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Poucos foram os estudos conduzidos, até agora, com o objectivo de modificar o
bem-estar subjectivo dos idosos. Para procurar coimatar esta lacuna, foi levada a
efeito a presente investigacdo, com trés amostras de individuos, provenientes de
diversos locais do pais. Em nenhuma delas se verificaram melhorias significativas
na satisfacdo com a vida dos idosos, ao cabo de oito semanas de tratamento.
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“Qual é o fim que nds atribuimos a politica e qual é o sobe-
rano bem da nossa actividade? Quanto ao nome, pelo
menos, hd um consenso generalizado: é a felicidade”

(Aristoteles, 1965, pag. 22).

“E, ent3o, na virtude, que reside a verdadeira felicidade”

(Séneca, 1996, pag. 45).

“A felicidade constitui o tinico fim da accdo humana, e a promo-
c3o da mesma é a prova pela qual deve julgar-se toda a conduta
humana; de onde se segue, necessariamente, que este deve sero
critério da moralidade, uma vez que a parte estd incluida no todo”

(Mill, 1993, pag. 182). )

Objecto de especulagdo, ao longo dos tempos, desde a Antiguidade (Sixsmith,
1993), nomeadamente, com Aristételes (1965, 2005) e, depois, com Séneca (1996)
e Santo Agostinho (2000), até aos tempos modernos, com Kant (1997) e Mill

1 Estudo realizado, no ambito do Projecto Promover o bem-estar subjectivo dos idosos, do Centro de
Psicopedagogia da Universidade de Coimbra [FEDER/POCTI-SFA-160-490].

2 Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educa¢do da Universidade de Coimbra.
3 Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educacdo da Universidade do Porto.
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(1993), 56 ha poucos anos atras, comecou a felicidade a ser tema de investigacao
psicolégica empirica.

Existem, a este nivel, duas abordagens diferentes de felicidade, ou bem-estar
(Lent, 2004; Ryan e Deci, 2001). A primeira— na linha de Epicuro e de John Stuart
Mill — pode ser designada por hedonismo (Kahneman et al, 1999), e defende que
a felicidade consiste em obter o prazer e evitar a dor. A segunda — na esteira
de Aristételes, Séneca e Santo Agostinho — pode denominar-se eudemonismo
{Waterman, 1993; Ryff, 1989), e pretende que a felicidade se traduz na realizacdo
do nosso verdadeiro “daimon”, ou seja, da nossa auténtica natureza.

Representando duas tradi¢cdes diferentes, estas duas perspectivas formulam dife-
rentes problemas de investigacdo e chegam a resultados, por vezes divergentes,
mas, outras vezes, complementares. Nao vem a propésito fazer uma revisdo apro-
fundada desses resultados. Ha, porém, trés topicos, que mereceram a atencao
dos investigadores, e que tém a seu favor um niimero consideravel de estudos.
Referimo-nos a influéncia sobre o bem-estar das metas pessoais, das crencas do
controlo do ambiente e da qualidade do tempo de lazer.

Quanto a este Gltimo, a investigagao documenta que as actividades de lazer, que
empenham os individuos, t&m um éfevitoﬂpc';sitivo sobre o seu bem-estar. O lazer
confere, de facto, identidade e estatuto social, estrutura o tempo disponivel e da
azo aos contactos sociais (Argyle, 2001). Certas investigacbes sugerem mesmo
que o nivel de participacdo em actividades de lazer é melhor preditor da satis-
facdo com a vida, por parte dos adultos mais idosos, do que a sadde ou o rendi-
mento (Mannell, 1999).

Quais sejam, concretamente, essas actividades é o que ndo é ainda bem claro.
Ha, no entanto, alguns indicios de que entre elas figuram as actividades sociais,
nomeadamente, as de voluntariado, e os desportos. De qualquer maneira, os tipos
de actividades, significativamente relacionados com a satisfacdo com a vida,
variam com a idade dos adultos mais velhos. Por exemplo, um estudo (Kelly et al,,
1987) indicava que a participacdo em actividades promovidas pela comunidade,
o viajar e outras actividades extra-domésticas eram as mais importantes para os
individuos mais jovens {65-74 anos), ao passo que as actividades domésticas e as
sociais, de natureza informal, eram as mais significativas para os individuos com
idade superior a 74 anos. Além disso, alguns dados iam no sentido de que o envol-
vimento em actividades sociais de lazer estava mais relacionado com a satisfa-
¢ao com a vida dos individuos mais velhos do que com a dos sujeitos mais novos.
Assim, nao é o simples facto de participar em actividades de lazer que garante a
promogado do bem-estar dos idosos: é ainda necessario considerar a qualidade e o
significado que tais actividades tém para os mesmos. ‘



Outro factor, que influencia, positivamente, a satisfagdo com a vida sao as crencas
de controlo do ambiente (Argyle, 2001; Miley, 1999). Deste modo, as pessoas mais
satisfeitas com a vida e mais felizes tendem a acreditar que conseguem influen-
ciar os acontecimentos do seu dia-a-dia (Bandura, 1997), a perceber, de maneira
positiva, as circunstancias da vida (DeNeve e Cooper, 1998) e a confiar nas suas
capacidades e competéncias (Lyubomirsky, 2001).

Mais relevantes, para o nosso propdsito, visto tratar-se de investigacdes experi-
mentais, s30 0s estudos de Langner e Rodin (1976) e de Schulz (1976). O seu inte-
resse consiste em apontarem no sentido de uma relacdo causal entre o bem-estar
subjectivo e a modificagdo positiva das crencas de controlo do ambiente, por
parte de grupos de individuos idosos (Veenhoven, 1989).

Resta-nos fazer uma breve alusdo ao terceiro factor considerado, ou seja, as
metas que as pessoas se propdem alcangar. A sua influéncia sobre o bem-estar
subjectivo esta também amplamente documentada (Simoes et al., 2003, 2000;
Diener et al., 1999; Emmons, 1999; Sheldon e Elliot, 1999). Verificou-se, de facto,
que a satisfacdo com a vida e a felicidade tendem a aumentar, quando as metas
s30 congruentes entre si e se coadunam com as nossas motivacdes e necessida-
des (Sheldon e Elliot, 1999), quando sdo viaveis e realistas (Diener e Fujita, 1995),
guando os sujéitos se dao conta de que estdo a fazer p'rogresgos, no sentido das
mesmas (Brunstein, 1993) e quando se empenham, profundamente, na sua pros-
secucao (Cantor e Sanderson, 1999).

Estes estudos, porém, como, alids, os que se referem as outras duas variaveis,
(tempo livre e controlo do ambiente), com muito poucas excepgdes, sdo de tipo
correlacional. Colocam, por conseguinte, o problema de saber qual é a natureza da
associacdio verificada entre o bem-estar subjectivo e as varidveis em aprego.

Felizmente que dispomos de uma meta-anilise, relativa as intervencdes, ao nivel
do bem-estar subjectivo, com populagdes idosas (Okun et al., 1990).

Integraram esta meta-analise 31 estudos. Os participantes (todos americanos)
tinham idades compreendidas, entre menos de 60 e mais de 80 anos, utilizando
58% dos estudos individuos com 71-80 anos. Na sua grande maioria (84%), tra-
tava-se de investigacdes experimentais, sendo os restantes 16%, de tipo quase
experimental. Dos 26 estudos experimentais, 25 constavam de pré-teste e de pos-
teste, a0 passo que 23% langaram mao a mais do que um destes ultimos. Quanto
ao primeiro pos-teste, 74% aplicaram-no, no dia em que cessou o tratamento,
enquanto que, nos casos restantes, isso foi feito, entre 1a 21 dias depois e, nalguns,
passados mais de 21 dias.

Os tratamentos eram variados, destinando-se alguns a promover o controlo do
ambiente, consistindo outros em actividades sociais (v. g, interacgao com outros
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grupos etarios), ou psico-educacionais (com vista a melhorar os conhecimentos
e as competéncias), ou num conjunto de actividades diferentes das que foram
mencionadas (v. g, um programa de jogos). A duracao do tratamento da maioria
dos estudos foi inferior a 16 horas.

Quanto ao aspecto do bem-estar avaliado, 68% escotheram a satisfacao com
a vida, 39% a felicidade, ou seja, os aspectos afectivos do bem-estar, e 23% o
morals.

Os resuttados indicaram que havia diferencas nos efeitos dos tratamentos, em
funcdo do momento da aplicagdo do pés-teste. Especificamente, nos estudos, em
que esta aconteceu, logo a seguir a cessacao do tratamento (efeito imediato), foi
encontrada uma magnitude do efeito mediana de .67; naqueles, em que o pos-
teste nao foi aplicado, logo depois de terminado o tratamento (efeito diferido),
a magnitude do efeito mediana foi apenas de .07. E, enquanto o efeito imediato
se revelou estatisticamente significativo (p<.os5), o efeito diferido ndo atingiu um
nivel aceitavel de significancia estatistica. Atendéncia para o efeito do tratamento
se dissipar, logo a seguir a aplicacao do mesmo, é confirmada pelos resultados
de cinco investigacoes, que utilizaram um segundo pds-teste: também aqui, foi
encontrada uma magnitude do efeito média, significativamente acima de zero
(p<.o5), no caso do efeito imediato, mas a rhégnitude do efeito nao era significa-
tiva, no caso do efeito diferido (p>.05); para o conjunto dos cinco estudos, a média
das descidas das magnitudes do efeito, do primeiro para o segundo pés-teste, era
de .93. Por Ultimo, é de referir que os trés tipos de tratamento (promocao do con-
trolo, psico-educacional e acgdo social) revelaram uma influéncia imediata signi-
ficativa, mas que os respectivos efeitos se n3o diferenciavam, entre si, de forma
estatisticamente significativa. '

O objectivo do presente estudo é testar o efeito de uma intervencdo com ido-
sos institucionalizados portugueses, manipulando as varidveis do controlo do
ambiente, das metas pessoais e dos tempos livres. A nossa hipétese baseia-se nos
resultados da meta-analise, acabados de referir, e também em investigacdes, que
revelaram ser possivel modificar as componentes afectivas do comportamento (v.
g., 0 humor negativo), através de técnicas, tais como o filme cdmico, as histérias,
ou a musica (Argyle, 2007).

5 A soma destas percentagens & superior a 100, porque alguns trabalhos usaram mais do que uma
medida do bem-estar. :



Metodologia

Sujeitos

0 nosso estudo foi conduzido, em trés locais diferentes: Coimbra, Porto e Viseu.
Nos trés casos, os sujeitos eram idosos institucionalizados, tendo as respectivas
instituicdes sido seleccionadas, com base no interesse em participar na investiga-
cdo e nas condicdes logisticas existentes para se poder levar a cabo as activida-
des, que constituiam o tratamento. De entre os idosos institucionalizados, fize-
ram parte da amostra apenas aqueles, cujas condicdes de satde lhes permitiam
Jevar uma vida normal, excluindo-se, portanto, os acamados, ou os afectados por
deficiéncias fisicas ou mentais incapacitantes.

0 quadro apresenta as principais caracteristicas das trés amostras.

Quadro 1. Caracterizacao das trés amostras

Coimbra Porto Viseu

Idade
Média 7638 68.75 79.1
Desvio-padrao 8.08 6.47 6.06
Maximo 90.00 80.00 . 88.00
Minimo 61.00 61.00 70.00
Sexo T
Masculino 7 6 7
Feminino 13 18 22

Total 20 24 33
Estado civil
Casado/unido de facto 4 12 3
Solteiro 3 1 6
Vitvo 13 9 22
Divorciado o 2 2

Total 20 .24 33

Como se pode verificar, as amostras eram constituidas por individuos, com idades
bastante avancadas, embora a do Porto fosse mais jovem que a de Coimbra e
Viseu (média de 68.75 anos, contra 76.38 e 79.11 anos, respectivamente). Eram
também razoavelmente heterogéneas {a de Coimbra mais que as outras duas),
como documentam os valores respectivos do desvio-padrao e do campo de varia-
c30. Nas trés, predominavam individuos do sexo feminino, reflectindo, de alguma
forma, a composicao sexual da populagdo idosa e dos residentes nos lares de acol-
himento. Com uma excepcdo (caso do Porto, cuja amostra era a mais jovem), o
estado civil dos participantes era o de vilivo, seguido pelo de casado ou em unido
de facto, de solteiro e de divorciado. No total, o presente estudo envolveu 77 sujei-
tos: 20 da amostra de Coimbra, 24 do Porto e 33 de Viseu.
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Instrumentos

Avariavel dependente, considerada neste trabalho, foi a satisfacao com a vida. As
variaveis independentes foram o controlo do ambiente, o tempo livre e as metas
pessoais.

Asatisfacao com a vida foi avaliada, através da SWLS (Satisfaction With Life Scale),
ou Escala de satisfacdo com a vida. Elaborada por Diener et al. (1985), e adaptada
para a populagdo portuguesa por Neto et al. (1990) e, depois, por Simdes (1992), a
SWLS revelou excelentes qualidades psicométricas, e uma estrutura unifactorial,
susceptivel de ser interpretada como a dimensio cognitiva do bem-estar subjec-
tivo.

~ O controlo do.ambiente foi medido, com recurso a instrumentos elaborados por

Lachman e Weaver (1998). Distinguiram estes autores duas dimensdes do sentido
de controlo: o dominio (mestria) pessoal, ou seja, 0 sentido de eficacia, relativa-
mente a consecucdo das metas propostas, e a percep¢ao dos constrangimen-
tos, quer dizer dos obstaculos, fora do controlo pessoal, ao alcance das referidas
metas.

O dominio pessoal era medido por quatro itens, de que é exemplo o seguinte:
“0 que me vai acontecer, no futuro, depende, sobretudo, de mim”. Escores mais
elevados, nesses itens, reflectem maior controlo pessoal. Estimativas da sua con-
sisténcia interna, por parte dos autores, conduziram a um alfa de Cronbach da
ordem de .70.

Por sua vez, a percepcdo dos constrangimentos foi operacionalizada, mediante
oito itens, do género de: “muitas vezes, sinto que n3o sou capaz de resolver os
problemas da minha vida" e “as coisas, que me acontecem, pouco dependem da
minha vontade”. Escores elevados, nestes itens, indicam percepcdes elevadas de
constrangimentos. Estimativas do alfa de Cronbach cifraram-se no valor de .86,
Tanto na primeira como na segunda dimens3o (controlo pessoal e percepcao dos
constrangimentos), cada item era avaliado numa escala de 1a 7 (“concordo muito”
— “discordo totalmente”). ‘

A nossa versado dos instrumentos constava do mesmo ndmero e da mesma for-
mulagao dos itens. Adoptamos, porém, uma escala de respostas com cinco alter-
nativas (de “concordo muito” a “discordo muito”), tendo em conta a idade e o
nivel cultural dos nossos sujeitos. Apesar de tudo, os indices psicométricos por nds
obtidos séo algo menos satisfatorios que os dos autores citados. Encontramos,
com efeito, no estudo piloto, um alfa de Cronbach de .61 para o controlo pessoal e
de .59 para a percepcao dos constrangimentos.

A segunda varidvel independente foi medida, em termos de insatisfacdo com
os tempos livres, inspirando-nos nos trabalhos de Granzini e Hoggard (2000).



Langando m3o de um conjunto de trés itens — do tipo “nos meus tempos livres,
ndo gosto do que faco, mas também n3o sei que outras coisas hei-de fazer” —
pretendem os autores averiguar, até que ponto exprimem os adultos sentimentos
negativos, relativamente ao modo como passam os seus tempos livres. Na versao,
que adoptamos, os itens s3o avaliados, numa escala de 1 a 4 (desde “concordo
muito” a “discordo muito”), o que significa que escores mais elevados correspon-
dem a maior satisfacdo com os tempos livres. Calculado o alfa de Cronbach, para
o conjunto dos itens, chegou-se a um indice satisfatério, da ordem de .77.

Aterceira varidvel independente foi operacionalizada como a tendéncia a planear
o futuro. Para o efeito foram utilizados cinco itens, exemplificados pelos seguin-
tes: “gosto de fazer planos para o futuro” e “preocupo-me mais com o presente do
que com o dia de amanha” (Prenda e Lachman, 2001). Os sujeitos deviam indicar,
até que ponto cada item se aplicava a cada um deles, numa escala de 1a 4 (de
“muito” a “nada”). Quer isto dizer que escores mais elevados significam menor
tendéncia a fazer planos para o futuro. A semelhanca do que aconteceu com o
estudo original, que encontrou um alfa de Cronbach pouco satisfatério (.67), o
indice por nés calculado nao excedeu .57.

Procedimento

Foi utilizado, na presente investigacdo, um plano experimental, com pré-teste,
pos-teste e follow-up. Depois de aplicado o pré-teste ao grupo experimental e ao
grupo de controlo, estes eram submetidos, durante oito semanas, aos respecti-
vos tratamentos. O grupo de controlo tinha reunides de discussao, trés vezes por
semana, sobre temas variados, porém, sem relacdo com a promogao da satisfacdo
com a vida. Os assuntos debatidos foram, por exemplo, “conhecer a minha terra”,
“a minha meméria: dificuldades e remédios” e “como as outras pessoas véem os
idosos”. As sessdes processavam-se, ao mesmo tempo que as do grupo experi-
mental, mas num outro local, sendo dirigidas por um dos experimentadores.

O tratamento do grupo experimental tinha em vista a promogao da satisfacdo
com a vida e desenrolava-se sempre, em torno das tematicas seguintes: os tem-
pos livres, as metas pessoais e controlo do ambiente. Deste modo, todas as sema-
nas, uma sess3o era consagrada a cada um dos temas referidos. A tftulo de exem-
plo de actividades, visando o treino para o controlo do ambiente, podem referir-se
o treino cognitivo e a “campanha da assinatura” (levar os que sabiam assinar o
seu nome a ensinar os que nao sabiamy); no que concerne s actividades de tempo
livre, podem citar-se: fazer um mural, colectivamente, e apresentar excertos de
filmes portugueses cémicos; quanto as metas pessoais, foram propostas iniciati-
vas, tais como a de fazer “a carta que eu nunca escrevi” e planear a visita a doen-
tes da instituicao.
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Com vista a administragdo do tratamento, foi preparado um manual, que indicava
que tipo de tematicas e actividades deveriam ter lugar, e em que ponto do pro-
grama. Previamente a intervencao, todos os experimentadores receberam treino
adequado, em sessdes expressamente destinadas para esse efeito. Para além de
ter sido considerado muito interessante pelos investigadores, o tratamento foi
muito bem acolhido, por parte dos idosos.

Os nossos instrumentos de medigdo revelaram-se, porém, de aplicacdo um pouco
mais dificil do que o previsto. Primeiro, porque o nivel cultural dos participantes
era bastante baixo. Depois, por dificuldades de natureza visual ou auditiva, que
levaram a que a generalidade dos instrumentos tivesse de ser aplicada, individu-
almente, pelos experimentadores. Por tltimo, porque os idosos nio tinham expe-
riéncia de responder a testes do género dos que lhes eram apresentados.

Para terminar a exposicao do esquema do nosso plano de investigaco, lembre-
mos que ja foi dito que, depois do pré-teste, foi aplicado o tratamento, durante 8
semanas (dois meses), tendo-se seguido, imediatamente, o pés-teste (na oitava
semana). Entretanto, decorreu um intervalo da 12 semanas (3 meses), findo o qual
teve lugar o follow-up.

Resultados

Apresentam-se, em primeiro lugar, os resultados respeitantes a varidvel satisfa-
cdo com a vida. O quadro 2 refere as estatisticas descritivas para as trés amostras.
De notar que, em todas elas, varios sujeitos tiveram de ser eliminados, ou porque
faltaram as sessdes, mais de metade das vezes, ou porque, num ou noutro caso,
tinham idade inferior a que, convencionalmente, se exige para ser incluido no
grupo etario dos idosos, ou ainda porque estiveram ausentes, numa ou em vérias
das trés avaliacdes. i

Quadro 2. Estatisticas descritivas relativas a satisfacdo com a vida (SWLS)

Pré-teste Pds-teste Follow-up

N M DP N M DP N M DP
Coimbra
G.E. 13 16.42  4.68. 13 17.46  3.97 13 16.54 5.68
G.C. 7 18.29  3.99 7 1814 4.85 7 16.00 3.46
Porto
G.E. 12 15.42  4.08 12 16.91 4.93 12 177 6.26
G.C. 12 16.67 5.31 12 19.58 2.87 12 16.25  6.65
Viseu
G.E. 18 17.01 530 . 18 1672 4.9 18 17.23 4.58
G.C. 15 15.67  4.84 15 15.27 6.31 15 15.73 5.92

G.E. = Grupo experimental; G.C. = Grupo de controlo.



O quadro 2 oferece uma visao de conjunto dos resultados relativos a satisfacao
com a vida. Uma primeira jmpressao é que os resuitados pouco se modificam, do
pré-teste para o pds-teste e deste para o follow-up. Do mesmo modo, sao ligeiras
as diferencas entre o grupo experimenta! e 6 de controlo, ao nivel do pés-teste
e do follow-up. E estas tendéncias sdo comuns as trés amostras — de Coimbra,
Porto e Viseu.

Para verificar o efeito do tratamento, recorremos a um plano misto, com o pré-
teste como varidvel associada (Myers e Well, 2003; Field, 2002; Stevens, 1996).
Assim, o efeito intergrupos refere-se as diferencas entre o grupo experimentale o
grupo de controlo, na satisfagdo com a vida, e o efeito intra-grupos as diferencas
nas medicGes, ao longo do tempo. O quadro 3 apresenta os resultados, nas trés
amostras.

Quadro 3. Efeitos intra-grupos e intergrupos para a satisfagdo com a vida (SWLS)

SS DF MS F Sig.

Coimbra

- Efeito intra-grupos
.Tempo 13.851 o1 13.851 1385 .255

* ".Erro T 169.961 17 9.998

- Efeito intergrupos
. Pré-teste 229.719 1 229.719 10.204 .005
.Grupos 7.953 1 7.953 353 560
.Erro 382.710 17 22512

Porto

- Efeito intra-grupos
.Tempo 18.270 1 18.270 1.697 .207
.Erro 226.117 21 10.767

- Efeito intergrupos
. Pré-teste 444168 1 444168 15.617 .001
. Grupos .017 1 .017 .001 .981
.Erro 597.276 21 28.442

Viseu

- Efeito intra-grupos
. Tempo 7977 1 7.977 .686 44
.Erro 348.656 30 11.622

- Efeito intergrupos
. Pré-teste 205.858 1 205.858 4.922 .034
. Grupos 15.813 1 15.813 378 543
.Erro 1254.740 30 41.825

Neste quadro, a variavel tempo representa o efeito do tratamento, com o tempo,
ou seja, de medicdo para medigao, da satisfagdo com a vida; grupos indica o efeito,
ao nivel dos grupos (o efeito diferencial do tratamento sobre o grupo experimen-
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tal e o grupo de controlo), pré-teste é a variavel associada, cujo efeito sobre as
medigBes subsequentes se pretende avaliar. De notar que nao sdo indicados os
resultados no teste da esfericidade de Mauchly, por ndo serem significativos, em
nenhuma das trés amostras.

Nos idosos de Coimbra, n3o se verificou nenhum efeito significativo, nem intra-
grupo [F (1, 17)=1.385; p=.255], nem intergrupo [F (1, 17)=.353; p=-560]. Por sua vez,
o efeito do pré-teste (varidvel associada) € significativo [F(1, 17)=10.204; p=.005].
Apesar disso, quando tal efeito é removido, o efeito intergrupos nao atinge a sig-
nificincia estatistica.

Com as outras duas amostras (do Porto e de Viseu), passa-se, exactamente, a
mesma coisa: num e no outro caso, o efeito intra-grupos nao é significativo; ape-
sar de ser significativo o efeito da variavel associada, isso nao impede que o nao
seja o efeito intergrupos. Assim, a nossa hipétese ndo foi confirmada, no sentido
de que o tratamento aplicado aos nossos idosos nao modificou a sua satisfacio
com a vida.

Porém, terad ele sido suficiente para mudar a sua percepcao do controlo do
ambiente? O quadro 4 apresenta as estatisticas descritivas, referentes ao aspecto .
do controlo do ambiente, que foi designado por “dominio pessoal”.

Quadro 4. Estatisticas descritivas do controlo do ambiente (Dominio pessoal)

Pré-teste Pos-teste Follow-up
N M DP N M DP N M DP

Coimbra

G.E. 13 1277 3.03 13 14.51 275 13 12.38 3.36
G.C. 7 16.29 330 7 15.43 3.95 7 15.00  3.06
Porto

G.E. 12 1222 4.49 12 13.58 353 12 13.92 4.85
G.C. 12 11.50 4.70 12 1058  3.99 12 11.92 492
Viseu

G.E. 18 1339 463 18 14.00  3.48 18 14.67  4.69
G.C. 15 12.20 5.27 15 12.60 532 15 1280  4.44

G.E. = Grupo experimental; G.C. = Grupo de controlo.

Uma analise rapida dos resultados ndo permite detectar tendéncias definidas, no
sentido de confirmar ou de rejeitar o efeito do tratamento sobre a variavel da per-
cepgao do controlo do ambiente. Com vista a uma resposta mais fundamentada,
recorremos, mais uma vez, a uma andlise dos dados, mediante um plano misto,
tendo o pré-teste como varidvel associada. O quadro 5 apresenta os resultados.



Quadro 5. Efeitos intra-grupos e intergrupos para o controlo do ambiente (Dominio
pessoal)

"SS. DF MS F - Sig.

Coimbra

- Efeito intra-grupos )
.Tempo 3.403 1 3.403 545 470
.Erro 106.114. 17 6.242

- Efeito intergrupos
. Pré-teste 81387 1 81387 7.646 .013
.Grupos .038 1 .038 .004 .953
.Erro 180.961 17 10.645

Porto

- Efeito intra-grupos .
« Tempo 15.962 i 15.962 1150 296
« Erro 291.489 21 13.880

- Efeito intergrupos
- Pré-teste 234.707 1 234707 22.273 .000
- Grupos 54.588 1 54.588 5.180 .033
« Erro 221.293 21 10.538

Viseu

- Efeito intra-grupos
« Tempo 18.198 1 18198 1.644 .210
» Erro 332.000 30 1.067 e Coe

- Efeito intergrupos
« Pré-teste 357.048 1 357.048 19.555 .000
+ Grupos 17.915 1 17.915 981 330
« Erro 547.752 30 18.258

Tal como acontece com a satisfacdo com a vida, nao se verifica uma mudanca,
com as sucessivas medicdes, da variavel controlo do ambiente. Deste ponto de
vista, os grupos experimentais também nao diferem dos grupos de controlo, ape-
sar de, nas trés amostras, o efeito do pré-teste ser significativo. Mas, removido
esse efeito, desaparecem as diferencas significativas no controlo do ambiente.
Com uma excepcao: o caso da amostra do Porto. Nesta, com efeito, os grupos
apresentam diferencas significativas, mesmo apés a remogao do efeito do pré-
teste. '

Abstemo-nos de apresentar, aqui, a analise dos resultados, relativos a segunda
parte do teste do controlo do ambiente, que foi designada “percep¢do dos cons-
trangimentos”. A razdo é que a configuracado dos resultados pouco difere da que
acaba de ser apresentada. Em vez disso, perguntemo-nos se o tratamento modifi-
cou a insatisfacdo com os tempos livres dos nossos sujeitos. Para o efeito, come-
caremos por apresentar as estatisticas descritivas relativas aquela variavel, para,
em seguida, recorrer ao mesmo modelo de analise.da variancia.

As estatisticas, relativas as trés amostras, encontram-se, no quadro 6.
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Quadro 6. Estatisticas descritivas da insatisfagdo com os tempos livres (Parte A)

Pré-teste Pos-teste Follow-up
N M DP N M DP N M DP

Coimbra )

G.E. 13 3.86 1.95 13 4.7 1.85 13 415 1.91
G.C 7 4.86 1.21 7 4.7 170 7 4.00 1.91
Porto

G.E. 12 571 2.07 12 4.50 2.02 12 3.75 2.09
G.C. 12 5.00 2.22 12 3.83 134 12 4.00  2.09
Viseu

G.E. 18 5.1 217 18 4.7 1.98 18 4.67 2.06
G.C. . 15 3.67 219 15 473 212 15 4.53 233

G.E. = Grupo experimental; G.C. = Grupo de controlo.

Também aqui, n3o é visivel nenhuma tendéncia para o tratamento conduzir a
diminuicdo da insatisfacio com os tempos livres. Efectivamente, como docu-
menta o quadro 7 (relativo a parte A do teste, od seja, aos dois primeiros itens,
mas os resultados da parte B s3o similares), nem o efeito intra-grupos, nem o
intergrupos s3o estatisticamente significativos, em nenhuma das trés amostras.

Quadro 7. Efeitos intra-grupos e intergrupos para a insatisfacio com os tempos livres
(Parte A)

SS DF MS F Sig.

Coimbra

- Efeito intra-grupos
- Tempo .001 1 .001 .000 983
« Erro 49.016 17 2.883

- Efeito intergrupos
- Pré-teste 10.280 1 10.280 2713 n8
- Grupos 453 1 .453 mg- 734
- Erro 64.420 17 3.789

Porto

- Efeito intra-grupos )
» Tempo 1.9M 1 1.91 733 .402
«Erro - 54.763 21 2.608

- Efeito intergrupos
« Pré-teste 9.926 1 9.926 2193 153
+ Grupos .032 1 .032 .007 934
- Erro 95.033 21 4.525

Viseu

- Efeito intra-grupos
« Tempo .003 1 .003 .001 971
« Erro 58.328 30 1.944

- Efeito intergrupos
- Pré-teste 81305 1 81.305 17.751 .000
« Grupos 13.966 1 13.966 3.049 .091

« Erro 137.412 30 4.580




Nao ha, portanto, indicios de que o tratamento tenha conduzido & diminuicdo
da insatisfacdo com os tempos livres, de medicao para medicao da mesma, nem
que haja diferencas, deste ponto de vista, entre o grupo experimental e o grupo
de controlo.

Discussao

Contrariamente a nossa hipétese, os resultados do presente estudo nao revelaram
nenhum efeito significativo do tratamento, ao longo do tempo, nem detectaram
diferencgas significativas entre os dois grupos, num dado momento do tempo. E
isto, ao nivel das trés amostras de idosos, que integraram esta investigacdo — as
de Coimbra, Porto e Viseu. Nem sequer se verificou um efeito imediato, que clara-
mente assinalou a meta-analise de Okun et al. (1990).

Exporemos, a seguir, algumas razdes, susceptiveis de explicar estas discrepancias.
Porém, antes de o fazer, atente-se nalgumas das limitacGes da citada meta-ana-
lise. Em primeiro lugar, ela abrange um ndmero limitado de estudos, onde nao
foi possivel calcular uma quantidade apreciavel de magnitudes do efeito, onde se
utilizaram amostras de individuos institucionalizados e n3o institucionalizados,
onde os tipos de tratamento n3o foram igualmente distribuidos por essas amos-
tras (v. g, nas amostras institucionalizadas, prevaleceram os tratamentos desti-
nados a promover o controlo do ambiente, sendo mais raros os tratamentos de
natureza psico-educacional). Ora, se pudessem ter sido calculadas mais magnitu-
des do efeito e se os tratamentos tivessem sido distribuidos, de outro modo, pelas
amostras, é possivel que as conclusGes da meta-analise tivessem sido algo dife-
rentes. Por outro lado, ha que ter presente que, se para o conjunto dos estudos, e
considerando o eféito imediato, a magnitude do efeito era significativa, isso nao
acontecia, no caso de um grande nimero de trabalhos especificos (cf. Okun et al,,
1990, quadro 3, pag. 262, no que se refere ao intervalo de confianca de g). Acresce
que as investigacdes incluidas na meta-anlise, nem sempre se recomendavam
pelo seu rigor metodologico. A este propésito, referiremos apenas dois porme-
nores, para ndo alongar a exposicao: 1°) a analise estatistica deveria utilizar uma
ANCOVA, com o pré-teste como varidvel associada, quando, na realidade, 68% dos
estudos ndo lancaram mao desta técnica; 2°.) é manifestamente insuficiente con-
fiar nos resultados de apenas um poés-teste, mas é certo que menos de 25% das
investigagdes consideradas incluiram um segundo.

No presente trabalho, nao foram cometidos estes erros de analise. Porém, outras
deficiéncias, que tentaremos resumir, de seguida, poderiam té-lo afectado. Para
comegar, atente-se no tratamento. Ele poderia nao ter sido aplicado, com aquele
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rigor, que seria para desejar. Houve, com efeito, alguns idosos, que faltaram, sis-
tematicamente, as sessdes e, por isso, tiveram de ser eliminados. Outros foram
menos absentistas, mas chegaram a registar um pouco menos que um terco de
auséncias. Ora, esta falta de assiduidade poderia levar a que nao tivessem apro-
veitado, tanto como seria de esperar. E preciso recordar, por outro lado, que os
idosos ndo foram conduzidos ao laboratério, mas que o tratamento foi aplicado,
no seu proprio meio de vida, onde é muito dificil, se ndo impossivel, controlar um
conjunto de ameacas a validade interna da investigacao.

Além disso, poderia suceder que o tratamento ndo fosse suficientemente forte,
para o efeito se manifestar. Por exemplo, os estudos sobre a modificagao do humor

indicaram que o efeito de certas técnicas poderia prolongar-se, se os individuos

‘as aplicassem, no seu dia-a-dia, com alguma frequéncia. Ora, é de admitir que os

comportamentos supostamente aprendidos, ao nivel das sessdes de tratamento,
n3o tivessem a desejavel aplicagao, por parte dos idosos, na sua vida diaria.

Por aftimo, o efeito do tratamento poderia depender da modificacdo do ambiente
de vida dos idosos. Na verdade, certos estudos, que registaram efeitos significati-
vos do tratamento, como, por exemplo, o de Schulz (1976), introduziram mudancas
no ambiente dos sujeitos da sua amostra, ao passo que, na presente investigaao,
nenhuma tentativa foi feita, neste sentido.

Isto, pelo que respeita ao tratamento aplicado. Mas outra fonte de dificulda-
des podem ter sido os instrumentos de medicéo, utilizados no presente estudo.
Tenha-se em conta que se tratava de individuos bastante idosos, vérios deles com
deficiéncias visuais e auditivas. Por outro lado, era muito baixo o seu nivel cultural,
estando, portanto, pouco habituados a responder a testes, como aqueles que lhes
eram apresentados, o que levou a que se tivesse de recorrer, na generalidade, a
um tipo de aplicagdo individual. Particularmente dificil se revelou a discriminagao
das alternativas de res'posta, que Ihes eram apresentadas, dado que a sua tendén-
cia era para responder, em termos de “sim” ou “ndo”.

Enfim, é possivel que o bem-estar subjectivo nao seja facil de modificar. Pode tra-
tar-se de um sistema, geralmente, em equilibrio dindmico, mas susceptivel de ser
perturbado pela accdo de forcas exteriores. Rompido, no entanto, o equilibrio, o
sistema tende a voltar ao seu nivel inicial, ou seja, a voltar ao ponto onde, previa-
mente, se encontrava (Headey e Wearing, 1989). A luz desta teoria do equilibrio
dinamico, poderiam compreender-se os resuftados da meta-analise de Okun et
al. (1990): o tratamento pode modificar o nivel de bem-estar, por uns momentos,
no imediato, mas os sujeitos tendem, depressa, a voltar ao seu estado habitual de
funcionamento. '



N&o foi isso, no entanto, que se verificou, no nosso estudo. De maneira que traba-
lhos futuros terdo de refinar as metodologias, no sentido anteriormente sugerido,
com vista a corroborar ou a infirmar a teoria do equilibrio dinamico.”

Conclusao

O presente trabalho n3o fornece dados, a favor da modificacio experimental da
satisfagdo com a vida dos idosos. Ao contrério de investigacdes precedentes, pas-
sadas em revista, nem sequer evidenciou um efeito imediato do tratamento. Mas,
dadas as dificuldades metodolégicas a elas i'nerentes, n3o esta fora de davida
sequer a existéncia desse efeito imediato.

Quanto ao efeito diferido, ndo sé ndo foi encontrado, na nossa, como tdo pouco
nas investigacoes referidas. Mas, mais uma vez, pelas razdes, acima indicadas,
n3o é possivel dar uma resposta bem fundamentada ao problema de saber se
é possivel mudar, a médio ou a longo termo, a satisfagdo com a vida dos idosos.
Pelo que se aplica, aqui, plenamente, a recomendacdo com que se termina, muitas

vezes, a apresentacdo de um trabalho cientifico: & imperioso que se continue a_

pesquisa, neste dominio.
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Promouvoir le bien-étre des personnes
agées : une étude expérimentale

Trés peu d’études, ayant pour objectif de modifier le bien-&tre subjectif ressenti
par les personnes dgées, ont été réalisées jusqu’a nos jours. Afin de combler
cette lacune, on a mené une recherche expérimentale, avec trois échantillons
d’individus, en provenance de diverses zones du pays. Dans aucun échantilion, au
bout de huit semaines de traitement, on n'a observé des améliorations significati-
ves du point de vue de la satisfaction ressentie par les personnes agées au niveau
de leur vie personnelle.

MOTS-CLES: bien-étre subjectif; recherche expérimentale; personnes agées.

Promoting the well-being of the erderly: an éxperimental study

There are just a few studies which have been conducted, thus far, aiming to change ‘

the subjective well-being of the elderly. In order to fill this gap, this experimental
research was carried out, using three samples of people from various places in
this country. None of those samples showed any significant improvement in their
satisfaction with life, at the end of eight weeks’ treatment.

KEYWORDS: subjective well-being; experimental research; elders.
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