geriatria ¢ Gerontologia para treinamento de equipes
interprofissionais;
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f) incluir a Geriatria como especialidade clinica, para efeito de concursos publicos federais, cstaduais,
do Distriio Federal ¢ municipais;

g) rcalizar cstudos para detectar o carater epidemiolégico de determinadas doengas do idoso, com
vistas a preven¢io, tratamento ¢ reabilitagio; e

h) criar servigos alternativos dc saide para o idoso;
IIT - na area de educagéo:

a) adequar curriculos, metodologias ¢ material didatico aos programas educacionais destinados ao
1doso;

b) inserir nos curriculos minimos, nos diversos niveis do ensino formal, contetidos voltados para o
processo de envelhecimento, de forma a eliminar preconceitos ¢ a produzir conhecimentos sobre o
assunto,

¢) incluir a Gerontologia ¢ a Geriatria como disciplinas curriculares nos cursos superiores;

d) descnvolver programas educativos, especialmente nos meios de comunicagdo, a fim de informar a
populagdo sobre o processo de envelhecimento;

¢) desenvolver programas que adotem modalidades de ensino a distancia, adequados as condi¢des do
idoso;

f) apoiar a criagdo de universidade aberta para a terceira idade, como meio de universalizar o acesso
as diferentes formas do saber;

IV - na area de trabalho e previdéncia social:

a) garantir mecanismos gue impegam a discriminacgio do idoso quanto a sua participagio no mercado
de trabalho, no setor publico ¢ privado;

b) priorizar o atendimento do idoso nos beneficios previdenciarios,

¢) criar ¢ estimular a manutencéo de programas de preparagio para aposentadoria nos setores publico
¢ privado com antecedéncia minima de dois anos antes do afastamento;

V - na area de habitacdo ¢ urbanismo:

a) destinar, nos programas habitacionais, unidades em regime de comedate ao idoso, na modalidade
de casas-lares;

b) incluir nos programas de assisténeia ao idoso formas de melhoria de condigdes de habitabilidade ¢
adaptacio de moradia, considerando seu estado fisico ¢ sua independéncia de locomogio;

¢) elaborar critérios que garantam ¢ acesso da pessoa idosa 4 habitacio popular;
d} diminuir barrciras arquitetonicas ¢ urbanas,

VI - na érea dc justiga:
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a) promover ¢ defender os direitos da pessoa idosa;

b) zelar pela aplicagdo das normas sobre o idoso determinando agdes para evitar abusos € lesdes a
seus direitos;

VII - na 4rea de cultura, csporte e lazer:

a) garantir ao 1doso a participagio no processo de produgdo, reelaboragio ¢ fruicio dos bens
culturais;

b) propiciar ao idoso o acesso aos locals ¢ eventos culturais, mediante pregos reduzidos, em dmbito
nacional;

¢) incentivar os movimentos de idosos a desenvolver atividades culturais;

d) valorizar o registro da meméria ¢ a transmissdo de informagdes ¢ habilidades do 1doso aos mais
jovens, como meio de garantir a continuidade e a identidade cultural;

g) incentivar e criar programas de lazer, esporte ¢ atividades fisicas que proporcionem a melhoria da
qualidade de vida do idoso ¢ estimulem sua participagio na comunidade.

§ 1° E assegurado ao idoso o direito de dispor de seus bens, proventos, pensdes e beneficios, salvo
nos casos de incapacidade judicialmente comprovada.

§ 2° Nos casos de comprovada incapacidade do idoso para genr scus bens, ser-lhe-d nomcado
Curador especial em juizo.

§ 3° Todo cidaddo tcm o dever de denunciar a autoridade competente qualquer forma de negligéncia
ou desrespeito ao idoso.

CAPITULO V
Do Consclho Nacional

Art. 11. (Vetado.)
Art. 12 (Vetado.)
Art. 13. (Vetado)
Art, 14. (Vetado.)
Art. 15. (Vetado.)
Art. 16. (Vetado.)
Art. 17. (Vetado.)

Art. 18. (Vetado)
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CAPITULO VI
Das Disposigoes Gerais

Art. 19. Os recursos financeiros necessarios 4 implantacio das a¢des afctas as areas de competéncia
dos governos federal, estaduais, do Distrito Federal € municipais serdo consignados em seus respectivos

orcamentos.

Art. 20. O Poder Executivo regulamentard csta lel no prazo de sessenta dias, a partir da data de sua
publicagio.

Art. 21. Esta le1 entra em vigor na data de sua pubhcagao.

Art. 22 Revogam-se as disposi¢des cm contrario.

Brasilia, 4 de janeiro de 1994, 173° da Independéncia ¢ 106° da Republica.



ANEXO B - Decreto n°. 1.948.
Presidéncia da Republica - Subchefia para Assuntos Juridicos
DECRETO N.° 1,948, DE 3 DE JULHO DE 1996.

Regulamenta a Lei n° 8.842, de 4 de janeiro de 1994, que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso, ¢ da
outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, no uso das atribuicdes que lhe confere o art. 84, inciso IV ¢ VI,
da Constituigio, € tendo em vista o disposto na Lei n® 8.842, de 4 de janeiro de 1994,
DECRETA:

Art. 1° Na implementagio da Politica Nacional do Idoso, as competéncias dos érgdos ¢ entidades
publicas sdo as cstabelecidas neste Decreto.

Art. 2° Ao Ministério da Previdéncia ¢ Assisténcia Social, pelos seus 6rgios, compete:
I - coordenar as agdes relativas 4 Politica Nacional do Idoso;
II - promover a capacitagdo de recursos humanos para atendimento ao 1doso;

III - participar em conjunto com os demais ministérios envolvidos, da formulagdo, acompanhamento
¢ avaliagdo da Politica Nacional do Idoso;

[V - estimular a criagdo de formas alternativas de atendimento ndo-asilar;

V - promover eventos cspecificos para discussdo das questdes rclativas a velhice ¢ ao
envelhecimento;

VI - promover articulagdcs inter € intraministerials necessarias 3 implementagio da Politica Nacional
do Idoso;

VII - coordenar, financiar ¢ apoiar estudos, levantamentos, pesquisas ¢ publicagdes sobrc a situagdo
social do 1doso, dirgtamente ou ¢m parceria com outros Orgaos;

VIII - fomentar junto aocs Estados, Distrito Federal, Municipios e orgamza¢dcs nio-governamentais a
prestagiio da assisténcia social aos idosos nas modalidades asilar ¢ ndo-asilar.

Art. 3° Entende-s¢ por modalidade asilar o atendimento, em regime dc internato, ao idoso scm
vinculo familiar ou sem condi¢des dc prover a propria subsisténcia de modo a satisfazer as suas
necessidades de moradia, alimentagédo, saude e convivéncia social.

Paragrafo tinico. A assisténcia na modalidade asilar ocorre no caso da inexisténcia do grupo familiar,
abandono, caréncia de recursos financeiros proprios ou da prépria familia.

Art. 4° Entende-se por modalidade ndc-asilar de atendimento:

I - Centro de Convivéncia: local destinado a permanéncia diurna do idoso, onde sdo desenvolvidas
atividades fisicas, laborativas, recreativas, culturais, associativas ¢ de educagio para a cidadania;
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IT - Centro de Cuidados Diumno: Hospital-Dia ¢ Centro-Dia - local destinade 4 permanéncia diurna do
idoso dependente ou que possua deficiéncia temporaria € necessite dc assisténcia médica ou de assisténeia
multiprofissional;

III - Casa-Lar: rcsidéncia, em sistema participativo, cedida por instituigdes publicas ou privadas,
destinada a idosos detentores de renda insuficiente para sua manutengdio e sem familia;

IV - Oficina Abnigada de Trabalho: local destinado ao descnvolvimento, pelo idoso, de atividades
produtivas, proporcionando-lhe oportunidade de elevar sua renda, sendo rcgida por normas especificas;

V - atendimento domiciliar: € o servigo prestado ao idoso que vive 50 ¢ s¢ja dependente, a fim de
suprir as suas necessidades da vida diana. Esse scrvigo € prestado cm seu proprio lar, por profissionais da
area de saide ou por pessoas da propria comunidadc;

VI - outras formas de atendimento: iniciativas surgidas na prépria comunidade, que visecm a
promogéo ¢ a integragdo da pessoa tdosa na familia ¢ na sociedade.

Art. 5° Ao Instituto Nacional do Seguro Social-INSS compete:

I - dar atendimento preferencial ao 1doso, especificamente nas areas do Scguro Social, visando a
habilitacio ¢ 4 manutengdo dos beneficios, cxame médico pericial, inscrigio de beneficiarios, scrvigo
social e setorcs de informagdces;

IT - prestar atendimento, prefcrencialmente, nas dreas da arrecadagio e fiscalizagdo, visando a
prestagdo de informagGes e ao calculo de contribuigtes individuais;

ITI - cstabelecer critérios para viabilizar o atendimento preferencial ao idoso.

Art. 6° Compete ao INSS esclarecer o idoso sobre os seus direitos previdenciarios € os mcios de
cxercé-los.

§ 1° O servigo social atendera, prioritariamente, nos Postos do Scguro Social, os beneficiarios idosos
em via de aposentadoria.

§ 2° O servigo social, em parccria com os 6rglos governamentais e no-governamentass, cstimulard a
criagdo e a manutengdo de programas de preparacio para aposentadorias, por meio de asscssoramento as
entidades de classes, instituigdes de natureza social, cmpresas ¢ orgios publicos, por intermédio das suas
respectivas unidades de recursos humanos.

Art. 7° Ao idoso aposentado, exceto por invalidez, que retornar ao trabalho nas atividades abrangidas
pelo Regime Geral de Previdéncia Social, quando acidentado no trabalho, serd encaminhado ao Programa
de Reabilitagdo do INSS, nido fazendo jus a outras prestagdes dc servigo, salvo ds decorrentes dc sua
condi¢io de aposentado.

Art. 8° Ao Ministério do Planeiamento e Orgamento, por intermédie da Secrctaria de Politica Urbana,
compete:

I - buscar, nos programas habitacionais com recursos da Unifio ou por ela geridos, a observincia dos
seguintes critérios:
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a) identificagdo, dentro da populagdo alvo destes programas, da populagio idosa ¢ suas necessidades
habitacionais;

b) alternativas habitacionais adequadas para a populagio idosa identificada;

c) previsdo de equipamentos urbanos de uso piblico que também atcndam as necessidades da
populagéo idosa;

d) estabelecimenio de diretrizes para que os projctos climinem barrciras arquitetdnicas ¢ urbanas, que
utilizam tipologias habitacionais adequadas para a populagdo idosa identificada;

IT - promover gestdes para viabilizar linhas de crédito visando ao acesso a moradias para o idoso,
Junto:

a) as entidades dc crédito habitacional;
b) acs Governos Estaduais e do Distrito Federal;
¢) a outras entidades, piblicas ou privadas, relacionadas com os investimentos habitacionais;

III - incentivar ¢ promover, em articulagdo com os Ministérios da Educagio e do Desporto, da
Ciéncia ¢ Tecnologia, da Saude ¢ junto as instituigdes dc ensino e pesquisa, cstudos para aprimorar as
condigbes de habitabilidade para os 1dosos, bem como sua divulgacdo ¢ aplicagio aos padrics
habitacionais vigentes,

IV - estimular a inclusdo na legislacéo de:

a) mecanismos quc induzam a eliminagdo de barrciras arquitetdnicas para o 1doso, em equipamentos
urbanos de uso publico;

b) adaptagio, em programas habitacionais no scu imbito de atuagiio, dos critérios cstabelecidos no
inciso I deste artigo.

Art. 9° Ao Ministério da Saude, por intermédio da Sceretaria de Assisténcia a Saude, em articulagio
com as Secrctarias de Saude dos estados, do Distrito Federal ¢ dos Munteipios, compete:

1 - garantir ao idoso a assisténeia integral 4 saudc, entendida como o conjunto articulado ¢ continuo
das agdes e scrvigos preventivos ¢ curativos, nos diversos niveis de atendimento do Sistema tnico de
Saunde - SUS;

I - hierarquizar o atendimento ao idoso a partir das Unidades Basicas ¢ da implantagdo da Unidade
de Referéneia, com equipe multiprofissional ¢ interdisciplinar de acordo com as normas cspecificas do
Ministério da Saudc;

III - estruturar Centros de Referéncia de acordo com as normas especificas do Ministério da Saude
com caracteristicas de assisténcia 3 sandc, de pesquisa, de avaliagio ¢ de treinamento;

IV - garantir o acesso a assisténcia hospitalar;

V - fomecer medicamentos, drtcses € proteses, necessarios a recuperagao ¢ reabilitagdo da sande do
idoso;
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VI - estimular a participagdo do idoso nas diversas instincias de controle social do Sistema Unico de
Saude;

VII - desenvolver politica de prevengo para que a populagdo envelheca mantendo um bom estado de
saude;

VIII - desenvolver e apolar programas de prevengdo, educagdo e promogio da saide do idoso de
forma a:

a) estimular a permanéncia do 1doso na comunidade, junto 4 familia, desempenhando papel social
ativo, com a autonomia ¢ independéncia que lhe for prépria;

b) estimular o auto-cuidado ¢ o cuidado informal;
c) envolver a populagdo nas agdes de promogao da saude do idoso;

d) cstimular a formagio de grupos de auto-ajuda, de grupos de convivéncia, em integragio com
outras instituigdes que atuam no campo social;

¢) produzir e difundir material educativo sobre a satide do idoso;

IX - adotar e aplicar normas de funcionamento as instituigdes geridtricas ¢ similares, com fiscalizag8o
pelos gestores do Sistema Unico de Saudc;

X- claborar normas de servigos geriatricos hospitalarcs e acompanhar a sua implementagdo:

XI - desenvolver formas de cooperagio entre as Sccretarias de Saude dos Estados, do Distrito
Federal, dos Municipios, as organiza¢dcs ndo-governamentais e cntre os Centros de Referlncia em
Geriatria ¢ Gerontologia, para freinamento dos profissionais de saude;

X11 - incluir a Geriatria como especialidade clinica, para cfeito de concursos piblicos federais;

XIIT - realizar ¢ apoiar estudos ¢ pesquisas de cardter cpidemiolégico visando a ampliacio do
cophecimento sobre o idoso e subsidiar as agbes de prevengdo, tratamento e reabilitagéo;

XIV - estimular a criagdo, na rede de servigos do Sistema Unico de Saude, de Unidades de Cuidados
Diurnos (Hospital-Dia, Centro-Dia), de atendimento domiciliar € outros servigos alternativos para o idoso.

Art. 10. Ao Ministério da Educac¢fo ¢ do Desporto, em articulagdo com orgdos federas, estaduais ¢
municipais de educagio, compete:

[ - viabilizar a implantagdo dc programa cducacional voltado para o idoso, de modo a atender o inciso
III do Art. 10 da Lei n® 8.842, de 4 de janciro de 1994,

il - incentivar a inclusdo nos programas cducacionais de contciidos sobrc o processo de
envelhecimento;

Il - estimular ¢ apolar a admissdo do idoso na universidadc, propiciando a integragdo
intergeracional,
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IV - incentivar o desenvolvimento de programas educativos voltados para a comunidade, ao idoso e
sua familia, mediantc os meios de comunicagio de massa;

V - incentivar a inclusdo de disciplinas de Gerontologia ¢ Geriatria nos curriculos dos cursos
SUPETLoTes.

Art. 11. Ao Ministério do Trabalho, por meio de seus érgios, compcte garantir mecanismos que
impegam a discriminagéio do idoso quanto a sua participagio no mercado de trabalho.

Art. 12, Ao Ministério da Cultura compete, em conjunto com scus orgios ¢ cntidades vinculadas,
criar programa dc Ambito nacional, visando a:

I - garantir ao idoso a participagio no processo de produgio, reelaboragio e fruigio dos bens
culturais;

II - propiciar ao idoso o acesso aos locais e eventos culturais, mediantc pregos reduzidos;

IIT - valorizar o registro da meméria e a transmissdo de informagdes ¢ habilidades do idoso aos mais
Jovens, como meio de garantir a continuidade e a identidade cultural;

IV - incentivar os movimentos dc idosos a desenvolver atividades culturais.

Par4grafo unico. As entidades vinculadas do Ministério da Cultura, no 4mbito de suas respectivas
arcas afins, compete a implementagdo de atividades especificas, conjugadas a Politica Nacional do Idoso.

Art. 13. Ao Ministério da Justica, por intermédio da Secretaria dos Dircitos da Cidadania, compete:

I - encaminhar as denuncias ao orgio competente do Poder Executivo ou do Ministéno Pablico para
defender os direitos da pessoa idosa junto ao Poder Judiciario;

II - zelar pela aplicagdo das normas sobre o 1doso determinando agdes para evitar abusos ¢ lestes a
scus direitos.

Paragrafo unico. Todo cidadéo tem o dever de denunciar 4 autoridade competente qualquer forma de
ncgligéncia ou desrespeito ao idoso.

Art. 14. Os Ministérios quc atuam nas areas de habitagio e urbanismo, dc saude, de cducagio ¢
desporto, de trabalho, de previdéncia ¢ assisténcia social, de cultura e da justiga deverfio elaborar proposta
orgamentaria, no ambito de suas competéncias, visando ao financiamento de programas compativeis com
a Politica Nacional do Idoso.

Art. 15, Compete aos Ministérios envolvidos na Politica Nacional do Idoso, dentro das suas
competéncias, promover a capacitagio de recursos humanos voltados ao atcndimento do idoso.

Pardgrafo nico. Para viabilizar a capacitagdo dc recursos humanos, os Ministérios poderdo firmar
convlnios com instituigbes governamentais ¢ ndo-governamentais, nacionais, estrangciras on
internacionais.

Art. 16. Compete ao Conselho Nacional da Seguridade Social € acs consclhos setoriais, no dmbito da
seguridade, a formulagdo, coordenagio, supervisdo ¢ avalia¢dio da Politica Nacional do Idoso, respeitadas
as respectivas esferas de atribuigdes administrativas.
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Art. 17. 0 1doso tera atendimento preferencial nos orgdos publicos ¢ privados prestadores de servigos
a populagio.

Paragrafo unico. O idoso que nfo tenha meios de prover 4 sua propria subsisténeia, que nfo tenha
familia ou cuja familia no tenha condigbes de prover a sua manutengio, terd assegurada a assisténcia
asilar, pela Unidio, pelos Estados, pelo Distrito Federal e pclos Municipios, na forma da lei.

Art. 18. Fica proibida a permanéncia em instituigdes asilares, de carater social, dc idosos portadorcs
de doengas que exijam assisténcia médica permanente ou de asststéncia de enfermagem intenstva, cuja

falta possa agravar ou por em risco sua vida ou a vida de tercetros.

Paragrafo vinico. A permanéncia ou ndo do idoso doente em institmigdes asilarcs, de carater social,
dependera de avaliagio médica prestada pelo servigo de sande local.

Art. 19. Para implementar as condigbes cstabelecidas no artigo anterior, as instituigdes asilarcs
podcrio firmar contratos ou convénios com o Sistema de Saude local.

Art. 20. Este Decreto entra cm vigor na data de sua publicagéo.

Brasilia, 3 de Julho de 1996; 175° da Independéncia ¢ 108° da Republica.



APENDICE A - Questionario
Questionario

Por favor, responda a todas as perguntas. Assinale apenas wma altcrnativa para cada pergunta. Nio é
necessario se identificar, por isto, responda com sincendade o questiondrio, pensando nos ultimos tempos
(anos, mescs, semanas).

1. A participagio no Grupo da Primavera trouxe mudangas afetivas, de humor, de disposi¢io, entusiasmo?
{ ) sum, para melhor

() sim, para pior

() ndo trouxe mudangas

2. Depois d¢ comegar a participar do Grupo da Primavera, como vocé avalia a sua vida no geral?
( )boa

() irrelevante {nem boa, nem ruim)

{ )ruim

3. Qual €, atualmente, a importincia do Grupo da Primavera na sua vida?
) muito importante

) pouco importante

) sem importincia

A —

4. Na sua opinifio, qual ¢ a importincia do professor de Educagdo Fisica para o grupo?
( ) muito importantc

( ) pouco importante

( ) sem imporiancia

5. Como vocé avalia a relagdo do professor com o grupo?
) boa

Y irrclevante

) ruim

——

. Vocé acha que o conhecimento técnico do professor € importante para ¢ grupo?
} sim, muito
} sim, um pouco
) ndo

A ——

7. Na sua opinifio, quanto as rclagdes afctivas com o professor sdo importantcs?
{ ) muito importantes

( ) pouco importantes

() sem importancia

8. E quanto as relagdes entre os membros do grupo sdo importantes?
(  )muito
( ) pouco
( )nada

9. Como vocé avaha o professor de Educacio Fisica do Grupo da Primavera?
( )otima
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{ Ybom
{ )ruim
( ) péssimo

10. E como vocé avalia as aulas, no geral?
( ) dtimas

{ )boas

{ )runs

( ) péssimas

11. Na sua opimido, o nimero de anlas na semana €:
{ )excessivo

( ) suficiente

( )pouco

12. O tempo das avlas ¢:
{ ) excessivo

( ) suficiente

{ )pouco

13. Que tipo de atividade vocé gostaria que fosse mais trabalhado nas aulas?
() Jogos

{ ) brincadeiras

( )danga

() cxercicios

( )outro. Qual?

14. Sc tiver sugestdes / comentarios sobre as aulas, escreva agqui:




APENDICE B - Roteiro de Observagio de Aulas e dia-a-dia

ROTEIRO DE OBSERVACAQ DE AULAS E DIA-A-DIA

1. Observagdo do humor de cada um dos alunos participantes do grupo.
coma era 0 humar no inicio do grupe (ha mais ou menos dois anos)

como ¢ o humor hoje (2003)

2. Obscrvagio das relagtes com os outros — membros do grupo ¢ demais pessoas.
relagéio com os colegas do grupo no inicio
rclagdo com os colegas do grupo hoje
relagdo com o professor no inicio

relagio com o professor hoje

3. Observagdo dos assuntos tratados nas conversas (nas aulas ¢ fora dclas)
quais os assuntos mais abordados no inicio
quais os assuntos abordados atmalmente

forma como os assuntos sdo abordados

4. Observagdo de iniciativa / empolgagdo / disposigio.
disposi¢do para os exercicios propostos antigamente
disposigdo para os exercicios propostos atualmente
iniciativa para dar sugestdcs, palpites, crificas antigamente

miciativa para dar sugestes, palpites ¢ criticas atualmente

5. Mudangas fisicas no geral.
locomogio
agilidade

facilidade para os exercicios

6. Importancia da rclagdo pedagogica.
informagdes solicitadas
importancia dada as observagtes feitas pelo professor

perguntas, questionamentos
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