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Resumo

Introducdo: O envelhecimento acarreta alteragdes fisiologicas devido a diminuigao da reserva funcional,
como alteragBes cognitivas e de memoaria. Objetivo: relatar a experiéncia de um grupo de idosas no
resgate de memorias a partir de manifestacOes artisticas. Método: Ao longo de quatro meses, idosas
participaram de grupo de estimula¢do de memdria através da arte e resgate de histdrias pessoais. Foram
aplicados Bateria Breve de Rastreio Cognitivo, 10-Point Cognitive Screener e questiondrio semi-
estruturado antes e depois da intervencdo. Resultados: Participaram 14 idosas com idade entre 63 e 82
anos, em 15 encontros. O teste 10-CS apresentou aumento de 22,2% com classificagdo “Normal” apds a
intervengdo. Com relagdo a autopercep¢do de memoria, 66,63% das idosas consideraram-na “Boa”,
havendo melhora nesta classificagdo. Nao foram obtidos resultados significativos na Bateria Breve de
Rastreio Cognitivo apds a intervengdo. Conclusdo: Devido ao tamanho reduzido da amostra, o presente
estudo ndo apresentou valores significativos nas analises quantitativas realizadas, porém apds analise
qualitativa observou-se melhora da socializagdo entre as idosas, sensa¢do de bem-estar e melhora da
autopercepc¢do de memaria. O resgate de memdarias a partir de manifestacdes artisticas é uma alternativa
para estimulagdo em grupo de idosos.

Palavras-chave: memodria afetiva; envelhecimento; arte; socializagdo.

Abstract

Introduction: Ageing causes physiological changes due to decreased functional reserve, such as cognitive
and memory changes. Objective: to report the experience of a group of elderly women in recovering
memories through artistic manifestations. Method: Over a period of four months, elderly women
participated in a group that stimulated memory through art and the retrieval of personal stories. Brief
Cognitive Screening Battery, 10-Point Cognitive Screener and semi-structured questionnaire were applied
before and after the intervention. Results: 14 elderly women aged between 63 and 82 years participated
in 15 meetings. The 10-CS test showed an increase of 22.2% with “Normal” classification after the
intervention. Regarding self-perceived memory, 66.63% of the elderly women considered it “Good”, with
an improvement in this classification. No significant results were obtained in the Brief Cognitive Screening
Battery after the intervention. Conclusion: Due to the small sample size, this study did not present
significant values in the quantitative analyses performed, however, after qualitative analysis, there was
an improvement in socialization among the elderly women, a sense of well-being and an improvement in
self-perceived memory. The retrieval of memories through artistic manifestations is an alternative for
stimulation in a group of elderly people.

Keywords: affective memory; ageing; art; socialization.

Olhares sobre o Envelhecimento (2021), vol. | © CDA/Universidade da Madeira 203



Introdugao

Segundo Bosi (1983), a velhice é uma categoria social. As sociedades organizam-se de acordo
com sua cultura, estilos de vida, crencas religiosas, tempo histérico e determinagdes politicas.
Todos envelhecem, o olhar para o envelhecimento, no entanto, varia de acordo com as
diferentes organizagdes das sociedades (ILC, 2015; Schneider & Irigaray, 2008).

O envelhecimento e seus multiplos aspectos revelam uma construcdo sobre a imagem da
velhice que se perpetua: ser velho ainda é visto como algo a ser rejeitado (Freitas et al., 2017;
Viana & Andrade, 2013). A pessoa idosa sofre preconceitos relacionados a sua idade, fortemente
associados a invalidez e as incapacidades (Neri, 2014).

O olhar para a velhice era restrito ao bioldgico. A deterioragao gradual do corpo contribuiu
para a construcdo de esteredtipos encontrados no imagindrio da sociedade, formando uma
visdo de insignificancia e peso social que o idoso carrega, seguindo o raciocinio de que se o velho
ndao produz, logo, ele ndao faz nada, anulando assim sua histdria, suas experiéncias e sua
autonomia (Uchoa et al., 2002).

O envelhecimento acarreta alteragdes fisioldgicas devido a diminui¢do da reserva funcional.
Em relagdo a memdria, ha maior dificuldade de concentragdo, redugao do tempo de percepcao
e compreensdo de informacao. Estas alteragdes podem acarretar pior percepgao de saude, uma
vez que as lembrancgas estdo relacionadas a construcdo da histdria e até das culturas (Freitas et
al., 2017; Neri, 2014). Esses fatores sdao intimamente ligados a saide mental, pois a constituicdo
do sujeito se da a partir de suas vivéncias.

A falta de socializacdo impacta diretamente na autoestima, na autoafirmacdo da expressao
de sentimentos e na rede de apoio dos idosos (Ongaratto et al., 2016). O velho n&o se faz ouvir
e muitas vezes também ndo é ouvido (Bosi, 1983). Esse cendrio é agravado por falhas
decorrentes do envelhecimento que prejudicam a funcionalidade dos idosos, o que leva a
necessidade de uso de dispositivos que auxiliam na audicdo, na visdo e no sistema motor, que
pode causar impactos negativos para aqueles que ndo possuem acesso ou S30 aversos ao seu
uso, comprometendo assim a comunicagao (Bosi, 1983).

Considerando a Politica de Envelhecimento Ativo, o idoso saudavel ndo é apenas aquele que
vive o processo de envelhecimento sem patologias ou limitacdes, mas sim o que possui
oportunidades de aprendizado, participagao social, saide e seguranca (Centro Internacional de
Longevidade Brasil [ILC-BR], 2015).

As perdas decorrentes do envelhecimento podem levar a uma reducdo da adaptabilidade
social, uma vez que hd mudanca da posi¢ao socioeconGmica em virtude da aposentadoria,
isolamento social e distanciamento de amigos e familiares devido as alteragdes fisicas e
cognitivas pelo avangar da idade e associadas as perdas e luto, levando a redugdo do suporte
social (Freitas et al., 2017).

A arte pode proporcionar espago para expressao da vida, ensinamentos, sofrimentos,
alegrias, relatando as memdrias de uma pessoa, grupo, povo, época ou cultura,
independentemente da classe socioecon6mica. Tem como objetivo unir conhecimentos e
expressar opinides, favorecendo a saude fisica e mental, estimulando a socializagdo,
independéncia e autonomia (Barbosa et al.,, 2017; Guedes et al.,, 2011; Servico Social do
Comeércio [SESC], 2012).
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Ao utilizar arte como instrumento de terapia, pode incentivar-se um processo criativo e
revelador, que possibilita reconstruir imagens, emocdes e sentimentos que o individuo possui
de si préprio (Puffal & Becker Junior, 2009). Além disso, oportuniza estratégias de acdo em
saude, gerando um ambiente acolhedor e de aprendizado (Campos et al., 2012). Nessa
concepcao, os exercicios artisticos foram escolhidos para o presente trabalho como método de
resgate de lembrancas, para atingir fungdes cognitivas de forma atrativa.

O verbo “lembrar” tem o sentido de recuperar conteidos memorizados intencionalmente ou
de situagdes, experiéncias e vivéncias que chegaram a memaria de forma ndo proposital (Neri,
2014). A proposta do estudo foi materializar estes fragmentos de lembrancgas importantes em
forma de arte, considerando o que o participante compartilha ao grupo, ndo havendo interesse
em verificar a veracidade dos fatos narrados.

O objetivo primario da pesquisa foi avaliar a relagdo entre a memoria e a cognicao de idosas
apods intervencao em grupo para resgate de memarias através de atividades artisticas. O objetivo
secunddrio da pesquisa foi identificar a expectativa das idosas em relagdo ao grupo e a
percepcao sobre os resultados da intervencgao.

Método

Trata-se de pesquisa a¢do exploratdria, que utiliza manifestagdes artisticas para estimular a
cognicdo e a representacdo de memoarias em um grupo de idosas encaminhados pela equipe
multiprofissional de ambulatdrio especializado em geriatria e gerontologia, na cidade de Sdo
Paulo, no Brasil.

Foram incluidos na pesquisa idosas com 60 anos ou mais, sem alteragdao de memadria ou com
alteracdo de memdria leve avaliada a partir da Bateria Breve de Rastreio Cognitivo (BBRC),
desenvolvido no Brasil (Nitrini et al., 1994) e do 10-Point Cognitive Screener (10-CS), validado
para o Brasil (Apolinario et al., 2016), que frequentam o ambulatério e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), conforme a Resolugdo n°466/12 do Conselho Nacional
de Saude (CNS), além de Termo de Autorizagao do Uso de Imagem. Este estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica (CAAE 21854619.7.0000.5469). Foram critérios de exclusdo a presenca de
alteracdo de memoria grave, diagndstico de doenca mental e/ou cognitiva que impossibilitasse
o entendimento e realizacao das atividades, a recusa em participar da pesquisa e nao assinatura
do TCLE.

Foram utilizados para rastreio cognitivo a BBRC e 10-CS, além de questionario
semiestruturado, gravado e transcrito para avaliacdo qualitativa de memodria e da percepgao
sobre o grupo antes e apds a intervengdo. Os instrumentos foram tabulados e analisados com o
programa Microsoft Excel. Os dados sociodemograficos foram coletados, transcritos e
tabulados.

O 10-CS consiste em quatro etapas: orientacdo, aprendizado, fluéncia verbal e evocacdo. A
etapa de orientacdo contém trés perguntas de orientacdo temporal e as respostas sdo
pontuadas em 0 ou 1. O Aprendizado consiste em pedir que o idoso memorize trés objetos
(etapa ndo pontuada). Na etapa Fluéncia Verbal, o participante deve, durante um minuto, falar
o maximo de animais que lembrar, sendo pontuado de 0 a 4. A ultima categoria consiste na
evocacdo das palavras dos objetos memorizados na categoria Aprendizado. O teste é ajustado
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de acordo com a escolaridade do participante, podendo ser acrescentados dois pontos aqueles
que ndo tiveram educacdo formal, sendo o maximo de pontuacdo permitida de 10 pontos.

A BBRC consiste em 7 categorias de avaliacdo de memdria e duas de avaliacdo de funcdo
executiva, nas quais, para fins de andlise, sé foi utilizada uma. Pede-se para que o participante
observe uma cartela com 10 figuras por 30 segundos e depois fale as figuras que lembrar em 60
segundos. Esta acdo é feita repetidamente para promover a aprendizagem e memorizacao.
Entre a penultima e a Ultima etapa, aplica-se o teste de Fluéncia Verbal e depois pede-se que
desenhe um reldgio, com todos os numeros e ponteiros, marcando 2h45.

Apds avaliagdo dos participantes interessados, foram realizados 15 encontros semanais, de
90 minutos cada, ao longo de 4 meses. A duracdo do grupo foi com o objetivo de haver tempo
suficiente para o exercicio ativo de memodria e a execugdo de atividades que relacionem as
lembrancgas com a arte, conforme Wilson e Ribeiro (2011).

Ao longo das sessbes, os dados foram registrados em diario de campo. Os encontros
tematicos envolveram memdrias da infancia, musicas, brincadeiras de infancia, viagens, objetos
com valor afetivo, e temas que surgiram por demanda espontanea do grupo. As atividades
(apresentadas no Quadro 1) foram elaboradas de modo a introduzir, juntamente com o resgate
de memobdrias, elementos artisticos como poesias, pinturas, colagens, musicalidade.

Os resultados qualitativos foram analisados e tabulados conforme a analise de conteudo de
Bardin (Bardin, 1997), que consiste na categorizacdo das falas. Para a analise da correlagdo entre
variaveis foi utilizada a correlacdo de Pearson, representado por r. Segundo Callegari-Jacques
(2004, p.90), considerando se 0,00 < r < 0,30, existe correlagdo fraca linear; se 0,3 < r < 0,60,
existe correlacdo moderada linear; se 0,60 <r < 0,90, existe forte correlagdo linear; se 0,90 <r <
1,00, existe correlacdo linear muito forte.

Quadro 1. Encontros e seus respectivos temas, atividades realizadas e objetivos terapéuticos

Encontro Atividade Objetivo

Atividade (ATIV) 1: Apresentagdo. ATIV 2: Informagdes Apresentagdo e criagdo de vinculo,
1- Acolhimento gerais e lembranca de boas vindas. ATIV 3: Coletade  acolhimento e levantamento de
expectativas. expectativas.

. ) Conh historias d ticipantes,
2 - Fotos que ATIV 4: Relato de histdria a partir de fotografia com onnecer historias das participantes, sua

contam histdrias valor afetivo. .
afetiva.

ATIV 5: troca de histdrias e fatos relacionados as
3 - Fotos que imagens escolhidas. ATIV 6: As imagens sdo trocadas, Oportunizar espago para compartilhar
contam histdérias  observar o maior numero de informagdes para resgate histdrias, estimular memoria e raciocinio.
posterior em jogo.

" R . Discutir envelhecimento, compartilhar
ATIV 7: Representacgdes e significados da velhice. ATIV P

4 - Parddia da - . . ideias e sentimentos, estimular memoria,
. 8: Utilizar significados para gerar parddia sobre o L . .
Velhice . raciocinio e incentivar a comunicagdo e
envelhecimento. - .
expressdo em publico.
ATIV 9: musicas que representam momentos Recordar momentos importantes por meio
5 - Musicas que importantes e contam histdrias e sentimentos da musicalidade, conhecer mais a
Lembram relacionados a estas musicas. ATIV 10: Representagdo trajetéria de cada um e estimular memoria
musical artistica (mimica, teatro ou danga). e expressividade.
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Encontro

Atividade

Objetivo

6 - Objetos que
falam

7 - Desenhos de
Lembrangas

8 - Artesanato

9 - Assim sou eu

10 - Poesias sobre
o envelhecer

11 - Telefone sem
fio de movimentos

12 - Relembrando
as atividades

13 - Sabores que
me lembro/ Indo
as compras

14 - Roleta de
atividades

15 - Amigo secreto

ATIV 11: contagdo de histdrias e sentimentos

relacionados a objetos com valor afetivo.

ATIV 12: Continuagdo do encontro anterior com
objetos. ATIV 13: Desenhos de etapas diferentes da
vida (infancia, fase adulta, velhice e futuro) e contem

sobre o desenho.

ATIV 14: Artesanato com jornais, criagdo de descanso
de panela (Atividade que surgiu por meio de uma

participante).

ATIV 15: Construgdo de si mesmo a partir de recortes

de revistas de partes do corpo.

ATIV 16: Jogo de mimica (Demanda das participantes

por brincadeiras de infancia).

ATIV 17: "0 que é arte?".
ATIV 18: Poesias sobre envelhecimento.

Atividade 19: Jogo “complete a frase”, cada idoso
acrescenta uma palavra em uma frase que deve ser

continuada de acordo com o tema sugerido.

ATIV 20: realizada em Parque. Em fila, telefone sem fio

de movimentos corporais.

ATIV 21: Jogo de tabuleiro, contendo varios tipos de

memoria, histérias e agbes afetivas.

ATIV 22: S3o exibidas e escolhidas fotos do grupo para
confecgdo de livro, relembrando as atividades

desenvolvidas.

ATIV 23: Idosas trazem receitas culinarias e contam

memodrias que a receita lhes traz.

ATIV 24: Uma receita foi servida e idosas adivinham

ingredientes.
ATIV 25: Compras no supermercado com
memorizagao dos itens de uma lista.

ATIV 26: Jogo de roleta. Cada casa da roleta continha
atividade a ser realizada, envolvendo diferentes tipos

de memoria.

ATIV 27: Confecgdo de porta retrato e troca em amigo

secreto.

ATIV 28: Encerramento do grupo com festa de

confraternizagdo.

Recordar momentos importantes, historias
vividas, conhecer a trajetdria e estimular a
memoria.

Discutir diferencas, dificuldades e
sentimentos, estimular a memoria,
raciocinio e habilidade motora.

Possibilitar o protagonismo, estimular
trabalho manual, raciocinio, criatividade e
colaboragdo.

Trabalhar autoimagem, estimular
habilidades motoras, raciocinio e memoria.

Discutir sobre o envelhecimento por meio
de arte, estimular interesse pela arte em
forma de poesia, discutir questdes do
envelhecimento e estimular a memoaria e
raciocinio.

Oferecer atividades fora do espaco
comum, estimular envelhecimento ativo,
resgate de memorias e estimulagdo de
raciocinio.

Possibilitar a participagdo das idosas em
livro que conta suas proprias historias.

Conhecer receitas e histérias culinarias das
idosas, estimular a memoaria olfativa e
afetiva e dar dicas para estimulagdo
cognitiva.

Socializagdo, fortalecimento de vinculo,
resgate de historias, estimulagdo de
memo¢ria e raciocinio.

Estimular socializagdo e habilidades
motoras.

Resultados e Discussao

O grupo foi formado por idosas a partir de demanda espontanea e de convite em grupos de

convivéncia do ambulatdrio. As atividades foram iniciadas com 34 participantes que, apds

avaliacdo, foram divididos, conforme critérios de inclusdo da pesquisa. As participantes que ndo

se encaixavam nos critérios para pesquisa formaram um grupo paralelo, ministrado pelas

pesquisadoras. Das 24 idosas dentro dos critérios de sele¢do, 14 participaram do grupo até seu

encerramento, sendo os resultados destas considerados nesta pesquisa.
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As participantes eram todas mulheres, com idades entre 63 e 82 anos, a maioria (64,29%) na
faixa etaria de 70 a 79 anos. Em relagdo a escolaridade, 50% relataram de 1 a 4 anos de estudo
e 50% das idosas possuiam renda familiar de até um saldrio minimo.

A predominancia do sexo feminino no grupo reflete o fenémeno da feminizacdo da velhice
(Almeida et al., 2015). Segundo dados do IBGE de 2018 (Perissé & Marli, 2019) as mulheres
representam 56% da populacdo idosa do pais, maioria que se repete nos equipamentos de
saude. Conforme DataSUS (Brasil, 2015), em relacdo aos usuarios cadastrados na Atenc¢do Basica
do SUS, a percentagem de mulheres acima de 60 anos é 31,42% maior que de homens idosos,
evidenciando baixa adesdao dos homens nos equipamentos de saude em geral, que pode ser
justificada pela tradicdo histdrica da saude da mulher estar associada a reprodugao, enquanto o
conceito de masculinidade foi construido em torno da ideia de que o homem precisa ser sempre
forte e independente de cuidados (Botton et al., 2017).

A baixa escolaridade pode ser justificada por questdes histérico-culturais, uma vez que,
segundo relatos das participantes, muitas ndo puderam estudar ou por serem mulheres e terem
seus papéis sociais de género delimitados a funcGes domiciliares e, com isso, a proibicdo dos
pais em frequentarem a escola, ou pela dificuldade de acesso por morarem no interior e o acesso
a educacdo ser limitado (Almeida et al., 2015).

Com relagdo ao 10-CS, observou-se um aumento de 22,2% de participantes com classificagao

|H

“Normal” no resultado do 10-CS, com uma diminui¢do de 7,14% para 0% de participantes com
classificacdo “Comprometimento Provavel”.

Para uma andlise mais adequada dos resultados da BBRC, foram feitos os cdlculos de
correlagdo, representada pela letra r, entre os dominios do instrumento e o nivel de
escolaridade, utilizando o coeficiente de Pearson. Nao houve variabilidade entre as respostas na
Percepcdo e na Nomeacdo. Ndo houve forte correlacdo linear entre alfabetizacdo e as
subcategorias do instrumento, ou seja, o nivel de escolaridade ndo influenciou fortemente nos
resultados obtidos. Apenas obteve-se uma correlacdo forte na reavaliacdo da fluéncia verbal,
com rigual a 0,64.

Em estudo que buscou investigar se as queixas de memdria possuem relacdo com a
escolaridade (Paulo & Yassuda, 2010), 67 idosos foram subdivididos em trés grupos de acordo
com a escolaridade e foram aplicados instrumentos de avaliagdo de memdria. Ndo houve forte
correlacdo linear entre o nivel de escolaridade das participantes e as subcategorias da BBRC, ou
seja, a escolaridade ndo influenciou os resultados obtidos, corroborando os dados desta
pesquisa.

De forma geral, é possivel observar melhora nos resultados quantitativos do 10-CS, porém
este dado ndo é suficiente para que se conclua uma melhora nos aspectos cognitivos das
pacientes, uma vez que seria necessaria uma avaliagdo neuropsicoldgica adequada para tal
analise. Uma possivel justificativa pode estar relacionada a aprendizagem do teste devido ao
curto espaco de tempo entre as duas avaliagoes.

A andlise quali-quantitativa foi realizada por meio do questionario semiestruturado aplicado
antes e depois da intervencdo, de forma a buscar a autopercep¢do acerca da memdria (“Muito
ruim”, “Ruim”, “Regular”, “Boa” ou “Otima”). Além disso, foram transcritas falas que
justificariam suas respostas.
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Apesar de n3o ter havido mudangas percentuais nas categorias “Otima”, “Ruim” e “Muito
ruim”, observou-se que 66,63% classificaram a memadria como “Boa” e 28,6% das respondentes
classificaram a memaria como “Regular”.

A correlagdo entre a autopercepg¢do de memaria e o nivel de escolaridade antes e depois foi
de 0,04 e 0,07, respectivamente, indicando uma correlagdo linear fraca, corroborando os
resultados obtidos na correlacdo entre a BBRC e a escolaridade.

Ao longo dos encontros, as participantes eram incentivadas ao convivio em grupo e a escuta
ao préximo, tornando a convivéncia em grupo mais acolhedora e reforcando a necessidade de
ouvir e entender o compartilhamento das histdrias e ideias, gerando auxilio mutuo, em
ambiente propicio e descontraido para novas relagdes sociais e ampliagdo de rede de apoio,
corroborando Andrade et al., 2012; Pezavento & Ribeiro, 2013.

Segundo Correa e Justo (2010), os grupos promovem estimulo para adquirir maior
autonomia, melhorar a autoestima, o humor e gerar inclusdo social, melhorando, dessa forma,
a qualidade de vida, conforme o trecho abaixo:

Foi 6timo, eu tenho um problema que eu sou muito timida, né, entdo eu to comecando a
me abrir mais assim, né, eu to conseguindo me comunicar mais com as pessoas - N., 82
anos

A sensac¢do de bem estar foi mencionada por participantes. Segundo Pezavento e Ribeiro
(2013), a sensacdo de bem estar estd relacionada as redes de relagdes e suporte social,
aumentando o nivel de satisfacdo de convivio em sociedade. Corroborando Freitas et al. (2017),
acredita-se que o estimulo ao convivio em grupo e os aprendizados obtidos estdo relacionados
aos relatos de sensac¢do de bem-estar, conforme trechos a seguir:

Tem muita importancia na minha vida, na minha convivéncia, no meu bem-estar, muito,
pra mim vale tudo - 1, 75 anos.

Ah, mudou bastante, eu chegava ai, eu ndo falava com ninguém, vocé me via sempre
alegre ndo me via? mas meu coracdo estava sempre apertado, eu tinha vontade de
chorar, mas eu olhava pra vocés, ai vinha minha risada, cé entendeu? entdo vocés fizeram
uma coisa muito boa pra mim, e eu saia daqui alegre... - H.F., 76 anos.

A expressividade constitui a capacidade da pessoa idosa em se comunicar e trocar
experiéncias, verbalizar suas vontades e desejos. Esta habilidade é importante para que se
consiga maior interacdo grupal, além de possibilitar ao idoso o exercicio de sua autonomia e
independéncia.

Agora tb conseguindo mais, ficar menos nervosa, ansiosa, com medo de falar, esse grupo
foi 6timo né... - M.A, 68 anos.

Paschoal (2017) indica que existem associag¢Ges possiveis entre qualidade de vida percebida,
bem estar subjetivo e competéncias sociocomportamentais como a competéncia social da
pessoa em se relacionar com outras.

Agora eu converso muito...me perguntam as vezes ... ‘Porque vocé ta triste?’ eu respondo
‘Eu ndo estou triste’... é dificil puxar conversa, mas se puxar conversa comigo eu falo mais.
-J.A, 74 anos.
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Eu acho que pra ocupar o tempo, foi 6timo, ... eu tava sem nada mais pra fazer, ai pra
mim foi dtimo ... eu acho que fazer amizade é tudo de bom - J.P., 64 anos

A cognicdo e a memoria estdo diretamente relacionadas as atividades do dia a dia. Segundo
Montejo et al. (2012), a queixa de memoria subjetiva pode surgir com a observacdo do
desempenho individual no cotidiano, uma vez que é necessdria para o desenvolvimento de
acoes simples, como o autocuidado. Assim, um adequado funcionamento cognitivo é
importante para a manutencao da autonomia e independéncia, uma vez que a memoria engloba
diversas vertentes e fungbes, sejam executivas ou de armazenamento de informacédo (Yassuda
& Abreu, 2006; Yassuda et al., 2006).

Com relacdo a autopercepg¢ao de memoria, houve diminui¢do da frequéncia na categoria
“regular” e o aumento da categoria “boa”. As participantes mostraram-se satisfeitas em relacdo
a memodria. Ha falas que indicam percepcdao de melhoria da memdria e diminuicdo de
esquecimentos em atividades diarias:

Antes do grupo (...) eu tinha que parar pra lembrar o que eu ia fazer e depois ndo, eu ndo
t6 mais esquecendo tanto, é muito raro- M.A, 68 anos.

Eu ndo deixei mais o dculos na geladeira, ... por incrivel que parega, nunca mais eu me
perdi, eu ja sai de casa sem carro porque eu ndo sabia da chave, agora nao aconteceu
mais isso. - J.E, 64 anos.

A especificidade de um grupo de resgate de memdrias se da no sentido de que compartilhar
histdrias, possibilitou as idosas recordarem aspectos de sua vida esquecidos ao longo do tempo:

“E bom que a gente ouve as histdrias e acaba lembrando de pessoas e de coisas da nossa
vida que a gente nem lembrava mais” - J.E, 64 anos.

Uma vez que as lembrancas dos velhos ndo sdo agregadas de valor social, a memoéria,
enquanto formadora de identidade, quando encontra espaco para ser ouvida e compartilhada,
possibilita o sentimento de pertenca a um grupo (Correa & Justo, 2010). Oferecer ambiente em
que histdrias sdao contadas, refeitas e representadas contribuiu para que o grupo nao fosse sé
um grupo de contacdo de histérias, mas também (e principalmente) um momento de encontro
e criagao.

No primeiro encontro, foram coletadas as expectativas em rela¢gdo ao grupo e a intervengao.
Ao serem submetidas a andlise de conteudo, as falas das participantes distribuiram-se em
quatro categorias: Aprendizado, Socializagdo, Memoria e Expressividade. Obteve-se 42,86% das
respostas relacionadas ao Aprendizado, ou seja, as idosas esperavam que, com 0 grupo,
pudessem aprender coisas novas e diferentes.

A aprendizagem é um dos dominios que podem ser afetados pela perda cognitiva (ILC, 2015),
sendo estratégia para compensar as perdas que acontecem no curso de vida (Lamont et al.,
2016), ja que possibilita o desenvolvimento de novas habilidades, de convivéncia e de formas
de enfrentar situacbes decorrentes do envelhecimento.

A segunda categoria com mais respostas foi a de memdria com 35,71%. Conforme relato,
identificaram-se queixas de esquecimento em relacdo as atividades diarias:
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Eu espero que durante esse curso eu lembre mais das coisas, exemplo: guardo alguma
coisa e depois ndo lembro de onde guardei, espero que seja util para minha meméria - J.,
64 anos

Além de preocupacdo de que o esquecimento atrapalhe o andamento das atividades:

Espero melhorar minha memaria porque sou uma pessoa ativa, gosto de interagir com as
amigas, por isso me tornei voluntaria da informatica e esquecer me preocupa muito - M.S,
77 anos

A queixa pela perda de memédria é algo amplamente discutido. A procura por um grupo,
intervencdo que auxilie no tardar da perda de meméria pelas idosas pode ser justificada pelo
medo de adquirir deméncia, ja que, segundo a Associac¢do Brasileira de Alzheimer (ABRAz, 2010),
a cada 3 segundos, uma pessoa desenvolve deméncia e o principal fator de risco é o avancar da
idade.

Houve 21,43% de respostas com tematica de Socializagao. As relagdes sociais sdo essenciais
para um envelhecimento bem-sucedido (Santos et al., 2019). A mudanga no perfil
sociodemografico no Brasil acarreta mudanca nas configuracdes familiares, lares unipessoais,
cada vez menos filhos, escassez de rede de apoio, com menos pessoas na familia disponiveis
para o suporte social, além do desafio de insercdo do idoso na era digital (Santos et al., 2019).
Em fungdo destes fatores, a busca por maior socializagdo se justifica pela necessidade de
interagdo social inerente ao ser humano e que se intensifica na velhice.

E um grupo muito bom, o que eu preciso é ter muitos amigos e a memria ficar boa - H.F.,
76 anos

Por fim, a Expressividade se apresenta como expectativa das idosas de perder a timidez.
Segundo Santos et al. (2019), a comunicacdo é definida pela troca de informacdes entre os
individuos, um fator determinante para o desenvolvimento e o estabelecimento de relacdes,
influenciando a qualidade de vida do idoso.

Ao relacionar as expectativas das participantes com as avaliacdes finais sobre o grupo, é
possivel apontar que, além de atingir todas as categorias de expectativas, a avaliacdo final
demonstrou beneficios na saide emocional e no aumento de atividades diarias.

Os relatos mostram que as atividades do grupo favoreceram o bom entrosamento, ao
compartilhar histérias e elaborar materiais em conjunto. A arte possibilita a expressao e
liberagdo de afetos, favorecendo a comunicagdo e os potenciais criativos (Guedes et al., 2011).
A diversidade de atividades possibilitou o desenvolvimento de diferentes habilidades, seja de
estimulacdo motora com atividades de artesanato, capacidade de abstracdao por meio de
desenhos, seja pela estimulagdo cognitiva, por meio da musica e recordagées de momentos e
sentimentos aflorados pelo som.

O depoimento de M.T, 73 anos, evidencia a possibilidade de criagdo de lagos afetivos entre
as participantes do grupo e, com isso, ampliar sua rede de apoio social:

Espero unido, alegria com todas pessoas e aprender juntas coisas novas e diferentes -
Antes

Muito bom, todo mundo junto sabe, eu gostei muito.... eu ndo tinha né, sozinha... Sabe
quando a gente perde todo mundo? Vocé td sozinha é fogo. - Depois
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Em relagdo a memodria, as intervengdes alcangaram as expectativas, uma vez que os relatos
apods o grupo mostram melhora na autopercepcdo de memaria, como o relato de G., 72 anos:

Acho que vai melhorar a memdria, espero que ndo falte ninguém - Antes

Mudou tudo, a gente fica com a memdéria ‘mais boa’, vai gravando as coisas que foram
faladas, o que a gente viu, grava as colegas, grava vocés, é muito bom. - Depois

Uma hipdtese para justificar a melhora na autopercepcdo da memdria parte da relacdao que
os processos afetivos possuem com a memoria. Como observado, as idosas estabeleceram
vinculo de cuidado, carinho e afeto tanto entre si, quanto com as pesquisadoras.

Observou-se troca de conselhos, aprendizados, receitas e objetos. O ambiente foi propicio
para que se criasse uma integracdao social e afetuosa. A vivéncia de momentos que
proporcionam alegrias, trocas e socializagdo pode afetar o sistema cognitivo em diferentes
niveis (Pinto, 1998).

Envelhecer envolve vivenciar alteragdes no corpo, na mente e no meio ambiente. As
experiéncias e historias vividas vdo construindo o individuo, alterando seus comportamentos,
emocodes e o corpo fisico (Puffal & Becker Junior, 2009). Acompanhada do estereédtipo de que
todo o idoso possui doencgas cronicas, a velhice pode provocar um fendémeno de fragmentagao
de autoimagem, sem que haja percep¢do de imagem igualmente valorizada de si mesmo (Santos
et al., 2019).

Eu ndo sou tdo idosa assim pra nao fazer minhas coisas ainda, eu s6 me digo idosa quando
vou no espelho, que na minha memaria eu ndo sou tdo velha assim. J.A, 74 anos.

Velho é sempre o outro, alguém do qual ndo nos reconhecemos, distanciando a imagem da
velhice diante de si, transformando em atribuicdo estranha, corroborando as falas a seguir:

Ser idosa é aquelas pessoas que ndo aguentam mais fazer nada, ndo consegue nem andar
-J.A, 74 anos.

O individuo determina uma relacdo de afastamento do seu eu sofredor, nomeando-o em
terceira pessoa, fragmentando partes do corpo como se fosse outro (Santos et al., 2019).

...depois dos 30 parece que eu fiquei mais meio aérea assim, porque a cabeca foge, ndo
funciona mais, a mente foge. - H.A., 75 anos

Assim, essa fase da vida pode carregar consigo frustragdes e desconforto de autoimagem.
Trata-se do “siléncio perturbador”, concomitante a uma vontade de demonstracdo de
diferentes sentimentos, sonhos, desejos e inquietudes, devido a falta de espaco para fala e
visibilidade que os idosos podem apresentar (Puffal & Becker Junior, 2009).

tem que ter paciéncia pra chegar nessa fase que vocé ndo pode mais fazer suas coisas -
J.E., 64 anos.

Ligada a autoimagem, a autoestima é considerada uma avaliacdo da pessoa sobre o préprio
valor, dependente da percepcdo de si mesma, englobando dois aspectos: o sentimento de
competéncia pessoal e o sentimento de valor pessoal (Freire, 2002).

Com relacdo a percepcao sobre o que é ser idoso, na avaliagdo inicial, foram atribuidas as
categorias saude (7,14%), experiéncia (35,71%), adversidades (42,86%), dependéncia (7,14%),
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privilégio (14,29%) e respeito (7,14%). Na reavaliacdo, foram atribuidas as categorias saude
(7,14%), experiéncia (42,86%), adversidades (14,29%). Foram acrescentadas as categorias
indiferente (21,43%), ser ativo (7,14%) e aceitacdo (7,14%). Nao apareceram as categorias
dependéncia, privilégio e respeito.

Nota-se que houve diferenga na autoimagem, com opinides de que ser idoso é ter
experiéncias, ser ativo, ser aceito e ndo necessariamente relacionar essa terminologia as
dificuldades e limitagcdes, mostrando que ao longo do grupo, a ideia foi transformada e
reconstruida.

A expressdo artistica, a socializagdo, a convivéncia, podem levar individuos a se
redescobrirem com maior propriedade, sendo a arte instrumento para reconstrucdo de vida,
através da pintura, da musica e outras ferramentas, utilizadas durante os encontros e
desenvolvidas nas atividades, com intuito de evidenciar o idoso e sua prépria histdria. A arte
tem importante papel social, facilita a expressao de sensagdes, sentimentos, imagem de si e o
mundo interior, possibilitando o contato e entendimento dessas emogdes (Puffal & Becker
Junior, 2009).

Corroborando a literatura estudada (Guedes et al., 2011; Puffal & Becker Junior, 2009),
evidenciou-se que as atividades com arte podem fortalecer a autoimagem do idoso e a
socializagdo, minimizando eventuais impactos decorrentes do envelhecimento.

Consideragoes Finais

Observou-se melhora da autopercepcao de memdria das idosas, através da estimulacdo
cognitiva por meio da arte, socializacdo e resgate de memdrias. A arte mostrou-se uma
importante ferramenta acolhedora, de troca de experiéncias e de reafirmacao de identidade.

A amostra estudada foi reduzida, o que levou a valores ndo significativos nos testes
quantitativos aplicados. O estudo se prop6s a fazer uma andlise qualitativa dos resultados
obtidos ao longo do grupo, que tinha como objetivo o resgate e compartilhamento de histérias
de uma forma mais estreita e pessoal, sendo assim, se a amostra fosse ampliada esta premissa
seria comprometida.

As expectativas das idosas foram analisadas e suas demandas atendidas através das
atividades. Houve melhora da expressividade, comunicacdo, sensacdao de bem-estar e criagdo
de novos lagcos. Novos estudos de seguimento, com amostras maiores, devem ser realizados
para ratificar os beneficios da arte no resgate de memdrias na populagao idosa.
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