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INTRODUCAO:

O envelhecimento da populagdo é um fenémeno real e crescente em todos os paises do mundo, e
em rapido crescimento nos paises desenvolvidos. Segundo a OMS, prevé que em 2025 existirdo, no
mundo, 1,2 bilides de pessoas com mais de 60 anos, efectivamente os idosos (com 80 ou mais

anos), serd o grupo etario de maior crescimento (OMS, 2001)°.

Em Portugal, nos ultimos 40 anos, a populacdo idosa (com mais de 65 anos), duplicou,
representando, actualmente cerca de 16,7% da populacéo total, simultaneamente no ano 2050, a
populacdo idosa ter4 uma proporcio de 32% da populacdo do pais (INE, 2002)*. O
desenvolvimento tecnoldgico, assim como, a melhoria das condi¢cdes de vida e 0s progressos
médicos, permitem um prolongamento cada vez maior da duracdo média de vida. Por consequéncia,
o envelhecimento é uma preocupacdo que abrange o sector politico, econémico, da saude,

seguranca social, e 0 mercado de trabalho, enfim, a sociedade.

Para uma uniformidade de critérios a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) definiu, que "idoso é

todo o individuo com idade superior a 65 anos independentemente do estado de saude e sexo".

Actualmente, o termo “idoso” ¢ facilmente associado a termos como: perdas, solidao, qualidade de
vida, doenca e actividades sdcio-recreativas. No entanto, 0 ser humano € por natureza, um ser que

interage com outros, por consequéncia, é sociavel.

® Organizacdo Mundial de Saide (2001). Relatério sobre a Sadde no mundo — sadde mental: nova concep¢do, nova
esperanga. Geneva: OMS

‘INE — Instituto Nacional de Estatistica (2002). O envelhecimento em Portugal: Situacdo demogréafica e
socioecondémica recente das pessoas idosas. Lisboa: Servigo de Estudos sobre a Populacdo do Departamento de
Estatisticas Censitarias e de populacéo do INE.
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Algumas pessoas sdo mais sociais do que outras, ou seja, as suas caracteristicas genéticas tém muita
importancia, mas o ambiente no qual a pessoa vive, durante a infancia é bastante relevante, pois €
nesta etapa, que desenvolver-se-d0 as habilidades sociais, emergindo assim o entusiasmo pela

socializacdo, comunicacdo, actividades socio-recreativas e interaccdo com 0s outros.”

O envelhecer é transversal a todos, assim como é um processo natural da vida da pessoa. Apesar de
ser uma etapa, no qual surgem muitas perdas significativas para a pessoa, com a alteracdo do seu
papel na sociedade, perda/modificacdo da sua ocupacgdo profissional, perda do status dentro da
comunidade, perda de amigos e parentes, alteracfes psicoldgicas e fisiologicas e aparecimento de
algumas doengas cronicas, o importante serd, viver com a maior qualidade de vida todo este

processo.’

Segundo Moneze, R (2010)’ enfatiza que muitos idosos lidam bem com o envelhecimento e fazem
da Terceira Idade, a melhor fase de suas vidas, saindo para dancar, participando em actividades de

grupo e aproveitando tudo o que a vida tem para lhes oferecer, sem dar espaco para a solidao.

Também, para Martins, Rosa (2010), a pratica e o desenvolvimento de actividades socio-
recreativas, tém-se revelado, como um factor de crucial importancia, na vida das pessoas. O lazer,
além de contribuir para um melhor estado de espirito das pessoas, pode também, no caso dos mais

velhos, suavizar os efeitos provenientes do processo de envelhecimento.

Todas as actividades recreativas podem ser realizadas em qualquer faixa etaria, uma vez que tém
como objectivo o de proporcionar momentos de lazer, descontraccdo e interaccdo. Estas também
revigoram, auxiliam nas expressfes de sentimentos, trabalham a auto-estima, resgata muitos

idosos da solid&o, depresséo e vitaliza a todos.?

® SANTOS, P., (2011), Solidao

6 FONTAINE, R. (2002), Psicologia do envelhecimento

" MENEZES,R ( 2010), Soliddo compromete a Satde dos idosos.
8 TAVARES, M., (2011), Actividades recreativas na 3 idade.
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Durante a pesquisa bibliografica, constatou-se que o0 envelhecimento estd a aumentar
exponencialmente, e que a soliddo é um problema presente nesta populacdo idosa, emergindo,
assim, a necessidade de validar a existéncia ou ndo da soliddo, e a correlacdo entre a solidao e as
actividades socio-recreativas, uma vez que existem autores a demonstrar a importancia desta para a

qualidade de vida dos idosos

Assim, poder-se-a, perspectivar quais sdo as actividades, que podem minimizar a soliddo, pois é
crucial, saber quais sdo os habitos dos idosos, relativamente as actividades socio-recreativas, para
orientar os esforcos no sentido de reduzir o sedentarismo e proporcionando assim, um
envelhecimento mais saudavel e com mais qualidade de vida.

Esta problematica originou a seguinte pergunta de partida:

1. Quais as actividades sécio-recreativas que podem contribuir para minimizar a solidao?

E levou a que fossem delineados 0s seguintes objectivos:

1. Clarificar a relacdo entre a soliddo e actividade sécio-recreativa.

2. ldentificar, num determinado grupo de idosos, quais sdo as actividades que Sd0 mais

favoraveis para minimizar os efeitos da soliddo.
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FUNDAMENTACAO TEORICA

“A problematica é a abordagem ou a perspectiva teorica que decidimos adoptar para tratarmos o
problema formulado (...) equivale a formular os principais pontos de referéncia teoricos da

investigacdo” (Quivy, Raymonde e Campenhoudt, Van Luc; 1998)

1.1. O ENVELHECIMENTO

O envelhecimento de uma populacdo, para Berger (1995)°, traduz-se pelo “aumento relativo do
numero de pessoas idosas em relagdo ao conjunto da populagdo”. 1sto significa, por um lado, uma

diminuicdo da taxa de natalidade e por outro lado o crescimento do niamero de idosos na populacéo.

Estatisticamente, o envelhecimento demografico em Portugal, € um processo irreversivel ao longo dos
proximos anos. O aumento da populacdo idosa, faz alterar significativamente o topo da piramide
etaria, que ja ndo é como em tempos estreita. Este fendmeno, ndo se deve so a diminuicdo da taxa de

natalidade como também ao aumento da esperanca meédia de vida.

Se analisarmos as projeccdes do INE sobre a populagéo residente em Portugal 2008-2060"°, verifica-se
que a proporc¢do de jovens (menos de 15 anos) reduzir-se-a (de 15,3% em 2008 para 11,9% em 2060,
no cenario central), tal como a percentagem da populacdo em idade activa (de 67,2% em 2008 para
55,7%, no cenario central). Tal sucede em oposicdo ao aumento consideravel do peso relativo da
populacdo com 65 ou mais anos de idade, que no cenario central quase duplicara (passando de 17,4%
em 2008 para 32,3% em 2060.

De referir ainda que, de acordo com o INE (2003), do total de familias s6 com idosos, a grande

maioria € constituida por um idoso (50,5%) ou por dois idosos (48,1%).

°® BERGER, Louise ; MAILLOUX-POIRIER, D. M. — Pessoas idosas: uma abordagem global. Lisboa : Lusodidata,
1995.

19 projeccdes de populagdo residente — 2008-2060; www.ine.pt
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Este fendmeno constituiu um reflexo do envelhecimento da populacdo e das mudancas operadas nas

estruturas e fungdes da familia.

Em 1999, o INE™ publicou um estudo relativo as geragdes mais idosas no qual se realca as seguintes

conclusdes:

P “A vivéncia familiar dos idosos reflecte necessariamente o envelhecimento demogrdfico e a
maior longevidade, nomeadamente feminina”;

B “Os contactos com amigos e familiares ndo sdo muito regulares, e sdo poucos 0s que pertencem
a organizagoes sociais e/ou culturais’;

P “A baixa participagdo activa dos idosos nas areas do lazer e exercicio fisico podera ser um
facto revelador da diminui¢éo da qualidade de vida dos idosos "',

P “Os idosos a viver sos sdo os que, de um modo geral, possuem as piores condi¢oes de vida e, de

entre estes, os homens surgem em posi¢do ainda mais desvantajosa”

Segundo a OMS, define-se 1doso™® como “ (....) as pessoas com mais de 65 anos de idade em paises
desenvolvidos e com mais de 60 anos de idade em paises em desenvolvimento”. Os idosos encontram-
se numa situagdo especifica, resultante de alguns aspectos caracteristicos que servem de exemplo, tais

como.

Isolamento social e afectivo (ex. devido ao desaparecimento de familiares e amigos);

Diminuicdo das capacidades fisicas e psicoldgicas;

|
|
P Perda do seu estatuto socioprofissional, prestigio e tempo ocupado;
» Diminuicdo da sua independéncia econdémica;

|

()

11 AS GERACOES MAIS IDOSAS — Um Retracto no final do século. Estudo, n° 83; 1999 www.ine.pt
12 Referéncia ao conceito de idoso em noticia dia 01-07-2008: http://wwL.rtp.pt/noticias/?t=0-conceito-de-idoso-
mudou-com-0-passar-dos-anos.rtp&headline=20&visual=9&article=189786 &tm=2

10
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Falar do Idoso remete-nos para a questdo do envelhecimento. O envelhecimento € um processo de
degradacéo progressiva e diferencial, afectando todos os seres vivos, e 0 seu termo natural é a morte
do organismo. E dificil datar o seu inicio, porque, de acordo com o nivel no qual ele se situa, ou
seja, biologicamente, psicologicamente ou sociologicamente, assim, a sua velocidade e gravidade

s30 extremamente oscilantes de pessoa para pessoa.*®

Segundo Simone Beauvoir," considera que “0 envelhecimento tem sobretudo uma dimensdo
existencial, e como todas as situagdes humanas, modifica a relagdo do homem com o tempo, com o
mundo e com a sua propria histdria, revestindo-se ndo sé de caracteristicas bio-psiquicas, como

também sociais e culturais.”

A forma como o envelhecimento e o idoso tém sido encarados ao longo da Histéria, varia muito em

funcédo da época e do contexto cultural.

Assim, um outro aspecto muito importante para salientar insere-se no contexto da familia, uma vez que

esta tem sofrido diversas alteracGes ao longo dos anos.

Neste enquadramento, Alarcdo (2000)%, enfatiza a “ predomindncia das familias nucleares, as
familias monoparentais, os agregados familiares reduzidos, a instabilidade familiar e o elevado fosso
existente entre as geracdes (avos e netos), que na maioria das vezes, € aumentada por inexisténcia de

convivio afectivo”.

Em Portugal, de acordo com os dados disponiveis, e a semelhanca da maioria dos Paises da Unido
Europeia, vé-se confrontado com um duplo envelhecimento, ou seja, um aumento da percentagem
de idosos e uma diminuicdo da percentagem de jovens. Este fendmeno tem sido um factor essencial
para adopcao de medidas, que permitam atenuar o seu impacto negativo no futuro e potenciar o seu

impacto positivo.

3 FONTAINE (2002) . Psicologia do Envelhecimento.

14 BEAUVOIR, Simone de. A Velhice; tradugéo de Heloysa de Lima Dantas. S&o Paulo: Difusdo Europeia 1970

15 Citado por SEQUEIRA, Carlos, 2010 Cuidar de idosos com Dependéncia Fisica e Mental
11
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A OMS (2002)*, definiu o envelhecimento activo como “ 0 processo de optimizacdo das
oportunidades de salde, participacdo e seguranca para melhorar a qualidade de vida a medida
que se envelhece, (que permita) que as pessoas desenvolvam o seu potencial de bem-estar fisico,
social e mental ao longo de toda a sua vida e participem conforme as suas necessidades, desejos e

capacidades”.

Assim, por parte das diferentes entidades, é cada vez mais evidente a importancia e preocupacao
para com o bem-estar e a qualidade de vida desta populacéo, isto € , de criar/adaptar plataformas
com projectos dindmicos de forma a minimizar/ou evitar a soliddo, através de actividades sécio

recreativas.

®Envelhecimento activo: Politicas da Sadde, (2005).http://prosaude.org/publicacoes/diversos/envelhecimento_ativo.pdf
12
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1.2. SOLIDAO NO IDOSO

Dentro dos fendmenos expostos, que estdo interligados com o envelhecimento e do idoso, aquele
que nos vai merecer um maior destaque € a soliddo da populacdo nesta faixa etéria.

De facto, a soliddo nos idosos, em Portugal, tem sido uma matéria em foco e discutida
inclusivamente nos meios de comunicacéo social'’ os populares afirmam que “Janeiro e Fevereiro
levam o velho e o cordeiro” por forma a exprimir que aqueles meses sdo 0s mais ameacadores para

a vida dos idosos.

Para, Sequeira (2006)*, soliddo “¢ um tipo de emocdo com determinadas caracteristicas
especificas: sentimento de falta de esperanca, isolamento social, sentimentos de excluséo,
sentimentos de melancolia e tristeza associado a falta de companheiros, de simpatia e de amizade,

acompanhada de sentimentos de perda de sentido, vazio, retirada e baixa auto-estima.”

Ja os autores, Pearlam e Peplau (1982)", analisam a soliddo como sendo “uma experiéncia
desagradavel que ocorre quando a rede de relacdes sociais de uma pessoa € deficiente nalgum
aspecto importante, quer quantitativa quer qualitativamente.” Assim, a esséncia da soliddo é a nao
satisfacdo em relacdo ao relacionamento social, ndo obrigatoria nem necessariamente relacionada

com o isolamento objectivo.

Num estudo feito por Barreto (1984)%° referiu que os niveis mais elevados de soliddo encontram-se
nas classes mais baixas por existirem poucos interesses especificos, assim como, uma baixa
capacidade de ocupacao em actividades de satisfacdo pessoal. Tal podera estar relacionado com a
sua fraca ou inexistente instrucdo escolar bem como falta de experiéncia anterior em actividades de

ocupacdo de tempos livres.

Yjornal DN de 05 de Janeiro de 2010:Solidio arrasta nove idosos para a morte em 12
horasinhttp://dn.sapo.pt/inicio/portugal/interior.aspx?content_id=1461899; Jornal O Publico de 04 de Fevereiro de
2008: Quase 40 por cento dos idosos passam mais de oito horas sosinhttp://www.publico.pt/Sociedade/quase-40-por-
cento-dos-idosos-passam-mais-de-oito-horas-sos_1318555
'8 SEQUEIRA, C. (2006) Introducéo a Pratica Clinica, Coimbra, Quarteto
9 MARQUES, Paula (2003) ; A Soliddo na Terceira Idade
2 Citado por MARQUES, Paula (2003) ; A Solidao na Terceira Idade

13
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O autor, Burnside®* dé relevancia, como factores de soliddo: isolamento geografico ou linguistico,
diferencas culturais (emigrantes), estilo de vida solitario, doencas, proveniente de perdas, morte
iminente. Refere também que o mecanismo da negacdo é frequentemente operante quando uma
pessoa idosa ndo admite a soliddo. Os idosos habitualmente tém dificuldades em exprimir os seus

sentimentos, sendo o seu comportamento o melhor indicador.

Por forma, a trabalhar a questdo da soliddo, o autor Sequeira (2006)?, salienta que existem dados
relevantes para o processo de diagnostico desta questdo. Assim, dever-se-4 utilizar:
» Uma escala de solidao e/ou interaccao.

» Verificar manifestacGes e/ou comportamentos de isolamento, como:

DS

» Verbalizacdo de auséncia de pertenca;

>

7/
*

Perda devido a separacao;

L)

>

7/
*

Isolamento social, incompreensao, excluséo;

L)

X4

Dificuldades em estabelecer contactos com outras pessoas;

*,

X4

Dificuldade na relacéo.

*,

Efectivamente, ainda segundo 0 mesmo autor, para minimizar ou prevenir a soliddo, os
profissionais podem:
» Disponibilizar presenca;
Planear /oferecer escuta activa;
Motivar para a interaccao;

Informar sobre instituicdes / servigos de apoio;

¥ v¥yry¥y

Incentivar a realizacdo de actividades:

++ Descrever os beneficios e objectivos das actividades sdcio-recreativas;

/7

¢ Incentivar a escolher as actividades sdcio-recreativas desejadas.

?! citado por MARQUES, Paula (2003); A Solid&o na Terceira Idade
> SEQUEIRA, C. (2006) Introduc&o a Prética Clinica, Coimbra, Quarteto
14
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> Planear adesdo a participacdo em actividades:

R

% Estabelecer e fixar com o grupo um horério das actividades a realizar;

% Esclarecer com o grupo as dividas que possam emergir com as actividades com
maior grau de dificuldade /ou compreensdo para o seu procedimento;

¢+ Dar reforgos positivos;

» Elaboracdo, reflexdo e acompanhamento da resposta individual e/ou interaccdo do grupo

obtida;

15
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1.3. ACTIVIDADES SOCIO-RECREATIVAS

Ultimamente, acentuam-se os trabalhos cientificos e publicacbes sobre a problematica de
envelhecimento, com consequente, aumento do conhecimento no dominio da gerontologia,
emergindo assim a necessidade de varias e novas formas de abordagem para com as pessoas mais
velhas, e até intervencdes terapéuticas e actividades socio recreativas para com grupos de idosos.
Deste modo, os idosos devem ser envolvidos em projetos associados ao prazer e ao bem estar.

Na literatura, poder-se-a4 encontrar, estudos sobre a utilizacdo de diversas terapias e conceituadas,
como: a terapia psicodindmica, cognitivo-comportamental, familiar, ou referéncia a outras
abordagens direcionadas, especificamente, para pessoas mais velhas, como a terapia da
reminiscéncia, de intervencdo psicoeducativa e de desenvolvimento pessoal. Efectivamente, nesta
plataforma de abordagens possiveis, encontramos a intervencdo através das actividades socio-
recreativas, a forma de promover a interacdo social, fomentar a coesdo e, consequentemente, a
aceitacdo, além de aumentar a autoestima através do altruismo e da empatia. Também € privilegiada
a aprendizagem e o treino de varias competéncias (flexibilidade, criatividade, concentragéo, auto-
exposicdo e a imitacdo), alem do idoso ser ouvido, apoiado, este sente-se valorizado ao poder apoiar

0s outros e partilhar informacao sobre as mudancas e transicoes.

Os autores Chiu (1999) e Verhaeghen (2000)?® referem que o trabalho de grupo com idosos, através
de actividades socio-recreativas revela ganhos a nivel emocional e cognitivo, superiores as
intervencdes feitas individualmente. Consequentemente, esta metodologia promove a interagdo
social, partilha de informacdo e aumentar a sua estima e aceitacdo de si. Pois valorizar as
capacidades e competéncias, saberes e cultura do idoso, aumenta a sua autoestima e autoconfianca,

assim consequente bem estar do idoso.

Citado por LIMA, Margarida (2004) em “Posso Participar ”, Porto Ambar
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De acordo com Fontaine (2002)?*, é importante promover actividades lidicas, com carécter de
relacdo/interaccdo, que estimulem o contacto social e que tenham como objectivo a reintegracao e
inclusdo dos idosos em grupos de convivio, evitando assim o flagelo da soliddo. Isto podera ser
aplicado e entendido através da sensibilizacdo de actividades socio-recreativas de desenvolvimento
pessoal para idosos, extensivo a duragdo de vida, que sustenta e em que podemos optimizar
potencialidades até ao final dos nossos dias.

26 «

Os autores Quintas e Castano (1998)* referem que a animagdo?® “¢ uma actividade interdisciplinar

e intergeracional que actua em diversas areas e que influencia a vida do individuo e do grupo”.

O desempenho destas actividades, segundo os mesmos autores, pode especificar-se em quatro
modalidades, sendo elas a modalidade cultural, Educativa, Econdmica e Social.

As actividades socio recreativas que a animacao pode desenvolver também séo quatro:
1. Difusdo Cultural: incentivar o gosto pelas formas culturais, cientificas e do conhecimento;
2. Actividades artisticas ndo profissionais: desenvolver talentos e as capacidades artisticas e
criativas das pessoas atraves da sua pratica;
Actividades Ludicas: a animacdo por divertimento, lazer, desporto e convivio;
4. Actividades Sociais: promover a participacdo das pessoas nos movimentos civicos, sociais,

politicos e econdmicos.

Segundo Jacob (2007)?’, a animac&o com actividades sécio recreativas de idosos, em particular,
define-se, como a maneira de actuar em todos os campos do desenvolvimento da qualidade de vida

dos mais velhos, sendo um estimulo permanente da vida mental, fisica e afectiva da pessoa idosa.”

Segundo Hervy (2001)® “a importancia da animac&o social das pessoas mais velhas é facilitar a
sua insercdo na sociedade, a sua participacdo na vida social e, sobretudo, permitir-lhes

desempenhar um papel, inclusive reactivar papéis sociais.”

** FONTAINE, R. (2002). Psicologia do envelhecimento
% Citado por JACOB, Luis (2007) em Cadernos Socialgest, n°4 (Manual de Animac&o de 1dosos)
%8 Jacob, L. (2007), Animac&o de Idoso, Porto: Ambar
27 Jacob, L. (2007), Animag&o de Idosos, Porto: Ambar
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A animacdo mediada através das actividades socio-recreativas, deve dar resposta aos seguintes

objectivos:

1.
2.
3.

Promover a inovagao e novas descobertas;

Valorizar a formacgéo ao longo da vida;

Proporcionar uma vida mais harmoniosa, atractiva e dindmica com a participagdo e
envolvimento do idoso;

Incrementar a ocupacdo adequada do tempo livre para evitar que o tempo de écio seja
passivo e despersonalizador;

Rentabilizar os servigos e recursos comunitarios para melhorar a qualidade de vida do idoso;
Valorizar as capacidades, competéncias saberes e cultura do idoso, aumentando a sua auto-

estima e autoconfianga.

Para operacionalizar um plano de actividades socio recreativas ha que realizar uma avaliagdo

psicoldgica, social e fisica de cada um dos individuos, no sentido de perceber quais as capacidades

e motivacOes reais de cada idoso em relacdo a cada uma das actividades propostas. A

ssim como, dar voz aos idosos para que eles préprios possam propor outras actividades que sejam

do seu agrado e participar nas actividades diarias da Instituicao.

Desta forma, as actividades socio recreativas poder-se-do por em acc¢do de forma a que facilitem a

prevencdo, reabilitacdo e a reintegracdo na comunidade.

Segundo o autor Jacob, as actividades socio - recreativas podem ser divididas em sete partes:

1.

2.

Actividade fisica e motora: aquela em que se pretende que o idoso faca algum tipo de
movimento.

Exemplos: Ginéstica, danca, caminhadas, relaxamento.

Actividade cognitiva:

Exemplos: Jogos de atencdo, memoria, linguagem e compreensao.

? Citado por JACOB, Lufs (2007) em Cadernos Socialgest, n°4 Manual de Animag&o de Idosos
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3. Actividade através da expressdo plastica: aquela em que se pretende que o idoso trabalhe
a sua faceta artistica e através da moldagem consiga exprimir algumas das suas emogdes.
Este tipo de animacéo € simultaneamente motora e cognitiva.

Exemplos: Pintura, bordados, escultura, desenhos.

4. Actividade através da comunicacdo: aquela em que se pretende que o0s idosos
comuniquem uns com 0s outros. Essa comunicacdo pode ser feita pela muisica, teatro,
dramatizacdo entre outros.

Exemplos: Teatro, musica, expressao dramatica, escrita, fotografia.

5. Actividade associada ao desenvolvimento pessoal e social: aquela que se pretende
desenvolver o “eu” do idoso, as suas expectativas de vida, as suas emocdes € sentimentos.
Tem como objectivo desenvolver as competéncias pessoais e sociais da pessoa e,
principalmente, da pessoa como elemento de um grupo.

Exemplos: Auto-conhecimento, histérias de vida, dinamicas de grupos.

6. Actividade comunitaria: aquela que tem por objective diverter as pessoas € 0 grupo,
ocupar o tempo, promover o convivio e divulgar os conhecimentos, artes e saberes.

Exemplos: Voluntariado Sénior, guias de museus.

7. Actividade ludica: aquela em que o idoso participa activamente no seio da comunidade
como elemento valido, activo e (til, destinando-se essencialmente a idosos autbnomos que
ainda querem e podem ter uma voz activa na comunidade onde vivem.

Exemplos: Festas, passeios, rabulas, jogos de tabuleiro.

De acordo com Fontaine (2002)%°, é importante promover actividades recreativas/lidicas, com
caracter de relacdo/interaccdo, que estimulem o contacto social e que tenham como objectivo a

reintegracdo e inclusao dos idosos em grupos de convivio, evitando assim o flagelo da solidéo.

* FONTAINE, R. (2002). Psicologia do envelhecimento
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Isto podera ser aplicado e entendido através da sensibilizacdo de actividades socio-recreativas de
desenvolvimento pessoal para idosos, extensivo a duracdo de vida, que sustenta e em que podemos

optimizar potencialidades até ao final dos nossos dias.

Os idosos com tanto tempo livre por preencher e alguns com motivacdo, descobrem talentos e
interesses muitas vezes adormecidos.

Efectivamente, sdo, por conseguinte, actividades: promotoras de desenvolvimento e reestruturagéo
pessoal; fomentam a criacdo de alternativas e consequente bem-estar e melhor qualidade de vida

assim como valorizar a formagéo ao longo da vida.
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2. METODOLOGIA

A metodologia consiste no “conjunto dos métodos e das técnicas que guiam a elaboracdo do
processo de investigagdo cientifica” (Fortin, 1999)%

“A formula¢do de um problema de investiga¢do depende, ndo so da escolha de um tema de
investigacdo, ao qual se reporta a probleméatica em estudo, como também de uma pergunta de
partida que dara origem as questdes de investigacdo.” (Quivy e Campenhoudt, 2008)*".

Neste capitulo pretende-se descrever e caracterizar o tipo de estudo, populacdo-alvo; amostra

populacional, fenomeno/variaveis, instrumentos de colheita de dados, validagéo e resultados.

2.1. TIPO DE ESTUDO

Tendo em conta os objectivos e finalidade deste relatdrio, realizou-se um estudo exploratério,
descritivo e quantitativo. Assim, vai se descrever se existe ou ndo soliddo nos idosos e qual a sua

relacdo com as actividades sdcio-recreativas.

Trata-se de um estudo exploratdrio, uma vez que foi realizada uma vasta pesquisa bibliografica
relativa aos conceitos abordados neste estudo, por forma, solidificar conhecimentos e conceitos e

assim ser um suporte para o estudo.

Quantitativo: “um método de colheita de dados observaveis e quantificaveis. E baseado na
observacdo de factos objectivos, de acontecimentos e fendmenos que existem, independentemente
do investigador.” (Fortin, 1999)

Descritivo: “Visa caracterizar os fendmenos. Podem variar em complexidade, indo do estudo de

um conceito ao estudo de varios conceitos.” (Fortin, 1999)

** FORTIN (1999) O Processo de Investigag&o, Loures
%1 QUIVY E CAMPENHOUDT (2008), Manual de Investigacdo em Ciéncias Sociais, Lisboa
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2.2. POPULACAO ALVO E ENQUADRAMENTO INSTITUCIONAL

Para a realizacdo deste estudo, a populacdo alvo definida foram os idosos (65 ou mais anos de
idade), a residirem em duas Residéncias Seniores. As Residéncias escolhidas para a pesquisa de
campo pertencem a um Grupo Privado e apresentam-se como uma solucéo residencial de elevada
qualidade, planeada a pensar nas necessidades de privacidade, conforto, seguranca e manutencao de

uma vida activa.

2.3. AMOSTRA POPULACIONAL

Dos idosos (65 ou mais anos de idade) a residir nas duas Residéncias Seniores, foram realizados 0s
questionarios e a aplicacdo dos Inquéritos a todos aqueles que, voluntariamente, quiseram participar
no estudo.

Assim, no periodo compreendido entre inicio de Dezembro a final de Janeiro, participaram 35

idosos, dos quais 14 residem na Instituicdo C.L. 21 na Instituicdo C.C.

2.4. VARIAVEIS

Em qualquer estudo de Investigacéo € determinante definir as variaveis do estudo.

Assim, define-se como variavel dependente “aquela variavel que o investigador pretende
avaliar, e depende da varidve! independente”. Por sua vez a variavel independente, “é a variavel
que integra um conjunto de factores, condicGes experimentais que sdo manipuladas e

modificadas pelo investigador.” (Reis, 2010)%*.

Para este estudo definiu-se a soliddo como variavel dependente e as actividades socio — recreativas

como variavel independente.

*> REIS, Filipa (2010), Como Elaborar uma Dissertacdo de Mestrado, Lisboa
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2.5. INSTRUMENTO DE COLHEITA DE DADOS

Tendo em conta a populagdo alvo, o tipo de estudo, o tempo disponivel para a realizagdo do
trabalho, ficou determinado, que se iria utilizar o inquérito por questionario, como instrumento de

colheita de dados.

O inquérito por questionario consiste em “colocar a um conjunto de inquiridos (...) uma série de
perguntas relativas a sua situacao social, profissional ou familiar, as suas opinides, a sua atitude
em relacdo a opgdes ou questdes humanas e sociais, as suas expectativas, ao nivel de

conhecimentos ou de consciéncia de um acontecimento ou problema (...) ”(Quivy, 1998)

2.5.1. INSTRUMENTO DE MEDIDA

Chegando a esta etapa, foi realizada uma pesquisa bibliografica, no sentido de verificar a existéncia
ou ndo de um instrumento de medida adaptado a este estudo, a populacdo a ser estudada e a
realidade portuguesa. Deparamo-nos com algumas dificuldades em encontrar um instrumento de
medida adequado, no entanto, e perante esta situacdo, foi utilizada a escala de soliddo da UCLA, ja
validada para a populacéo portuguesa pelo Professor Neto em 1989, Foi enviado um pedido de

autorizacdo da escala, via e-mail®*, junto do Professor Neto.

2.6. APLICACAO DO INSTRUMENTO DE COLHEITA DE DADOS

Para a aplicacdo dos questionarios foi solicitada a autorizacdo junto dos responsaveis das
Residéncias Sénior — C.C. e C.L.
Ap0s autorizacdo para a aplicacdo da Escala da Soliddo, foi requerida autorizacdo ao sujeito do

estudo, atraves da leitura e confirmacdo do Consentimento Informado.

% Anexo 3 Escala da Solid&o da UCLA (Neto, 1989)
 Anexo 2 Pedido de Autorizagio
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2.7. PROCESSAMENTO E TRATAMENTO DOS DADOS

Os dados recolhidos foram sujeitos a um tratamento manual e informéatico, com o apoio do

programa SPSS e do programa Excel.

Relativamente a Escala da Soliddo da UCLA, é uma escala que avalia a soliddo e os sentimentos
associados a mesma. Tem uma abordagem unidimensional, ja que vé a soliddo como um fenémeno

unitario que varia sobretudo na intensidade experienciada (Neto, 1992).

Os autores Russel, Peplau & Fergunson, 1978%, consideram a escala como um instrumento com
boas qualidades psicometricas, de facil utilizacdo e um estimulo para serem desenvolvidas

investigacdes empiricas sobre a solid&o.

Para este trabalho foi utilizada a escala na versio Portuguesa do autor Neto. E uma escala
constituida por 18 itens de escolha maltipla tipo Likert em quatro pontos em que 1 corresponde a

“nunca”, 2 a “raramente”, 3 a “algumas vezes” ¢ 4 a “muitas vezes”.

A pontuacdo minima obtida pode ser de 18 pontos e a maxima de 72 pontos. A pontuacdo total é
obtida através da soma dos 18 itens e reflecte o indice de soliddo. Assim, o maior nUmero de pontos
alcancados traduzia soliddo, enquanto o inverso seria o reflexo da satisfacdo social, ou seja,

auséncia de solidao.

De realcar que algumas questdes, para poderem ser trabalhadas estatisticamente, sdo colocadas de
forma inversa os itens: 1,4,5,8,9,13,14,17,18.

% Citado por NETO,F. Psicologia Social Vol.ll, Universidade Aberta, 2000, Lisboa
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E importante salientar que a escala tem, na optica do autor Neto (2000), trés problemas:
» Ha possibilidade de enviesamento das respostas, ja que todos os itens possuem a mesma
direccéo, reflectindo que os scores altos sdo o reflexo da insatisfagcdo social;
» Problema de desejabilidade social;

» N&o apresentar valores de uma validade discriminante.
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3. APRESENTACAO, ANALISE E DISCUSSAO DE DADOS

Neste capitulo pretende-se proceder ao tratamento e analise dos dados recolhidos através dos

instrumentos aplicados nas Instituigcdes.

A populacdo - alvo do objecto de estudo foram individuos com 65 ou mais anos de idade. Da
amostra estudada, as idades ficaram no intervalo dos 65 anos a 101 anos de idade.

Relativamente a caracterizacdo socio demografica da populacdo estudada podemos verificar,
através do Grafico 1, que a maioria dos inquiridos é do sexo feminino, correspondendo a 22
mulheres e 13 homens. Estes resultados revelam as caracteristicas do perfil demografico da
populacdo idosa e que vdo de encontro com o que foi abordado no enquadramento tedrico, ou seja,
a maior parte dos idosos sdo do sexo feminino. Estes resultados estdo em concordancia com o
estudo do INE As Geragdes Mais ldosas — Um Retracto no final do século; 1999, assim como no
Autor Fernandes (2002) e Oliveira (2005).

Feminino M Masculino

100% 63%
37%
50% |
0% T T T
Feminino Masculino

Gréfico 1- Género
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Relativamente ao estado civil dos inquiridos pode-se verificar através da leitura do Gréafico 2 que a

maioria dos idosos € vilvo, sendo que 0s 66% correspondem a 23 idosos Vvilvos (as).

- es, Estado Civil
60%
40% 9
20% 25 11%
20% g
@D |
0% T T T T 1
Vidvo Casado Divorciado Solteiro

Grafico 2- Estado Civil

Em relacdo a escolaridade é de salientar que 43% dos sujeitos tém o ensino Secundario, 49 %

licenciatura, 6 % ensino Primario e por fim 3% apresentam Doutoramento.

49%

. 43% H
50% ° Escolaridade
40% -

30% -
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- %
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Grafico 3- Escolaridade
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No que diz respeito & ultima profissdo exercida, validamos que existe um leque variado de
profissdes: os Professores, destacam-se com a maior percentagem de 22,8%, ou seja, com um
namero de 8 sujeitos no universo de 35 inqueridos, segue-se a situacdo doméstica com 4 elementos
e secretarias com trés elementos. Entre outras profissdes, como Engenheiro, Contabilista,
Enfermeira, Psiquiatra, Director de Empresa, Psicéloga, Diplomata, Empresaria, CEO, Trabalhador
Rural, Administrador EDP, Farmacéutico e Assistente Social, Almirante da Marinha e

administrativo.

No que se refere as actividades socio-recreativas, se podem, ou ndo, diminuir a soliddo, a resposta

dos inqueridos foi de 100% Sim .

As actividades seleccionadas pelos inqueridos, do qual poderdo contribuir para minimizar a solidao,

foram as mesmas actividades que os idosos tém implementado nas suas instituigdes.

As actividades socio-recreativas que mais se destacaram, foram as seguintes, por esta ordem de
descricdo: Sessdo de Leitura, Seccdo de Cinema, Musicoterapia, Palestras de Historia, Ginastica,
Aula de Canto Coral, Tai-chi, Atelier e por ultimo a Jardinagem.

Ha a salientar que alguns inqueridos referiram que nédo participavam nas actividades de jardinagem

e ginastica por dificuldades fisicas.

No que diz respeito se 0s inqueridos sugeriam mais alguma actividade socio recreativa que ajudasse

a minimizar a solidao, estes responderam 99% que sim.

Outras actividades sOcio recreativas propostas para minimizar a soliddo, que os inqueridos
seleccionaram, foram as seguintes por ordem de descri¢cdo: Actividades promotoras do
desenvolvimento pessoal e social, cognitivas ou mental, através da expressdo plastica, através da

expressao e comunicagdo, comunitarias e actividades fisicas/motora.
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Relativamente aos dados resultantes da aplicagéo da Escala de Soliddo de UCLA (Neto) realgamos
as respostas dos inquiridos as questdes 2, 5, 9,10,12%.

Na questdo “Sinto falta de Camaradagem” conforme esta indicado no Quadro 1, demonstra que 14
dos 34 inquiridos, ou seja, 41,2% sente falta de camaradagem algumas vezes ou muitas vezes, 0 que

demonstra que quase metade dos idosos inquiridos sente pouca camaradagem em relacdo aos
demais residentes.

Frequéncia | Percentagem
Nunca 5 14,7
Raramente 15 44,1
Algumas Vezes 10 29,4
Muitas Vezes 4 11,8
Total 34 100,0
Quadro 1

Em relacdo a questdo “Tenho muito em comum com as pessoas que me rodeiam” ¢é de realcar o
facto de 29 inquiridos, ou seja, 85%, considera que raramente ou algumas vezes tem muito em

comum com as pessoas que o0s rodeiam, revelando que ndo sentem muita afinidade com os demais
residentes.

Frequéncia | Percentagem

Nunca 3 8,8

Raramente 13 38,2

Algumas Vezes 16 47,1

Muitas Vezes 1 2,9

Total 34 100,0
Quadro 2

*® As restantes respostas encontram-se nos quadros apresentados no Anexo 5
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Quando questionados se “H& pessoas a quem me sinto chegado” mais de 50% dos inquiridos,

responderam afirmativamente referindo que algumas vezes sentem-se chegados aos outros

residentes.
Frequéncia | Percentagem
Nunca 1 2,9
Raramente 5 14,7
Algumas Vezes 20 58,8
Muitas Vezes 7 20,6
Total 34 100,0
Quadro 3

Relativamente a uma questdo mais sensivel, em que se pergunta “Sinto-me excluido”, o
posicionamento dos inquiridos, como se pode verificar através do quadro 4, foi maioritariamente
raramente (50%) ou nunca (26%) totalizando 76% dos inquiridos que se sente incluido no grupo

em que esta inserido.

Frequéncia | Percentagem
Nunca 9 26,5
Raramente 17 50,0
Algumas Vezes 6 17,6
Muitas Vezes 1 2,9
Total 34 100,0
Quadro 4

Por fim, na questdo “Sinto-me isolado dos outros” é de realcar que muito embora 61% dos
inquiridos nunca (17,6%) ou raramente (44,1%), o namero de inquiridos que refere algumas vezes

e muitas vezes merece destaque pois ambos totalizam 35,3.

Frequéncia | Percentagem
Nunca 6 17,6
Raramente 15 44,1
Algumas Vezes 8 23,5
Muitas Vezes 4 11,8
Total 34 100,0

Quadro 5
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4. CONCLUSAO

Segundo, a Organizacdo Mundial da Saude, cita que os paises podem custear o envelhecimento, se
0S governos, as organizagdes internacionais e a sociedade civil implementarem politicas e
programas de “envelhecimento activo” que melhorem a satde, a participagdo em actividades
fisicas, socio-recreativas e a seguranca dos cidadaos e cidadds mais velhos. A hora de planear e agir
é agora.

Com a realizacdo deste trabalho foi possivel analisar e aprofundar a problematica do
envelhecimento, soliddo e as actividades socio-recreativas. Efectivamente, a problematica do
envelhecimento deve assentar numa plataforma de dar mais qualidade de vida aos seniores, saber
estabelecer vinculos estaveis entre as geracOes, aproveitar as historias que os idosos tém para nos
contar e sensibiliza-los para a pratica e rumo as actividades socio recreativas. Assim, podera ser um
complemento, uma sensibilizacdo e desafio para a idade avancada de forma que contribuia e
promova um envelhecimento saudavel, sem soliddo, dindmico e activo, onde possa emergir novas

formas de pensar sobre o desenvolvimento e reorganizagédo pessoal.

Desta forma, viver uma boa velhice significa viver um processo continuo de adaptacdo e de
aprendizagem com os ganhos e perdas em busca da integridade, satisfacdo e do bem-estar (Neri,
2000)*’

No decorrer da investigacdo de campo foi verbalizado pelos inqueridos, assim como, pelos técnicos
a existéncia de soliddo, mais tarde confirmada pela aplicacédo da escala de solidéo e tratamentos dos

dados.

Segundo Padl (1992)* num estudo sobre a satisfacdo de vida em idosos residentes em diferentes
ambientes verificou que os idosos residentes em lares tendiam a sentir-se mais sés e insatisfeitos,
afastados das suas redes sociais num dia-a-dia mon6tono e sem esperanca ou investimento no futuro

terreno.

*7 Citado por PAUL, M. C. & Fonseca, A. M. (2005). Envelhecer em Portugal. Psicologia, Satde e Prestacio de
Cuidados. In C. Padl, A. M. Fonseca, I. Martin & J. Amado (Eds.), Satisfacdo e qualidade de vida em idosos
portugueses. Lisboa: Climepsi.
** pall, M. C. (1996). Psicologia dos Idosos: o envelhecimento em meios urbanos. Braga
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Segundo a bibliografia consultada, existem estudos que comprovam que 0s idosos, utentes de lares
tém uma autoestima mais baixa do que aqueles que vivem em casa propria. Uma das razdes para
esta situacdo podera ser a escassez de actividade que existe nos lares, em comparacdo com 0s que

vivem em casa.

Ainda relativamente aos resultados obtidos no decorrer dos questionarios, foi verbalizado por
alguns inqueridos que as actividades existentes, eram poucas, inclusivamente deveria haver uma

actividade espiritual, filmes musicais, classicos e biograficos.

Assim, deve-se colocar em acgdo varias actividades que sejam adequadas a diversas situacdes e
com objectivos especificos de modo a promover o auto/hetero conhecimento, desenvolver a
criatividade, aumentar pensamentos positivos, relaxamento, treino de memoria, estimulacéo
cognitiva e proporcionar actividades que fagam rir, promovam o bem-estar, lazer, prazer, propiciar

a qualidade de vida e a satisfacao pessoal. (Lima, 2002).

Na verdade limitar-nos-emos a citar que este trabalho, deve ser visto como um processo inacabado,
uma vez que confrontado com a pratica podemos sentir necessidade de o adaptar a outras
necessidades que possam vir a fazer-se sentir, havendo necessidade de o reformular de modo a que

possamos fazer melhor.
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ANEXO 1 - Consentimento Informado
Exmo(a) Srs.,

Gostaria de solicitar autorizagdo para que participasse numa investigacdo sobre a Solidao e as
Actividades Socio-Recreativas. Esta insere-se na P6s Graduagdo de Gestdo Organizacional de
Equipamentos para 1dosos.

Apenas lhe sera pedido que responda a um questionario, que posteriormente ira ser cotado e
alvo de analise estatistica anonima e que tem questfes voltadas apenas para o tema em

analise.

Este estudo estd organizado de maneira a que ndo sejam colocadas em causas as actividades
diarias dos participantes envolvidos ou mesmo no funcionamento interno da instituicdo. Nao
havera qualquer inconveniéncia para todos os que participarem nesta investigacdo assim
como para 0s que ndo participarem. SO sera feita a investigacao se o seu consentimento fora
dado.

Toda a informagdo sera estritamente confidencial e os questionarios sdo anonimos. SO 0s

responsaveis pela investigacdo terdo acesso a informacao.
Assinale conforme a sua vontade, no respectivo quadro.

Autorizo a participacdo neste estudo |:|

N&o autorizo a participacdo neste estudo |:|

Sem mais no momento,
Agradecemos a V/ disponibilidade.

Com os melhores cumprimentos:
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ANEXO 2 - Pedido de Autorizagdo para usar a Escala da Soliddo da UCLA

Lisboa, 24 de Novembro de 2010

Boa tarde Exmo Dr. Felix Neto

Ana Carolina Lopes, Assistente Social e Maria Fernanda Rodrigues dos Santos, enfermeira,
ambas a frequentarem uma Pés Graduacdo de Gestdo Organizacional de Equipamentos para
Idosos. Dentro deste ambito, estamos a frequentar a Unidade Curricular 1V, Ultima etapa do
curso. Assim sendo, foi-nos proposto a realizacdo de um trabalho Cientifico. Neste contexto o
a area de interesse comum, para a qual queremos desenvolver o respectivo trabalho é
referente a “Solidao no Idoso”.

Dado que fizemos uma pesquisa na internet sobre os seus livros, artigos e outras informagoes
acerca desta tematica, sem éxito, vinhamos por este meio solicitar a sua autorizagdo formal
para “Escala de Solidao da UCLA”, dado que o nosso estudo engloba avaliarmos a solidao
existente no idoso, inserido numa Residéncia Assistida Particular. Posteriormente, iremos
fazer a ligacdo com actividades socio-recreativas, verificando quais sdo as mais eficazes de
maneira a minimizar ou prevenir a Solidao.

Assim, solicitavamos ajuda e se é possivel enviar informacdo sobre as regras de cotacédo e

aplicacdo da escala de Solidéo.

Caso seja necessario para esclarecer alguma divida o meu contacto via telefone e email:
912571232 / mfrsantos@gmail.com

Sem outro assunto, resta-nos agradecer a atencdo e disponibilidade prestada,
Cordiais Cumprimentos

Fernanda Santos
Ana Carolina Lopes
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ANEXO 3 - Escala da Solidédo UCLA (Neto, F. 1989)

Indique quantas vezes se sente da forma que é descrita em cada uma das seguintes afirmacdes. Coloque
um circulo a volta de um ndmero para cada uma delas

NUNCA RARAMENTE ALGUMAS MUITAS
VEZES VEZES

1. Sinto-me em sintonia com as 1 2 3 4
pessoas que estdo a minha
volta. *

2. Sinto falta de camaradagem 1 2 3 4

3. Nao ha ninguém a quem 1 2 3 4
possa recorrer

4. Sinto que faco parte de um 1 2 3 4
grupo de amigos.*

5. Tenho muito em comum com 1 2 3 4
as pessoas que me rodeiam. *

6. Ja ndo sinto mais intimidade 1 2 3 4
com ninguém.

7. Os meus interesses e ideias 1 2 3 4
ndo sdo partilhados por
aqueles que me rodeiam.

8. Sou uma pessoa voltada para 1 2 3 4
fora.*

9. Ha pessoas a quem me sinto 1 2 3 4
chegado.*

10. Sinto-me excluido. 1 2 3 4

11. Ninguém me conhece 1 2 3 4
realmente bem.

12. Sinto-me isolado dos outros. 1 2 3 4

13. Consigo encontrar 1 2 3 4
camaradagem quando
quero.*

14. Ha pessoas que 1 2 3 4
compreendem realmente.*

15. Sou infeliz por ser tédo 1 2 3 4
retraido.

16. As pessoas estdo a minha 1 2 3 4
volta mas nédo estdo comigo.

17. H& pessoas com quem 1 2 3 4
consigo falar.*

18. H& pessoas a quem posso 1 2 3 4
recorrer*
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ANEXO 4 — Questionario aplicado aos utentes/idosos dos equipamentos sociais

Questionario
Este Questionario destina-se aos utentes das Residéncias Sénior — Casas das Cidade e Clube de Repouso - Casa dos
Ledes do Grupo Espirito Santo, pretendendo saber a vivéncia ou ndo de soliddo e a influéncia das actividades socio-
recreativas.

Assinale com uma “X” cada quadro que considera ser mais aceitavel.

O presente questionario garante o anonimato absoluto do residente para que possa preenché-lo com maior declive e

veracidade.
Identificacéo
Sexo: Masculino [l Feminino O
Idade:
Estado Civil: Casado(a) [J

Viavo(a) [
Divorciado(a) [J
Solteiro(a)

Naturalidade:

Nivel de Escolaridade:
Analfabeto [J
Sabe ler e escrever [J
48 Classe [J
Ciclo Preparatorio [J
Secundario [
Ensino Superior/Licenciatura [
Mestrado []

Doutoramento [

6. Ultima Profissdo exercida:
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1.

3.

Questionario sobre as Actividades Socio-Recreativas

Acredita que as actividades sécio-recreativas podem diminuir a solidao?

0 Sim
0 Nao

(caso responda ‘“ndo” ha primeira pergunta termina aqui o questiondrio. Agradecemos desde ja a sua

disponibilidade e colaboracéo)

Dentro das actividades Socio — Recreativas existentes, assinale aquela(s) que poderdo contribuir para

minimizar a solidao:

[J Musicoterapia

[J Ginastica

0 Tai-chi [J Sessdo de Cinema
[J Sessao de Leitura 0 Atelié
[J Aula de Canto Coral [ Jardinagem

0 Palestras de Historia

Sugeria mais alguma actividade socio-recreativa que ajudasse a minimizar a soliddo?

0 Sim [0 Nao

3.1 Se sim, qual das seguintes:

3.1.1. Actividades cognitivas ou mentais:

3.1.2.

3.1.3.

3.1.4.

3.1.5.

Jogos de atencdo, memoria (reconhecimento de figuras e objectos),
linguagem e compreensao, etc. [

Actividades através da expressao plastica:
Pintura, recortes e colagens, escultura, desenhos, etc. [I

Actividades através da expressdo e comunicagao:
Teatro, musica, expressao dramatica, escrita, fotografia, etc. U

Actividades promotoras do desenvolvimento pessoal e social:
Auto-conhecimento, histérias de vida, dinamicas de grupos. [

Actividades Fisica/Motora:
Ginastica, danca, caminhadas, relaxamento,
motricidade fisica e grossa. [
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3.1.6. Actividades Comunitarias:
Voluntariado Sénior, desenvolvimento comunitario, guias de museus, etc. [J

3.1.7. Actividades L udicas:
Festas, passeios, rabulas, jogos de tabuleiro, etc. [J

Obrigado pela VVossa Colaboracao!
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ANEXO 5 - Resultados da Aplicacédo da Escala de Soliddo

1 -Sinto-me em sintonia com as pessoas que estdo a minha volta

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 29
Raramente 4 11,8 11,8 14,7
Algumas Vezes 21 61,8 61,8 76,5
Muitas Vezes 8 23,5 23,5 100,0
Total 34 100,0 100,0
2 - Sinto falta de camaragem
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 5 14,7 14,7 14,7
Raramente 15 44,1 44,1 58,8
Algumas Vezes 10 29,4 29,4 88,2
Muitas Vezes 4 11,8 11,8 100,0
Total 34 100,0 100,0
3 - Nado ha ninguém a quem possa recorrer
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Nunca 7 20,6 20,6 20,6
Raramente 20 58,8 58,8 79,4
Algumas Vezes 4 11,8 11,8 91,2
Muitas Vezes 3 8,8 8,8 100,0
Total 34 100,0 100,0
4 - Sinto que fago parte de um grupo de amigos.*
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 2,9
Raramente 8 23,5 23,5 26,5
Algumas Vezes 14 41,2 41,2 67,6
Muitas Vezes 11 32,4 32,4 100,0
Total 34 100,0 100,0
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5 - Tenho muito em comum com as pessoas que me rodeiam. *

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Nunca 3 8,8 8,8 8,8
Raramente 13 38,2 38,2 47,1
Algumas Vezes 16 47,1 47,1 94,1
Muitas Vezes 1 2,9 2,9 97,1
5 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
6 - Tenho muito em comum com as pessoas que me rodeiam. *
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Nunca 2 5,9 5,9 5,9
Raramente 21 61,8 61,8 67,6
Algumas Vezes 8 23,5 23,5 91,2
Muitas Vezes 2 5,9 5,9 97,1
6 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0

7 - Os meus interesses e ideias ndo séo partilhados por aqueles que me rodeiam.

Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Raramente 17 50,0 50,0 50,0
Algumas Vezes 10 29,4 29,4 79,4
Muitas Vezes 6 17,6 17,6 97,1
7 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
8 - Sou uma pessoa voltada para fora.*
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 2,9
Raramente 4 11,8 11,8 14,7
Algumas Vezes 22 64,7 64,7 79,4
Muitas Vezes 6 17,6 17,6 97,1
8 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
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9 - Ha pessoas a quem me sinto chegado.*

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 29
Raramente 5 14,7 14,7 17,6
Algumas Vezes 20 58,8 58,8 76,5
Muitas Vezes 7 20,6 20,6 97,1
9 1 29 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
10 - Sinto-me excluido.
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 9 26,5 26,5 26,5
Raramente 17 50,0 50,0 76,5
Algumas Vezes 6 17,6 17,6 94,1
Muitas Vezes 1 2.9 2.9 97,1
10 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
11 - Ninguém me conhece realmente bem.
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 2,9
Raramente 12 35,3 35,3 38,2
Algumas Vezes 10 29,4 29,4 67,6
Muitas Vezes 10 29,4 29,4 97,1
11 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
12 -Sinto-me isolado dos outros.
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 6 17,6 17,6 17,6
Raramente 15 441 44,1 61,8
Algumas Vezes 8 23,5 23,5 85,3
Muitas Vezes 4 11,8 11,8 97,1
12 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
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13 - Consigo encontrar camaradagem quando quero.*

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Raramente 8 23,5 23,5 23,5
Algumas Vezes 21 61,8 61,8 85,3
Muitas Vezes 4 11,8 11,8 97,1
13 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
14 - Ha pessoas que compreendem realmente.*
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Raramente 10 29,4 29,4 29,4
Algumas Vezes 18 52,9 52,9 82,4
Muitas Vezes 5 14,7 14,7 97,1
14 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
15 - Sou infeliz por ser téo retraido.
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Nunca 11 32,4 32,4 32,4
Raramente 20 58,8 58,8 91,2
Algumas Vezes 2 5,9 59 97,1
15 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
16 - As pessoas estdo a minha volta mas néo estdo comigo.
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Nunca 1 2,9 2,9 2,9
Raramente 11 32,4 32,4 35,3
Algumas Vezes 13 38,2 38,2 73,5
Muitas Vezes 8 23,5 23,5 97,1
16 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
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17 - Ha pessoas com quem consigo falar.*

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Raramente 2 5,9 5,9 59
Algumas Vezes 21 61,8 61,8 67,6
Muitas Vezes 10 29,4 29,4 97,1
17 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
18 - Ha pessoas a quem posso recorrer*
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Raramente 3 8,8 8,8 8,8
Algumas Vezes 22 64,7 64,7 73,5
Muitas Vezes 8 23,5 23,5 97,1
18 1 2,9 2,9 100,0
Total 34 100,0 100,0
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