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Resumo  

O envelhecimento populacional, enquanto fenômeno cada vez mais presente no mundo, tem 

se dado em decorrência do avanço tecnológico e aumento significativo da expectativa de vida 

do ser humano. Com o aumento da longevidade a experiência existencial se enriquece, mas 

também traz mais vivências de perdas, contato com a fragilidade e limitações do corpo em 

envelhecimento. Uma das perdas que mais repercutem nessa população é a fragilização da sua 

rede de apoio, ocasionando no sentimento de solidão, perda da autonomia e vulnerabilidade. 

O presente artigo visa investigar o uso da arteterapia enquanto ferramenta para o resgate da 

autonomia dessa população e favorecimento da construção de uma nova rede de apoio social. 

Se deu a partir de uma pesquisa qualitativa, com base na experiência de estágio da formação 

em Arteterapia Sistêmica, com um grupo semi-aberto de idosos residentes de Instituição de 

Longa Permanência para Idosos (ILPI) estadual.  

 

Abstract  

Population aging, as a phenomenon increasingly present in the world, has occurred as a result 

of technological advances and a significant increase in human life expectancy. With 

increasing longevity, the existential experience is enriched, but it also brings more 

experiences of loss, contact with the fragility and limitations of the aging body. One of the 

losses that most resonates with this population is the weakening of their support network, 

leading to feelings of loneliness, loss of autonomy and vulnerability. This article aims to 

investigate the use of art therapy as a tool to restore the autonomy of this population and 

encourage the construction of a new social support network. It was based on qualitative 

research, based on the internship experience of training in Systemic Art Therapy, with a 

semi-open group of elderly residents of a state Long-Term Institution for the Elderly. 
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Introdução  

A população de pessoas idosas têm aumentado na sociedade brasileira em decorrência 

dos avanços da medicina e, por consequência, do aumento da expectativa de vida. Segundo o 

Censo Demográfico de 2022 do IBGE3, a pessoa idosa é definida pela faixa etária, com idade 

acima de 60 anos. Esse aumento tem corroborado para o fenômeno de envelhecimento 

populacional, pois junto a ele, as taxas de natalidade têm reduzido significativamente na 

sociedade brasileira. Concomitante a este dado, há o aumento da prevalência de adoecimentos 

crônicos na população, sendo a população idosa a mais acometida (FREITAS & PY, 2016). 

​ O envelhecimento é um processo natural, multidimensional, que envolve uma série de 

mudanças em todas as áreas da existência humana. Segundo Santos, 2009:  
“O envelhecimento é um processo do desenvolvimento normal, envolvendo alterações 

neurobiológicas estruturais, funcionais e químicas. Também incidem sobre o organismo fatores 

ambientais e socioculturais - como qualidade e estilo de vida, dieta, sedentarismo e exercício - 

intimamente ligados ao envelhecimento sadio ou patológico.” 

​ Dentre as mudanças esperadas para esse momento, destacam-se fatores físicos, como 

lentificação motora e acometimentos em articulações; fatores sociais, como perdas de pessoas 

queridas e meios sociais que costumava habitar; fatores psicológicos, como incidência de 

quadros depressivos e ansiosos; fatores neurológicos, como quadros demenciais (SANTOS, 

2009).  

​ Como descrito por Freitas & Py (2016), “idosos comumente se queixam de problemas 

de memória. Pode estar relacionada tanto às dificuldades específicas de memória quanto a 

problemas em outras habilidades cognitivas, como atenção, funções executivas e velocidade 

de processamento.” 

Por definição, funções executivas são habilidades cognitivas que permitem controlar e 

regular pensamentos, emoções e ações diante das situações vivenciadas ao longo da vida. São 

elas: memória operacional (capacidade de manter e manipular informações mentalmente, 

possibilitando relacioná-las e integrá-las, lembrar sequências ou ordens, projetar sequências 

de ações futuras); controle inibitório (capacidade de inibir um comportamento, filtrar 

3 Disponível em: 
https://agenciadenoticias.ibge.gov.br/agencia-noticias/2012-agencia-de-noticias/noticias/38186-censo-2022-num
ero-de-pessoas-com-65-anos-ou-mais-de-idade-cresceu-57-4-em-12-anos  



pensamentos, controlar impulsos e resistir a tentações); e flexibilidade cognitiva (capacidade 

de mudar o foco atencional, alternar entre tarefas e focos, considerar diferentes perspectivas, 

adaptar-se às demandas do ambiente) (FREITAS & PY, 2016). 

Quando as funções executivas não estão em seu pleno funcionamento, seja por uma 

situação aguda ou crônica do seu sistema nervoso central, o sujeito pode sofrer diretamente 

com a limitação de sua autonomia, pois altera-se o comportamento diante dos grupos sociais e 

suas atividades de vida diária, como comportamentos de autocuidado. Ao pensar em práticas 

de bem-estar para a população idosa, faz-se necessário ampliar o olhar para as diversas 

dimensões existenciais dessa faixa etária, considerando seus potenciais e limitações.  

A vulnerabilidade do idoso é um conceito que se refere à fragilidade e à falta de 

acesso a cuidados e proteção adequados e portanto,  o Estatuto do Idoso4 visa proteger essa 

população de qualquer tipo de tratamento desumano, violento, vexatório ou constrangedor. A 

vulnerabilidade pode se manifestar de diversas formas, como: falta de acesso a cuidados 

adequados; incapacidade de se defender de abusos; risco de dano em cuidados diários de 

saúde; condições crônicas ou déficit funcional; redução de movimentos, raciocínio e 

coordenação motora.  

Diante das necessidades observadas, e a possibilidade de redes de apoio fragilizadas 

devido à falta de profissionais qualificados, materiais ou estrutura necessária, as Instituições 

de Longa Permanência para Idosos (ILPI) foram criadas. Seu objetivo consiste em acolher e 

garantir proteção à população idosa em situação de vulnerabilidade social. Segundo a 

Prefeitura de São Paulo5:  
“O serviço é um espaço destinado ao acolhimento para pessoas idosas com 60 anos ou mais, 

em situação de vulnerabilidade social, com diferentes necessidades e graus de dependência, 

que não dispõem de condições para permanecer na família, ou para aqueles que se encontram 

com vínculos familiares fragilizados ou rompidos, em situações de negligência familiar ou 

institucional, sofrendo abusos, maus tratos e outras formas de violência, ou com a perda da 

capacidade de autocuidado.” 

Arteterapia e processos criativos com o público idoso​

​ A arteterapia, segundo a União Brasileira de Associações de Arteterapia6, pode ser 

definida como “um modo de trabalhar utilizando a linguagem artística como base da 

comunicação cliente-profissional. Sua essência é a criação estética e a elaboração artística em 

prol da saúde”. Em adição, Duchastel (2010) reforça que “a arte-terapia é, antes de tudo, uma 

6 Disponível em: https://www.ubaat.com.br/#arteterapia  
5 Disponível em: https://capital.sp.gov.br/web/assistencia_social/w/idosos/331343  
4 Disponível em: https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/2003/l10.741.htm 



abordagem terapêutica que propõe um tratamento comportando uma avaliação clínica e a 

definição de objetivos terapêuticos precisos”.  

​ A diferenciação de um processo arteterapêutico e uma aula de artes é o embasamento 

da técnica artística em prol do raciocínio clínico, com objetivos terapêuticos bem delineados 

que norteiam a prática. Na arteterapia, a estética não é o foco, e sim a expressão subjetiva do 

mundo interno através de imagens, performances teatrais ou músicas, viabilizando o contato 

do sujeito com seu mundo interior. O terapeuta, então, viabiliza os recursos necessários para a 

construção desse diálogo, porém a interpretação e sentido será sempre do próprio sujeito em 

terapia (CIORNAI In FRAZÃO & FUKUMITSU, 2021).   

​ A arteterapia está ancorada nas abordagens da psicologia, permitindo diversos olhares 

e compreensões acerca do processo e das produções assistidas. No presente estudo, a 

abordagem gestáltica está em foco. Duchastel (2010), resume que “a terapia gestaltista se 

interessa mais no como do que no porquê das coisas e comportamentos. [...] ela visa observar 

e descrever os fenômenos com um olhar sem preconceitos”.  

​ A Gestalt-terapia pode ser definida como uma abordagem dialógica, fenomenológica, 

que se dá no encontro entre duas ou mais partes. Tem como proposta voltar “às coisas 

mesmas”, referindo-se à experiência do sujeito tal como é vivida, ancorada na definição da 

awareness - definida por “estar consciente de”, “ter consciência de” ou “ter presente” 

(FRAZÃO & FUKUMITSU, 2014). 

É por meio do contato que o indivíduo promove trocas entre sujeitos ou com o 

ambiente, favorecendo seu processo de crescimento e desenvolvimento pessoal, sendo esse 

processo contínuo ao longo de toda a vida. A fronteira de contato delimita o “eu” e o “não 

eu”. Para a Gestalt-terapia, o contato ocorre por um sistema complexo denominado self, em 

que, diferentemente de outras abordagens, vê-se como um sistema mutável e regulável, não 

enquanto estrutura estável (RIBEIRO, 1997).  

O self, enquanto sistema organísmico, ou seja, enquanto um conjunto de partes que 

formam uma estrutura viva e flexível, tenderá sempre à autorregulação, visando satisfazer 

suas necessidades e retornar ao equilíbrio, reconfigurando-se sempre que necessário para 

alcançar seu objetivo. Para Perls, Hefferline e Goodman (1997), saúde é um estado que 

possibilita “estarmos em casa em qualquer lugar do mundo”, implicando em frequentes 

processos de contato e ajustamentos autorreguladores. Quando isso não ocorre, encara-se o 

processo de neurose pela Gestalt-terapia, onde a cristalização da forma de “ser no mundo” não 

permite o self se ajustar à melhor forma.  



Um exemplo simples: quando sentimos sede (sensação), percebemos um desequilíbrio 

interno. Ponderamos acerca de como satisfaremos essa necessidade (mobilização energética) e 

entramos em ação para satisfazê-la, buscando água. Desta forma, retornamos ao equilíbrio 

organísmico. O self percebe o desequilíbrio e envia mensagens da sua necessidade para 

retornar à homeostase. Caso essa autorregulação não ocorra, o sistema inteiro sofre e padece.  

A teoria do campo, de Kurt Lewin, contribui para a compreensão da Gestalt-terapia 

acerca de como um fenômeno se influencia e se configura a partir da presentificação dos 

membros em contato com o ambiente, ocasionando na auto regulação sistêmica grupal. 

Ancora-se na ideia de que “campo” significa uma totalidade de forças que se influenciam 

mutuamente, formando um todo unificado (RODRIGUES, H. E. In FRAZÃO & 

FUKUMITSU, 2013).  

O encontro arteterapêutico dar-se-á no presente, no aqui-agora, proporcionado pelo 

encontro do terapeuta e seu cliente, envolvido no diálogo superior à soma de suas partes, no 

encontro dialógico da totalidade do contato. A experiência será vivenciada enquanto um 

fenômeno único, impossível de se repetir, convidando os presentes a se implicarem.  

​ Dentro os públicos possíveis de se trabalhar com esta ferramenta, destaca-se no 

presente trabalho o uso com pessoas idosas: 
“A arteterapia associada à Gerontologia é capaz de reconfigurar velhices vividas com desalento 

ao mesmo tempo que pode promover o empoderamento de pessoas que se sentem excluídas e 

marginalizadas. Pode reabilitar e tratar pessoas e velhos em sofrimento físico e emocional, 

levando, por meio das propostas, uma maneira de suavizar as dores e angústias e elaborá-las 

com criatividade e emoção a partir de um trabalho plástico que colabora com a estima pessoal 

enfraquecida.” (CIORNAI; OLIVEIRA; SCHWINDEN (org.), 2020). 
Segundo Zinker (2007), o processo criativo: 

“[...] é terapêutico porque nos permite expressar e examinar o conteúdo e as dimensões de 

nossa vida interior. A vida tem a medida da plenitude que nos é possibilitada pela variedade de 

veículos que encontramos para concretizar, simbolizar e expressar de inúmeras maneiras todas 

as nossas experiências.” 

​ Desta forma, a variedade de materialidades e recursos disponíveis pode ampliar a 

experiência e a consciência do sujeito sobre sua vivência presente.  

​ Com o público idoso, a arteterapia pode ser uma ferramenta para favorecer a 

estimulação de funções executivas, como memória operacional, coordenação motora e 

atenção e flexibilidade cognitiva. Segundo Santos (2009), as funções executivas são 

impactadas diretamente pelo processo do envelhecimento cerebral, ocasionando na perda da 

autonomia e aumento da vulnerabilidade dessa população. Desta forma, a arteterapia se 



mostra enquanto importante aliada do envelhecimento saudável, minimizando as perdas 

dessas funções.  

​ Os grupos terapêuticos possibilitam o trabalho em conjunto de uma mesma temática, 

formando uma unidade. São potenciais catalisadores de processos elaborativos, construção de 

vínculo entre seus membros e favorecedor da percepção de pertencimento, reduzindo o 

sentimento de solidão. De acordo com Zinker (2007):  
“Todo grupo é um sistema único com um caráter próprio e especial e uma noção peculiar da 

própria força; um conglomerado de energias emanadas por seus membros individuais, 

inter-relacionadas num padrão sistemático. É um todo, uma entidade, uma Gestalt cuja 

natureza é maior que a soma de suas várias partes.” 

Ciornai (2021) descreve como o uso da arteterapia em grupo pode ser benéfico para os 

membros dessa unidade:  

“Quando vivida em grupo, ajuda a criar vínculos grupais, identificar e processar questões da 

dinâmica grupal e, também, a contatar e mobilizar os recursos e potenciais dos membros desse 

grupo ou comunidade - não só pelas trocas, como também pelo fato de que, frequentemente, 

criações coletivas propiciam o resgate do sentido de pertinência e o sentimento de orgulho que 

dele decorre”.  

Segundo Almeida CAPL et al., 2017: “observa-se  que  os  idosos  demonstraram  

fragilidade  pelo  abandono  familiar,  o  que  pode  causar diversos  danos  psicológicos,  

como  o  sentimento  de impotência, diminuindo  a  autoestima  e  afetando  seu estado  

emocional”. Sendo assim, o trabalho arteterapêutico proposto pela disciplina de estágio visou 

fortalecer, através das oficinas, a autoestima e autonomia dos idosos participantes.  

 

Método 

​ A presente pesquisa configura-se enquanto qualitativa, ou seja, metodologicamente 

embasada na análise de dados de forma aprofundada, não limitando-se a aspectos 

quantitativos. Busca compreender os fenômenos sociais, culturais e individuais. Foi realizada 

em cinco meses (de abril a setembro de 2024) e faz parte da disciplina de estágio em 

Arteterapia Sistêmica do Instituto FACES, em parceria com FACONNET.  

Sendo o local do trabalho uma ILPI pública estadual, o público alvo da pesquisa foi 

constituído de idosos com diferentes níveis de dependência, alguns com agravamento de 

processos demenciais e/ou constituição familiar fragmentada, configurando alto grau de 

vulnerabilidade.  



Ofertou-se a criação de um grupo arteterapêutico para idosos residentes da ILPI, com 

frequência semanal, com duração de duas horas por encontro. As oficinas foram realizadas em 

ambiente externo, favorecendo o contato dos idosos com elementos naturais (luminosidade, 

temperatura), com exceção de dias frios ou chuvosos, em que foram realizadas no refeitório 

da Instituição.  

​ Inicialmente, buscou-se formar um grupo fechado, com limitação de até 6 idosos, 

porém, considerando as características da instituição e o perfil dos participantes, o grupo se 

configurou como aberto, sendo o número de participantes variável ao longo dos encontros, 

favorecendo a autonomia e espontaneidade dos membros. Participaram, em média, 4 idosos 

por encontro.  

​ Os materiais utilizados foram: folhas de papel sulfite A4, lápis de cor, giz de cera, 

cola, tesoura, imagens de revista, folhas e flores naturais, tinta guache, papel crepom, argila 

sintética, canetinha hidrocor, lã e barbante, feijões crus, papelão.  

​ Abaixo, segue tabela com as atividades realizadas durante o estágio e o número de 

participantes em cada uma delas:  

Data N. de 
horas 

Técnica utilizada Materiais  N. de 
participantes  

17/5/24 2 horas Desenho com o nome Papel, lápis e giz de cera 6 

24/5/24 2 horas Colagem de casa Papel recortado e papel crepom rasgado 4 

7/6/24 2 horas Mosaico com feijões argila sintética e feijões coloridos 3 

14/6/24 2 horas Desenho com lã  Papel branco e lã colorida 3 

21/6/24 2 horas Tear Tear de papelão e lã colorida 4 

5/7/24 2 horas Desenho abstrato com 
lã 

Papel branco e lã colorida 3 

23/7/24 2 horas Laços e nós Lã colorida 2 

26/7/24 2 horas Mandala com laços  Papel canson e lãs do encontro anterior  2 

2/8/24 2 horas Xilogravura com giz Papel, giz de cera e folhas de árvores 1 

9/8/24 2 horas Conversa com equipe  0 

13/8/24 2 horas Xilogravura com tinta Papel, tinta guache e folhas de árvore 1 

16/8/24 2 horas Mosaico de papeis  Papel branco e papel colorido recortado 2 

23/8/24 2 horas Modelagem de argila  Argila sintética 2 

24/8/24 2 horas Pintura de argila  Peças de argila sintética e canetinha hidrocor  4 

27/8/24 2 horas Pintura com papel 
crepom 

Papel crepom colorido, água e papel branco de alta gramatura 3 

30/8/24 2 horas Jogo da velha  Papel branco recortado, lápis, giz e canetinha  3 



6/9/24 2 horas Colagem Papel canson A3, tesoura, cola e revistas diversas 2 

13/9/24 2 horas Colagem e desenho Papel canson, revistas, cola, tesoura, lápis e giz de cera 5 

20/9/24 2 horas Colagem Papel crepom, folha A4 colorida, lápis, giz colorido e cola 2 

27/9/24 2 horas Pintura de imagens Colagens feitas previamente impressas em folha A4, lápis de cor e giz de 
cera colorido 

2 

 

Desta forma, para atingir os objetivos propostos, foi traçado um plano terapêutico de 

estimulação das funções executivas, considerando as limitações e potencialidades dos idosos 

participantes.  

​

Objetivo 

​ Resgatar a autonomia e favorecer a autoestima (enquanto apropriação de si e de 

habilidades); proporcionando trabalhos motores, como recorte e traçado de desenhos/pinturas 

favorecendo a flexibilidade cognitiva; validando suas próprias escolhas e a troca de histórias 

pessoais, construindo sentidos entre os pares.  

Problema 

​ A arteterapia pode ser uma ferramenta de estimulação das funções executivas para 

idosos, possibilitando o resgate da autonomia?  

Resultados e discussão 

​ Apesar de ter se configurado como um grupo aberto, com variação nas participações, 

foi possível acompanhar alguns processos de maneira contínua, daqueles que apareciam nos 

encontros com maior frequência, Entre eles estão A., uma moradora que foi acolhida pela 

instituição após não conseguir mais exercer sua atividade laboral, tendo desenvolvido um 

quadro neurocognitivo limitante - demência. Foi verificado que não havia rede de apoio 

disponível para prover os cuidados necessários.​

​ Segundo a equipe da ILPI, desde que A. chegou à casa, a mesma mantinha uma 

participação ativa não apenas nas atividades pedagógicas e culturais, como também na 

organização do espaço, ajudando os trabalhadores com algumas tarefas. Inicialmente, quando 

o grupo arteterapêutico iniciou suas atividades, a presença da moradora era a única que 

ocorria de forma constante, elaborando trabalhos de acordo com as propostas feitas. Em todos 

os encontros, A. trazia comentários a respeito de sua casa, seu trabalho e seus pais, que já 

haviam falecido, repetindo constantemente a respeito de sua sensação de solidão “agora estou 



sozinha no mundo” (sic) e não reconhecendo a ILPI como seu lar. ​

​ Na construção de suas obras, sempre demorava para iniciá-las, dizendo pensar no que 

fazer, que havia realizado algo igual em sua casa anteriormente, mas havia se esquecido de 

trazer. Ao final do encontro, afirmava que quando fosse embora no final do dia (da 

instituição) iria treinar suas habilidades para trazer um trabalho “mais bonito” (sic).  

​ Após alguns encontros, percebeu-se o agravamento de seu processo demencial, 

demonstrado pela dificuldade de ouvir e seguir as orientações das atividades e de um grande 

foco em construir, com os materiais ofertados, seu próprio nome. Diversas vezes, A. passava 

todo o encontro trabalhando em escrever seu nome, exibindo cada vez mais dificuldade de se 

lembrar da ordem e da escrita das letras. Em conversas com o psicólogo e a psicopedagoga da 

Instituição, foi compartilhado os momentos de confusão que se tornaram mais frequentes e 

percebido, através das oficinas, que a construção de seu nome era sua tentativa de resgatar e 

resguardar a própria existência. 

Em suas tentativas frustradas de escrita, percebeu-se que A. acabava esgotando a 

utilidade dos materiais. Como por exemplo, nas oficinas que utilizavam a lã, a idosa 

começava cortando os pedaços e, ao tentar organizá-los no papel, desconectava-se do 

momento e se concentrava-se em continuar cortando os fios, em pedaços cada vez menores, 

até que muitos se transformavam em pequenos fiapos que já não poderiam mais ser utilizados. 

Nestes momentos, quando o fim do encontro se aproximava, as arteterapeutas interviam para 

ajudar A. a se organizar e se concentrar. Apesar destes episódios terem se mostrado de forma 

mais clara com a lã, outros materiais também apresentaram o mesmo resultado, como a argila 

sintética e o papel. No caso da argila, a idosa desmanchou uma peça previamente feita para 

buscar uma nova forma, ainda que a proposta do encontro fosse apenas pintar o que já estava 

pronto.  

 

             

 

​ A segunda participante que atendia aos encontros com frequência, era C. De acordo 

com a equipe multidisciplinar, quando chegou ao residencial, a idosa estava em estado de 



prostração, não participando das atividades da instituição e mal se comunicando com a 

equipe.  

​ C. chega ao grupo de arteterapia com o incentivo de A., que a convidava para 

participar das oficinas e encorajava a colega em seus trabalhos. Inicialmente, a participante 

necessitou de auxílio para realizar as atividades, tanto no manuseio dos materiais como no 

direcionamento de possibilidades mais concretas para as propostas. Ao longo do estágio 

começou a desenvolver maior autonomia, demonstrando a apropriação de seu processo, 

elaborando trabalhos de acordo com suas memórias e compartilhando suas lembranças.  

​ Em todas as propostas, C. trazia memórias de sua infância e as relacionava com os 

materiais; a argila remetia à terra onde gostava de plantar flores e as lãs ao seu antigo ofício 

como costureira. Desta forma, uma das mudanças observadas foi a relação que a idosa 

desenvolveu com seus trabalhos. Se inicialmente as intervenções necessárias eram constantes 

e o trabalho acabava se tornando uma tarefa conjunta, com o passar dos encontros foram se 

tornando cada vez menos frequentes. Ao final de seus trabalhos, C. conseguia elaborar e 

expressar suas ideias, identificar o que era de seu maior agrado e  nomear as obras por conta 

própria, inclusive assinando seu nome completo em cada uma delas, o que não ocorria no 

início.  

​ Além de conseguir trabalhar sua expressão nas oficinas,  também começou a participar 

ativamente das outras atividades da casa e a transformação de sua postura foi pontuada por 

toda a equipe.  

 

     

​  

​ Juntamente com A. e C., o grupo tinha também, como participante intermitente, L. A 

terceira participante esteve presente no primeiro encontro, mas apenas escreveu seu nome na 

folha, avisando que iria beber água e não retornando em seguida. As três idosas possuíam um 

vínculo prévio, se referindo umas às outras como “batatinhas”, de maneira carinhosa. Nos três 

primeiros encontros, L. não quis fazer a atividade, repetindo que estava “choca” (sic) e que 

não sabia fazer nada. Ainda assim, se fazia presente incentivando com elogios os trabalhos 



das colegas e conversando com as arteterapeutas. Aos poucos, começou a entrar em contato 

com os materiais, manuseando-os brevemente. ​

​ No quinto encontro, foi proposto a elaboração de um tear. Foram separadas algumas 

linhas de lã de diversas cores e entregue para cada participante uma estrutura de tear em um 

papelão recortado. Para a sensibilização da atividade, retomamos algumas conversas em que 

as idosas haviam trazido suas experiências prévias com linhas, lãs e costuras de maneira geral. 

Após algum tempo de conversa na qual foram compartilhadas lembranças e, partindo de 

memórias afetivas, pedimos para que cada uma escolhesse uma ou mais cores para tecer o 

trabalho. ​

​ Apesar de ter se recusado inicialmente, após ser incentivada a escolher uma cor,  L. 

começou a trabalhar em seu tear, produzindo durante todo o encontro. Ao longo do processo, 

repetiu diversas vezes que a atividade era “ótima para crianças de castigo, porque dá tempo de 

pensar na vida” (sic). L., assim como suas colegas, trazia com frequência relações entre os 

materiais e as lembranças de sua  infância e juventude, que ora lembrava com carinho, ora 

com rancor.  

Após a volta de uma pausa de 15 dias das arteterapeutas, L. não voltou aos encontros 

com tanta frequência.  Apesar de sempre ser convidada, a idosa respondia que apareceria mais 

tarde, ou fingia estar dormindo para não ser incomodada. Em uma das conversas com o 

psicólogo, o mesmo pontuou que recentemente o processo de declínio neurocognitivo de L. 

havia se intensificado e ela se mostrava mais indisposta para todas as propostas da instituição; 

sendo a sua introspecção e recusa em participar das atividades um dos sintomas que mais se 

destacaram neste processo.  

Durante o desenvolvimento do projeto, os participantes demonstraram espontaneidade 

em sensibilizar-se através do resgate de memórias diante do material ofertado. Trouxeram, em 

diversos momentos, lembranças de suas antigas casas e foi observado o conflito entre as 

memórias de uma vida autônoma, pautada na subjetividade individual e atual rotina 

institucionalizada e coletiva que agora se encontram.  

A institucionalização de idosos pode ocorrer por uma série de fatores, e na ILPI onde 

foi realizado o projeto, foram citadas principalmente a vulnerabilidade e a quebra de vínculo 

familiar dos idosos, segundo os profissionais da instituição.  

Foi observado que materiais de características mais estruturantes foram preferidos em 

detrimento de materiais mais expansivos. Foram eles: lápis grafite, lápis de cor, giz de cera e 

recortes de revista; possivelmente pelo resgate da sensação de controle que os mesmos 

empregam na subjetividade individual. A lã foi amplamente trabalhada, em diversos 



encontros, sendo este um material precipitador do resgate de memórias e desenvolvimento 

motor (PHILIPPINI, 2022).  

​ Ao longo dos encontros, evidenciou-se o tema a respeito de perdas e lutos, que foi 

continuamente expressado de diferentes formas nos trabalhos elaborados pelos idosos. As 

perdas de familiares próximos e distantes, além de lembranças da época da infância, eram 

pautas constantes nas trocas entre o grupo. Em especial das participantes mais frequentes: A., 

de maneira a contextualizar sua solidão atual e C. indicando suas vivências violentas ao longo 

da vida. ​

​ Segundo a arteterapeuta Rita de Cássia Caseiro Cavalieri (2020):  
“É importante ressaltar que resgatar e valorizar as memórias do idoso, não significa estimular o 

saudosismo, o apego ao passado mas fazer com que a pessoa tenha uma possibilidade de 

integrar suas vivências, tanto as felizes quanto as dolorosas, reconhecendo que cada uma delas 

sempre será parte importante de suas vidas, mas que nenhuma, isoladamente, representa o 

todo.”   

​ Ao final de cada encontro, os participantes expressavam como haviam se sentido 

diante da oficina, compartilhando sua experiência com as arteterapeutas e com o grupo como 

um todo.   

 

Considerações finais 

Conforme os encontros foram acontecendo e o vínculo entre as arteterapeutas e os 

idosos participantes foi formado, os encontros foram tomados pela espontaneidade e 

socialização. O momento das oficinas foi marcado pelos encontros daqueles que participaram 

ativamente das atividades em conjunto com outros que orbitaram o espaço, usufruindo das 

discussões e conversas.  

Desta maneira, as conversas conduzidas no grupo produziram o  resgate das memórias 

e fortaleceram suas próprias histórias de vida. Além disso, as propostas dos trabalhos 

arteterapeuticos, ofereceram a oportunidade de intervenção das mesmas, favorecendo uma 

possível reorganização de seus lutos; além da construção de vínculo entre os participantes, 

sendo observado em diversos momentos a saída das arteterapeutas e a permanência dos 

idosos, em momento de socialização e habitação do espaço externo.  

Foram também consideradas as mudanças de maneira individual, em especial às 

participantes frequentes A. e C. No caso de C., a relação que desenvolveu com seus próprios 

trabalhos. Se, inicialmente, as intervenções necessárias eram constantes e o trabalho acabava 

se tornando uma tarefa conjunta, com o passar dos encontros foram se tornando cada vez 



menos frequentes. Ao final de seus trabalhos, C. conseguia elaborar e expressar suas ideias, 

identificar o que era de seu agrado e  nomear as obras por conta própria, inclusive assinando 

seu nome completo em cada uma delas, o que não ocorria no início. ​

​ Já A., muitas vezes iniciava o encontro expressando angústias e obsessão com alguns 

temas, como a hora de ir embora da instituição que não considerava sua casa, a espera de suas 

amigas para lhe darem carona de volta do trabalho; tais pontos podendo ser relacionados 

diretamente à sua condição de declínio cognitivo, conforme pontuado pelos profissionais da 

ILPI. Percebeu-se que ao longo do processo dos trabalhos arteterapeuticos, a participante 

conseguia se organizar e direcionar sua energia para as propostas, finalizando o encontro 

expressando maior tranquilidade e de maneira mais organizada.  

Em relação a autonomia das participantes, percebeu-se uma crescente na apropriação 

de seus próprios trabalhos. Ainda que as atividades tivessem propostas estruturadas, foram 

oferecidas possibilidades que visavam fortalecer o poder de escolha e preferências 

individuais, como alguns materiais e cores. Em determinado momento, após mais da metade 

dos encontros propostos, percebeu-se que, em especial A., nem sempre se detinha na proposta 

original, preferindo seguir seus próprios interesses - ora pela compreensão da oficina, ora pela 

espontaneidade individual.  

Diante do observado, o encontro arteterapêutico proporcionou, não só um momento de 

estimulação das funções executivas dos idosos, mas o favorecimento da rede de socialização 

dos mesmos, ampliando o sentido existencial desse momento de vida, dialogando com as 

perdas vivenciadas e potencialidades presentes. Favoreceu a habitação dos ambientes, 

trazendo sentidos e significados para os mesmos e as pessoas com quem o compartilham.  
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