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RESUMO: Estudo descritivo, transversal, de abordagem, quantitativa realizado com 387 idosos na comunidade com objetivo de identificar
as atitudes dos idosos frente as atividades de lazer nas dimensdes cognitiva, afetiva e comportamental. Os dados foram analisados por
estatistica descritiva, teste de associacdo (Fisher) e correlacdo de Spearman. Predominaram mulheres até 80 anos, casados(as), até quatro
anos de escolaridade, representando a maioria do estudo. Obteve-se predominantemente atitude positiva dos idosos frente ao lazer nas
trés subescalas, apresentando média mais baixa na comportamental, evidenciando atitude negativa em alguns idosos, o qual apresentou
associacao significativa com a faixa etdria, escolaridade, habito tabagista e capacidade funcional. Conclui-se que a atitude positiva e maior
envolvimento nas atividades de lazer permite aos profissionais de satide suscitar no idoso uma reflexdo critica, principalmente na atitude
comportamental ao repensar o planejamento, oportunidades e recursos para a realizacao do lazer.

DESCRITORES: Satide do idoso. Atitude. Atividades de lazer. Enfermagem geriatrica. Idoso.

ATTITUDE TOWARD LEISURE AMONG THE COMMUNITY-DWELLING
ELDERLY: AN INTERFACE FOR HEALTH PROMOTION

ABSTRACT: A cross-sectional study with quantitative approach carried out with 387 community-dwelling elderly to identify their attitudes
toward leisure activities in the cognitive, affective and behavioral dimensions. Data were analyzed using descriptive statistics, Fisher’s association
testand Spearman'’s correlation. Most participants were female, aged up to 80 years, married and had up to four years of schooling. The elderly
had a predominantly positive attitude toward leisure in the three subscales, with a lower mean for the behavioral subscales, which indicated
that some elders had a negative attitude. This was significantly associated with age, educational attainment, smoking status and functional
capacity. In conclusion, a positive attitude and greater involvement in leisure activities allows health professionals to raise a critical reflection
in the elderly, especially in their behavioral attitude to rethink the planning, opportunities and resources for leisure.

DESCRIPTORS: Health of the elderly. Attitude. Leisure activities. Geriatric nursing. Aged.

ACTITUD DEL ANCIANO EN LA COMUNIDAD DE FRENTE AL OCIO:
APORTES PARA LA ATENCION DE ENFERMERIA

RESUMEN: Estudio transversal con enfoque cuantitativo realizado entre 387 adultos mayores en la comunidad con el fin de identificar las
actitudes de los adultos mayores de frente a las actividades de ocio en las dimensiones cognitivas, afectivas y conductuales. Los datos se
analizaron mediante estadistica descriptiva, prueba de asociacion (Fisher) y la correlacion de Spearman. La mayoria de los participantes
eran mujeres, de hasta 80 afios de edad, casado(a) y que poseian hasta cuatro afios de escolaridad. Se obtuvo la actitud predominantemente
positiva de pacientes de edad avanzada de frente al ocio en las tres sub-escalas, presentando la media més baja en la escala comportamental,
evidenciando actitud negativa en algunos adultos mayores, lo cual presenté asociacion significativa con la edad, el nivel educativo, el
tabaquismo y la capacidad funcional. En conclusién, la actitud positiva y la mayor participacién en las actividades de ocio permite a
los profesionales de salud que plantean una reflexién critica, principalmente la actitud comportamental al repensar la planificacién, las
oportunidades y los recursos para la realizacién de actividades de ocio.

DESCRIPTORES: Salud del anciano. Actitud. Actividades de ocio. Enfermeria geriatrica. Anciano.
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INTRODUCAO

A producao de conhecimento no que se re-
laciona ao lazer é recente no pais. Trata-se de um
fendmeno que tem motivado investigagdes por
profissionais das mais diversas areas e contextos por
relacionar-se a emancipacao humana, estruturan-
do-se como uma estratégia da promocao da satde.
As primeiras discussdes trazem o lazer como um
conjunto de ocupagdes, as quais o individuo pode
se entregar de livre vontade, seja para repousar
ou divertir-se.! Além do descanso e divertimento,
uma contribui¢do mais ampla do lazer é seu papel
educativo e libertador ao criar subsidios para o
desenvolvimento social e pessoal dos individuos,
além de estar relacionado com a autopercepgao
positiva de satde.?

Uma outra vertente do lazer mostra-se como
uma possibilidade concreta para o desenvolvimento
de um lazer emancipatério, rompendo as barreiras
econdmicas, sociais e politicas, na busca por um
tempo para pratica da liberdade, autonomia e
transformacao.?

As contribui¢des advindas da prética do lazer
sao extremamente relevantes no contexto do enve-
lhecimento populacional ao proporcionar beneficios
positivos para a satde destes idosos por meio da
efetivagdo dos programas de promocao da satade.
O fato de os idosos manterem um estilo de vida
saudavel durante mais tempo estrutura condicoes
para o envelhecimento ativo, sendo revertido posi-
tivamente para a sociedade como um todo.*

Uma das caracteristicas que determina o
envolvimento dos individuos com o lazer é a sua
atitude, estando associada a maneira que percebem
a experiéncia e vivenciam essa relacdo com as ati-
vidades de lazer.> Ao conhecer como se estrutura
a atitude dos individuos é possivel intervir esti-
mulando atitudes mais positivas frente ao lazer,
proporcionando um aumento nos niveis de bem
estar social, fisico e psiquico tanto individual quanto
coletivamente, pois a maior disposicao para reali-
zagdo de diferentes atividades de lazer pode estar
atrelada a atitudes positivas.®

Entre os diferentes conceitos de atitude, o que
melhor que associa ao fendmeno lazer pode ser
operacionalizada de forma abrangente e adequada
quando envolve a investigagao dos trés componen-
tes da atitude (cognitivo, afetivo e comportamen-
tal) separadamente. O componente cognitivo diz
respeito ao conhecimento, opinides e as crencas do
individuo expressas na atitude; o afetivo é referente
aos sentimentos, manifestando a intensidade de

gostar ou nao de envolver em atividades de lazer;
e o comportamental demonstra as experiéncias
passadas na realizacdo do lazer, quando positivas
geram motivacoes futuras para maior envolvimento
em atividades de lazer.”

A velhice torna-se uma conquista de experién-
cias, contudo, concomitantemente, traz desafios que
precisam ser superados. Viver essa fase de forma
produtiva e satisfatoria, que possa gerar sentimen-
tos positivos como prazer, tem garantido grandes
impactos na vida do idoso, tornando-o mais ativo,
reduzindo as frustracdes e incapacitacdes, aumen-
tando qualidade de vida, ou seja, promovendo
saade.®

Nesta perspectiva de busca pela manutengao
de satde o lazer tem-se estruturado nao sé6 como
uma necessidade humana bésica, mas sim como um
direito constitucional assegurado, por evidenciar
um potencial emancipatoério dos idosos na busca de
novas experiéncias, valores, atitudes, significados
frente a realidade vivida permitindo maior sociali-
zacao e satisfacdo com a vida. Configura-se, assim,
como um dos fatores essenciais ao estimulo da
criatividade e a conquista do bem estar e da saade.

Associado a uma historia de vida dificil, com
muito trabalho e privagdes, o idoso pode apresentar
dificuldades em adquirir novos habitos, constituin-
do um aspecto negativo em sua atitude frente ao
lazer e no que se relaciona ao envelhecimento sau-
davel. Portanto, evidenciar o papel transformador
do lazer para os idosos torna-se essencial para que
estes possam desfrutar de uma vida mais descon-
traida e com maior socializa¢do.”

Pela proximidade com os idosos da comuni-
dade, os profissionais enfermeiros devem estimular
e proporcionar o direcionamento adequado para o
melhor envolvimento nas atividades de lazer aten-
tando para as singularidades da historia de vida
dos idosos que podem impactar negativamente ou
positivamente nesta experiéncia, para que os bene-
ficios advindos do lazer possam ser alcancados de
forma descontraida, prazerosa e criativa.

O estudo do lazer se torna extremamente rele-
vante para compreender o processo de diferenciagao
entre os varios grupos que compdem a sociedade,
principalmente em idosos da comunidade, que apre-
sentam potencial de mudanca por terem condicoes
e percepgdes diferenciadas passiveis de intervengao
efetiva ao adotar uma atitude mais positiva, estru-
turando como um dispositivo eficaz na promogdo
da satude, adogdo de comportamentos saudaveis
de vida e subsidios para a pratica de enfermagem.

Nesse contexto, questionou-se: qual é a ati-
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tude dos idosos na comunidade de um municipio
de pequeno porte frente as atividades de lazer? O
objetivo do presente estudo foi identificar as atitu-
des dos idosos na comunidade de um municipio de
pequeno porte da Regido Noroeste do Paran4, Brasil,
frente ao lazer nas dimensodes cognitiva, afetiva e
comportamental.

METODO

O presente estudo é de carater descritivo,
transversal, e com abordagem quantitativa, desen-
volvido em um municipio de pequeno porte da Re-
gido Noroeste do Parana, Brasil. A populagao-alvo
foi constituida por 609 individuos, com idade de 60
anos ou mais, cadastrados no Sistema de Informacéo
da Atencao Basica (SIAB).

Os participantes do estudo foram idosos
que atenderam os seguintes critérios de inclusao:
individuos com idade igual ou superior a 60 anos
idade; residir na &rea urbana do municipio; estar
cadastrado no SIAB por meio da Ficha A e concor-
dar em participar do estudo. O critério de exclusao
do estudo foi a auséncia do idoso em seu domicilio
apos trés tentativas de visitas, ou tendo como mo-
tivo o 6bito, viagem, mudanca de endereco, recusa
em participar da pesquisa, estar trabalhando e nao
apresentar capacidade de compreensao ajustada a
escolaridade para responder as questdes do estudo
assegurado pela aplicagdo do Mini-Exame do Estado
Mental (MEEM).

Totalizaram 45 idosos que ndo puderam par-
ticipar do estudo, pois ndo atenderam aos critérios
estabelecidos, sendo que trés idosos mudaram de
endereco, oito idosos morreram durante o periodo
da pesquisa, 14 ndo atingiram a pontuacao minima
no MEEW, cinco ndo aceitaram participar da pes-
quisa e 15 ndo foram localizados apos trés tentativas
de visita domiciliar.

Nos casos de exclusio, ocorreu a realizacdo de
um novo sorteio dentro dos estratos para a reposi-
¢do apos finalizacao da coleta de dados. Mediante a
quantidade de perda na primeira etapa, foi realizado
novo sorteio. Na segunda etapa de coleta de dados
ndo houve perda, finalizando o processo de coleta
de dados.

O tamanho da amostra (387 idosos) foi calcu-
lado aplicando-se regra para o calculo de amostra
para proporcdes, considerando-se o fator de corre-
¢do para populagdes finitas.

Adotou-se um nivel de significancia de 5%,
erro de 3% e p=0,5. Para a selecdo da amostra con-
siderou-se a estratificagao por sexo e faixa etaria. A

amostra em cada estrato foi diretamente proporcio-
nal ao tamanho de cada estrato.

A coleta de dados ocorreu no periodo de de-
zembro de 2013 a margo de 2014, no domicilio dos
idosos em local privativo para que nao houvesse
interferéncia de outros residentes da casa. Foi rea-
lizado agendamento prévio via telefone, conforme a
disponibilidade do entrevistado e da pesquisadora
para que os objetivos fossem apresentados e, assim,
os participantes que concordaram em fazer parte
do estudo procederam a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido para posterior
aplicacao dos instrumentos.

Utilizou-se, no momento da entrevista, um
roteiro estruturado constituido de trés instru-
mentos, sendo o primeiro de caracterizagdo do
perfil sociodemogréfico dos idosos, elaborado pela
pesquisadora (sexo, idade, escolaridade, situagdo
conjugal, vinculo trabalhista e renda familiar), e da
condicao de sadde (peso, altura, indice de massa
corporal, habito tabagista e etilista), seguido pela
Escala de Barthel, que avalia a capacidade funcional
dos idosos utilizando pontuacdes de zero a 100,0
para avaliar o grau de dependéncia na realizacao
das atividades de vida diaria (AVDs), sendo que
pontuacdes de 0-20 indica dependéncia total; 21-60
grave dependéncia; 61-90 moderada dependéncia;
91-99 muito leve dependéncia; e 100 independéncia.

O ultimo instrumento a ser aplicado foi a Esca-
la de Atitude Face ao Lazer, originalmente construi-
da em 1982 e validada em 2006. E a tinica que mede
os trés componentes da atitude separadamente. E
composta por 36 itens, com 12 itens cada compo-
nente, e utiliza o sistema de resposta do tipo Likert
em cinco niveis. Os valores das medidas de atitude
podem ser obtidos por meio da soma aritmética das
respostas dadas pelo participante em cada um dos
itens. A pontuacao minima para cada componente
¢ 12 e a maxima é de 60 pontos, estando o ponto
neutro em 36. Para o valor total minimo da escala
é adotado 36 pontos e o maximo 180 pontos. E im-
portante destacar que valores acima de 108 pontos
revelam atitudes positivas frente ao lazer e, abaixo
deste valor, apresentam uma atitude negativa.’

A anaélise descritiva consistiu-se de tabe-
las de frequéncias cruzadas, calculo de medidas
descritivas e atitude frente ao lazer, tais como a
média e o desvio-padrao (DP). As associa¢des entre
as variaveis categoricas foram verificadas por meio
do Teste Exato de Fisher. Para verificar a forca das
correlacOes entre as diferentes subescalas da escala
de atitude face ao lazer, foi calculado o Coeficiente
de Correlacao de Spearman (r).
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Adotou-se como hipéteses: 1. Independente-
mente das condicdes sociodemogréficas e de satide
apresentadas pelos idosos da comunidade, de ma-
neira geral, a atitude frente as atividades de lazer é
positiva; 2. A falta de politicas ptblicas voltadas ao
lazer dos idosos no Brasil dificulta as experiéncias
prazerosas, impactando negativamente no compor-
tamento da atitude frente ao lazer.

Para a realizagdo dos testes de hipéteses foi
considerado nivel de confianga de 95% (a= 0,05).
Os dados foram analisados no Programa Statistical
Analysis Software (SAS, version 9.0) a partir de base
de dados construida por meio do aplicativo Excel.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Uni-
versidade Estadual de Maringd, sob o parecer n.
615.612, de acordo com a Resolugao 466/12.

RESULTADOS

Quanto ao perfil sociodemogréfico dos idosos
participantes do estudo, verificou-se que a amostra
foi composta, predominantemente, por mulheres
(51,42%), até 80 anos (83,98%), com escolaridade de

até quatro anos de estudo (81,40%), convivendo com
companheiro(a) (83,20%), aposentado(a) (95,52%) e
com renda mensal de até quatro saldarios minimos
(95,61%). Quanto a condicao de satide obtiveram
maior representatividade idoso eutréfico (60,72%),
sem habito tabagista (90,18%) ou etilista (96,90), e
independentes (91,99%) prevaleceram no estudo.
Na andlise da Escala de Atitudes Face ao La-
zer, os resultados apontam, de forma geral, atitude
mais positiva dos idosos da comunidade nas trés
subescalas, independentemente das condi¢des so-
ciodemogréficas, de satide ou capacidade funcional,
evidenciando que mesmo idosos com habitos ina-
dequados de vida apresentam um posicionamento
mais favoravel em relacao as atividades de lazer.

Ao associar a atitude frente ao lazer da escala
global com as caracteristicas sociodemograficas
como a idade (p<1,000), sexo (p<1,000), escolari-
dade (0,123) ou renda (1,000) e condigao de satde
como habito tabagista (p<1,000), etilista (p<1,000)
e capacidade funcional (p<0,101), ndo se observou
diferencas estatisticamente significativas, conforme
apresentado na tabela 1.

Tabela 1 - Distribui¢ado das variaveis sociodemograficas e condicdes de satide, segundo a atitude dos
idosos da comunidade frente ao lazer na escala global. Parana, Brasil, 2014. (n=387)

Atitude frente ao lazer

Variaveis Positiva Negativa Total p-valor
n (%) n (%) n
Sexo
Feminino 195 (51,32) 4 (57,14) 199 1.000
Masculino 185 (48,68) 3 (42,86) 188 !
Faixa etaria (em anos)
60 ----| 79 319 (83,95) 6 (85,71) 325 1,000
80 |-+ 61 (16,05) 1(14,29) 62 !
Escolaridade (em anos)
<4 311 (81,84) 4 (57,14) 315 0123
>4 69 (18,16) 3 (42,86) 72 !
Situacdo conjugal
Com companheiro(a) 315 (82,89) 7 (100) 322 0607
Sem companheiro(a) 65 (17,11) 0 65 ’
Ocupacao
Aposentado 363 (95,52) 7 (100) 370 1,000
Trabalho remunerado 17 (4,48) 0 17 ’
Renda (em salérios)*
<4 363 (95,53) 7 (100) 370 1,000
>4 17 (3,63) 0 17 ’
Indice de massa corporal
Eutroéfico 229 (60,26) 6 (85,71) 235 0953
Excesso de peso 151 (39,74) 1 (14,29) 152 ’
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Atitude frente ao lazer

Variaveis Positiva Negativa Total p-valor
n (%) n (%) n
Habito tabagista
Slr~n 38 (10) 0 38 1,000
Nao 342 (90) 7(100) 349
Habito etilista
Sim 12 (3,16) 0 12 1.000
Nao 368 (96,84) 7 (100) 375 !
Capacidade funcional
Dependente 29 (7,63) 2 (28,57) 31 0101
Independente 351 (92,37) 5(71,43) 356 !

*Valor do saldrio minimo: R$ 678,00 (US$ 290,12).

A atitude dos idosos frente ao lazer mostrou-
se positiva tanto na escala geral (98,19%) como na
analise das subescalas: cognitiva (99,22%), afetiva
(97,42%) e comportamental (69,77%). No entanto,
na subescala comportamental apresentou caracte-
ristica diferenciada com um percentual menor de
positividade, permitido assim identificar padroes
distintos frente ao lazer, dois componentes altamen-
te positivos e outro de maneira discreta.

Outra diferenca importante esta na apresen-
tacdo das médias com as pontuagdes atingidas nas
subescalas em relacao a escala global (150 pontos),
evidenciando aspectos negativos da atitude frente
ao lazer em cada um dos componentes analisados,
com destaque para a dimensdo comportamental
(41 pontos) por atingir o maior percentual dentre
as respostas negativas (Tabela 2).

Tabela 2 - Medidas descritivas e atitudes frente ao lazer de idosos da comunidade. Parana, Brasil, 2014.

(n=387)

Subescalas N° de itens Média DP’ P(::;:;a Nc;gz)t/z;'af
Cognitiva 12 56 4,92 384 (99,22) 3(0,78)
Afetiva 12 53 7,2 377 (97 42) 10 (2,58)
Comportamental 12 41 8,4 270 (69,77) 117 (30,23)
Global 36 150 5,52 380 (98,19) 7 (1,81)

*DP=Desvio padrao; "Atitude positiva frente ao lazer para cada subescala e escala global; Atitude negativa frente ao lazer para cada

subescala e escala global.

Nao houve associagdo estatisticamente signi-
ficativa entre os componentes cognitivo e afetivo e
a atitude frente ao lazer. Ja no componente compor-

associacao significativa da atitude com faixa etaria
(p<0,012), escolaridade (p<0,000), habito tabagista
(p<0,024) e capacidade funcional (p<0,026), confor-

tamental, o qual apresentou menor média, obteve-se me demonstrado na tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicdo das caracteristicas sociodemograficas, comportamental e condi¢do de satde,
segundo as atitudes dos idosos da comunidade frente ao lazer na subescala comportamental. Parana,
Brasil, 2014. (n=387)

Subescala comportamental

Variaveis Atitude positiva  Atitude negativa Total p-valor
n (%) n (%) n
Faixa etéria (em anos)
60 —-| 80 247 (86,97) 78 (75,73) 325 001+
80 |- + 37 (13,03) 25 (24,27) 62 '
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Subescala comportamental

Variaveis Atitude positiva  Atitude negativa Total p-valor
n (%) n (%) n
Escolaridade (em anos)
<4 220 (77,46) 95 (92,23) 315 0.000*
>4 64 (22,54) 8 (7,77) 72 '
Habito tabagista
Sim 20 (7,41) 18 (15,38) 38 0,004*
Nao 250 (92,59) 99 (84,62) 349 ’
Capacidade funcional
Dependente 16 (5,93) 15 (12,82) 31 0.026*
Independente 254 (94,07) 102 (87,18) 356 ’
*Nivel de significancia p<0,05.
Na tabela 3 é possivel constatar que dos 103 DISCUSS AO

idosos que manifestaram atitude negativa na subes-
cala comportamental frente ao lazer, 75,73 % tinham
até 80 anos de idade e 92,23% com até quatro anos
de estudo. Comprovou-se também que destes ido-
sos que apresentaram atitude negativa, 84,62% nao
possuiam habito tabagista e 87,18 % mantinham sua
capacidade funcional preservada, ou seja, auséncia
de dependéncia nas atividades da vida diaria.

Os coeficientes de correlacbes entre as subesca-
las cognitiva, afetiva e comportamental, descritos na
tabela 4, apresentaram associagdes estatisticamente
significantes.

Tabela 4 - Correlagdes (Spearman) entre as
subescalas (cognitiva, afetiva e comportamental)
das atitudes frente ao lazer de idosos da
comunidade. Parana, Brasil, 2014. (n=387)

Subescalas Correlagdo p-valor

Cognitiva versus afetiva 0,63 0,0001*
Cognitiva versus comportamental 0,26 0,0001*
Afetiva versus comportamental 0,44 0,0001*

*significativo ao nivel de confianca de 95%.

Observou-se que as correlagdes entre as su-
bescalas foram significativas, evidenciando que
os trés componentes possuem relagdo entre si as-
segurando uma anadlise consistente das diferentes
dimensGes na obtencdo da atitude frente ao lazer.
O maior coeficiente de correlacdo ocorreu entre as
subescalas cognitiva e afetiva (r=0,63; p=0,0001),
seguido pela correlagdo afetivo e comportamental
(r=0,44; p=0,0001) e o menor coeficiente foi entre
as subescalas cognitiva e comportamental (r=0,26;
p=0,0001).

A predominancia de idosas nas pesquisas é
uma realidade no Brasil, fato este que esta compro-
vado em estudo realizado com idosos da comuni-
dade de Porto Alegre-RS trazendo uma composicao
em sua maior parte de idosos até 80 anos e mulheres
(67,4%), corroborando com os achados deste estu-
do.® As mulheres apresentam maior expectativa de
vida, se comparadas aos homens, caracterizando
a feminilizacao da velhice, que acarreta em maior
participagdo deste sexo nos grupos de idosos.’

A defini¢do de atitude e sua mensuracdo tém
sido muito discutidas no campo pscicossocial por
tratar-se de uma abordagem complexa, pois, con-
trariamente ao que se aborda no senso comum, as
atitudes ndo sdo mensuradas pela agdo ou comporta-
mento, mas sim desenvolvidas por meio de valores
aceitos em relacdo aos aspectos do meio social.’
Crencas, experiéncias e suporte cognitivo-social e/
ou emocional atuam como uma gama de processos
intermediadores para que o individuo possa posi-
cionar-se positivamente ou negativamente frente a
uma realidade."

A investigacao das atitudes de idosos frente
as atividades de lazer permite compreender de
que forma o lazer esta estruturado na vida e qual a
importancia que é dado a este aspecto.

Sabe-se que as atividades de lazer como parti-
cipar dejogos de saldo, assistir TV, desenvolver ati-
vidades manuais e manter relacionamento mensal
com amigos estruturam-se como fatores protetores
para perda da capacidade funcional, além de auxi-
liar os idosos nas adaptagdes necessarias que esta
fase Ihes impde.'** Desta forma, ha possibilidade de
melhoria na percepcao e atitude frente a vida, por
isso, é de extrema relevancia uma atitude positiva.
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Destaca-se que efetivamente um dos fatores deter-
minantes do envolvimento em atividades de lazer
sao as atitudes frente a ele.®

Em uma analise geral, as atitudes de idosos
da comunidade frente as atividades de lazer mos-
traram-se mais positivas, entretanto, ndo houve
associacao significativa com as caracteristicas
sociodemograficas, comportamentais ou condi¢oes
de saude analisadas, mostrando que nesta
populacdo a atitude frente ao lazer independe
dos componentes em investigacio. Os resultados
encontrados corroboram com um estudo realizado
em Portugal com adolescentes e adultos, obtendo
médias acima do ponto neutro, caracterizando,
também, atitudes positivas frente ao lazer.’

Pode-se afirmar que os individuos manifes-
tam, em geral, uma positividade em relacdo as
atividades, experiéncias e vivéncias do lazer. Esta
constatacdo desperta para a significativa importan-
cia desta atitude ao se relacionar com a possiblidade
de intervencao por meio da promocao da satde.

Adotar uma atitude mais positiva frente as ati-
vidades de lazer pode trazer beneficios aos idosos,
com destaque para melhor adaptagdo as incapaci-
dades e perdas presentes na velhice, atuando como
uma estratégia de enfrentamento aos fatores estres-
santes que, como consequéncia, possibilita um senso
de ajustamento pessoal ou bem-estar psicolégico
positivo.!? Acredita-se que ter um posicionamento
positivo estd associado as experiéncias que permea-
ram as vivéncias destes idosos da comunidade e
deixaram marcas de bem-estar e satisfacdo.

Na anadlise das atitudes por subescalas ob-
teve-se diferencas representativas na dimensao
afetiva e comportamental, por apresentar médias
mais baixas, indicando uma atitude menos positiva
em relacdo a escala global. A subescala cognitiva
também teve a maior, média e a comportamental,
a menor em estudo com adolescentes, jovens e
adultos portugueses, mostrando diferencas entre as
crencgas e conhecimentos sobre lazer e a sua efetiva
concretizacdao em atividades e comportamentos de
lazer na vida didria. Assim, o componente cogni-
tivo esta relacionado as crencas frente ao lazer. O
afetivo dimensiona a intensidade da satisfacio em
envolver-se com o lazer e o comportamental asso-
cia-se as acOes anteriores e projecdes em relacdo as
atividades de lazer.

As atitudes negativas podem estar relacio-
nadas a experiéncias anteriores mal sucedidas ou
expectativas frustradas de lazer projetadas para a
velhice, mas que podem ser modificadas com a ado-
¢do de novos comportamentos. Para aqueles idosos

que apresentaram atitude negativa na dimensao
comportamental, estes poderao mudar sua atitude
mediante a vivéncia de experiéncias mais prazerosas
e construcao de nova percepcao. Toda mudanca gera
desconstrucao de conceitos preestabelecidos, dan-
do espaco para a formulagdo de novas definicdes,
permeando pela adoc¢ao de novos comportamentos,
sentimentos e acoes frente ao lazer, caracterizando
as multifacetas da atitude.

Com o avangar da idade, alguns idosos podem
vivenciar a perda da autonomia refletindo negati-
vamente no convivio social, bem estar e motivacao,
acarretando em impactos na percepgao de realizacao
das atividades de lazer."”

Idosos longevos tornam-se potencial para a
diminuigdo da capacidade funcional. Esta condigao,
quando instalada, gera prejuizos significativos a
condicdo bioldgica, social e psicoldgica do idoso com
impacto em toda a familia, podendo estar associado
a um maior risco dependéncia, quedas, hospitaliza-
¢ao, institucionalizacdo e morte.'*'® S3o estes idosos
com incapacidade grave que demandam de maiores
cuidados aos servigos de satide, principalmente nos
servigos primarios de atencdo a satide, gerando
maior gasto com hospitalizagdes e medicagoes,
além do sofrimento do idoso e de sua familia.'® Por
isso atividades que tenham um potencial de atuar
como fator protetor a capacidade funcional devem
ser estimuladas e verificados os fatores associados.

Estudo realizado no interior de Minas Gerais
com 107 idosos pertencentes a duas Unidades Basi-
cas de Satide constatou que ha uma relagao positiva
entre alta qualidade de vida dos idosos e prética
regular de atividades de lazer na modalidade fisi-
ca, influenciando na preservagdo da satde mental,
maior capacidade cognitiva e boa funcionalidade
familiar.”” Entretanto, as atividades de lazer nao se
concentram somente em fungoes fisicas, que exigem
algum grau de mobilidade, mas, sim, as intelectuais,
associativas ou artistica que podem auxiliar na
adaptacao a uma possivel incapacidade.

A falta de informacao e a auséncia de motiva-
¢do para o lazer, assim com o baixo poder econémico
torna os idosos insuficientemente ativos no lazer,
comprometendo sua atitude. Sabe-se que o nivel
socioecondmico influencia na prética de atividades
fisicas regulares, ou seja, pessoas com maior poder
aquisitivo tendem a ser mais ativas fisicamente se
comparadas as de menor poder aquisitivo.'*"

Quando questionados sobre a aquisicao de
artigos e equipamentos para usar nas atividades de
lazer, as respostas negativas representaram-se, na
maioria, neste aspecto. Portanto, pode-se inferir que
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o baixo nivel socioecondmico associado aos poucos
anos de estudo contribuem para o menor envolvi-
mento, participacdo e estimulo em atividades de
lazer, logo a sua atitude tende a ser negativa.?

Na investigacdo da correlagdo entre as subes-
calas, houve associacao significativa entre os trés
componente, apresentando a mais forte relacao
entre a dimensdo afetiva e cognitiva, diferente-
mente do encontrado na escala original e na versao
portuguesa, apresentando maior coeficiente nas as
subescalas afetiva e comportamental, apontando
que o proposito afetivo é influenciado em maior
proporcdo pelo que é conhecido sobre as atividades
de lazer do que é percebido ou experenciado.’

Estes resultados indicam que, em diferentes
contextos, as inten¢des comportamentais, afetivas
e cognitivas divergem entre si, necessitando de
mais investigacdes que apresentem as contribui¢oes
que cada um dos componentes possui na atitude
manifestada pelos individuos, principalmente no
dominio comportamental que apresentou maior
negatividade.

Ao conhecer como os idosos se posicionam
frente as atividades de lazer, é possivel direciona
-los a uma reflexao profunda por meio de acdes
educativas visando a construcdo de novos valores
de vida e satide, ajudando-os a superar barreiras
socioculturais, comportamentais e funcionais atre-
lados a esta etapa.

A participacdo nas atividades de lazer socia-
lizantes é sempre positiva para a ressignificacao de
valores, sentimentos e atitudes.”> O maior envolvi-
mento em a¢des educacionais, como grupos comu-
nitdrios e de satide, permite grandes contribuicoes
a vida de idosos da comunidade, proporcionado
experiéncias construtivas, libertadoras, prazerosas
e mudanca de atitude em relacdo a qualidade de
vida, velhice e lazer.?

As atividades de lazer permitem a indepen-
déncia, atribuicao de novos sentimentos provocada
pela autovalorizacdao, melhor envolvimento nos
grupos sociais e, principalmente, para as mulheres
terem acesso a outras atividades, além do trabalho
doméstico, permitindo mudangas de comportamen-
to enquanto benéficos a integridade biopsicosso-
cial.?* Para atingir estes fatores tdo fundamentais
para a satde dessa populagdo, deve-se considerar
como um recurso as relagdes significativas do idoso
com sua familia, comunidade e profissionais de
sadde, a fim de subsidiar impactos ainda maiores
na implementacao de politicas publica especificas
ao idoso, redugao das incapacidades e morbidades.

Um estudo realizado com 1.429 idosos institu-
cionalizados na China objetivou investigar a influen-
cia das atividades de lazer na capacidade funcional
e na depressado, confirmando que a realizacao das
atividades de lazer geram impactos positivos na
funcionalidade e estrutura psiquica dos idosos.*

Sabe-se que a pratica de atividades prazero-
sas por idosos ndo tem recebido atencao especial
devido ao despreparo dos profissionais envolvidos
no cuidar, a auséncia de politicas ptblicas e sociais
voltadas para esta questao e dificuldade no acesso
ao lazer motivado por restrigdes financeiras, bar-
reiras arquitetdnicas para idosos com dificuldades
de locomocao, necessidade de ajuda para sair de
casa.E preciso investigar a atitude frente ao lazer
nos diferentes componentes e contextos que esta
inserido, principalmente no que se relaciona a
compreensdo do lazer, com o intuito de estabelecer
as associagdes, avancar nas discussdes e agoes
acerca do tema, a fim de verificar o impacto deste
na condicéo de satide dos idosos.

Neste contexto, a equipe de enfermagem
deve conhecer as implicagdes do lazer em prol da
melhor qualidade de vida, principalmente os enfer-
meiros que estdo na linha de frente do cuidado na
Atencao Priméria a Satide e devem desempenhar
acoes integradas em busca da educacdo e satde,
assisténcia integral no atendimento as necessidades
biopsicobiolégicas do individuo. A concepcao que
o profissional tem de promocao da satide influencia
significativamente a sua pratica e é operacionalizada
através do direcionamento de suas acdes.” Antes de
intervir, a equipe multidisciplinar precisa conhecer
as caracteristicas sociodemograficas, culturais e de
satde da populagao, permitindo verificar o impacto
dos determinantes da condi¢do de satde dos idosos,
tragando, assim, um plano de intervengoes efetivo.

A estratégia que o enfermeiro pode dispor
para atingir coletivamente a promocao da satide é
a formagdo de grupos de idosos, e ndo voltados a
condicdes cronicas, pois os grupos sao considerados
como um espago criativo, interativo e oportuno para
tratar de varios aspectos da promogdo da sadde,
inclusive para direcionar a atengdo de saude do
idoso para a maior pratica de atividades de lazer.>2

Os idosos demandam de atengdo especial
voltada as suas reais necessidades, onde este pro-
fissional despertara a valorizagdo das capacidades
pessoais no intuito de empodera-los para o autocui-
dado, socializagdo e tomada de decisdo, permeado
pela adocdo de atitude mais positiva em relagdo ao
lazer e, consequentemente, a satde.®
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CONCLUSOES

Os resultados apontam uma atitude positiva
dos idosos frente ao lazer. Entretanto, a andlise das
subescalas individualmente revelou atitude positiva
em relacdo aos componentes cognitivo e afetivo, e
um percentual menor na média do componente
comportamental, revelando uma necessidade de
atuacao de melhor estruturacao do lazer no dia & dia
dos idosos na comunidade, intervindo na maneira
que podem reagir quando estdo envolvidos nas
atividades de lazer.

Tal abordagem contribui para fortalecer os
conceitos, saberes e politicas publicas atreladas ao
lazer, ao estimular novas investiga¢des contemplan-
do a dimensdo comportamental da atitude frente
ao lazer ao pesquisar caracteristicas sociais, satide
e lazer dos idosos em diferentes contextos, sejam
eles étnicos, etdrios, contexto social e praticas de
saude, estruturando intervencdes efetivas para o
envelhecimento ativo.

Ao contemplar esta andalise em idosos, esta
pesquisa teve o intuito de direcionar a atengao para
melhor envolvimento nas atividades de lazer ini-
ciando uma discussdo em uma area ainda em desen-
volvimento, que tem apresentado potencialidades
na educacdo e para a promogdo da satide do idoso.
Assim, é possivel minimizar as limitagdes funcio-
nais e cognitivas provenientes de complicacoes das
doencas cronicas, estimular a independéncia e auto-
nomia, além de promover o bem-estar e satisfacao,
caracteristica extremamente relevante na velhice.
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