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lntrodu~ao 

Este artigo pretende apresentar alguns dos resultados obtidos numa pes­
quisa, efectuada no ambito de rnestrado ern servi<;:o social, subordinada ao terna 
- Combater o isolamento promover a inclusao, anirna<;:ao e qualidade de vida 
para idosos institucionalizados. Consideramos que envelhecer e urn processo 
rnuitas vezes delicado e doloroso, se as politicas sociais nao perrnitern que o 
idoso disponha de urn conjunto de respostas sociais satisfat6rias que lhes pro­
porcione algum bern-estar e qualidade de vida. As teorias do envelhecirnento 
defendern que o idoso deve rnanter-se activo, deve ser respeitado nos seus 
habitos de vida e preferencias e que se deve cultivar a inser<;:ao social. Desta 
forma, pesquisarnos se para os idosos seria irnportante participarern nos pro­
grarnas de ocupa<;:ao e se os rnesrnos contribuiarn para o cornbate a solidao, 
prornoviarn a inclusao e favoreciarn a qualidade de vida. No decorrer deste 
artigo encontrarn-se alguns resultados que ernergirarn das respostas obtidas e 
que nos parecern oferecer urn aurnento da qualidade de vida e de bern - estar 
pessoal, no que considerarnos ser a ultima etapa das suas vidas. Tal estudo, 
salienta a irnportancia do Servi<;:o Social e o papel que os Assistentes Sociais 
devern desernpenhar, corno prornotores de urna dinarnica institucional, que seja 
geradora de qualidade de vida e va de encontro as necessidades e interesses 
dos seus clientes. 

Sobre a pesquisa 

Nos EUA, a partir dos anos 40, e na Europa, a partir dos anos 60, erner­
gern as preocupa<;:6es no carnpo politico e social, corn servi<;:os dirigidos para a 
Terceira Idade, (Vaz, 1988). Ern Portugal, nos anos 50, dao-se os prirneiros pas­
sos no carnpo da geriatria e, a partir de 1974, as politicas para a Terceira Idade 
sofrern urn irnpulso integrando-se no sisterna de proteq:ao social, inspirado no 
rnodelo europeu. Os diversos equiparnentos, corno os lares e centros de dia, 
rnultiplicarn-se para atender as diferentes necessidades dos seus clientes. Os 
lares ficarn rnais dirigidos para idosos corn grandes necessidades e dependencias, 
para os que vivern s6s ou nao tern familia; os centros de dia dirigern-se para os 
idosos que ainda estao no uso das suas faculdades e disp6ern de rnobilidade 
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suficiente para garantir a sua autonomia ffsica. Sao estes idosos, institucionali­
zados nos lares e centros de dia, o objecto do nosso estudo. 

- 0 que representara para eles a expressao "Qualidade de Vida?". 
- 0 que sera para urn idoso, afastado do seu meio naturat da sua familia, 

da sua comunidade, uma vida corn qualidade? 

Do conjunto das nossas interroga<;:6es anteriores, emerge naturalmente a 
questao de partida: "Em que medida a animafiio sociocultural podera contri­
buir para a melhoria da qualidade de vida dos idosos institucionalizados?" 

No universo dos idosos institucionalizados optamos por quatro institui­
<;:6es de solidariedade sociat situadas geograficamente em ambientes urbana, 
semi-urbana e rurat na regiao da grande Lisboa e no Baixo Alentejo, concelho 
de Odemira: Lar e Centra de Dia Padre Dehon, em Linda-a-Velha, Oeiras, 
(meio urbana); lar de Colos, (meio rural), e lar e centra de dia de Odemira, 
(meio urbana), ambos da Santa Casa da Misericordia de Odemira; lar e centra 
de dia da Associa<;:ao D. Ana Pacheco, em Saboia, (meio semi-urbana), Ode­
mira; e lar e centra de dia da Associa<;:ao de Reformados, Pensionistas e Idosos 
da freguesia de Sao Teotonio, (meio semi-urbana), Odemira. 

Escolheu-se uma amostra corn 50 elementos a partir destas institui<;:6es: 8 
utentes de Sao Teotonio, 5 de Saboia, 20 de Oeiras e 17 dos lares da Santa Casa 
da Misericordia de Odemira, perfazendo urn total de 19 homens e 31 mulheres, 
ja que as mulheres se encontram institucionalizadas em maior numero que 
os homens. 0 criteria de escolha envolveu apenas a boa sat1de mentat mas foi 
alea-torio em cada institui<;:ao, garantindo-se a representatividade e qualidade 
da amostra. Assim foi possivel verificar as influencias do sexo, da idade e da 
escolaridade no conceito de qualidade de vida para estes idosos, extrapolando 
depois os resultados para o conjunto dos idosos institucionalizados em lares e 
centros de dia. 

A investiga<;:ao tinha como principais objectivos: Analisar os processos da 
Anima<;:ao Sociocultural na promo<;:ao da Qualidade de Vida dos idosos e iden­
tificar estrategias metodologicas de ac<;:ao do Servi<;:o Social; Analisar o signifi­
cado de "qualidade de vida" para os idosos institucionalizados; Identificar os 
indicadores de qualidade de vida para estes idosos; Analisar o impacto que as 
inter-rela<;:6es da 1ASC Idosos- QDV tern nas metodologias da interven<;:ao do 
Servi<;:o Social. 

1 (ASC), Anima<;iio Sociocultual; (QDV), Qualidade de Vida. 
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0 processo de envelhecimento 

Os valores 

As sociedades humanas organizam-se em volta de certos conjuntos de valo­
res que traduzem os seus desejos de bem-estar e de felicidade. Tais conjuntos de 
valores, caracterizando as culturas, nao sao universais, mas isso nao impede 
que haja valores universais. E o caso da vida e da dignidade humana. 

No modelo de organiza<;ao das sociedades ocidentais, cujos valores sao 
controlados pela religiao, pela politica e pelo tecido empresarial, podemos des­
tacar o valor da vida, a dignidade humana eo direito ao 6cio. 

A vida e a dignidade humana 

A vida e o primeiro dos valores nas sociedades humanas, razao porque a 
sua defesa e importante, e necessaria e e incontornavel. Por esse facto a grande 
maioria dos paises aboliu a pena de morte das suas praticas judiciais. Mesmo 
quando se tira a vida a uma pessoa, seja qual for a causa, esta-se afirmando a 
vida como o valor mais importante do Homem. Os desejos de bem-estar e de 
felicidade que enformam os valores, sao afinal os suportes para se poder viver 
com dignidade. Deste modo a dignidade humana nao pode limitar-se a pata­
mares de idade, mas estende-se desde o ber<;o ao leito final. Tao digno e o 
recem-nascido, como o jovem, como adulto e como o mais velho. Todos sao 
humanos. E neste entendimento que a Lei condena quem comete crime de 
morte, seja a vitima jovem ou de muita idade; que condena a tempo de prisao 
quem atenta contra a dignidade pessoal de cada um, novo ou mais velho. 
Todos somos iguais no que respeita a estes direitos. 

Nesta perspectiva, colocam-se algumas interroga<;6es: como cuidar dos 
mais idosos de modo a garantir-lhes a vida e a dignidade a que tem direito? 
Como proporcionar-lhes uma vida com qualidade? Como lidar com a quebra 
do equilibrio entre jovens e velhos2

, sendo que cada vez ha menos jovens e cada 
vez ha mais pessoas muito idosas? Numa sociedade em transforma<;ao como 
virao a ser encarados os mais velhos, uma vez que sao fonte de grandes preo­
cupa<;6es morais e econ6micas? 

2 Quando nos referimos as pessoas de mais idade, oscilamos entre o uso das designa­
c;oes de velho, idoso, senior, veterano, receando atingir a pessoa na sua dignidade. Chegamos 
a dizer que idoso e pessoa com muita idade e que velho e pessoa senil. Neste trabalho usa­
mos indiferentemente os termos velho e idoso, com o seu significado de pessoa que ja viveu 
muitos anos. 0 seu significado situa-se na escala: crian.;:a, jovem, adulto e velho. 
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A quebra de valores tradicionais e a emergencia de outros valores transfor­
mam a sociedade e sao causa da convivencia de paradoxos quase intrans­
poniveis. Por exemplo, enquanto por urn !ado continua-se a defender a vida, pelo 
outro evita-se a vida corn o controlo da natalidade ou o aborto; enquanto por urn 
!ado se aboliu e condenou a escravatura, pelo outro criam-se novos modelos de 
escravos, os dependentes de terceiros; enquanto por urn !ado afirmamos que 
todos sao iguais e se proclamam as virtudes da democracia, pelo outro cada urn 
se torna mais egoista, nada mais existindo que o seu Eu e os seus interesses. 
Parece que existe uma necessidade inconsciente de todos procurarem a mesma 
polariza<;:ao, sem reparar que polos iguais se repelem constantemente. Dai que os 
valores da sociedade sejam debeis e sistematicamente substituidos. 

0 direito ao 6cio 

0 6cio que aqui defendemos nao se confunde corn a pregui<;:a ou corn a 
indolencia. De modo mais positivo, ele significa descanso, repouso ou recreio e 
podera ser orientado de modo a poder-se atingir urn desenvolvimento harmo­
nioso de todas as faculdades, nao deixando de ter em conta a idade de cada 
urn. Ja na Lei Moisaica, corn alguns milhares de anos, se defendia o repouso, 
nao como urn direito mas como urn dever: "Considerai que ]ave vas impos o 
repouso" (Ex. 16, 29). 0 lazer e p01·tanto indispensavel para que se viva corn 
satisfa<;:ao. ]unto corn a vida e corn a dignidade da pessoa humana, e urn valor 
de extraordinaria importancia. 

0 6cio envolve varios aspectos importantes da vida, podendo ser repouso ou 
actividade. Repouso ou actividade, o lazer e indispensavel ao equilibrio do orga­
nismo, qualquer que seja a idade. 0 desenvolvimento das actividades de anima­
<;:ao sociocultural tern como ponto de partida esta necessidade de equilibrio. 

Se o direito ao ocio se nos apresenta como urn valor importante na nossa 
sociedade, ele e naturalmente extensivo a todos os escaloes etarios, e extensivo 
tambem aos mais idosos. 

Falar do envelhecimento e dos cuidados necessarios nesta fase da vida, e 
por urn !ado, dizer quase o 6bvio e por outro, enumerar urn conjunto de meios 
que de todo nao estao presentes na nossa sociedade. A Psicogeriatria e so uma 
face do problema porque embora nao sendo restritiva e redutora, engloba uma 
popula<;:ao que adoece, mas deixa de fora necessariamente uma fatia da popula­
<;:ao que sofre, contudo, nao a podemos considerar doente: os abandonados pela 
familia, os carentes de meios, os afectados por doen<;:a organica e todos os 
outros cujo denominador comum e a ma qualidade de vida. Sao cidadaos que 
muitas vezes vao ao medico, consomem cuidados de saude mas e outra a sua 
patologia e a necessidade de ajuda poe-se a outro nivel. 

Estao desmoralizados, as vezes deprimidos, mas a medicina nao tern res­
pastas para aliviar o estado de espirito resultante deste tipo de situa<;:6es. 
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Os idosos e toda a complexidade de vida desta popula<;:ao carece de uma 
abordagem diferente, que estrategicamente permita prevenir o adoecer, mobili­
ze as pessoas para uma vida saudavel, disponibilize meios e recursos para 
actuarem antes do eclodir das situa<;:6es disfuncionais, articule politicas e acto­
res dos varios departamentos de ac<;:ao social, de modo a facilitar a vida e a 
ultrapassar as dificuldades deste grupo social. 

Segundo, Ant6nio Reis Marques, e necessaria retomar a ideia de um plano 
estrategico para a geriatria - Plana Geriatrico Nacional - possibilitando a ani­
ma<;:ao, funcionalidade e saude dos idosos, dando-lhe oportunidades para leva­
rem uma vida agradavel, prevenir-Jhe o mais passive! as patologias e abrindo 
as portas dos "armazens" em que muitos se encontram. 

E evidente que um plana deste tipo nao e nenhuma "varinha magica", nao 
vai concerteza responder a todas as necessidades, nem evitar alguns problemas 
espedficos desta idade, mas permite dar aos idosos actividade fisica, retira-los 
do isolamento, facilitar-lhes as rela<;:6es interpessoais, tornar o acesso aos cuida­
dos de saude mais facil, melhorar o relacionamento do idoso com muitas das 
institui<;:6es vocacionadas para o seu auxilio. 

Sem esta previa ac<;:ao sociocultural nao e possivel dar dignidade a exis­
tencia na 3." idade, pelo que toda a geriatria fica desvirtuada e imputada de 
eficacia na sua ac<;:ao. 

0 Envelhecimento e um processo universal, inerente a todos os seres vivos 
(Aiken, 1995). Varios autores dividiram o processo de envelhecimento em tres 
componentes, sendo o primeiro o processo de envelhecimento biol6gico, resul­
tante da crescente vulnerabilidade e maior probabilidade de morrer, o segundo 
o envelhecimento social, em rela<;:ao aos papeis sociais adaptados as expectati­
vas da sociedade, e o terceiro o envelhecimento psicol6gico, definido pela auto­
regula<;:ao do individuo a nivel da tomada de decis6es e opini6es. 

Estes tres componentes do envelhecimento tem uma influencia decisiva no 
comportamento do ldoso. 

Ao longo do processo de envelhecimento, as capacidades de adapta<;:ao do 
ser humano vao diminuindo, tornando-o cada vez mais sensivel ao meio am­
biente que, consoante as restri<;:6es implicitas ao funcionamento do idoso, pode 
ser um elemento facilitador ou um obstaculo para a sua vida. 

Com o declinio progressivo das suas capacidades fisicas, e tambem devido 
ao impacto do envelhecimento, o idoso vai alterando os seus habitos e retinas 
diarias, substituindo-os por ocupa<;:6es e actividades que exijam um menor grau 
de actividade. 

Esta diminui<;:ao da actividade, ou mesmo inactividade, pode acarretar se­
rias consequencias, tais como redu<;:ao da capacidade de concentra<;:ao, reac<;:ao e 
coordena<;:ao que, por sua vez, podem provocar processos de auto-desvaloriza­
<;:ao, diminui<;:ao da auto-estima, apatia, desmotiva<;:ao, solidao e isolamento social. 
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0 Assistente Social deve ter como objectivo ajudar o idoso a encarar o seu 
envelhecimento como urn processo natural, de forma positiva e adequada, e a 
reconhecer a necessidade da manuten<;:ao das actividades fisicas e mentais ap6s 
os 65 anos (idade a partir da qual se considera que o individuo entra na Terceira 
Idade) (Morgenstern, 1992). 

No interior da grande maioria dos Lares para idosos, a vida destes e bas­
tante pobre no que respeita a acontecimentos de vida, pelo que uma das fun<;:6es 
do Assistente Social, em coopera<;:ao corn os animadores ou terapeutas ocupa­
cionais, passara pela elabora<;:ao de programas de interven<;:ao corn o objectivo 
de melhorar a qualidade de vida dos idosos institucionalizados (Ribeiro e 
Felgueiras, 1995). A mesma qualidade de vida pode ainda ser mais explicita se 
o Assistente Social organizar actividades de anima<;:ao social, no sentido de 
manter ou ate mesmo melhorar as capacidades fisicas e mentais do idoso. 

Ao nivel da anima<;:ao social para idosos institucionalizados, podem ser 
desenvolvidos diversos tipos de actividades, como por exemplo exercicio fisico 
ligeiro, sess6es de leitura de contos e poemas, visionamento de filmes e poste­
rior discussao sobre os mesmos, sess6es de discussao de temas propostos, acti­
vidades de trabalhos manuais como corte e colagem, bordados, rendas e tape­
<;:aria, corn posterior exposi<;:ao dos trabalhos realizados, culinaria, passeios ao 
ar livre, visitas a museus, idas ao teatro, passeios ao ar livre, etc. 

0 Assistente Social deve tambem ter em aten<;:ao os idosos que se encon­
trem acamados na Institui<;:ao, e desenvolver algumas actividades em que os 
mesmos possam participar. 

Esta nao e uma tarefa facil mas, por exemplo, pode ser elaborado um 
"Jornal da Institui<;:ao", corn hist6rias, poemas, £rases, ditados populares, ane­
dotas e receitas, recolhidas junto dos idosos, acamados ou nao. 0 jornal pode 
tambem ter urn espa<;:o destinado a uma breve apresenta<;:ao de novos utentes 
da Institui<;:ao, datas de aniversario, calendario das actividades a desenvolver, 
sugest6es, enfim ... 

Antes da passagem a pratica das diversas actividades acima descritas, ou 
outras que se revelem adequadas a situa<;:ao, e fundamental que proceda a um 
diagn6stico sobre a capacidade psicol6gica e fisica de cada urn dos individuos, 
no sentido de perceber quais as necessidades reais de cada idoso relativamente 
a cada uma das actividades propostas. 

Outro aspecto fundamental eo de que as actividades de anima<;:ao devem ser 
realizadas corn o maior numero possivel de participantes, pelo que se deve tam­
bem fazer um estudo sobre quais as actividades que mais agradam aos utentes da 
Institui<;:ao e, logo, aquelas em que eles se sentem mais motivados a participar. 

Urn terceiro aspecto a considerar e a propria disponibilidade da Institui­
<;:ao, bem como se a mesma tem capacidade em termos de espa<;:o fisico para 
realiza<;:ao das actividades. 
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0 Modelo Triangular "ASC-IDOSO-QDV" 

0 valor da vida permanece em rela<;ao aos mais idosos, qualquer que seja 
o seu estado de saude e de independencia. Consequentemente os mais idosos 
tem direitos que devem ser respeitados. Foram eles que, antes, desenvolveram 
e fizeram prosperar a sociedade em que vivem pelo que nao sera. aceitavel o 
seu abandono no fim das suas vidas. 

Manter a vida do idoso parece ser relativamente facil, ainda que possa ser 
onerosa. As institui<;oes de solidariedade social estao preparadas para lhes pro­
porcionar alimenta<;ao racional, os cuidados de higiene necessarios, para os 
rodear de um mfnimo de conforto e para lhes facultarem os cuidados de saude 
necessarios. Isso e imprescindfvel para a sua qualidade de vida, mas nao basta. 
Ha outras necessidades, indispensaveis, que tem de ser satisfeitas: a de comuni­
car, de recreio, de agir, de ocupar-se, de aprender e essas necessidades podem 
ser saciadas atraves da anima<;ao sociocultural. Encontramo-nos assim ante 
uma trindade de ac<;ao: a Anima<;ao Sociocultural (ASC), o Idoso e a Qualidade 
de Vida (QDV). Quais as interac<;oes que se estabelecem neste modelo? 

IDOSO 

ASC QDV 
Modelo triangular ASC-IDOSO-QDV 

A Qualidade de Vida 

Em 1964 o Presidente dos Estados Unidos, Lyndon Johnson, afirmou que 
os objectivos niio podem ser medidos atraves dos balanr;os dos bancos, mas atraves da 
qualidade de vida que proporcionam as pessoas. Usava-se assim, pela primeira vez, a 
expressao de qualidade de vida. Pode dizer-se, portanto, que a expressao quali­
dade de vida tem rafzes no contexto polftico (Fleck, 1999a; Noli, 2000). Histori­
camente e a partir dos anos 60 do sec. XX que a expressao de QDV (Qualidade 
de Vida) passa a ter urn uso cada vez mais frequente, enquanto termo cientffico, 
embora o conceito seja ainda ambfguo, por falta de uma defini<;ao precisa 
(Wolfensberger, 1994). 0 conceito de qualidade de vida e subjectivo, baseando-se em 
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percepr;oes pessoais sabre smlde e bem-estm~ sendo de realr;ar que cada individuo tem 
uma ideia diferente acerca dos factores que para ela contribuem e lhes atribui uma 
importancia diferente (Bowling, 1997). 0 conceito de qualidade de vida e vago, leva a 
concepr;oes subjectivas e conflituantes devido a vida humana ser complexa, e ao potencial 
das pessoas para se auto-realizarem ser variavel. (Nahas, 1994). Para uma boa saude 
e qualidade de vida, ha ainda que considerar a inser<;:ao e a integra<;:ao do homem 
no seu meio social e ambiental. Para que isso ocorra e necessaria criar condir;oes que 
favorer;am o desenvolvimento de todas as potencialidades humanas e a sua interacr;iio 
com ozttros seres, atraves das diversas formas de relar:;iio social, alem dos processes de 
preservar:;iio, regenerar:;iio e revitalizar;iio dos recursos naturais e dos ecossistemas. (SQV 
- Saude e Qualidade de Vida). 

Verificamos, assim, que a qualidade de vida nao tern uma defini<;:ao uni­
versal. Ela depende de muitos factores como: o habitat, a cultura, o sexo, a idade, 
o contexto em que e estudada. Houve portanto a necessidade de procurar saber 
qual o conceito medio de QDV, junto dos idosos institucionalizados. Adopta­
mos, como ponto de partida, uma defini<;:ao de qualidade de vida: a percepr:;no do 
individuo sabre a sua posir;iio na vida, dentro do contexto dos sistemas de cultura e 
valores nos quais esta inserido, levando em conta os seus objectivos, expectativas, pa­
droes e preocupar:;oes. (WHOQOL Group, 1994:28). 

Por outro lado elaboramos urn questionario de 49 perguntas, abarcando os 
nfveis ffsicos, psicol6gicos, independencia, rela<;:6es sociais, ambiente e espiritua­
lidade, que distribufmos por 50 idosos de varias institui<;:oes, sedeadas nos con­
celhos de Oeiras (area da grande Lisboa) e Odemira (area do baixo Alentejo). 
0 metodo utilizado, consistia em que numa primeira fase, os idosos selecciona­
vam as 24 quest6es mais significativas das 49 propostas. Depois, das 24 escolhi­
das, seleccionavam apenas as 12 que consideravam mais importantes. Final­
mente, dessas 12, escolhiam apenas as 6 que consideravam indispensaveis para 
uma boa qualidade de vida. 0 resultado final mostrou-nos que para os idosos 
abrangidos pelo estudo, os aspectos mais importantes sao: Ter o carinho da 
familia (46%); Ter cuidados de saude (44%); Estar bem acomodado (38%); Ter fe 
(38%); Ter boa alimenta<;:ao (28%); Ter paz interior (26%). 

Os resultados permitem-nos apreciar estes elementos como fundamentais 
ea considera-los para a qualidade de vida dos idosos. 

0 mesmo questionario foi aplicado a 20 Assistentes Sociais que desempe­
nham as suas fun<;:6es nos equipamentos abrangidos pelo estudo e tinha como 
objectivo verificar a rela<;:ao empatica entre os varios intervenientes (idosos e 
assistentes sociais). 

Os resultados foram os seguintes: Ter cuidados de saude (88%); Estar bem 
acomodado (50%); Ter o carinho da familia (50%); Ter paz interior %0%); Cos­
tar de si proprio (38%). 

Nos dados obtidos verificamos algumas diferen<;:as, no entanto, existem 
algumas convergencias, mas, corn diferentes pontua<;:6es. 
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Ter o carinho da familia e a coisa mais importante para os idosos. Daf que 
os Assistentes Socias diligenciem ocasi6es de encontro entre os idosos e seus 
familiares. 

Este contacto corn os idosos demonstrou a profunda preocupa~ao que os 
idosos tEhn em rela~ao as suas familias: "ter os carinho da familia", "nao ser 
pesado a familia"," saber que deixou frutos", no sentido de que deixou descen­
dencia. No entanto a familia tradicional sofre press6es externas que vao, aos 
poucos, alterando o conceito de familia. Actualmente as altera~6es da familia 
sao provocadas por inumeros factores como sejam a emancipa~ao da mulher, os 
processos migratorios, a actividade profissional, a comunica~ao social, a mis­
tura de culturas, o consumo, a propria tecnologia. 

A rigidez moral do passado abranda, torna-se mais permissiva, e surgem 
os novos conceitos de familia: familias monoparentais, familias ampliadas os 
consangufneas, familias comunitarias, familias de acolhimento, familias homos­
sexuais. Embora a familia nuclear persista como a unidade mais comum da or­
ganiza~ao social, a verdade e que os la~os familiares estao enfraquecendo. A so­
cializa~ao da crian~a inicia-se muito cedo, nas creches e infantarios, no exterior 
do ambiente familiar. Pais e filhos apenas se encontram ao fim do dia, e por 
pouco tempo. Quando os filhos crescem e os pais envelhecem, sao os filhos que 
nao tem tempo para os pais e, num qualquer momento, vao os mais idosos corn 
destino aos lares, por iniciativa propria, para nao serem pesados a familia, ou 
por iniciativa dos filhos porque nao tern condi~6es para tratar deles. 

Quando se da a institucionaliza~ao estara dado o primeiro passo para o 
isolamento social, para a solidao. E aqui que o Assistente Social tern de intervir, 
procurando que os seus clientes tenham uma actividade dirigida, ponderada e 
funcional, corn base em projectos de anima~ao que resultem da uma pesquisa 
comum, elaborada pela dupla tecnico/idoso. A actividade e uma area do Ser­
vi~o Social que se imp6e. 

A Animat,;iio Sociocultural 

Desde a mais remota antiguidade que o homem sentiu a necessidade de 
traduzir o seu proprio "eu", eo do seu grupo social, nas mais variadas mani­
festa~6es culturais: musica, dan~a, cantares, proverbios, lendas, que se foram 
transmitindo de gera~ao em gera~ao nas feiras e romarias, nas festividades 
ligadas as esta~6es do ano, as colheitas, a religiao, ao despontar do novo ano. 
Delas deriva a maneira moderna de animar, mais abrangente e corn objectivos 
que ultrapassam a simples necessidade de recreio. E o caso da Anima~ao 
Sociocultural, pratica educativa cujos passos estao intimamente ligados as su­
cessivas mudan~as de concep~ao da cultura. 
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Sao varios os modos de encarar a anima<;:ao sociocultural. Para Jacinto 
Jardim (2002), a anima<;:ao e dar vida; dar alma, sopro; infundir animo; infundir 
valor e energia. Para outros e uma forma de organizar o tempo livre, urn meio 
de emancipa<;:ao pessoal e social atraves da cultura; uma forma de participa<;:ao, 
de forma<;:ao permanente, de cria<;:ao cultural, de educa<;:ao de adultos ou de 
educa<;:ao permanente, urn instrumento da democracia da cultura para todos. 

Uma politica de anima<;:ao procura especialmente que todo o tempo nao 
dedicado ao trabalho seja verdadeiramente urn tempo livre, quer dizer, tempo 
susceptfvel de ser qualificado por uma pessoa. 0 tempo livre apresenta-se coma 
uma zona privilegiada da animac;ao somente na medida em que, panda em jogo atitu­
des, exigencias pessoais e valores diferentes daqueles que presidem as relac;i5es laborais, 
introduz uma nova dinfimica das relac;i5es no conjunto da vida social. (Grosjeany y 
Ingberg, 1990:91 e 92). No caso dos idosos institucionalizados, o tempo livre e 
urn capital valioso que deve ser aproveitado nos programas elaborados pelo 
Servi<;:o Social. 

Tendo em conta a complexidade e amplitude da anima<;:ao, verificamos 
que, tal como para a qualidade de vida, tambem para a anima<;:ao nao existe 
uniformidade de defini<;:oes, mas destacamos a defini<;:ao dada pela UNESCO, 
para a actividade corn os mais idosos: "A Animac;ao Sociocultural e um conjunto 
de praticas sociais que tem coma finalidade estimular a iniciativa, bem coma a partici­
pac;ao das comunidades no processo do seu proprio desenvolvimento e na dinfimica 
global da vida s6cio-politica em que estiio integrados". Mais simplesmente, em rela­
<;:ao aos idosos institucionalizados, agrada -nos que a ASC seja urn conjunto de 
ac<;:oes que contribuam para o seu bem-estar e para a melhoria da sua quali­
dade de vida. 

No inicio do sec. XXI, segundo dados do INE, (2001), a popula<;:ao portu­
guesa era constituida por 10.356.117 individuos, dos quais 1.709.099 (16.5%), 
eram idosos e 16% tinham menos de 14 anos. A popula<;:ao activa cifrava-se 
em apenas 15%, nao permitindo dar resposta as necessidades dos mais ido­
sos, em termos de equipamentos. 0 fndice de envelhecimento correspondia a 
1.02, (102 idosos por 100 jovens), esperando-se que em 2050 atinja o valor de 
3.98, quase quatro vezes maior, o que significa urn envelhecimento muito 
acelerado da popula<;:ao. Esse envelhecimento, origina altera<;:oes na sat1de 
mental dos idosos e nas diferentes fun<;:oes do organismo. A progressiva diminui­
<;:ao das suas capacidades fisicas vai alterando os seus habitos e substituindo-os 
por actividades cada vez menos exigentes, em termos de esfor<;:o e de concen­
tra<;:ao. Esta reduc;ao de actividade tem reflexos negativos: perda de capacidade de con­
centrac;iio e de reacc;iio, perda de auto-estima, desmotivac;iio, solidiio e isolamento social. 
(Jacob, L., 2003). 

No seguimento das disposi<;:oes assumidas na I Assembleia Mundial das 
Na<;:oes Unidas, em 1991, e na II Assembleia Mundial, realizada em Madrid em 
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2002, foram considerados dois objectivos que deverao orientar as polfticas de 
intervel1<;ao na area senior: 0 envelhecimento deve ser activo; A sociedade e feita 
por todas as pessoas, em todas as idades Kofi Anam, afirmou nesta Assembleia 
que e preciso tra<;arem-se politicas ajustadas para envelhecer sao, aut6nomo, acti­
vo e plenamente integrado. Por seu lado, em 1987, Havinghurts, situou a activi­
dade como base de um envelhecimento saudavel, como conclusao de um estudo 
sabre pessoas com idades entre os 50 e os 90 anos. Nesse trabalho verificou-se 
que as pessoas mais adaptadas e que sobreviviam mais anos eram as que realiza­
vam maior actividade, habitual ou nao, mas da sua preferencia. 

A optimiza<;ao do envelhecimento activo, envolve quatro areas de inter­
ven<;ao. 

Segundo Salvador Carulla (2004): Promover a saude eo ajuste fisico e prevenir 
a dependencia; Optimizar e compensar as funr;oes cognitivas; Incrementar o desenvolvi­
mento afectivo e da personalidade; Maximizar o envolvimento social. 

A modalidade de anima<;ao que mais se ajusta aos idosos institucionali­
zados e, naturalmente, a de contexto social, porque tem em conta apoiar as 
institui<;6es na resolu<;ao dos problemas dos seus clientes. No entanto, a maio­
ria dos lares tem popula<;6es que rondam as tres dezenas de utentes, popula<;ao 
muito heterogenea, muitas experiencias de vida, de profissoes, de escolaridade, 
de nivel social, de estados de saude, de habitos, de preferencias e muitos sem 
sonhos ou projectos de vida. Por isso os cuidados aos idosos, contrariamente 
aquilo que se poderia crer, nao se improvisam: apoiam-se em no<;6es te6ricas e 
praticas especificas e administram-se num contexto de colabora<;ao, de amor e 
de respeito entre os mais idosos, as suas familias e todos os intervenientes. 
(Louise e Danielle, 1995). 

Torna-se necessaria que os Assistentes Sociais tenham consciencia de que 
os idosos institucionalizados tem perfis muito diferenciados, grande nivel de 
sedentarismo, carencia afectiva e ausencia de familiares. Por isso tem de ser 
auscultados nos seus gostos e preferencias, nas suas capacidades fisicas e men­
tais, nas suas opinioes, sempre que queiram definir um piano de actividades 
tendo esses idosos como popula<;ao alvo. A participa<;ao do idoso tem de ser 
inteiramente voluntaria e pode ser facilitada quando a pratica de actividades 
fisicas, como rotina diaria dos idosos, se tornar mais atraente pela partilha 
dessas actividades com outras pessoas. As pessoas podem ocupar os seus tem­
pos livres com actividades recreativas, com o fim de se descontrair, de se diver­
tir, de se realizarem pessoalmente, de criarem alguma coisa ou de transcender 
os pr6prios sentidos. 

A ASC pode, em rela<;ao aos idosos institucionalizados, desempenhar o 
papel de organizador, de coordenador, de intermediario, de catalizador das 
vontades, contribuindo assim para a satisfa<;ao das necessidades basicas de dis­
trac<;ao, de ocupa<;ao e de comunica<;ao, mas nao se pode impor a vontade dos 
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idosos. Para poder ernergir algurna ernpatia entre as partes, o idoso, a anirna<;:ao e 
0 proprio anirnador, e necessario que 0 idoso adira voluntariarnente ao projecto. 

Corn o intuito de tentar perceber qual as preferencias dos rnais idosos 
sobre as actividades de anirna<;:ao e qual o irnpacto que as rnesrnas causavarn 
nas suas vidas, realizararn-se 20 entrevistas, sendo os individuos escolhidos 
aleatoriarnente e pertencentes a arnostra. 

Entre as vinte e urna actividades descritas no guiao de entrevista, verifi­
cou-se que as preferencias vao para os passeios (85%); festas (80%); convivios 
(75%); col6nias de ferias (60%); trabalhos rnanuais (55%); jornal de parede 
(40%); reunioes (35%); canto coral (30%); ginastica (30%); expressao plastica 
(25%); actividades religiosas (20%); bailes (15%); clubes de reflexao (15%); jogos 
tradicionais (10%); costura, expressao corporal, culinaria, desporto, jardinagern, 
todas corn (5%); Arraiolos (O'Yo), e nenhurna actividade (10%). 

Quanto ao grau de satisfa<;:ao por ter participado nas actividades pode-se 
verificar o seguinte grafico: 

Quanto a questao "Acha que os idosos devem estar sempre ocupados cam 
alguma coisa para fazer? Porque?" granjeou urn leque de justifica<;:oes rnuito di-
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versificado. De notar que, rnesrno aqueles que nao colaborarn nas actividades 
de anirna<;:ao, sao de opiniao que os idosos devern estar sernpre ocupados por­
que: As actividades siio boas para passar o tempo e esquecer o passado; Devemos estar 
sempre ocupados para niio passarmos uma velhice aborrecida; Porque ajuda a passar o 
tempo e ficamos benz dispostos; Sim, pm·que ajudam a fazer alguma coisa; Se estivermos 
ocupados o tempo passa melhor e niio damos em pensar na vida e nas doen~as; Sim, 
para niio pensarem na idade e para se sentirem felizes; Estar ocupado e indispensrivel 
seniio morremos de tedio; Quando niio hri actividades e uma tristeza: estamos s6s, ea/a­
dos, tudo parece feio; E muito importante para se distrairem e para niio perderen1 as 
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capacidades que tem; Sim pm·que deixa as pessoas bem dispostas e sem pensar na vida; 
Sim, pm·que se n{io podemos fazer o que faziamos em novas podemos fazer outras coisas; 
Sim pm·que isso Jaz-nos bem; Sim, pm·que se fica mais tranquilo; Sim, para nao estar­
mos a boa vida; Sim, pm·que nao se sentem tao isolados e ajuda-os a man ter-se fisica­
mente e sobretudo moralmente. 

Este grau de satisfac;ao demonstrado pelos entrevistados, permite-nos asse­
gurar que a animac;ao sociocultural e um instrumento e estrategia de acc;ao muito 
tltil, capaz de intervir favoravelmente na qualidade de vida dos idosos. Interessa 
agora abordar as inter-relac;oes que se desenvolvem entre os tres vertices do 
modelo em que os participantes, ou sujeitos, sao os idosos institucionalizados. 

A relat;ii.o IDOSO-QDV 

S6 faz sentido falar em qualidade de vida se a ligarmos ao homem3 . 

Do mesmo modo s6 faz sentido falar da idade se a ligarmos ao objecto a 
que se refere. A QDV esta intrinsecamente relacionada com a dignidade do ser 
humano, uma vez que se o homem nao desfrutar de uma qualidadc de vida 
aceitavel estara prejudicada a sua liberdade de acc;ao e de exprcssao, duas 
caracteristicas da QDV e da dignidade. 

A pessoa mais idosa mantem essa dignidade porque a dignidade do ho­
mem se mantem por toda a vida. Consequentemente, a sociedade, obrigada a 
desenvolver uma vida com qualidade para todos os seus membros, tera tam­
bem de o fazer em relac;ao aos mais idosos, seus membros de direito, como o 
eram enquanto jovens e depois adultos. A QDV dos idosos supoe o seu confor­
to, os cuidados de saude, a liberdade de se expressar, de acreditar, de agir, de 
se conservar na comunidade a que pertence. Pode afirmar-se que quanto mais 
se favorecer a QDV de um idoso melhores serao as condic;oes para que enve­
lhec;a bem, sem sobressaltos, com alegria e sem temores. A boa QDV pressupoe 
a inclusao, a satisfac;ao e a felicidade do idoso. 

A relat;ii.o ASC-QDV 

Verificamos que entre as necessidades b<isicas do homem, em qualquer 
idade, se encontram a de comunicar com os seus semelhantes, de aprender, de 
agir segundo as suas crenc;as e valores, de ocupar-se com vista a sua realizac;ao 
e de ree1·ear-se. Cada uma destas necessidades tem uma func;ao psicol6gica e 
um ambito de acc;ao: A comunicac;ao e um processo que permite que as pessoas 

3 Estamos apenas a pensar no homem, mas pode estender-se o conceito a qualquer outro 
ser vivo. 
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se tornem acessiveis umas as outras trocando opinioes, experiencias, informa­
t;6es e mesmo sentimentos.Ela compreende tambem a sexualidade, que se ex­
prime desde a primeira infi'incia ate a velhice, na escolha das roupas, nas rela­
t;6es sociais e na auto-afirma<;ao. Na comunicat;ao estao implicados os sentidos, 
a inteligencia, a percep<;ao, as emo<;oes, as pessoas, o ambiente, a educa<;ao, a 
cultura e o estatuto social. 

Aprender e, de algum modo, distrair-se, na medida em que seja uma 
maneira de estar diferente da habitual. Nao e apenas adquirir conhecimentos, 
e tambem continuar a mudar, a evoluir, a crescer pessoalmente. E interagir 
corn as outras pessoas. A aprendizagem e o envelhecimento nao se opoem 
apesar de serem muitos os preconceitos quanto as capacidades dos mais ido­
sos. Pensa-se, por exemplo, que as pessoas se tornam menos inteligentes 
quando envelhecem, que deixam de ser capazes de aprender, que se esque­
cem de tudo, que nao sao capazes de pensar correctamente, que deixaram de 
ter criatividade, quando afinal a realidade e muito diferente, pois, os idosos 
conservam a capacidade de aprender se colocados em situa98es apropriadas ou se lhes 
for permitido aprender ao seu proprio ritmo. (Leclerc, 1980). No contexto do enve­
lhecimento poden1 verificar-se algumas perdas de memoria ou maior dificuldade de 
raciocinio, no entanto, algumas opinioes da comunidade cientifica defendem que esta 
perda de inteligencia e facilmente compensada pela maior sabedoria que estas pessoas 
podem transmitir. (Ravinel,l987, p. 62). 

A necessidade de se ocupar, tendo em vista a sua auto-realizat;ao, esta 
directamente ligada corn os diferentes papeis sociais vividos e assumidos por 
urn individuo. 0 seu bem-estar, a sua qualidade de vida, implicam o respeito 
pelas suas cren<;as e espiritualidade, as suas certezas, os valores que defende e 
segundo os quais vive. Segundo Berger & Maillhoux-Poirier, os papeis sociais 
vividos sao tres: 0 papel primario, que se define em fun<;ao da idade, do sexo e 
do estadio; 0 papel secundario, em que o individuo se assume para desempe­
nhar papeis ligados ao seu estadio de desenvolvimento e ao seu papel prima­
rio; 0 papel terciario, que e temporario e livremente escolhido. 

Recrear-se, pode ser apreendido como distrair-se, descontrair-se, divertir­
se, criar ou transcender os pr6prios sentidos. As barreiras 16gicas que se opoem 
a distrac<;ao sao a falta de motiva<;ao, a depressao, a vergonha, a falta de vonta­
de e a falta de conhecimento. A animat;ao pode ajudar a corrigir estes sintomas. 
Em qualquer area, a animat;ao sociocultural e urn processo naturale sistematico 
que pretende consegui1~ por intermedio de objectivos claros, uma organizat;ao e 
planifica<;ao de grupos de pessoas, mediante a participa<;ao activa para realizar 
projectos eficazes e optimizantes e transformat;ao da realidade social. No caso 
dos mais idosos, para se conseguir esses bons resultados, o modelo de anima­
t;ao tern que ter em conta os destinatarios, o contettdo das actividades, o territ6-
rio de interven<;ao, a tipologia do animador, (Froufe,1990), e os ambitos de 
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animac;ao definidos pelo Conselho da Europa: cultural, social e educativo, isto 
e, a actividade, a comunidade e a pessoa. 

A acc;ao e o dinamismo que se podem desenvolver corn a ASC nao se 
orientam tanto para a transformac;ao da realidade social quanta para as relac;oes 
sociais, preferencialmente onde a comunicac;ao e os sistemas de relac;ao estejam 
mais desorganizados. Para isso apoia-se numa metodologia de intervenc;ao, em 
permanente dialogo interdisciplinar corn as ciencias sociais, dentro da politica 
cultural e na forma de actividade educativa-formativa. 

0 estudo da actividade humana e importante para a identificac;ao de mu­
danc;as e contradic;oes no contexto em que e desenvolvida a actividade. Este 
conceito de actividade compreende todo o sistema da pratica humana e incor­
pora os participantes ou sujeitos, as relac;oes de mediac;ao coma a mediac;ao do 
trabalho e as ferramentas, e o ambiente particular, ou comunidade, onde a 
actividade se desenvolve. Tendo em conta o modelo de qualidade de vida na 
velhice (Lawton, 1991), podemos ver que a ASC, nas suas diversas modalida­
des, pode contribuir para o bem-estar psicol6gico, reduzindo factores negativos 
que agem sabre o idoso, coma a despersonalizac;ao, a desinserc;ao familiar e 

Bem-estar Qualidade de 

psicologico +==+ Vida percebida 

t ,_/ t 
11 11 
11 11 

"' /\,., "' Competencia Condi~oes 

comportamental +==+ ambientais 

Modelo de QDV (Lawton, 1991) 

comunitaria, o tratamento nao personalizado e a monotonia. Par outro lado 
pode desenvolver as capacidades sensoriais e mot01·as, evitar o atrofiamento 
intelectual, melhorar os tempos de laser, combater a inactividade, despertar a 
curiosidade e a capacidade de memoria, permitindo a percepc;ao de uma quali­
dade de vida agradavel e melhorando os comportamentos. 

A ASC tem ainda a vantagem de agir sobre as pessoas que, mesmo li­
dando corn os idosos, desenvolvem quddros de gerontofobia, de agismo e de 
babeismo. As actividades conduzem os observadores a entender a velhice de 
modo mais correcto, perdendo os medos de tudo o que diz respeito aos idosos 
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e a velhice, abandonando as formas de discrimina<;ao corn base na idade, e a 
tendencia de os tratar como se fossem crian<;as. Sao vantagens que, associadas 
ao caracter gerontol6gico/geriatrico de algumas das actividades, parecem acon­
selhar a anima<;ao para os idosos institucionalizados. 

A qualidade de vida dos idosos nao difere, na sua essencia, da qualidade 
de vida das pessoas em gerat uma vez que tern por base a saude, as capacida­
des funcionais individuais, a capacidade para adquirir conhecimentos e o modo 
como usa o tempo. Dai resulta o seu proprio comportamento social. A ASC tern 
isso em aten<;ao e organiza-se de modo a que os projectos de anima<;ao vao ao 
encontro da defesa da sat1de, do desenvolvimento das capacidades funcionais e 
cognitivas dos utentes e do born aproveitamento dos seus tempos livres, fases 
que se encontram escalonadas na piramide de Lawton: 

COMPORTAMENTO SOCIAL 

USODOTEMPO 

COGNI(:AO 

CAPACIDADE FUNCIONAL 

SAUDE 

Hierarquia das Competencias Comportamentais 
(Lawton, 1991) 

0 comportamento sociat em termos da institui<;ao em que vivem, reflecti­
ra o exito das actividades. Mas pode a ASC interferir positivamente na area da 
saude? Segundo Okuma (1998), estudos em gerontologia vem demonstrando 
que a actividade fisica, aliada a outros aspectos, como a alimenta<;ao adequada 
e habitos de vida apropriados, podem melhorar em muito a qualidade de vida 
dos idosos. E embora existam certas interroga<;6es em rela<;ao ao papel da acti­
vidade fisica no processo de envelhecimento, ha muitos dados que revelam o 
beneficia de facto para aqueles que a praticam, em rela<;ao a sat1de fisica, men­
tat psicol6gica e social. A actividade fisica pode ser uma grande aliada na 
defesa e conserva<;ao da sat1de, desde que bem concebida. E mesmo considera­
da uma das 15 areas prioritarias em termos de saude ptlblica. 

0 homem s6 valoriza aquilo que na realidade preenche situa<;6es de caren­
cia. No caso dos idosos institucionalizados existem carencias especificas, como e 
o caso da exclusao social. Para suprir essas carencias ha que ter em conta os 
valores, principalmente os de ordem espiritual. Na medida em que se vao supri­
mindo essas carencias a qualidade de vida dos idosos valoriza-se. A busca da boa 
qualidade de vida consiste mais em procurar situa<;6es agradaveis, que transmi­
tam prazer, do que em evitar os aborrecimentos e os problemas. Consiste mais na 
actividade, na anima<;ao, do que na fuga aos aspectos negativos do quotidiano. 
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A rela~ao ASC-IDOSO 

Os primeiros contactos do Assistente Social com o grupo de idosos nem 
sempre !he e favoravel e podera, se nao houver preparac;ao adequada, sentir-se 
frustrado. Realmente e embarac;oso perguntar a um idoso o que gosta de fazer e 
ter como resposta uma desculpa do tipo: "hoje estou cansado(a), prefiroficar aqui a 
Der TV". 

A solidao e o ponto critico que muitos dos mais idosos atingem depois de 
todas as perdas que sofreram: a familia, os amigos, o ambiente e a posic;ao 
social, a que se pode acrescentar a sensac;ao da sua propria inutilidade, produ­
zida pela vergonha das suas incapacidades e dependencias e pela menor aten­
c;ao que lhes e prestada. Nos contactos efectuados com os idosos verificamos, 
entre outros, o caso da "D. Maria", senhora de 88 anos, que perdeu o marido ha 
alguns meses atras. 0 seu casamento era um daqueles casamentos bem conse­
guidos: compreensao, carinho, entendimento e paz. 0 primeiro grande desgos­
to foi a perda da filha, levada desta vida, ainda nos seus quarenta e poucos 
anos. Corn o passar do tempo, o casal envelheceu, as limitac;oes foram apare­
cendo e acabaram os dois por se acolherem no mesmo Jar, em Odemira. 0 ma­
rido, cinco anos mais velho do que a "D. Maria", acabou por falecer algum 
tempo depois. A "D. Maria" ficou mais s6, nos seus 88 anos, lamentando-se de 
que o marido poderia ainda estar ao pe dela e depois partirem juntas. Reco­
lheu-se entao num certo mutismo, desprendeu-se do gosto pela vida e repetia 
continuamente: ja nao estou ea a Jazer nada .. . ja viDi tempo demais. Isolou-se de tal 
forma que ate !he custa que o filho a venha buscar para a levar uns dias para sua 
casa, em Lis boa - "eu s6 quero estar s6 ... faz-me confusao estas coisas ... " 

Eis como, neste caso, se atingiu a perigosa escolha da solidao. 
As hist6rias que conduziram outros idosos para a solidao sao semelhan­

tes. Apesar de tudo, constatamos que os programas de animac;ao ajudam a 
combater eficazmente este estado depressivo. E necessaria estar sempre presente, 
falar, acompanhar, animar, pm·que o idoso solitario dificilmente podera perce­
ber uma vida com qualidade, quer atraves dos sentidos, quer atraves do pensa­
mento. A solidao torna tudo muito sombrio a sua volta. 

A ASC, segundo Waisgerberf, (2000), e um elemento tecnico que permite 
ajudar os individuos a resolverem colectivamente os seus problemas e que 
pode implicar-se em todos os dominios da actividade humana, em todos os 
problemas da vida em grupo, mesmo nos problemas especificos dos idosos 
pois nao violenta a vontade dos idosos, mas apela para o seu altruismo. 

Quando falamos de um projecto de vida, envolvemos habitualmente uma 
noc;ao de futuro: um projecto de vida inicia-se em dado momento e pretende-se 
que se prolongue ao longo da vida, por tempo indeterminado. No caso dos 
mais idosos, o futuro nao tem o mesmo significado dos tempos da juventude. 
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Ao falarmos de projecto de vida em rela<;:ao aos idosos institucionalizados, 
estamos revelando o modo de viver o seu dia a dia sem sobressaltos, da melhor 
forma possivel, corn a dignidade a que todo o ser humano tern direito. Urn 
projecto de vida para idosos institucionalizados envolve o bem-estar psicol6-
gico e emocional, a auto-estima, os estados de humor, a ansiedade e o stress, a 
depressao e a solidao, o gosto pela vida. Ora a anima<;:ao, como vimos acima, 
intervem em todas estas areas, corn resultados muito positivos. Os idosos entre­
vistados, manifestaram os efeitos que as ac<;:oes de anima<;:ao lhes proporciona­
vam: bem-estar geral, satisfa<;:ao, descontrac<;:ao, alegria e felicidade, o que signi­
fica que foram quebrados os estados de stress, de ansiedade, de solidao e de 
depressao, constituindo uma vantagem para eles pr6prios. 

A analise do modelo ASC-IDOSO-QV, parece evidenciar a necessidade de 
se desenvolverem projectos e estrategias de anima<;:ao que consigam atrair urn 
mimero cada vez maior de utentes das institui<;:oes e, paralelamente, reduzir o 
nttmero de idosos inactivos, alheios ao con·er do tempo, sem sonhos. Este e urn 
objectivo que desafia o Servi<;:o Social. 

Como conclusao, reafirmo a importancia da manuten<;:ao de alguma activi­
dade corn os mais idosos e o facto de as sugestoes de actividades presentes 
neste texto serem apenas algumas das diversas actividades que podem vir a ser 
realizadas. Tudo depende do nt1mero de idosos, da sua capacidade ffsica e 
psicol6gica, da imagina<;:ao e capacidade de adapta<;:ao do Assistente Social, e 
tambem da propria Institui<;:ao. 

Assim, como o arco-iris e formado a partir de urn conjunto de cores, onde 
cada uma tern o seu significado, como por exemplo: o Vermelho representa a 
luz; o Laranja, a cura; o Amarelo, o sol; o Verde, a calma; o Azul, a Arte; o Lilas, 
o espirito, igualmente, tambem cada urn dos indivfduos institucionalizado 
devera ser ouvido, tendo em conta a sua hist6ria de vida, o seu processo de 
envelhecimento e os projectos de vida e as actividades de anima<;:ao devem 
reflectir as suas vontades e interesses. 

Todo o pessoal adstrito a Institui<;:ao devera ser sensibilizado, para que o 
projecto global de ac<;:ao seja, apenas o ponto de partida para a elabora<;:ao de 
urn projecto de interven<;:ao individual adequado, tendo em conta os interesses, 
as necessidades e a singularidade de cada urn. 
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