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RESUMO

A populagdo idosa brasileira vem crescendo acentuadamente nos ultimos anos,
entretanto, h4 uma forte tendéncia da sociedade em marginalizar o idoso, tolhendo sua
participagéo e integragio nos processos socio-culturais.

Nos idosos as emog¢des sdo mais serenas, esquecem com facilidade o que tinham dito
ou feito, tornam-se mais egocéntricos, implicam e se revoltam com as pessoas, ficando assim
mais isolados. Podem tornar-se rancorosos ¢ deprimidos, sentem-se invalidos e culpados por
fatos realizados.

E no aspecto fisioldgico que acontecem as mudancas mais marcantes. Com o avancar
da idade a perda geral de massa muscular compromete a forga e a resisténcia dos idosos.

A danga de saldo mostra-se uma poderosa atividade fisica quando se fala de 3* idade.
Tendo em vista os anseios e necessidades dos idosos, torna-se evidente que a danga pode ser
encarada como um meio bastante eficaz de promogéo dos idosos. Entre os valores que a danga
proporciona destacam-se a atengfio, a imaginagfio, postura e movimentos originais € a
memoria para atender a ritmos variados.

No desenvolvimento das relagdes sociais, o valor social da danga oferece a
oportunidade do inicio ou do estreitamento de amizades. Terapeuticamente contribui para o
desenvolvimento biopsicomotor do ser humano.

Por ser uma atividade que promove a integragfo social, a danga de salfo faz com que o
idoso viva mais intensamente o mundo que o cerca, encontrando uma atividade agradavel,
estimulante ¢ prazeirosa, pois 0 contato com outros idosos e jovens lhes estimula a confianga,
o resgate da auto-estima e a melhora de suas capacidades motoras.

Através do estudo comparativo de bibliografias, que citam a importéncia da danga de
saldo, conclui-se que a danga de saldo deve ser incentivada a 3 ? idade.



1 INTRODUCAO

O idoso necessita de atividades fisicas que lhe proporcionem oportunidade de
expressdo, satisfazendo as necessidades de movimentos inerentes a todo ser humano, criando
estimulos, meios e tomadas de atitudes, mais realistas diante do envelhecimento.

A danga e o movimento, encarado no criativo que todos temos, ajudam a uma
profilaxia terapéutica que deveriamos realizar diariamente. E tal a nossa necessidade de
utilizar o corpo, que mesmo pessoas totalmente impossibilitadas, podem pelo influxo do

movimento dado, mobiliza-lo( FUX, 1983,p. 115).



1.1 PROBLEMA

O idoso passa por grandes dificuldades sociais, onde muitas vezes passa a ser excluido
do meio ou entdio sendo até ignorado pela propria familia e pela sociedade. Sofre também
modifica¢des fisiologicas, onde seu corpo ja ndo corresponde mais em cgrtas atividades como
até entdo o fazia, podendo com isso dificultar-lhe o movimento, consequentemente gerando-
lhes problemas fisicos. Portanto a danga, mais especificamente a danga de saldo, é uma das
atividades mais indicadas para os idosos. Quais seriam os beneficios que esta danga pode

trazer para as pessoas da terceira idade?



1.2 JUSTIFICATIVA

A danga é uma atividade que pode ser aplicada em todos os estagios da vida, desde
que se adapte devidamente as necessidades e os limites de cada um, entretanto o individuo
idoso deve estar motivado para o desenvolvimento desta pratica. Isso se deve pelo fato de
acreditarmos que cada um é responsavel pelo proprio desenvolvimento, desenvolvendo sua
personalidade, o que ira diferencid-lo dos outros individuos.

Sabemos que o desejo de brincar e sua manifestagiio acompanha o sujeito em toda sua
vida. Esta atividade tende a favorecer as capacidades motoras e intelectuais, como também
torna possivel uma melhor adaptagfo fisico-afetiva do idoso, em seu dmbito familiar e social.
A danga de saldo, interpretada de forma lidica, assume este mesmo papel, colaborando
também na huta contra a decadéncia corporal, evitando a angustia da soliddo, uma vez que
integra o individuo novamente ao seu meio social.

Este trabalho ir4 apresentar quais os beneficios que a danga de saldo ird trazer para

uma maior valoriza¢8o deste, junto a terceira idade.



1.3 OBJETIVO

Este trabalho tem por objetivo, mostrar que a danga € uma atividade que podera dar
sentido & existéncia de pessoas, cujo abandono poderia acarretar uma involug#o, isto €, um
estado de vida vegetativa, sem sentido e sem significado. E de suma importancia orientar os
idosos para um reconhecimento de seu corpo € de suas possibilidades, o que lhe dard uma
maior confianga ¢ bem estar.

Uma vez que este individuo esteja consciente de suas possibilidades e limitagGes,
poderd escolher suas atividades com mais seguranga, evitando assim que situagdes de
ridiculo, frustragdo, inferioridade acontegam, enfrentando sem temor os desafios que a vida

continua a lhe propiciar.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 TERCEIRA IDADE

2.1.1 Conceito

Envelhecer: E uma fase onde as capacidades e potencialidade de um individuo
desabrocham e se realizam, e nesse contexto, ele adquire a sua maior expressdo de
individualidade, existindo também, uma modificagio, que se desenrola tanto na éarea
biofisiolégica como na 4rea biopsicosocial. £ um processo bésico de todo ser
humano.(FRAIMAN,Ana, 1988).

Antes de mais nada € necessario parar de proibir tudo aos idosos, acabar com o
simbolo de que o idoso € sinénimo de cadeira de balango e perder o medo de que qualquer
atividade possa provocar a morte do idoso. Mas convém destacar que “é dificil estabelecer
uma idade em que o homem deixa a maturidade e ingressa na velhice”.( ANGULO,1982).

Obviamente € importante ouvir concelhos médicos para nfio acelerar o ritmo natural
da idade pois a propor¢do que amadurecemos,transformagdes fisiologicas levam o
decrescimento do esforgo fisico, os movimentos se tornam mais lentos e devido a isto a
tendéncia é que qualquer atividade seja cansativa e as for¢as s6 serdo recuperadas com um
longo repouso.

Para a ONU, 60 anos ¢ a idade marco do comego da velhice e é usada para todas as
estatisticas que documentam a geriatria e estabelece apenas um valor cronoldgico.

Ja foi comprovado em estudos que exercicios fisicos leves e regulares como

caminhada, danga de saldo e outros, ajudam a diminuir o processo de degeneragéo.



Cerca de 6 mil pessoas comemoram seu aniversario de 65 anos diariamente em 1990,
e cada uma delas teve uma expectativa de vida adicional de 17,3 anos, seis anos a mais do que
uma pessoa de 65 anos poderia esperar viver em 1990, quando era pouco comum uma pessoa
chegar aos 65. Em 1989, uma pessoa de vinte anos poderia esperar viver mais 56 anos,ou
13,4 anos a mais do que uma pessoa de vinte anos poderia esperar em 1900. No ano 2000,
dependendo da precis@io das estimativas sobre as futuras taxas de morte, havera entre 32 e 38
milhdes de pessoas com mais de 65 anos. Dentre elas, mais 6 milhGes terdo mais de 85 anos.

A teoria do senso comum salienta a necessidade de manter interesses ocupacionais
aumentar as atividades recreativas a fim de ocupar o tempo totalmente e tornar estes anos
tardes da vida satisfatérios e produtivos. A medida que as dificuldades de ajustamento se
multiplicam para a pessoa que envelhece, ela se torna cada vez mais dependente dos outros, a
criatividade, o humor e a sabedoria muitas vezes serdo convocados a fim de fazerem com que

o estagio final da vida seja suportavel.
2.1.2 Caracteristicas Fisiologicas

Com o envelhecimento o declinio bioldgico ¢ inevitavel, ja que praticamente todos os
sistemas do corpo decaem tanto nos aspectos funcionais como estruturais. A propensdo a
acidentes aumenta a medida que a coordenagdo fisica declina. Ocorrem erros bioldgicos, ndo
renovagdo das células e perturbagées metabdlicas que ajudam a acelerar o processo.

Dentre algumas mudangas normais mais 6bvias que ocorrem com a idade incluem-se a
perda da forga e do vigor fisico, visdo curta, crescimento de pelos nas orelhas e narinas,
problemas na memoria de curto prazo, queda de cabelo, perda de massa éssea, diminui¢io da
altura, diminui¢fio da audi¢fio, € a menopausa. A maioria das mudangas mencionadas podem

ser vistas a olho nu, mas suas origens encontram-se em niveis que nfo estdo prontamente



aparentes aos nossos sentidos. A medida que envelhecemos, ocorrem mithares de mudangas
em todos os nossos tecidos, 6rgdos e em cada célulaque os compde .Essas mudangas
associadas a idade menos Obvias afetam as células individuais de praticamente todos os
nossos Orgdos, incluindo os sistemas imunologico, endécrino e cardiovascular. O ponto
importante é que essas mudangas ndo-aparentes associadas a idade s#o consideradas
normais.(HAYFLICK, Leonard,1996.)

Dentro de um aspecto geral do idoso, a partir dos 40 anos, a silhueta comeca a
modificar-se, comegando pelo aumento do peso. A coluna cervical imobiliza-se e seu andar €
mais lento. Aparecem as primeiras rugas, a pele torna-se palida devido a redugdo da rede
capilar.

O cabelo embranquece e pode cair. As unhas crescem menos € o poder de cicatrizagdo
diminui drasticamente. A partir dos 60 anos, diminuem a audi¢fio e a visdo, aos 70 anos,

diminuem os outros 3 sentidos pela degeneragfio das terminag3es nervosas.(ANGULO,1982).

Quase todos os orgdos perdem a capacidade funcional com a idade, mas a proporgéo é variavel
e é acelerada por riscos ambientais e certas cronicas. (ANGULO,1982).

2.1.2.1 VariagGes de Peso e Mudangas Metabdlicas

Nas variagdes de peso e mudangas metabolicas, a partir dos 30 anos,0 consumo de
calorias pelo organismo diminui aproximadamente 12 calorias por dia. Aos 40 anos, por
exemplo, seu corpo precisa de menos 120 calorias por dia do que aos trinta. O peso diminui
entre 55 e 75 anos, devido principalmente a perda de tecido magro, massa muscular, dgua e
massa Ossea. A perda Ossea ¢ maior nas mulheres.(HAYFLICK, 1996).Segundo
UNDERWOOD (1989), com o envelthecimento ha a diminui¢do gradativa da capacidade do
pancreas de produzir insulina, assim como a atividade da gldndula tiredide. Com isso reduz a

capacidade do organismo de utilizar os agucares gorduras e transformé-los em energia. Em



conseqliéncia observa-se um aumento do nivel de agicar no sangue e de peso, uma

diminuic&o da capacidade para enfrentar o stress e uma diminui¢fio de energia.

2.1.2.2 Mudangas no Sistema Cardiovascular

Com relaggio as mudancas no sistema cardiovascular, o idoso quando nfo estd doente,o
coragfio bombeia quase tdo bem quanto o de um adulto jovem e saudavel. Ndo ha indicios de
que a funcdo cardiaca decline com a idade.A freqiiéncia cardiaca maxima, diminui com a
idade, e nfio se trata de um problema de saide.Com a idade, tanto os homens quanto as
mulheres desenvolvem um estreitamento da parede cardiaca. (HAYFLICK, 1996).

De acordo com UNDERWOOD (1989) podem ocorrer alteragdes no sistema
cardiovascular, como a redugdo na elasticidade das valvulas e dos vasos sangiiineos o que
resulta em uma restricdo do fluxo sangiiineo devido a um engrossamento das paredes dos
vasos e dos actimulos de gordura que os recebem, somados a redugdo da capacidade cardiaca
de bombear o sangue que recebe a cada pulsagdo. Em conseqiiéncia destas alteragGes, o
individuo sentira redugdo na capacidade para o esforgo fisico, fadigae mais falta de ar.

Segundo FITZEGERALD (1992), o envelhecimento provoca deterioragdo no sistema
cardiovascular, afetando as fungSes do miocérdio, resultando na diminui¢do do rendimento
cardiaco em repouso em até 58% em individuos de 25 a 85 anos de idade. O numero de
batimentos cardiacos nfio altera-se com a idade, o que sofre uma queda sfo os batimentos
cardiacos maximos durante algum esforgo.

De acordo com McARDLE et alli (1986), a redu¢do do volume de eje¢do contribui
para uma menor capacidade de fluxo cardiaco na captagdo maxima de oxigénio apds os 25
anos de idade, pela involugdio de varias fungdes fisiologicas relacionadas com o transporte de

oxigénio, e com a idade.



Segundo PERONNET ( 1985), o consumo méximo de oxigénio ( VO2 méximo) reduz
0,40 ml/kg/min anualmente, afetando a capacidade maxima de trabalho, fazendo com que o
desempenho nos exercicios de longa duragéo seja limitado.

De acordo com BALLONE ( 1981 ), o coragdo ¢ um dos poucos 6rgdos que aumentam
de tamanho com o envelhecimento, € isso nfo representa que seu desempenho aumente, pelo
contrario, o coracdo diminui sua capacidade de resposta aos esforcos e surgem as
extrassistoles.

Segundo MATSUDO ¢ MATSUDO ( 1992), ha uma diminui¢cdo da utilizagdo de
oxigénio pelos tecidos e uma menor capacidade de adaptagdo e recuperagéo do exercicio.

LORDA PAZ (1990) coloca que ha uma elevacgfo das pressdes sistolicas e diastélicas,
aumentam os ciclos cardiacos € com isso ocorre uma diminui¢cdo da circula¢do sangiiinea,
resultando em um aumento da pressdo arterial.

Em relac8io ao ritmo cardiaco, ocorrem variagdes com a idade, permanecendo em uma

média de 76 pulsa¢des por minuto para as mulheres e 72 para os homens.

A arteriosclerose é o transtorno que com maior freqiiéncia vemos como sindnimo de velhice.
A arteriosclerose conduz a perda de elasticidade, o que produz um aumento da forga, da onda
pulsétil, incrementando os fendmenos de ressonancia nas artérias periféricas, o que conduz a
uma limitag@o da capacidade funcional do cora¢do (BOUER, 1994).

2.1.2.3 Mudangas no Tempo de Reacdo

Com a idade, as respostas a estimulos ficam mais lentas e aumenta a probabilidade de
serem imprecisas. Esses efeitos aumentam a medida que as tarefas se tornam mais complexas.
Entre os vinte e os sessenta anos, ocorre um retardamento de aproximadamente 20% no tempo
de reagfio.( HAYFLICK ,1996).

De acordo com McARDLE et alli (1986), as fungdes do sistema nervoso central

sofrem efeitos cumulativos do envelhecimento, sendo que a propriedade de processar a
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informagdo para conduzir uma resposta e identificar um estimulo sdo afetados com o passar
dos anos, havendo um declinio em 10% na velocidade de condugfo nervosa dos 30 aos 80
anos,como também uma perda nas propriedades elasticas do tecido conjuntivo, € uma
diminui¢do de 37% no niimero de ax6nios medulares.

UNDERWOOD (1989), explica que na terceira idade as mensagens necessitam um
tempo maior para passar dos nervos para os musculos, sendo que estes requerem mais tempo
para reagir as mensagens. Podera haver redugdo da percepg¢do da dor, e aumento do tempo
para reagir a ela.

Segundo RAUCHBACH (1990), ap6s os 30 anos de idade ha uma perda de 1000.000
células nervosas por dia, principalmente em algumas zonas do sistema nervoso central, ao
passo que células pouco especializadas, como por exemplo as encontradas na mucosa
intestinal, sofrem menos efeito do envelhecimento e por isso podem reproduzir-se
constantemente.

FITZEGERALD (1992), coloca que a capacidade de se exercitar € afetada por estas
modifica¢des ocorridas no sistema nervoso central e periférico, em conseqiiéncia do aumento
dos tempos de reagéo.

Segundo APPEL ¢ MOTA (1991), a velocidade ¢ a coordenagfio involuem com o
passar dos anos pelo fato das células nervosas sofrerem um desgaste irreversivel, porque os
neur6nios motores situados na medula sofrem, com os anos, degeneracdo na capacidade de
libertagdo da substincia neurotransmissora na area sinoptica.

O mesmo autor relata que as quedas de pessoas acima de 60 anos aumentam 35 a 40%,
e estdo relacionadas com modificagdes de efeitos sensoriais, € 0 aumento do limiar de

percepgéo de alguns estimulos.
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2.1.2.4 Mudangas Cognitivas

O declinio cognitivo é mais aparente nas perdas de memdria, que a curto prazo
diminui com a idade, muitas vezes compensada pela imaginagfio. A saide mental nfio pode
ser substancialmente melhorada durante os estagios mais tardios da vida e as perturbagdes
emocionais , hipocondria e deméncia senil geral séo freqiientes.

A capacidade de aprendizado de materiais orais s6 diminui depois dos setenta anos. A
memdria visual, medida pela capacidade de reproduzir desenhos geométricos guardados na
memoria diminui ligeiramente entre os cingiienta e sessenta anos e € bastante inferior apds os
setenta.(HAYFLICK, 1996).

Segundo BALLONE (1981), ha uma perda de neurdnios em todas as camadas da
cortex, principalmente na area da massa encefilica. Sendo que os neur6nios ndo se renovam
apés a vida pos-natal, ¢ a perda progressiva de neurdnios ocorre apds os 25 anos de idade.
Ocorre uma diminui¢do da capacidade da memoéria e da percepgfo, e alteragdes no cerebelo,
que causam uma falta de coordenagfo, pelo fato deste 6rgfo ser responsavel pela coordenagdo

motora e o tbnus muscular.

2.1.2.5 Mudangas nos Sentidos

A acuidade visual diminui com a idade, entretanto, com o uso de 6culos, € possivel
manter uma visfo normal ou melhor aos oitenta anos.O paladar para substancias doces ou
dcidas ndo se altera muito com a idade,é¢ um pouco mais dificil detectar substincias salgadas
ou amargas.A capacidade de identificar corretamente os odores diminui com a idade tanto nos
homens quanto nas mulheres.( HAYFLICK,1996).

Segundo GUILLET (1983), a nivel neurolégico ocorrem acuidades auditivas e visuais,

tremores; perturba¢des da marcha, do equilibrio e de certos reflexos.
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Em relagdo as transformacGes auditivas e visuais respectivamente LORDA PAZ
(1990) coloca que o ouvido é um 6rglo que envelhece rapidamente e que na maioria das
vezes a surdez é associadas com a velhice.

Segundo o mesmo autor o processo de surdez é acelerado devido as agressdes externas
sofridas pelo individuo no decorrer dos anos através dos escapamentos de automoveis e
musica alta, por exemplo, que na maioria das vezes ultrapassa os decibéis aceitaveis que sdo
de 80 a 90 decibéis. Assim sendo, o ouvido por ser um 6rgéo sensivel € amplamente afetado.

No que diz respeito & visiio 0 mesmo autor explica que o didmetro pupilar reduz com
os anos, sendo de 5 mm aos 20 anos e chegando a 3,5mm aos 85 anos. Em conseqiiéncia ha
uma diminui¢8o da resposta pupilar a luz, com redugéo do reflexo fotomotor.

Segundo UNDEWOOD (1989), a sensibilidade de todo o corpo diminui, como a
capacidade de ouvir sons agudos e o sentido do tato. Nota-se a perda de papilas gustativas que
percebem o salgado e o doce e a redugfio da capacidade olfativa.

Ha dificuldade de adaptagfo do olho a luz difusa. Segundo o0 mesmo autor a percepgdo

da cor é diminuida pelo fato dos cristalinos tornarem-se amarelos.

2.1.2.6 Mudangas Fisiologicas

A funcgfio renal, medida pela capacidade dos rins de filtrar as impurezas do sangue,
diminui com a idade. A capacidade dos linfocitos, um tipo de célula branca do sangue, de
matar células cancerosas comeca a diminuir aos 40 anos, a efici€ncia de outras células brancas
do sangue que combatem doengas infecciosas, chamadas neutréfilos, também diminui com a
idade.A fung@o pulmonar diminui com a idade. Nos homens saudaveis, o declinio € um fator
de risco significativo para doenca coronariana.(HAYFLICK,1996).

Segundo UNDERWOOD ( 1989), a nivel do sistema digestivo o processo torna-se

mais lento com o envelhecimento. H4 uma redugfio das enzimas responsaveis pela digestdo e
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da secregio da saliva. Por isso idoso pode ter indigestfo, transtornos de absorgdo adequada de
nutrientes e de eliminagdo destes.

De acordo com BALLONE (1981), o sistema digestivo sofre alteragdes com a idade,
ocorrendo uma diminui¢do da acidez gastrica, o que ocasiona o aumento do pH. H4 uma
queda das secregOes salivares, pancreéticas e gastricas fazendo com que a digestdo do bolo
alimentar seja dificultada.

Segundo o mesmo autor ocorre a constipacdo intestinal pela hipotonia e pelas
alteragdes na dieta, quando o idoso ingere pouca quantidade de fibras. Ocorre também a
diminuigdo da secregdo enddcrina do péncreas, resultando na maior incidéncia de diabetes em
individuos idosos.

De acordo com RAUCHBACH (1990), as células encontradas na mucosa intestinal
sdo consideradas pouco especializadas e sofrem menos o efeito do envelhecimento, e por isso
podem reduzir-se constantemente.

No que diz respeito as modificagdes no sistema respiratorio, FITZEGERALD (1992),
explica que, com o passar dos anos, a mobilidade da parede toracica é comprometida.

De acordo com LORDA PAZ (1990), todo o sistema respiratorio sofre alteragcdes com
o0 passar dos anos, como as mucosas do nariz, laringe e faringe. O que ¢ constatado pela gota
do nariz, voz quebrada, necessidade de expectorar constantemente € rouquiddo da garganta.
Ha uma consideravel reducdo no peso dos pulmdes.

A diferenca quanto aos perimetros da parede tordcica em exposicdo e inspiragio é
grande entre individuos idosos e jovens. Sendo que em uma inspiragdo profunda e expiragio
for¢ada jogam de 8 a 10 cm entre uma e outra na dimensfo do térax em uma pessoa jovem, no

ancido verificam-se 4 a 6 cm ( LORDA PAZ,1990).
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LORDA PAZ(1990) relata ainda que o maximo de ar obtido em uma respiragéo
forgada, seguida de uma inspiracio também for¢ada denominada capacidade vital, é de 3.5 e
3.8 na mulher e 4.5 ¢ 5.0 no homem, ao passo que nas pessoas maiores de 75 anos esses
valores diminuem 50%.

Segundo 0 mesmo autor, ao trés componentes da capacidade vital diminuem. Sendo
um dos componentes o ar corrente, que constitui o volume de ar compreendido entre uma
inspiragfo normal € uma expiragdo normal, que € de 0.5 litros, nos idosos h4 uma diminuigéo
de 25%.

O segundo componente ¢ o chamado ar de reserva, entendido como o ar apés uma
expiragdo profunda que normalmente é de 2 litros, vai para 0.5 litros. E por fim, o terceiro
componente denominado ar complementar, entendido como o volume de ar que o individuo ¢
capaz de introduzir como suplemento ap6s uma inspiragfio forgada, que aproximadamente é
de 1 litro, nos idosos baixa para 0.5 litros.

De acordo com a colocagdo de BALLONE (1981), a capacidade vital é diminuida pela
perda da elasticidade e ossificag@io das cartilagens costais,fazendo com que a incidéncia de
infecgdes pulmonares seja alta entre os idosos.

MCcARDLE et alli (1986), relata que aos 80 anos a capacidade respiratéria maxima ¢
quase 40% menor que a observada aos 30 anos.

Em relagfio a esse fato, GUILLET (1993), coloca que isso deve-se ao fechamento de

certos condutos bronquicos.

O envelhecimento do aparelho bronco-pulmonar ¢ conhecido desde que um médico francés
chamado Laennec (1781-1826), inventor do estetoscOpio, realizou os primeiros estudos a
respeito. Na atualidade as observagBes sdo mais profundas e confirmam cientificamente os
estudos de Laennec nos quais mostrou que a deterioragdo bronco-pulmonar € progressiva e
irreversivel nos ancidos.(BOUER, 1994)
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Segundo UNDERWOOD (1989), com a idade hd a reduglio da elasticidade dos
pulmdes e isso afeta a capacidade deste utilizar o oxigénio como também a capacidade de
respirar profundamente e tossir. Com isso o idoso podera ficar mais propenso a dificuldade
para respirar, realizar um esforgo, a fadiga e as infecgdes.

Segundo BALLONE (1981), com a idade & nivel do sistema urindrio, os rins atrofiam-
se, ocorrendo a perda de néfrons. A fungdio de excregdo dos rins é comprometida pela
diminui¢do do fluxo sangiiineo renal, pela menor filtragdo glomerular, pela pequena

reabsor¢do tubular.

2.1.2.7 Mudangas na Forca

Apos os 65 anos, a for¢a no antebrago e nos musculos das costas diminui. A forga,
medida pela capacidade de rodar uma manivela durante um periodo de tempo, diminui apés
os 50 anos, mas ha boas razfes para acreditar que isto se deve a redugio da coordenagdo
motora, e ndo a perda de forca.

O desempenho méximo durante o exercicio diminui com a idade. A for¢a muscular
nas mios aumenta até os trinta anos e depois diminui a uma velocidade acelerada apés os
quarenta anos.( HAYFLICK, 1996.)

Segundo MATSUDO e MTSUDO (1992), & nivel muscular h4 uma diminui¢do na
habilidade para manter for¢a estatica, uma menor capacidade para hipertrofia, uma maior
indice de fadiga muscular, como também uma diminui¢io dos estoques de ATP,CP
glicogéniov e proteina mitocondriél, e uma redugo na capacidade de regeneragéo.

De acordo comUNDEWOOD (1989), o individuo com o passar dos anos perde a forga
a elasticidade e frimeza dos musculos. Em algumas regides o tecido adiposo substitui o
musculo fazendo com que estes tornem-se elasticos € menos resistentes ao realizar certas

tarefas.
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De acordo com FITZEGERALD (1992), ha uma redugfo na massa muscular, tanto no
numero, quanto no tamanho da fibra muscular, e a for¢a ¢ diminuida em quase 20% aos 65
anos.

No que diz respeito a forca McARDLE et alli (1986), coloca que a mixima de homens
¢ mulheres € alcancada entre os 20 e 30 anos de idade, havendo um declinio desta for¢a na
maior parte dos grupos musculares, sendo que a responsavel por isso € a diminui¢do da massa
muscular, pela perda da proteina muscular, resultante do envelhecimento ¢ inatividade.

Segundo PERONNET (1985), a forca dos grupos musculares diminui de forma
moderada até os 50 anos, sendo de 10 a 205, acelerando-se apds os 50 anos, ¢ essa redugéio na
forga muscular resulta em uma diminui¢8o da capacidade anaerdbica do idoso. Uma pessoa de
60 anos de idade efetua duas vezes menos exercicios de flexdo e extensdo de bragos, com
apoio nas m#os, ou de abdominais, em um minuto do que uma pessoa de 20 anos de idade.

Ao se referir a forca em idosos BALLONE (1981), explica que a forga muscular do
biceps aos 60 anos é quase a metade da forca aos 25 anos, e que alguns fatores sdo
responsaveis pela diminuicdo da for¢a muscular, como uma alimentacdo nfio apropriada, a
diminui¢do dos hormdnios sexuais (estrogeno e progesterona), € a pouca exposi¢do ao sol.

De acordo com LORDA PAZ (1990), através do didmetro constata-se que o ponto
maximo da forga muscular é observado entre os 20 e 30 anos, € que aos 85 anos nio
representa mais que a metade. Esta perda da massa muscular ocasionaré a atrofia muscular
que predominara nos grandes grupos musculares como quadriceps, ombros e gliteos.

Segundo PERONNET (1985), as alteragdes ocorridas na flexibilidade sdo encaradas
como caracteristicas primordiais do envelhecimento, ¢ mais evidente que as demais
modifica¢Ges de ordem fisica, e limitam os gestos do individuo idoso, visto que a amplitude

de movimentos dos segmentos em torno das articulagdes diminui consideravelmente.



17

RAMILO (1991), explica que ¢é a amplitude maxima capaz de se alcangar
voluntariamente numa ou em vdérias articulages e observa-se uma diminui¢do drastica da

flexibilidade a partir dos 55 anos de idade.
2.1.3 Caracteristicas Sociais

Na auséncia de doenga, os tracos de personalidade permanecem basicamente iguais
durante toda a vida, mas a preferéncia por atividades em ritmo acelerado diminui em torno
dos cinqgiienta anos. A crenga comum de que a personalidade de uma pessoa mais idosa muda

com o tempo, que ela se torna bem ou mal-humorada, é um mito.

A pessoa ndo estd preparada para o envelhecimento e neste despreparo inclui-se a
aposentadoria, que é uma aspira¢io muito desenvolvida que representa a liberagdo do trabalho
e liberagdo de um grande nimero de compromissos que aguardam ansiosamente mas s3o
poucos preparados para ela. ( SALGADO,1990).

As pessoas idosas procuram muito reconhecimento e respeito, afei¢do e realizagéo,
seguranga € auto-estima. O contato com as pessoas da sua idade ajuda oidoso a aceitar
melhor sua condi¢do, € 0 contato com o jovem proporciona estimulos para a sua vida.

Quando chega a velhice, o estado incompativel de vida continua, pois os idosos em
nosso mundo ocidental néo sdo tratados com a dignidade que merecem. E claro que devemos
agradecer pelas condi¢des nfio serem tdo penosas como as dos esquimds, onde os velhos nesse
caso, eles eram despachados para o “outro mundo”, contudo o contentamento na velhice,
produzido por um senso de harmonia com a comunidade, é vital para uma boa saide.(
FULDER, 1983.)

Em nossa cultura, os velhos sdo impedidos de alcangar esse estado de harmonia. O
retiro forgado significa que todos os que desejam continuar o ritmo de uma vida produtiva s3o

langados numa indoléncia aniquiladora. A eles fica reservada a perda de respeito por parte de
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um mundo que julga uma pessoa pelo status do trabalho. A vida ocidental € agitada, ¢ os
velhos, a menos que seja politico ou famoso, ndo recebem consideragio nem
responsabilidades. Os velhos respondem a pouca expectativa neles depositadas pela sociedade
encolhendo-se ainda mais, perdendo a confian¢a em si mesmo e, com isso, a riqueza da
propria experiéncia. Este circulo vicioso se completa com a fragilidade que € ao mesmo
tempo causa ¢ conseqiiéncia de sua rejeigdo.

Aos velhos foi reservado um lugar num mundo & parte, sem sentido e exterior a
sociedade. O bem-estar social € impessoal e apenas acentua essa dependéncia impotente. Por
outro lado, a alienagio pode ser uma bengdo porque libera a pessoa dos problemas triviais do
ambiente social. Pode ser na verdade um momento de quitaco e liberdade.

Quando os deveres da vida terminam e a familia est4 criada, nio ha nada mais a fazer
do que se dedicar a reflexdo tranqiiila de hobbies, das coisas do momento ou do espirito. Em
muitas culturas orientais, a ltima etapa da vida é o momento para se dedicar a alcancar a
liberagdo interna e se preparar para morrer. Infelizmente, ndo se vé sinal dessa pratica sensata
no ocidente. O exilio é agradavel, se o destino for o “Jardim do Edem”. Assim, o fator mais
importante é o barco que ira transportar tranqiiilamente nosso velho viajante até esse seu

retiro agradavel. Podemos dizer que esse barco ¢ a serena vitalidade.( FULDER, 1983.)

2.2 DANCA DE SALAO

2.2.1 Conceito

Desde a antigiiidade, a humanidade ja tinha na expresséo corporal, através da danga,
uma forma de se comunicar. Encontramos influéncias culturais dos paises onde sdo dancados
e de onde sdo originarios os ritmos. Cada cultura transporta seu conteudo as mais diferentes

areas, dentre estas, as dancas absorvem grande parte desta transferéncia, pois sempre foi de
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grande importancia nas sociedades através dos tempos, seja como uma forma de expressdo
artistica, como objeto de culto aos deuses ou como simples entretenimento. No entanto em
tempos mais remotos o sentido da danga tinha um carater mistico, pois era muito difundida
em ritos religiosos e raramente era dangada em festas comemorativas.

O Renascimento cultural dos séculos XV/XVI trouxe diversas mudangas no campo
das artes, cultura, politica, dentre outras. Dentro deste contexto, a dan¢a também sofreu
profundas alteragdes que ja vinham se arrastando através dos anos. Nesta época a danca
comegou a ter um sentido social, isto é, agora era dancada em festas pela nobreza apenas
como entretenimento € como recreacdo.

Desde entfio a danca social foi se transformando e aos poucos tornou-se acessivel as
camadas menos privilegiadas da sociedade que ja desenvolviam outro tipo de danga: as
dancas populares; que, inevitavelmente, com estas alteragdes de comportamento foram se
unindo as dangas sociais, dando origem assim a uma nova vertente da musica, dangada por
casais, que mais tarde seria denominada Dancga de Salo.

Muitas das formas de danga conhecidas parecem néo ser indicadas para os idosos.Isto
se aplica por exemplo, ao ballet, ao rock-and-roll, as tournes dangantes ou a maioria das
discotecas. Em geral, pode-se dizer que formas que impliquem em altas reinvindicagdes
quanto & mobilidade, & velocidade ou & coordenagdo nfo sfo indicadas. Apesar disso, nfo
deveriamos descartar totalmente as formas modernas de danga, pois elas poderdo ser o elo de
ligagdo com as gera¢des mais jovens, contribuindo para a integra¢do dos idosos.

A danga de saldo se mostra uma poderosa atividade fisica quando se fala de 3* idade.
Tendo em vista os anseios e necessidades destes torna-se evidente que a danga pode ser

encarada como meio bastante eficaz para ser usada.
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Giffoni considera que a danca entre todas as formas de exercicios, é a mais completa
no que diz respeito a atividade fisica e educagfio fisica, como agentes educacionais, seguindo-
se através dela, além das qualidades fisicas aprimoradas, o desenvolvimento de atributos
sociais e morais. ( GIFFONI,1973,p.13).

AMORIM( 1992,p.17) em seu trabalho sobre a danga de saldo como meio auxiliar na
recuperagdo da auto-estima do idoso, conclui que os idosos que praticam a danga de saldo tem
uma melhor auto-estima do que os nfo praticantes. A danga de saldo age como atividade
integradora dos idosos na sociedade, tornando-se membro da mesma.

A danga e o seu movimento proporciona-lhes a “possibilidade de aprofundar-se dentro
de sua propria existéncia. Em seu sentido mais puro, ¢ uma sintese das BELAS ARTES,
sendo a mais viva ¢ humana, ji4 que tem por instrumento interpretativo o proprio
corpo.”(TEJEDA,1993,p.23).

Enquanto a danga é praticada em passos e estilos apenas por causa da satde, estética,
mobilidade articular, estimulagdo circulatéria ou apenas o cultivo social, ela mal difere da
ginastica objetiva, pois em sua natureza existe, contudo, um outro aspecto préprio da
danga,que a liberdade de objetivos. Trata-se da vivéncia pura e simples do movimento, que se
reflete a area psicoespiritual. Somente nesta area chegamos a verdadeira “ danga”, somente
aqui cada um sai de si mesmo; a dan¢a produz uma sensagdo de liberdade e felicidade,como
um deseja no fundo de seu coracdo.(BAUR,EGELER,1983).

A danga ¢ especialmente indicada para idosos, pela musica que estimula e motiva;
surgem possibilidades de contato e comunicagéo grupal, pode ser aprendida em passos curtos
e simples, existem muitas possibilidades de variagdo; o exercitar necessario ao espirito e ao

corpo pode estar de tal modo camuflado na danga que chega a ser inconsciente.
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2.2.2 Objetivo da Danca

Entende-se que o uso da miusica aumentando o entusiasmo do praticante ajuda-o a
executar os exercicios com maior prazer. Sabe que tem-se usado a danga social como
atividade chave para exercicios nfio extenuantes e de sociabilizagéo.

As dangas em conjunto exigem o espirito de solidariedade e cooperagfo, pois,
moralmente, a danca mostra seu valor no momento em que incita no executante, o
afloramento do dominio sobre si mesmo, o senso de responsabilidade que se traduz no desejo
de executar corretamente 0 movimento ou passo, a iniciativa ligada a participagdo ativa do
executante a todo momento, o entusiasmo, a perseveran¢a, o cavalheirismo e o senso de
ordem.(NOGEIRA,1992,p.14).

A danga de saldo possui um valor terapéutico maravilhoso, pois auxilia o idoso, na
contribui¢dio para o desenvolvimento biopsicomotor do ser humano. Pelo fato da danga ser
algo estimulante, ela beneficia no resgate da auto confianga, ajuda na sociabilizagfo e resgata
os valores de quem a pratica, portanto a danga de saldo é uma atividade completa e essencial,
desde que o executante goste do que esteja fazendo, pois executar movimentos sem motivagio

€ muito mais cansativo do que fazer exercicios com interesse.

2.2.3 Beneficios Fisiologicos ¢ Sociais

Fisicamente, a danga contribui para a melhoria das fung¢des circulatérias, respiratorias ,
digestivas de aperfeicoa o sistema muscular e nervoso. Colabora ainda para a agilidade,
flexibilidade e elasticidade de movimentos, bem como para a melhoria da resisténcia fisica.
Pois exige do praticante saltos, giros, corridas, movimentos e passos, dispendendo grande
energia, sem ocorrer uma transformacgfo na fisionomia. A danga também pode ser empregada

para a corre¢do de ma postura. Outro fator no qual a danga pode contribuir é na coordenagio
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neuromuscular, pois séo solicitados pés, pernas, bragos, mios, tronco, cabe¢a, em atuagdo
simultinea, por vezes analisados de forma assimétrica ou oposta.

A danga de saldo é uma alternativa de trabalho aerdbico, mesmo que de baixa
intensidade, e a miisica atua até como recurso ergogénico, servindo de estimulo para o
movimento.

Entre os valores mentais que a danca proporciona, destacam-se a atengdo, a memoria
que exercita os aspectos de fixagfio, conservagdo e evocagdio; em todos os momentos da
danca se desenvolvem a critica, o raciocinio e a percep¢do rapida de movimentos. “A danga
pode contribuir para atenuar os males que afligem a sociedade, decorrentes de impulsos
reprimidos pelas conveng¢des sociais, os quais podem ser orientados através da danga”.(
GIFFONI, 1973).

Na maioria das publicagdes referentes ao tema, encontram-se também suposi¢Bes
sobre os efeitos que poderfio ter a danga, através do corpo, da satiide e da motricidade na
personalidade de pessoas com idade avangada. Algumas das suposi¢Ges sdo as seguintes: para
pessoas mais idosas a danga pode ser um meio eficiente contra o isolamento social e a soliddo,
contribuindo para o desaparecimento do tédio. A danga poderd compensar especialmente a
diminui¢do das relagGes sociais devidas ao “ final de carreira”. Pessoas que mesmo com idade
avancada ainda praticam alguma atividade sfio descritas como menos introvertidas Assim, a
danga pode oferecer uma certa substitui¢do quando o status ¢ o orgulho determinados durante
muito tempo pela atividade e posi¢do profissional, perdem em importincia e finalmente
terminarem para alguém. Nesta circunstincia os rendimentos esportivos podem ser

importantes para o encontro € uma nova “ identidade”.
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Na idade avangada a danga nfio € apenas diretamente saudavel; ela é ao mesmo tempo
e expressdo e a confirmacgfo de um posicionamento fundamental diante da vida, que ¢ indireta
e igualmente propicio a saude. ( BAUR,1983,p.7).

Outras valiosas contribui¢des deste tipo de atividade sdo: a harmonia de formas, a
aquisi¢lio de habitos higi€nicos, desembarago de movimentos € a corregio de atitudes. A
danga comprovadamente pode restaurar as forgas de um organismo debilitado.

No favorecimento das relagdes sociais, o valor social reflete oferecendo a
oportunidade para o inicio ou estreitamento de amizades, ampliando o circulo de amizades,

ampliando o circulo de relacionamento de mentalidade homogénea.



3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para a elaboragfio desta monografia, foi feito em primeiro momento um levantamento
de referéncias bibliograficas de obras que forneceram informagées sobre o problema referido,
logo apds houve a leitura e anilise destas obras, selecionando as informagdes que mais

interessavam ao objetivo deste trabalho.



4 CONCLUSAO

Analisando o que foi estudado na pesquisa literéria, verificou-se que a danga de saldo
¢ uma atividade que trds aos idosos grandes beneficios fisicos, mentais, sociais, recreativos,
morais e terapéuticos.

Por ser atividade que promove a integragfio social, a danga de saldo faz com que o
idoso viva mais intensamente o mundo que o cerca, encontrando na mesma uma atividade
agraddvel, estimulante e prazeirosa. Pois o contato com os outros idosos e jovens lhes
estimula a confianga, o resgate da auto-estima, e a melhora de suas capacidades motoras.

A danga de saldo é uma atividade que requer pessoas realmente interessadas e que
tenham consciéncia da importdncia deste trabalho, respeitando cada idoso como uma
individualidade que ja teve sua histéria e vivéncia, precisando apenas do reencontro de si
mesmo, buscando na danga de salfio o reencontro com seu passado, tornando o seu presente
muito mais feliz.

Através do estudo comparativo de bibliografias, que citam a importéncia da danca de
saldo, conclui-se que a danga, deve ser incentivada e aplicada. Espera-se que este estudo
desperte a ateng¢do das pessoas que trabalham com idosos e que ainda nio tenham
desenvolvido este tipo de atividade, possam colocar em préatica as recomendagdes citadas

neste estudo.
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