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RESUMO

Este ar t igo descreve a v ivênc ia de estudantes de medic ina em inter venções 

promotoras do envelhec imento saudável em uma inst ituição de longa 

permanênc ia (ILPI) para idosos em Minas Gerais. Trata-se de relato de 

exper iênc ia sobre inter venções para promoção da saúde e implementação de 

estratégias mais efet ivas junto a idosas residentes em uma ILPI. Realizou-se 

um diagnóst ico situac ional por est imat iva rápida, mediado pela obser vação 

e escuta, para levantar os pr inc ipais problemas do ser v iço. As ações 

desenvolv idas envolveram grupos de musicoterapia, at iv idades cognit ivas, 

caminhada e ioga/otago e ocor reram em 2017 e 2018. Constatou-se adesão 

das idosas às at iv idades propostas. Vale destacar que as at iv idades cognit ivas 

proporc ionaram aumento da capac idade de soc ialização. O trabalho em 

equipe e a sensibilidade para ouv ir e cat ivar o outro, além da exposição 

a vulnerabilidades das mais diversas formas são algumas das ref lexões 

proporc ionadas por essa exper iênc ia. As at iv idades demonstraram potenc ial 

para desenvolver as habilidades soc iais e motoras das idosas residentes na 

inst ituição em estudo, contr ibuindo para um envelhec imento mais at ivo.
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ABSTRACT

This ar t icle descr ibes the exper ience of medical students in healthy aging promot ion inter vent ions at a long-

term care inst itut ion for the elderly (LTCIE) in Minas Gerais, Brazil . This is an exper ience repor t on inter vent ions 

for health promot ion and deployment of more ef fec t ive strategies along with elderly women liv ing in a LTCIE. A 

situat ional diagnosis was made by quick est imat ion, mediated by obser vat ion and listening, in order to raise the 

main problems in the ser v ice. The act ions taken involved music therapy groups, cognit ive act iv it ies, walk ing and 

yoga/ ‘otago’, and they took place in 2017 and 2018. It was found that the elderly women adhered to the proposed 

act iv it ies. It is wor th not ic ing that cognit ive act iv it ies led to increased soc ializat ion abilit y. Teamwork and 

sensit iv ity to listen and capt ivate others, in addit ion to exposure to much vulnerabilit y are some of the ref lec t ions 

prov ided by this exper ience. The act iv it ies showed potent ial to develop soc ial and motor sk il l s of elder ly women 

liv ing in the inst itut ion under study, thus contr ibut ing to a more act ive aging. 

RESUMEN

Este ar t ículo descr ibe la exper ienc ia de estudiantes de medic ina en inter venc iones de promoción del envejec imiento 

saludable en una inst ituc ión de cuidados a largo plazo para anc ianos (ICLPA) en Minas Gerais, Brasil . Este es 

un informe de exper ienc ia sobre inter venc iones para promoción de la salud y el despliegue de estrategias más 

efec t ivas junto con anc ianas que v iven en una ICLPA. Se realizó un diagnóst ico situac ional mediante est imac ión 

rápida, mediada por la obser vac ión y la escucha, con el f in de plantear los pr inc ipales problemas en el ser v ic io. 

Las acc iones realizadas involucraron grupos de musicoterapia, act iv idades cognit ivas, caminata y yoga/“otago”, 

y se l levaron a cabo en 2017 y 2018. Se constató que las anc ianas adhir ieron a las act iv idades propuestas. Cabe 

señalar que las act iv idades cognit ivas condujeron a una mayor capac idad de soc ializac ión. El trabajo en equipo y la 

sensibilidad para escuchar y caut ivar a los demás, además de la exposic ión a vulnerabilidades de las más diversas 

formas son algunas de las ref lex iones que br inda esta exper ienc ia. Las act iv idades mostraron potenc ial para 

desar rol lar las habilidades soc iales y motoras de las anc ianas que v iven en la inst ituc ión en estudio, contr ibuyendo 

así a un envejec imiento más act ivo. 

INTRODUÇÃO

O envelhec imento da população é notór io no 

Brasil , que superou os 30,2 milhões de idosos em 

20171. Com o aumento dessa parcela da população, 

as inst ituições de longa permanênc ia para idosos 

(ILPI), também denominadas casas de repouso e 

clínicas ger iátr icas na literatura, passaram a ser mais 

requisitadas2. Além disso, reconhecem-se diversas 

questões que afetam esse per f il populac ional , como 

situações de estresse dev ido a condições crônicas 

de saúde, distúrbios do sono, dor, perdas, além 

de transtornos mentais como depressão e Doença 

de Al zheimer, que, muitas vezes, somam-se à 

insuf ic iênc ia de recursos pessoais e soc iais3.

A Organização Pan-Amer icana de Saúde (OPAS) 

conceituou o envelhec imento como “um processo 

sequenc ial , ir reversível , não patológico, de 

deter ioração de um organismo maduro, de maneira 

que o tempo o torne menos capaz de fazer f rente 

ao estresse do meio-ambiente e, por tanto, aumente 

sua possibilidade de mor te”4:8. Dessa insuf ic iente 

adaptação surgem os problemas de saúde t ípicos do 

idoso: a) declínio cognit ivo e neuropsicomotor; b) 

aumento da f ragilidade e dependênc ia ; e c) maior 

suscet ibilidade a doenças crônicas e agudas5.

Considerando o exposto, de fato, o envelhec imento 

é ir reversível , contudo, par t icular idades da v ida o 

moldam desde a juventude, tornando-o único para 

cada pessoa6. Assim, o processo de desenvolv imento e 

manutenção da capac idade func ional v iabiliza o bem-

estar em idade avançada e, com isso, um envelhecer 

saudável6-13. Este tem como fatores indicat ivos : a) 

baixo r isco de doenças e de incapac idades func ionais; 

b) func ionamento mental e f ís ico excelentes; e c) 

envolv imento at ivo com a v ida7. 

Nesse sent ido, exalta-se o lazer como algo 

impresc indível para a manutenção da saúde e a 

autovalor ização das pessoas na terceira idade; faz-se 

necessár io que a população se convença de que não é 

só o trabalho que dá sent ido à v ida. Ademais, quando 

se par t ic ipa de at iv idades de lazer, estabelecem-

se relações com o meio ambiente e o mundo, uma 

condição que favorece o inter-relac ionamento das 

pessoas e o bem-estar 8. 

O desenvolv imento de ações de lazer, como 

at iv idades f ís icas, musicais, ar t íst icas, ar tesanais ou 

de outra ordem, ganham impor tânc ia na diminuição 
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do estresse, da depressão, da angúst ia e da ansiedade 

e no preenchimento do tempo oc ioso, melhorando 

a qualidade de v ida. Além disso, ganhos soc iais e 

func ionais mantêm e promovem a independênc ia e a 

autonomia daqueles que envelhecem9. 

Considerando o exposto, o objet ivo deste estudo 

foi : 

• Descrever a v ivênc ia de estudantes 

de medic ina em inter venções promotoras do 

envelhec imento saudável em uma ILPI em Minas 

Gerais.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo do t ipo relato de exper iênc ia 

resultante de v ivênc ia de estudantes do curso 

de medic ina da Universidade Federal de Minas 

Gerais (UFMG). Essa v ivênc ia adveio da disc iplina 

“Inic iação à Atenção Pr imár ia em Saúde” (IAPS), 

com inserções nos semestres 2017.1, 2017.2 e 2018.1, 

contabilizando 27 momentos.

A proposta inter vent iva foi posta em prát ica 

considerando o método simplif icado do planejamento 

estratégico situac ional10. Realizou-se diagnóst ico 

situac ional por est imat iva rápida, mediado por 

obser vação e escuta, para levantar os pr inc ipais 

problemas da ILPI – versando sobre questões que 

envolv iam o envelhec imento saudável , o tema 

explorado pelos discentes.

Para tal v ivênc ia foram consideradas as 

necessidades das residentes, sendo as estratégias 

baseadas em ev idênc ias c ient íf icas para um 

envelhec imento saudável . Realizou-se um 

planejamento de at iv idades que complementasse as 

ações já adotadas na ILPI, t razendo inovações com 

v istas à melhor ia da saúde das residentes. Adotou-

se, ainda, uma t ipif icação de grupos que considera 

as or ientações do Ministér io da Saúde (MS). Este 

sugere 3 grandes grupos para abordar as at iv idades 

mais prevalentes nas ILPI:

• O pr imeiro grupo deve estar relac ionado 

ao acompanhamento terapêut ico – incluindo 

musicoterapia e escuta de relatos, exper iênc ias, 

queixas e conversas aber tas – e busca o aumento 

da interação soc ial , com cr iação de v ínculos e 

compar t ilhamento de histór ias; 

• O segundo grupo abrange prát ica corporal/

at iv idades f ís icas e terapêut icas, prát icas espor t ivas 

e de lazer; 

• E o terceiro grupo engloba as at iv idades 

soc ioculturais, como a confecção de objetos de ar te, 

est imulando a cr iat iv idade e a coordenação motora 

e as at iv idades voltadas a jogos de conquista, que 

aux iliam o rac ioc ínio lógico, a memór ia e a interação 

entre os idosos. Além dessas at iv idades, também 

se recomenda a organização de eventos culturais, 

como apresentações musicais e peças de teatro, com 

o propósito de benef ic iar idosos com def ic iênc ia. 

Por f im temos a at iv idade estét ica, cujo objet ivo é 

est imular o autocuidado e a higiene pessoal11,12.

Tendo em v ista a impor tânc ia das at iv idades 

em grupo, mostrou-se indispensável def inir qual 

ser ia o t ipo de at iv idade e o tema a propor. Essas 

escolhas devem ser discut idas com os par t ic ipantes 

de modo que estejam mais adequadas às demandas e 

às realidades locais13, o que foi realizado pela equipe 

discente e docente da disc iplina IAPS.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A v ivênc ia ocor reu em 27 momentos, distr ibuídos 

ao longo de 3 semestres. Em cada um deles ocor reram 

9 encontros para a realização das at iv idades na 

ILPI. Outros 6 encontros foram realizados entre os 

acadêmicos e os professores para o planejamento das 

at iv idades, prát ica de of ic inas sobre método clínico 

centrado na pessoa, habilidades de comunicação, 

educação em saúde, mudança de compor tamento 

e devolut ivas dos resultados obt idos na ILPI em 

conjunto com o centro de saúde. Os grupos de 

at iv idades foram os mesmos nos 3 semestres, sendo 

organizados de acordo com a metodologia proposta, 

com adesão das residentes em todas as at iv idades. 

No planejamento das inter venções, a musicoterapia 

se deparou com um obstáculo : os t ipos de músicas a 

ut ilizar nas at iv idades. A falta de meio padronizado 

de seleção de est ímulos musicais já foi ident if icada 

em outro estudo como um dos pr inc ipais problemas 

que levam ao mau aproveitamento dos benef íc ios 

da musicoterapia. Contudo, já hav ia sido levantado 

que a veloc idade de processamento aumenta com 

músicas mais agitadas. Diante disso, as músicas 

...ganhos sociais e
funcionais mantêm 

e promovem a 
independência e a

autonomia daqueles que 
envelhecem.
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selec ionadas foram da década de 1970, consideradas 

mais animadas e de maior interesse pelas moradoras. 

Quanto à veloc idade de processamento, diante da 

falta de método para quant if icar, obser vou-se que 

as residentes se recordavam das músicas que hav iam 

sido tocadas na semana anter ior, além das at iv idades 

realizadas14,15. 

Durante a musicoterapia se est imulou : a) a 

escuta passiva dos est ímulos sonoros; b) o ato de 

cantar; e c) a realização de mov imentos de pequena 

amplitude para o desenvolv imento cognit ivo. Apesar 

de um estudo mostrar que os efeitos a cur to prazo da 

musicoterapia não melhoram a função cognit iva dos 

idosos, a realização de mov imentos, mesmo aqueles 

de pequena amplitude, junto com a musicoterapia, 

resultou em maior adesão à at iv idade. A avaliação 

da possível melhora cognit iva não pôde ser realizada 

por falta de instrumentos padronizados16,17. 

Dentre as at iv idades cognit ivas, a pr imeira 

foi “desenhos para color ir e roda de conversa”. 

Segundo estudo, um componente fundamental 

para a promoção e manutenção da saúde de idosos 

inst ituc ionalizados é a instauração de interações 

signif icat ivas entre os residentes das inst ituições, 

o que pressupõe uma abordagem capaz de favorecer 

um trabalho voltado às prát icas de linguagem (como 

as rodas de conversa)18. Essa at iv idade consist ia em 

levar uma folha contendo diversos desenhos a color ir 

e, em seguida, uma roda de conversa para est imular 

a discussão sobre a ident if icação das imagens e 

dos assuntos relac ionados a ela. Todav ia, dev ido 

às limitações motoras e de linguagem de algumas 

par t ic ipantes, a at iv idade não pôde ser desenvolv ida 

como prev isto e ser v iu apenas como roda de 

conversa. Outros obstáculos para a at iv idade foram: 

a) desinteresse ; b) falta de tempo; e c) doenças. 

Isso cor robora estudos que relatam os mot ivos da 

não adesão de idosas a grupos de conv ivênc ia19.

A segunda at iv idade foi o bingo. Ut ilizar jogos 

e br incadeiras fac ilita a aprendizagem e a prát ica 

de compor tamentos espec íf icos20. Essa at iv idade 

proporc ionou est ímulo à memór ia, à audição, ao 

rac ioc ínio, à compreensão de comandos e de número e à 

habilidade de contagem. Conf irmando as percepções, 

a literatura c ita o bingo como recurso posit ivo na 

promoção da saúde por est imular muitas áreas do 

aparelho cognit ivo relac ionadas à atenção, ao foco, 

à concentração e à memór ia imediata. Ademais, tal 

at iv idade envolve a percepção v isual e audit iva, o 

mov imento motor prec iso e consiste em instrumento 

capaz de fornecer interação soc ial e comunitár ia, 

além de meio para escapar do autoisolamento21. 

Já a terceira at iv idade foi a chamada “Caixa 

de Pandora”, que est imula a memór ia, a atenção, 

a linguagem, o reconhec imento de f iguras e a 

soc ialização. Essa at iv idade consist ia na passagem 

de uma sacola opaca contendo objetos da v ida 

cot idiana. Cada par t ic ipante ret irava um objeto 

às cegas e diz ia para a roda seu signif icado e sua 

ut ilização. Na segunda par te da at iv idade cada idosa 

prec isava lembrar e listar todos os objetos que t inham 

sido ret irados da sacola, testando sua atenção e sua 

memór ia. Vale ressaltar que inter venções complexas 

envolvendo técnicas de memor ização, relaxamento e 

atenção podem gerar efeitos posit ivos e duradouros 

em idosos22, espec ialmente quando empregadas em 

grupo. 

Em relação à caminhada, sabe-se que é o exerc íc io 

aeróbico mais prat icado por idosos. Pesquisas 

recentes apontaram que eles podem benef ic iar-se 

dos exerc íc ios aumentando não só sua resistênc ia e 

sua força muscular, mas também seu equilíbr io e sua 

mobilidade. Isso pode reduz ir os r iscos de quedas 

e lesões, melhorando a autonomia func ional . Além 

disso, deve-se destacar os benef íc ios que abrangem 

as esferas biológica, psicológica e soc ial , como: 

a) melhora da autoest ima e da autoconf iança; b) 

diminuição da ansiedade e do estresse ; e c) melhora 

do humor e da qualidade de v ida23-25. 

A caminhada foi proposta para as idosas da 

ILPI, independente de seu grau de dependênc ia. 

Entretanto, houve pouca adesão das moradoras e a 

duração média das caminhadas foi de 15 minutos. As 

bar reiras mais f requentes à prát ica relatadas pelas 

idosas foram: a) falta de tempo; b) medo de lesão; 

e c) necessidade de repouso. Os t rajetos escolhidos 

para a at iv idade foram dec isivos para os resultados, 

em razão dos obstáculos no caminho, como passeios 

com degraus, desníveis e falta de conser vação das 

ruas em geral .

Quanto às at iv idades de ioga/otago, dev ido ao 

Utilizar jogos
e br incadeiras facilita 
a aprendizagem e a 

prática
de comportamentos 

específ icos.
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número e à f requênc ia dos encontros, a avaliação 

dos objet ivos de aumento da força muscular, 

coordenação motora e redução do número de quedas 

é algo complexo. Os exerc íc ios realizados somente 

uma vez por semana podem não ter contr ibuído 

de modo signif icat ivo para a evolução das idosas 

que par t ic iparam, uma vez que o mater ial ut il izado 

como referênc ia preconiza que os exerc íc ios devem 

ser prat icados no mínimo 3 vezes por semana26. 

Entretanto, vale ressaltar que há outras ações na 

ILPI relac ionadas à at iv idade f ís ica, como caminhada 

e f is ioterapia, de modo que a prát ica de ioga/otago 

pode ter contr ibuído para os benef íc ios relatados. 

Independente do alcance dos objet ivos propostos, 

ioga/otago atraiu bastante par t ic ipação e as 

sessões se tornaram opor tunidades de descontração, 

desper tando o poder lúdico da at iv idade f ís ica. 

Além disso, as sessões const ituíram um espaço para 

o desenvolv imento psicossoc ial e afet ivo, uma vez 

que as idosas usuf ruíram da escuta, da conversa e do 

toque f ís ico para revelar aspectos sobre suas rot inas, 

seus gostos pessoais, suas histór ias do passado e 

seus desaf ios atuais. 

Diante disso, def ine-se que a capac idade f ís ica e o 

grau de dependênc ia não são condic ionados somente 

pela idade, mas por uma sér ie de fatores como, por 

exemplo, o cuidado com a saúde durante a v ida6. 

Isso pôde ser obser vado durante as at iv idades, v isto 

que a idosa mais assídua e disposta do grupo era a 

de maior idade. Notou-se que as idosas com menor 

dependênc ia eram as mais dispostas nas at iv idades. 

Isso gerou uma questão: 

• As idosas têm menor disposição ao exerc íc io 

por terem menor condic ionamento f ís ico ou têm 

menor condic ionamento f ís ico por terem menor 

disposição ao exerc íc io?

Por f im, cabe c itar o impacto que a exper iênc ia 

relatada trouxe aos alunos. Desenvolver at iv idades 

em um local com múlt iplas vulnerabilidades e ser 

demandado a deixar um impacto posit ivo é um 

desaf io que proporc iona aprendizado. O trabalho 

em equipe e a sensibilidade para ouv ir e cat ivar o 

outro, além da exposição a vulnerabilidades das mais 

diversas formas são algumas das muitas ref lexões 

que tal exper iênc ia proporc ionou. O exerc íc io das 

habilidades de comunicação e da empat ia foram 

f rutos desse projeto e isso se ref let irá na prát ica 

médica diár ia por meio da construção de uma boa 

relação-médico pac iente, além de um cuidado mais 

humanizado. 

CONCLUSÃO

As at iv idades cognit ivas inf luenc iaram a 

capac idade de soc ialização, obser vada em idosas 

mais interat ivas ao f im de todas as sessões. Essas 

at iv idades prec isaram ocor rer de modo dist into de 

acordo com os diferentes graus de dependênc ia das 

par t ic ipantes, mostrando-se possível garant ir maior 

par t ic ipação nas at iv idades em grupo e manter o 

pilar da soc ialização. 

A caminhada foi a at iv idade com menor adesão 

e maiores desaf ios de execução. Considerando que 

há um tempo mínimo de prát ica estabelec ido para a 

obtenção de benef íc ios da at iv idade e sabendo que 

as idosas par t ic ipantes não faz iam outras at iv idades 

aeróbicas, constatou-se insuf ic iênc ia de tempo, 

de f requênc ia e, provavelmente, de resultados 

obt idos em comparação com o que se recomenda na 

literatura. Entretanto, não foram aplicados exames 

e/ou quest ionár ios relat ivos à condição f ís ica antes 

e depois dos 27 encontros, o que implica dif iculdade 

de avaliação. 

Quanto à prát ica de ioga/otago, as idosas 

aprec iaram os exerc íc ios. Uma boa relação entre 

aplicadores e idosas se mostrou fundamental para 

a par t ic ipação e a cont inuidade na at iv idade. 

Obser vou-se que a capac idade de realização cor reta 

dos exerc íc ios propostos ser v ia de reforço posit ivo, 

sendo o contrár io também verdadeiro. 

A or ientação sobre os benef íc ios das at iv idades e 

a possibilidade de melhora do condic ionamento f ís ico 

com o tempo é impor tante. Assim, é recomendável 

aumentar a f requênc ia das sessões semanais junto 

com a prescr ição de exerc íc ios que possam ser 

realizados autonomamente pelas idosas, cr iando uma 

rot ina diár ia de exerc íc ios. 

As at iv idades relac ionadas à musicoterapia 

t iveram alta adesão. Contudo, a avaliação de seus 

reais impactos não pôde ser realizada em função do 

tempo de realização, do não uso de instrumento de 

avaliação de benef íc ios e da falta de padronização 

...as sessões 
constituíram um 

espaço para
o desenvolvimento 

psicossocial e 
afetivo...
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dos t ipos de est ímulos sonoros adotados. 

A avaliação dos impactos das inter venções foi uma 

limitação deste estudo, além de seu cur to per íodo. 

Todav ia, este relato sugere a implementação ou o 

aper feiçoamento de exper iênc ias semelhantes. 

Por f im, os acadêmicos envolv idos se benef ic iaram 

com a exper iênc ia de um contato humanizado e 

de seus efeitos na construção de uma boa relação 

interpessoal , além do uso de ev idênc ias c ient íf icas 

para embasar as ações em saúde na prát ica médica. 
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