A
=
=
Z
=
=
p—
Z
=

BRASIL

Oficina de promocao do
envelhecimento ativo e as
técnicas de memoria

0 artigo apresenta a intervencao cognitiva e comportamental em pessoas idosas com ou sem queixa de meméria,
com equipe de diversas secretarias de forma intersetorial.

INTRODUCAO

Vérios fatores contribuem para o envelhe-
cimento ativo, contudo, a preservacao da
funcdo cognitiva é sem ddvida a mais im-
portante. E do latim a origem da palavra
Deméncia o que significa estar fora da
mente. Ter consciéncia da vida e poder ad-
ministrar e conduzir a propria existéncia
sdo fundamentais para a preservacao da
autonomia. A memoria exerce importante
influéncia sobre a independéncia na vida
cotidiana. Segundo Baltes (1994), a capa-
cidade de reserva cognitiva pode ser me-
lhorada por meio de treinamento. Consi-
derando que 50% dos idosos apresentam
queixas frequentes de memdria (Allegri et
al., 1999, apud Vieira E Koenig, 2002), foi
elaborada a oficina de promocao do enve-
Ihecimento ativo com técnicas de memori-
zagao, com temas especificos e importan-
tes para melhorar a qualidade de vida dos
participantes. Proporcionou intervencoes
nos habitos diario tais como: alimentacdo
saudavel, prevencao de quedas, uso corre-
to de medicamentos e chas, resgate da
memoria arquitetonica por meio da cidade
revisitada, da musica, da danca e de técni-
cas de memorizacao.

O projeto de memoria foi desenvolvido
de forma intersetorial com tematicas im-
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portantes para introduzir mudancas de
hébitos e promover o envelhecimento
ativo. Foi desenvolvido para pessoas ido-
$sas Com ou sem queixa de memoria.

METODOLOGIA

0 referencial tedrico foi retirado do Goo-
gle académico e do scielo utilizado-se as
palavras chaves: idoso, memaria, cogni-
cao e intersetorialidade. O critério de in-
clusdo foi a lingua portuguesa. O critério
de exclusdo foi estimulacdo cognitiva em

idosos demenciados. Foi utilizado tam-
bém o Tratado de Geriatria e Gerontolo-

gia.

As oficinas foram realizadas pelos técnicos
das secretarias municipais de Belo Hori-
zonte, que trabalham com projetos e
acdes para a populagdo idosa, e as ofici-
nas foram realizadas em quatro grupos de
convivéncia nas diversas regionais, com
aproximadamente 120 pessoas idosas.

As sessoes foram as mesmas em todos os
grupos de convivéncia e a tematica de-
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senvolvida teve como fio condutor a esti-
mulagdo cognitiva. Foram realizados oito
encontros semanais com a carga horaria
de duas horas. No final de cada encontro
foi repassada uma tarefa de casa.

DESENVOLVIMENTO
INTERSETORIALIDADE

A velhice é uma etapa por que todos nds
iremos passar como passamos pela infan-
cia e adolescéncia. E ela tem sido pensada,
quase sempre, COMo um processo degene-
rativo, oposto a qualquer progresso, como
se nessa etapa da vida deixasse de existir o
potencial de desenvolvimento humano. O
esteredtipo tradicional da velhice é o de
pessoas doentes, incapazes, dependentes,
demenciadas, rabugentas, impotentes, um
problema e 6nus para a sociedade.

Podemos envelhecer com qualidade de
vida 6tima ou ruim. Sao varios os fatores
que podem nos levar aos dois polos, al-
guns dependem de nds, outros nem tanto.

A populacdo idosa esté crescendo em rit-
mo acelerado em quase todo o mundo. No
Brasil tem cerca de 2,2 milhdes de idosos
com deficiéncia para atividades da vida
diaria e apenas 100 mil estdo instituciona-

TEMAS DAS OFICINAS

Tematica

lizados. Em Minas Gerais, 16 mil estdo
institucionalizados em ILPI. (IPEA/2009). O
envelhecimento populacional deve ser vis-
to como conquista da humanidade.

Pactuar politicas intersetoriais de Estado
permite a discussdo entre as equipes das
Secretarias de Politicas Sociais: Assistén-
cia Social, Seguranca Alimentar, Direitos
da Cidadania, Esportes, Cultura, Educa-
cdo e de Salde, em todos os niveis de
governo e tém como grande desafio o

Secretaria/Parceiro

Envelhecimento cognitivo
Atencdo e Percepcao

SMADC/CDPI

Uso correto e seguro do medicamento
e oficina de chas.

Farmécia Popular/SMPS e UMA

Danca sénior

SMAES

Alimentacdo saudavel

Sec. Seg. Alimentar e Nutricional.

Cidade Revisitada

FMC - Cultura

Prevencdo de quedas

SMSA

Oficina Sensorial - Encerramento

SMADC

desenvolvimento de acdes que busquem
o envelhecimento ativo.

As diversas temdticas devem realizar
acoes visando a promocdo do envelheci-
mento ativo e a qualidade no atendimen-
to ofertado nas instituicdes e grupos de
convivéncia, principalmente, potenciali-
zando as praticas de intersetorialidade.

Do ponto de vista conceitual, a intersetoria-
lidade procura superar a visdo isolada e
fragmentada na formulacéo e implementa-
cao de politicas publicas. Este projeto é
constituido pelas secretarias de Politicas
Sociais, Direitos de Cidadania, Esporte, SaU-
de e Seguranca Alimentar e Nutricional.

Essas dareas interagiram entre si e, em
conjunto, utilizaram o fio condutor, a me-
moria, e aplicaram técnicas especificas
de cada area na perspectiva de melhorar
a qualidade de vida da pessoa idosa.

Nesse sentido, as queixas de esqueci-
mento relatadas no primeiro encontro,
como horarios de determinados medica-
mentos, alimentacao e ingestao de liqui-
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dos foram trabalhadas na logica das se-
cretarias afins.

e O termo memdria tem sua origem eti-
moldgica no latim e significa a faculda-
de de reter e ou readquirir ideias, ima-
gens expressdes é a faculdade de reter
as ideias, impresses e conhecimentos
adquiridos. Dispositivo em que infor-
macdes podem ser registradas, conser-
vadas e posteriormente recuperadas.

e O processo de memorizacao é complexo
envolvendo sofisticadas reaces quimi-
cas e circuitos interligados de neurénios
que quando sdo ativadas liberam hor-
mOonios ou neurotransmissores que atin-
gem outras células nervosas mediante
ligacdes denominadas sinapses.

e Existem formas para melhorar a memé-
ria entre as quais determinadas técni-
cas mentais, e os cuidados com a nutri-
¢do e os medicamentos. E importante
estimular a memaria com a continua
atividade intelectual como a leitura,
exercicios de memdria, palavras cruza-
das e jogo de xadrez. E necessario tam-
bém introduzir atividades diferentes na
vida. O estilo de vida com atividade fi-
sica feita com regularidade e uma dieta
saudavel séo bésicas para a manuten-
cao da memaria. Algumas drogas po-
dem prejudicar a memoria.

A desidratacao em pessoas idosas pode
ter efeito direto e profundo sobre a me-
moria podendo levar a confusdo e ou-
tros problemas do pensamento.

BRASIL

e A melhor maneira para conservar ou
melhorar a memoria é exercita-la

Atividade 1. Entrevista 2 a 2: em dupla
0s participantes se apresentaram e falaram
sobre as expectativas em relacdo a oficina.
Em seguida um apresentou o outro.

Atividade 2. Dinamica da Percepcao: se-
parar o grupo em duplas e solicitar que um
observe o outro e, em seguida, pede-se
que fiquem de costas, facam alguma mu-
danca no visual e de frente tentem obser-
var e comunicar a mudanca ocorrida.

Atividade 3. Dinamica de regra: propor
a forma do bom funcionamento da ofici-
na pelos préprios participantes: horario
de tolerancia (em caso de atrasos), tem-
po de fala (de cada participante), etc.

Atividade 4. Explicacdo sobre a Memo-
ria e as principais causas dos esqueci-
mentos.

A educacdo nutricional tem papel funda-
mental em relacdo a promocao de habi-
tos alimentares saudaveis. E incontesta-
vel a importancia da alimentacdo
saudavel, completa, variada e agradavel
ao paladar para a promocao da salde e
qualidade de vida, sobretudo para a pre-
vencdo e controle de doencas cronicas
nao transmissiveis.

A alimentacdo para as pessoas idosas deve
ser orientada em funcdo das alteracoes
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gue ocorrem no organismo, bem como das
mudancas no estilo de vida, alteracdes do
paladar, olfato, visdo, audicdo, tato, proble-
mas de mastigacdo e degluticdo.

Nessa perspectiva, a promocao de uma ali-
mentagdo saudavel pressupde a integra-
cdo de agbes que estimulem a adocdo de
habitos alimentares saudaveis, por meio de
atividades educativas que informem e mo-
tivem escolhas individuais. E importante
dizer que idade avancada ndo precisa ser
sindnimo de problemas de sadde. Com ha-
bitos de vida saudaveis, incluindo boa ali-
mentacdo e atividade fisica, é possivel
compensar as mudangas naturais da idade
e favorecer a boa forma e a sadde.

Metodologia utilizada

Atividade 1. Dindmica de apresenta-
cdo: foi solicitado que cada participante
recordasse o nome de outro colega, fa-
zendo conexdo com a oficina anterior e
relatasse a tarefa de casa.

Atividade 2. Trabalho de grupo: os par-
ticipantes foram divididos em trés ou
quatro grupos (conforme o tamanho do
publico) e sob orientacdo de um técnico/
facilitador, relembraram os hébitos ali-
mentares da infancia e da juventude,
comparando-0s com a atualidade. Esse
foi um momento interessante de reflexao
do grupo, que também recordou histérias
e fatos relacionados a alimentacéo.

Utilizando a técnica “Linha do Tempo”,
cada grupo apresentou as informacoes
que foram discutidas, enquanto eram ano-
tados em um painel os nomes dos alimen-
tos que os participantes mais consumiam
na infancia, no inicio da idade adulta e
atualmente. Isso possibilitou uma reflexdo
importante sobre as mudancas nos habi-
tos alimentares ao longo dos anos.

Atividade 3. Apresentagdo de esquete
teatral “Cordel da Alimentacdo”: com o

objetivo de abordar o tema de forma
mais dinamica e prazerosa, utilizamos a
ludicidade como instrumento de comuni-
cagao e integragdo. O teatro foi apresen-
tado pela equipe do Mobiliza SUS, da
Secretaria Municipal de Saude, uma im-
portante parceira da Secretaria Municipal
Adjunta de Seguranca Alimentar e Nutri-
cional (SMASAN).

Atividade 4. Preparacdo e degustacao
de receitas: esse foi o momento de pro-
duzir e enfatizar o preparo de receitas
saudaveis e econdmicas, elaboradas com
todos os cuidados de higiene. Essa parte
do curso varia conforme a infraestrutura
de cada espaco. Foram elaborados dois
sucos na hora pela equipe da SMASAN,
que também levou um bolo pronto para
degustacao. Foi um importante momento
de integragdo, resgate, reunido e descon-
tracdo. Houve também, a entrega das
cartilhas de educacdo alimentar.

SESSAO IV. DESENVOLVIMENTO
DA MEMORIA ATRAVES DE
DANCAS E MOVIMENTOS
CRIATIVOS, ESPECIALMENTE
COM A DANCA SENIOR

Justificativa

Dancas e musicas sempre estiveram pre-
sentes na vida do ser humano sob as for-
mas de agradecimento, celebracdo, ex-
pressdo de sentimentos, diversdo e
integracdo social, dentre outros aspectos.

A Danca é arte para uma vida mais feliz,
contagiante e cheia de sentimentos. A
Danca Sénior é uma modalidade de danca
especialmente adaptada para a lingua-
gem corporal, emocional, espiritual e cole-
tiva para os idosos e vai proporcionar be-
neficios de melhoria, recuperacdo e
manutencdo da memoria, aumentando a
qualidade de vida do idoso que a pratica.
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Metodologia utilizada

Aulas praticas utilizando musicas de dan-
ca sénior, do folclore nacional e interna-
cional, musicas natalinas, de carnaval e
de novelas.

SESSAO V. ORIENTACAO SOBRE
UTILIZACAO CORRETA DE
MEDICAMENTOS E PLANTAS
MEDICINAIS

Justificativa

Este trabalho justifica-se pela posicdo
ocupada pelo nosso pais, como um dos
maiores consumidores de medicamentos,
aliado ao fato da populacdo ter forte li-
gacao com a medicina baseada em plan-
tas medicinais. Contudo, torna-se neces-
sario dispensar informagdes a populacéo
quanto ao uso correto e racional de me-
dicamentos e espécies vegetais, bem
como buscar mecanismos e/ou técnicas
de meméria que ajudem a populagdo
idosa, maior usuaria de medicamentos, a
toma-los de forma correta.

Metodologia utilizada

e Apresentacdo em Power point abor-
dando a tematica com informacdes so-
bre a melhor forma de se usar em al-
guns medicamentos para potencializar
a sua agao e prevenir transtornos pelo
mal uso. Por ex: Metildopa deve ser
usada longe do alimento; o Diclofenato
deve ser usado com estdmago cheio;
Sinvastatina préximo ao horario de
dormir, pois é quando se tem o melhor
desempenho do medicamento, etc.

e Demonstracdo do correto preparo de
chas.

e Técnica de Memoria: foi utilizada a téc-
nica da associacdo — foi solicitado a
eles que fizessem uma associacdo do
medicamento indicado no quadro com

algo extravagante que o fizessem lem-
brar sobre a melhor forma de toma-lo.
Alguns exemplos de associacdo foram:
a Sinvastatina com a escuriddo; Ena-
lapril e Metformina com a escovagdo
dos dentes ap6s a alimentacdo e o
Captopril com a sensacdo de fome —
“saco vazio ndo para em pé”.

SESSAO VI. PREVENCAO DE
QUEDAS

Justificativa

A queda ou 0 medo de cair é uma queixa
frequente no idoso e uma das causas de
fraturas nessa populacdo. A fratura no
idoso implica aumento da morbidade e
da mortalidade, causando desde uma
perda funcional importante até a morte.

Metodologia utilizada

Atividade 1. Relatar se o grupo foi ca-
paz de relembrar os nomes dos colegas e
relatar a tarefa de casa deixada pelo mo-
nitor da oficina da semana anterior

Atividade 2. Dinamica com tarjetas
abordando os fatores causais e as formas

BRASIL

de evita-los e no final foi executada uma
série de exercicios, para serem realizados
em domicilio para prevencao de quedas.

SESSAO VII. HISTORIA DA
CIDADE DE BELO HORIZONTE

Justificativa

A populacdo de idosos ja é numerica-
mente muito expressiva e as questoes
que envolvem esse grupo etario devem
conquistar espaco cada vez maior nas
politicas publicas. Outras necessidades
que ndo a saude, a exemplo da cultura e
do lazer, aspectos muito importantes na
vida do idoso, deve receber investimen-
tos. A ampliacdo do tempo de vida foi
uma das grandes conquistas do século
XX. E nessa perspectiva que se justifica a
realizacao do Projeto Cidade (re)Visi-
tada, que pretende intensificar a relacio
do Museu com os idosos, visando demo-
Cratizar o acesso ao patriménio cultural
da cidade por meio de atividades que se
adequem as necessidades desse grupo
etario. Sua relevancia social assenta-se
ainda no reconhecimento e na valoriza-
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cao das experiéncias, histérias e sabedo-
ria acumulada pelos mais velhos.

Metodologia utilizada

A primeira atividade realizada foi a lei-
tura de um texto sobre o bonde em Belo
Horizonte. Quatro participantes ficavam
fora da sala enquanto o texto era lido.
Apds a leitura do texto, os integrantes
eram chamados —um de cada vez— e
ouviam o relato do colega, em uma es-
pécie de telefone sem fio. A cada relato
a histéria era alterada e os detalhes
eram pouco lembrados. A partir desse
momento era feita uma breve discussao
sobre a memoria e tinha inicio a exibi-
cao de slides.

A exibicao de slides com imagens do
acervo fotografico do Museu compde
uma leitura cronolégica da histéria da
cidade. Foram apresentadas imagens an-
tigas e atuais de Belo Horizonte, possibi-
litando um passeio no tempo e no espaco
da cidade, ressaltando as transformacoes
presentes no espaco urbano.

SESSAO VIIl. AVALIACAO
DA OFICINA E DICAS DE
MEMORIZACAO

Atividade 1. Recordar todas as oficinas
realizadas e relaciona-las a memoria.

Atividade 2. Apresentacdo de dicas de
memoriza¢do a serem utilizadas relacio-
nado-as aos sentidos. Foram apresenta-
dos jogos para estimulagdo cognitiva e
sensoriais tais como: resta 01; Sudoku,
Caca Palavras, Palavras Cruzadas; Domi-
no; Quebra Cabeca; Forca; Jogo da Velha.

Foi realizada uma dinamica sensorial, uti-
lizando a mexerica. Os participantes de-
veriam observar e sentir o odor, a forma e
0 gosto da fruta.

Atividade 3. Avaliacdo das oficinas e
confraternizacdo

Avaliacao verbal da oficina

Em todos os encontros as oficinas foram
avaliadas e no ultimo encontro foi feito
junto com os idosos, avaliagdo verbal e a
relacdo das atividades com a memoria. O
resultado foi positivo com varios relatos de
mudanca de comportamento e habitos.

CONSIDERACOES FINAIS

Essa oficina intersetorial foi pioneira, na
Prefeitura de Belo Horizonte, com algu-
mas dificuldades para envolver técnicos
das diversas secretarias. Contudo, a ava-
liacdo realizada pelos profissionais que a
executaram foi positiva, apontando pro-
postas de execu¢do para as novas ofici-
nas. Dessa maneira, algumas mudancas
foram pactuadas, tais como: reunido com
os coordenadores dos grupos para ga-
rantir a presenca dos mesmos idosos em
todas as sesses e pactuar que as ofici-
nas ocorressem em dias diferentes da
reunido semanal do grupo. As tarefas de
casa também sofrerdo modificacdes em
relacdo a distribuicdo. O facilitador entre-
gara a tarefa de casa do contetdo a ser
trabalhado na sessao seguinte.
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