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1. INTRODUGAO

A expectativa de vida aumentou significativamente nos ultimos anos no
Brasil, especialmente no que se refere a pessoas com deficiéncia. A possibilidade
de acesso a informagdes, educagado e emprego permitiu mudangas no estilo de
vida de pessoas com deficiéncia, particularmente as com deficiéncia intelectual e
referindo-se especificamente a pessoas com sindrome de Down (SD). A SD é
caracterizada por um conjunto de sinais e sintomas fisicos causados por uma
alteragcdo genética (na maioria dos casos a trissomia do cromossomo 21)
(NAHAS,2017).

Dentre as inumeras concepg¢des acerca da sua personalidade, a imagem
corporal reflete com maior imediatismo a construcdo do seu eu perante o
cotidiano, € a partir do corpo que percebe-se e interage-se com o mundo
(INTERDONATO; GREGUOL; 2009). Utilizando-se dos conceitos de
SCHILDER(1999) imagem corporal vai além das construgbes cognitivas, elas
perpassam pelos desejos, atitudes emocionais e interagdo com os outros. A
influéncia familiar, portanto passa a ser fundamental e decisiva na construgao da
identidade pessoal e emocional de individuos especialmente pessoas com
deficiéncia, pois é na familia que se aprende a individualidade, desenvolve-se a
criatividade e se estimula a auto-realizacdo (MOURA;VALERIO;2013).

A sociedade no endeusamento corporeo implica em corpos produtivos ao
extremo e, o corpo marcado pela deficiéncia é disforme, fora dos padrdes,
portanto coloca-los em igualdade se idealiza retrocesso de produgéo e culto do
corpo. A identidade improdutiva e negativa do deficiente é justificada por sua
identidade biolégica, no entanto ela & continuamente reforcada socialmente
(RECHINELI, et al. 2008; MACEDO, 2008;)

Com isso a pratica de atividade fisica assume um carater fundamental na
reconstrugdo da sua imagem corporal e funcional, pois € através dela que a
descoberta do corpo, de seus limites e possibilidades, podem fornecer
experiéncias corporais positivas. Além de modificar o estilo que vida que resulta
em aumento dos niveis de qualidade de vida, pois um elemento importante na
construgéo sdo com os relacionamento - relacionamento com o eu com a familia-
(NAHAS;2017).

Com modificagdes intensas nas possibilidades, as pessoas com deficiéncia
passaram de um estilo de vida segregado a uma vida ativa e inclusiva, pois sao
programas de exercicio fisico que mudam o cotidiano e se tornam um ambientes
facilitadores para desenvolvimento de estratégias de promog¢do de saude que
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aliadas a um maior gasto energético, podem gerar mudangas comportamentais
(REUTER, 2015).

Mas no que cerne a familia, infelizmente, na tentativa de inclusdo e
progresso da pessoa com deficiéncia coloca-os em segregacgao, pois o contato
com o mundo real possibilitaria tensdes a sua questao existencial. A instituicao
familiar contribui significantemente para a criacdo da autoimagem, a partir do
senso comum o que define indiretamente sua personalidade, aceitacdo e
compreensao das potencialidades (MACEDO,2008). Diante do exposto, o objetivo
do trabalho é descrever a percepcdo dos responsaveis sobre bem-estar e
autoestima de adultos com Sindrome de Down.

2. METODOLOGIA

Este estudo possui carater descritivo com delineamento transversal (THOMAS E
NELSON, 2002).

A populacdo do estudo constitui-se de responsaveis por pessoas com
deficiéncia. Como amostra utilizou-se 13 responsaveis de adultos com sindrome
de Down, pertencentes ao Grupo Down Danga, da Escola Superior de Educagao
Fisica da Universidade Federal de Pelotas.

Como instrumento para coleta das informacgdes foi utilizado o questionario
CHQ-PF50 "Child Health Questionaire”, para este estudo analisou-se entdo as
seccdes de “bem-estar’ e “ autoestima”. O projeto foi aprovado pelo comité de
pesquisa em seres humanos da Faculdade de Medicina da Universidade Federal
de Pelotas, através do CAAE: 49909215.5.0000.5317.

As coletas foram realizadas na Escola Superior de Educacéo Fisica da
Universidade Federal de Pelotas, no més de agosto de 2019, durante o ensaio do
grupo. Os responsaveis assinaram o Termos de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) para participacdo na pesquisa, sendo a entrevista realizada
pelas préprias professoras do grupo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Cada sec¢ao analisada possui cinco pontos na escala likert , para a seccao

”. o«

de bem-estar a escala da a frequéncia de tempo como “tempo todo (1)”; “a maior
parte do tempo (2)”;“algum tempo (3)”;”pouco tempo (4)”;“nunca (5)”, para a
secgdo de auto-estima cinco pontos também sdo analisados mas em categorias
referentes ao grau de satisfacdo, como  “muito satisfeito (1)’; “pouco
satisfeito(2)”;“nem satisfeito nem insatisfeito (3)"; “pouco satisfeito(4)”;“muito
satisfeito(5)”".

A partir da analise da frequéncia dos resultados para a seccido de
bem-estar 69,2% (n=9) julgam que os filhos nunca ficam amuados ou tem crises
de choro, 76,9 % (10) dizem nunca se sentir solitarios. Quando abordados sobre o
tempo em que se sentem nervosos(as) ha uma maior variagdo das respostas,
sendo que 7,7% (n=1), 53,8% (7); 38,5% (5) respectivamente julgam que os
filhos ficam “algum tempo”, “pouco tempo” e “nunca” com esse sentimento. Ao
questionar sobre os sentimentos de aborrecimento encontram-se os valores de
46,2% (n=4) categoria de que sentem-se aborrecidos por pouco tempo e quando
questionados sobre o tempo em que sentem-se feliz, 69,2 % (n=9) julgam que os
filhos sentem-se felizes a maior parte do tempo.

Ao analisar a seccdo de autoestima, quando questionados sobre a

capacidade de aprendizagem na escola 69,2% (n=9) e capacidade de fazer
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esportes 61,5% (n=8) afirmam que os filhos sentem-se muito satisfeitos. No que
se refere a categoria sobre amizades 84,6% (n=11) e as relagbes familiares
84,6% (n=11) dizem-se estar muito satisfeitos. Ao questionar sobre a aparéncia
corporal, apenas 53,8% ( 7) dizem sentir-se muito satisfeitos com a aparéncia. E
em relagdo a vida em geral 76,9% (n=10) dizem estar muito satisfeitos.

Portanto, no que se refere a percepcdo dos responsaveis sobre o
bem-estar de adultos com sindrome de Down, os pais julgam que os seus filhos
possuem pouco tempo sentimentos de tristeza, solidao e/ou crises de choro, além
do tempo de de felicidade € superior ao de aborrecimento. Na analise sobre
autoestima em relagdo ao grau de satisfagcdo é elevado nas categorias de
aprendizagem escolar e pratica de esportes, assim como possuem boas relacdes
familiares e sociais. Dados sobre a aparéncia corporal ainda apresentam
disparidade de valores corroborando para estudo como o de MACEDO (2008) que
identifica a um barreira social a aceitagao do corpo de pessoas com deficiéncia.

Contudo, é importante salientar a importancia da estimulagdo a aquisicao
escolaridade ja que o tempo de permanéncia de pessoas com deficiéncia estimula
a interagao e diminuicao do tempo em atividades sedentarias. No que se refere a
pratica efetiva de exercicios fisicos, esses contribuem significativamente para
elevar niveis de qualidade de vida , reducdo nos niveis de depressao, isolamento
social, aumento nos niveis de autoestima, trabalho em conjunto e
desenvolvimento da socializagcao (ALMEIDA et al; 2017).

4. CONCLUSOES

Conclui-se a partir dos resultados do estudo que os responsaveis de
adultos com sindrome de Down possuem percepg¢ao positiva referentes a sua
qualidade de vida, contribuindo no avango da inclusdo e também para o
desenvolvimento autbnomo e independente. O que corrobora com o estudo de
MARQUES (2008) que segundo a percepgao dos pais 70,9% (1552) julgam que
os seus filhos com SD tenham uma condic&o de saude boa ou excelente.

Porém como afirma o mesmo autor mensurar a percepcao de saude de
pessoas com deficiéncia pressupbe um objetivo com maior desafio a ser
alcancado, que é a propria percepcao de saude da pessoa com deficiéncia.
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