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APRESENTAÇÃO

Desde os primeiros reportes epidemiológicos na China em dezembro de 2019 que 
sinalizavam o alerta de uma pneumonia de rápido contágio até então desconhecida, os 
números gerais de infecção e mortalidade pelo novo coronavírus tem sido alarmantes. 
No Brasil, o primeiro caso foi confirmado em 26 de fevereiro de 2020 e conforme dados 
do Ministério da Saúde, até o fechamento da organização deste e-book, o país totalizava 
213.817.90 casos de infecção pelo vírus SARS-CoV-2 e 595.446 óbitos por COVID-19. 
Também até o fechamento da organização deste e-book, o Brasil já havia imunizado 
totalmente 87.436.784 indivíduos – o que representa 40,99% da população brasileira – 
segundo o consórcio nacional de veículos de imprensa.

A comunidade científica nacional rapidamente se voltou ao estudo da pandemia do 
novo coronavírus: Mota e colaboradores no artigo “Produção científica sobre a COVID-19 no 
Brasil: uma revisão de escopo” encontraram, apenas até maio de 2020, 69 publicações em 
revistas nacionais sobre assuntos relacionados à COVID-19; no entanto, além de algumas 
lacunas investigativas como a realização de ensaios clínicos randomizados e revisões 
sistemáticas, os autores atestam que “(...) a produção científica nacional sobre a COVID-19 
tem papel imediato na formulação de políticas públicas de enfrentamento da doença e na 
orientação de decisões clínicas no que tange as ações de prevenção e tratamento (…) 
cabendo às universidades brasileiras o papel de protagonistas nessa produção”.

Pensando neste cenário, a Atena Editora convida seus leitores a estudar a obra 
“COVID-19: Reflexões das ciências da saúde e impactos sociais”. Para este e-book foram 
revisados e selecionados 44 artigos técnicos e científicos que aqui estão dispostos em 
dois volumes: o primeiro aborda os aspectos patológicos, clínicos e epidemiológicos da 
COVID-19 e, no segundo volume, encontram-se os trabalhos que investigaram os impactos 
socioambientais da pandemia em diversos grupos e/ou comunidades brasileiras.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: INTRODUÇÃO: O aumento da 
população idosa sinaliza a importância da 
associação entre longevidade, saúde física, 
mental e qualidade de vida, que envolve a 
percepção da pessoa sobre si mesmo e o contexto 
à sua volta. Várias práticas de auto-percepção 
como a meditação baseada em mindfulness 
podem contribuir para este processo ao tornar o 
indivíduo menos reativo à sua vivência e contribuir 
com a recontextualização de suas experiências. 
Trata-se de um tema relevante no momento, 
principalmente devido ao distanciamento 
físico preconizado pelas autoridades de saúde 
devido à pandemia causada pelo SARS-
Cov2. OBJETIVO: Analisar a auto-percepção 
dos efeitos da prática meditativa baseada em 
mindfulness em idosos que encontravam-se 
em distanciamento físico. METODOLOGIA: 
O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa e contou com 30 participantes 
contactados por aplicativo de mensagens. Os 
participantes receberam vídeos semanais de 
práticas de meditação por oito semanas e foram 
convidados a responder um formulário de auto-
percepção sobre seus sentimentos antes e após 
as práticas. Os sentimentos foram categorizados 
e o teste estatístico do qui-quadrado foi aplicado. 
Ao final das oito semanas os participantes 
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responderam duas questões qualitativas que foram analisadas pelo Discurso do Sujeito 
Coletivo. RESULTADOS: Dos 30 participantes, 22 chegaram até o final do estudo. A maior 
parte eram mulheres (81,8%) com idade média de 65 anos. Foram observadas modificações 
na auto-percepção de alguns sentimentos quando comparado o antes e após a prática da 
meditação. Sentimentos como pensativo, cansado, preocupado e triste foram relatados 
somente antes das práticas, enquanto os sentimentos felizes e muito bem, aumentaram em 
proporção significativa após as práticas. A análise qualitativa mostrou que a prática apoiou e 
beneficiou os participantes.  ​CONCLUSÃO: Os idosos que realizaram a prática da meditação 
baseada em mindfulness autorelataram sentimentos mais positivos e benéficos durante o 
distanciamento físico quando comparado ao período anterior à prática. 
PALAVRAS-CHAVE: COVID-19; idosos, auto-percepção, meditação 

SELF-PERCEPTION AFTER MEDITATION BASED ON MINDFULNESS OF THE 
ELDERLY IN PHYSICAL DISTANCING CAUSED BY COVID-19 PANDEMIC 

ABSTRACT: INTRODUCTION: The increase in the elderly population indicates the 
importance of the association between longevity, physical and mental health, and quality 
of life, which involves people’s perception of themselves and the context around them. 
Various self-awareness practices such as mindfulness-based meditation can contribute to 
this process by making the individual less reactive to their experience and contributing to 
a recontextualization of their experiences. This is a relevant topic at the moment, mainly 
due to the physical distance advocated by health authorities due to the pandemic caused 
by SARS-Cov2. AIM: To analyze the self-perception of the effects of mindfulness-based 
meditative practice in elderly people who were physically distant. METHODOLOGY: The 
study was approved by the Research Ethics Committee, and had 30 participants contacted by 
messaging app. Participants received semantic videos of meditation practices for eight weeks 
and were trained to answer a self-perception form about their feelings before and after the 
practices. Feelings were categorized, and the chi-square statistical test was distributed. At the 
end of the eight weeks, participants answered two qualitative questions, which were analyzed 
by the Discourse of the Collective Subject. RESULTS: Of the 30 participants, 22 made it to 
the end of the study. Most were women (81.8%) with an average age of 65 years. Changes 
in self-perception of some thoughts were observed when compared to the prior meditation 
practice. Feelings such as thoughtful, tired, worried, and sad were reported only before the 
practice, while the happy and very good feelings decreased after the practices. Qualitative 
analysis revealed that the practice supported and benefited the participants. CONCLUSION: 
Elderly people who practiced mindfulness-based meditation self-reported more positive and 
beneficial feelings during physical distancing when compared to the period before the practice. 
KEYWORDS COVID-19; elderly, self-perception, meditation.

INTRODUÇÃO
De acordo com o Ministério da Saúde, o Brasil em 2016 possuía a quinta população 

mais idosa do mundo com cerca de 28 milhões de pessoas, e para o ano de 2050, a 
expectativa é de que existirão mais idosos que pessoas abaixo dos 15 anos de idade no 
país, fenômeno nunca observado antes (BRASIL, 2016). Esta transição demográfica ocorre 
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por diversos fatores, como: mudança do perfil epidemiológico, implantação de programas 
de planejamento familiar e controle de fecundidade, o que proporciona menores índices de 
natalidade quando comparados aos de mortalidade, provocando alterações significativas 
na estrutura etária da população (OLIVEIRA; JUNIOR, 2014).

O envelhecimento da população trouxe grandes desafios aos sistemas públicos 
de saúde e a Previdência Social, sendo de extrema importância ações de promoção e 
prevenção à saúde ao longo da vida. Envelhecer não significa necessariamente adoecer, 
porém, há aumento significativo da prevalência de  doenças crônico-degenerativas. 
Assim, se faz necessário realizar ações de prevenção e promoção à saúde com intuito 
de estimular uma melhor qualidade de vida à população que envelhece e ao idoso, o que 
exige uma resposta adequada do Estado para  implementar políticas públicas a fim de 
manter os idosos integrados e independentes em diversos aspectos como físicos, sociais e 
econômicos (MIRANDA; MENDES; SILVA, 2014).

O surgimento e disseminação do novo coronavírus (SARS-CoV-2) pelo mundo, 
aliado à gravidade da doença respiratória (COVID-19) que causa, levou a Organização 
Mundial da Saúde (OMS) a caracterizar a situação como pandêmica no dia 11 de março de 
2020 (OPAS, 2009).

Diante da situação, governantes de todo o mundo impuseram o distanciamento físico/
social para evitar maior contaminação da população. Em períodos de reclusão domiciliar, 
a população tende a adotar uma rotina sedentária mais sedentária, o que pode favorecer 
o aumento de peso corporal e surgimento de comorbidades associadas ao maior risco 
cardiovascular, assim como obesidade, aumento da pressão arterial, intolerância à glicose 
e transtornos psicossociais como ansiedade e depressão (FIGUEIREDO et al., 2018). O 
isolamento social pode ser considerado um problema para a pessoa idosa, tendo em vista 
que ao se sentir isolado ou abandonado, a saúde do idoso pode ser impactada de forma 
negativa na sua integralidade, aumentando o risco de ocorrência para as doenças cardíacas 
e diabetes, além do declínio funcional e aumento do sofrimento mental e emocional 
(MANSO; COMOSAKO; LOPES, 2018). Nesse contexto, incentivar a manutenção da rotina 
de vida ativa é medida preventiva para a saúde.  

Na literatura científica atual há um crescimento de evidências que apontam para 
a eficácia das intervenções baseadas em Mindfulness, para promoção de benefícios à 
saúde e do bem-estar psicológico, tanto para população saudável quanto para população 
acometida por alguma patologia (BERK; VAN BOXTEL; VAN, 2017). Mindfulness trata-se 
do desenvolvimento de uma habilidade mental capaz de tornar o indivíduo menos reativo 
à sua vivência, sendo consciente ao despertar para os acontecimentos a cada momento, 
com atenção e amistosidade. É considerado uma forma de se relacionar com todas as 
experiências, agradáveis ou não, de forma a diminuir o sofrimento e aumentar o bem-estar 
(KOZASA et al., 2010).

Estudos têm sugerido que a prática de meditação pode contribuir para a prevenção 
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e tratamento de diversas doenças e de condições clínicas, principalmente das doenças 
crônicas não transmissíveis, que são as que mais acometem os idosos (KABAT-ZINN, 2003). 
A prática da meditação favorece a atividade do sistema imunológico, controle da insônia, 
diminuição da depressão, fobias e de várias doenças psicossomáticas, melhorando a 
condição emocional, reduzindo sensivelmente a tensão, o stress, a ansiedade, melhorando 
a concentração, o raciocínio, a memória e a criatividade retardando o envelhecimento das 
células pela redução dos processos inflamatórios, regulando a pressão arterial, contribuindo 
para os índices glicêmicos além de aumentar a eficiência cardiovascular formando parceria 
significativa quando associada aos tratamentos médicos convencionais (GU et al., 2015; 
BLACK; SLAVICH, 2016; BERK; VAN BOXTEL; VAN, 2017; HOFFMAN; GOMÉZ, 2017; 
KUBZANSKY et al., 2018; PRIYA; KALRA, 2018).

Existem diversos tipos de meditação e o método baseado em mindfulness têm sido 
relatado como o mais abrangente para se ter foco na atenção e concentração, além da 
respiração que promove um processo ventilatório mais eficaz. A técnica de mindfulness 
é uma das mais usadas para criar discernimento e consciência, praticando atenção 
concentrada. Esta técnica permite que os pensamentos fluam de forma livre, sempre 
voltando a atenção para o momento atual da prática (DEMARZO, 2011). 

Diante de evidências científicas, a prática de meditação baseada em mindfulness 
tem sido utilizada como uma potencial ferramenta para reduzir a vulnerabilidade das 
condições físicas e psiquiátricas, por trabalhar a atenção, a concentração, a postura e 
a respiração. Portanto, este estudo teve como objetivo verificar os efeitos da prática de 
meditação baseada em mindfulness sobre a auto percepção de sentimentos dos idosos 
durante o distanciamento físico causado pela pandemia da COVID-19.

MÉTODOS
Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 

São Judas Tadeu (no4.083.240). Tratou-se de um estudo quase-experimental, do tipo 
prospectivo, utilizando abordagem quantitativa e qualitativa para verificar a auto percepção 
de sentimentos dos participantes com a prática meditativa no período de oito semanas.

Foi encaminhada por aplicativo de mensagens (Whatsapp) uma carta convite à 
participação no estudo. Os interessados foram encaminhados digitalmente a um link que 
continha mais informações sobre o estudo e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 
Após assinatura do termo os participantes foram contactados via telefone e informados 
sobre como seriam as oito semanas, de que forma deveriam preencher os formulários 
diários do antes e depois da mediação, além do formulário semanal que indicaria quantas 
vezes o participante realizou a meditação e por quanto tempo. 

Os vídeos com as práticas meditativas de cada semana foram enviados toda segunda 
feira de cada semana e tiveram em média duração de 10 a 15 minutos e contavam com 
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uma breve introdução sobre a prática, instruções claras sobre a prática e um fechamento.
 As práticas meditativas baseadas em mindfulness foram realizadas numa jornada 

de oito semanas, tendo como focos a respiração, as sensações do corpo e a concentração. 
Na primeira semana foi apresentado a proposta e os participantes foram orientados sobre a 
prática de atenção e concentração que foi utilizada em todas as práticas. Nessa semana a 
meditação teve como foco a respiração diafragmática e concentração. Na segunda semana 
o foco foi na paz da respiração e na terceira foi trabalhada a respiração quadrada. Na quarta 
semana o foco foi no coração, na quinta  na respiração conhecida como “4-7-8” e na sexta foi 
evidenciada a autopercepção corporal. Na penúltima semana o foco foi na experimentação 
com um pedaço de alimento e na última semana focou-se na  autoconsciência,

 Foram incluídos 30 participantes de ambos os sexos com mais de 60 anos que 
tinham acesso à internet através de tablets, telefones celulares ou computadores. Foram 
excluídos do estudo os idosos que apresentaram algum déficit que impossibilitou responder 
aos questionamentos ou que não realizaram a sessão de meditação pelo menos uma vez 
na semana.

​​Os participantes receberam os vídeos às segundas-feiras juntamente com o link 
para acessar o formulário de auto-percepção de sentimentos antes e após a prática. Os 
sentimentos disponíveis eram pensativo, triste, feliz, preocupado, cansado, muito bem, bem 
nada bem. Ao final de cada semana foi enviado um novo formulário onde os participantes 
deveriam informar a quantidade de vezes que fizeram a prática, por quanto tempo, e como 
estavam se sentindo.

Durante as oito semanas, nas segundas-feiras pela manhã foram enviadas 
mensagens via whatsapp para lembrar os participantes sobre a disponibilidade de novos 
vídeos e às sextas também, para lembrá-los de responder o questionário da semana. 
Os dados coletados semanalmente e a frequência de respostas entre as categorias de 
sentimentos dos participantes foi submetida à análise estatística não paramétrica por meio 
do teste do qui-quadrado, estabelecendo um intervalo de confiança de 95% e um nível de 
significância estabelecido em 5%.

Ao final das oito semanas, duas questões abertas (Como foi para você participar 
do projeto de meditação nessas oito semanas?; Como você relacionaria a pandemia com 
a meditação?) foram feitas. As respostas foram analisadas  utilizando o método Discurso 
do Sujeito Coletivo (DSC), uma técnica de pesquisa qualitativa que permite analisar 
as diferenças e semelhanças da visão do pensamento coletivo em um determinado 
ambiente.  O DSC consiste num conjunto de instrumentos destinados a recuperar e dar a 
luz às Representações Sociais (RS), mormente as que aparecem sob a forma verbal de 
textos escritos e falados, apresentando tais representações sobre a forma de painéis de 
depoimentos coletivos (LEFÉVRE, 2017). 
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RESULTADOS 
Dos 30 participantes iniciais, 22 completaram as oito semanas de prática de 

meditação baseada em mindfulness, os oito participantes que abandonaram as práticas 
afirmaram ter sido motivados por falta de tempo e retorno às atividades presenciais. 
As mulheres representaram 81,8% da amostra e 40,9% afirmaram estar cumprindo o 
distanciamento físico preconizado pelas agências de saúde e governamentais.

Sexo
Total Em 

distanciamento
Sem 

distanciamento

N % N % N %

Feminino 18 81,8 9 40,9 9 40,9

Masculino 4 18,2 1 4,6 3 13,6

Tabela 1. Categorias sócio demográficas dos participantes em relação ao sexo e distanciamento 
social.

A amostra foi composta por 86,30% de brancos, sendo que a maior parte dos 
participantes tinha entre 61 a 63 anos (36,36%), com ensino médio completo (27,27%) e 
renda de 1 a 3 salários mínimos. Além disso, a maior parte era casada (72,70%) e com 
filhos (90%) (Tabela 2).

Variáveis Categoria
Total

N %

Raça/cor
Branca 19 86,3
Preta 1 4,5
Amarela 2 9,0

Idade

61-63 8 36,3
64-66 5 22,7
67-69 6 27,2
mais que 70 2 9,0
mais que 80 1 4,5

Escolaridade

Ensino fundamental 4 18,1

Ensino médio 6 27,2

Ensino superior incompleto 1 4,5

Ensino superior completo 8 36,3

Pós- graduação ( Lato Sensu) 2 9,0

Doutorado 1 4,5
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Filhos
Sim 20 90,0
Não 2 10,0

Estado Civil

Casado 16 72,7
Divorciado 1 4,5
Solteiro 1 4,5
Viúvo 4 18,1

Renda

Menos de 1 salário Mínimo 2 9,0
1 a 3 salários Mínimos 11 50,0
3 a 5 salários Mínimos 6 27,2
Acima de 6 salários Mínimos 3 13,6

Tabela 2. Dados sócio-demográficos dos participantes.  

Na tabela 3 foram apresentados os dados referente a análise do qui-quadrado de 
comparação dos dados nominais (categorias de sentimentos) pela frequência de respostas 
dos participantes antes e após as sessões de meditação em todo o período de oito semanas 
de intervenção. 

As análises realizadas pelo teste qui-quadrado detectaram uma associação positiva 
(r=0,651) entre os sentimentos auto-percebidos antes e após a prática das sessões de 
meditação por um período de oito semanas {[X2 (7)] = 142,19; p<0,0001}. Foi observado 
um aumento significativo de idosos que se auto-perceberam felizes e muito bem após a 
prática da meditação. 

Um total de 11,8% dos participantes assinalaram a opção felizes, enquanto apenas 
3,1% auto percebiam-se muito bem antes da prática da meditação. Após a prática de 
meditação por um período de oito semanas, 88,2% e 96,9% dos idosos auto-relataram 
sentirem-se felizes e muito bem, respectivamente (p<0,01, tabela 3). Também foi detectado 
que a prática de meditação reduziu significativamente as auto percepções negativas. Todos 
os idosos incluídos no estudo relataram estar pensativos, cansados, preocupados e tristes 
antes da prática da meditação, porém, nenhum dos participantes escolheram essas opções 
após a prática da meditação (p<0,001), conforme mostrado na tabela 3. 

Não foram encontradas diferenças significativas para as categorias: bem e nada 
bem antes e após as práticas meditativas
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Categoria
 

Período                                
         Valor de P

Antes Depois

Bem       49,7% 50,3% >0,05

Pensativo               100,00%           0,00%            <0,001                    

Feliz 11,80% 88,20%   <0,001
              

Cansado 100,00% 0,00%
 

 <0,001
                

Preocupado
100,00% 0,00%   <0,001

              

Triste 100,00% 0,00%
                

<0,001          
              

Muito bem 3,10%
 

96,90%
                 
     <0,001
              

Tabela 3. Percepção do sentimento em relação ao tempo antes e depois da prática de meditação.

Com relação aos resultados da análise dos conteúdos das questões abertas, pelo 
método do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), os dados coletados foram apresentados a 
seguir em forma de discurso, e as respostas foram categorizadas a partir de ideias centrais, 
assim como discussão teórica sobre os principais aspectos analisados.

Os quadros 1 e 2 apresentam as questões propostas e as ideias centrais relatadas 
pelos participantes.

Ideia Central 1: Meditação como processo de Autoconsciência
    “Participar do projeto pra mim foi muito bom por que a meditação foi assim diferenciada né, cada 
semana era um momento único e aproveitei muito usando um tempo pra que eu ficasse melhor, me 
fez aprender estar comigo mesma,  me sinto muito mais presente e equilibrada, me fez ficar mais 
plena e me conhecer melhor também,  sem contar a respiração que melhorou muito. A meditação 
nos traz o raciocínio tranquilo  dá uma paz maior,  me deixou mais serena e mais atenta ao momento 
presente”.
Ideia Central 2: Meditação como contribuição para diminuição da ansiedade e depressão
     “Participar do Projeto de meditação por oito semanas foi ótimo gratificante aprendi reeducar meu 
corpo minha mente e dominar a ansiedade e depressão, por que me acalma, me norteia, estou 
mais presente, me ajuda filtrar o que essencial no meu dia a dia e principalmente nesse estresse 
todo, onde a gente só ouve notícias ruins praticamente o dia inteiro. Às vezes eu tô com um pouco 
de ansiedade nervosa mesmo, aí eu deito na cama e faço a meditação, assim está sendo bem 
prazeroso mesmo, tô adorando  fazer”. 
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Ideia Central 3: Meditação como contribuição para a melhora da qualidade do sono
 “Foi bom participar desse lindo projeto, continuo fazendo no mínimo uma vez na semana, me 
ajudou ficar mais calma, eu tenho problemas de insônia e me ajudou bastante nesta questão. Eu 
fico fazendo exercício de respiração e eu durmo e nem percebo, então eu achei assim muito muito 
importante participar do projeto de vocês. Coisas assim que eu nunca havia me atentado para 
perceber que a  respiração é tão importante  em tudo, no cotidiano e tudo, muitas vezes assim 
muito tensa por muitos problemas eu paro começa a respirar , isso foi muito importante para mim é 
mais importante que tem as gravações no WhatsApp que eu posso qualquer momento tá olhando 
entendeu , eu acho que isso foi que eu gostei mais ele poder toda hora participar entendeu dentro do 
meu tempo no momento que eu posso fazer isso e isso assim não tem preço, enfim meu sono então 
está perfeito”.

Quadro 1. Como foi para você participar do projeto de meditação nessas oito semanas?

IDEIA CENTRAL 1: Meditação para concentrar no momento presente e diminuir a ansiedade 
em relação a Pandemia

                “A pandemia quer queira que não mexeu com as nossas emoções, aflorando incerteza, 
insegurança, solidão, medo  e tantas outras, por que de certa forma tolhei a nossa liberdade  e 
a meditação  ela veio para serenar , acalmar , equilibrar , ajudando a enfrentar tal situação,  a 
meditação foi feita com muita responsabilidade por mim, porque me ajudou muito a aquietar o 
coração e  a atenção procurei aproveitar todos esses dias procurando sempre me colocar sempre 
pra mim ,sentir o meu corpo a minha respiração, o meu olhar por dentro né e me sentir feliz, senti 
que eu tava ali que podia contar com esse momento que era só meu,  aprendi a focar no aqui agora 
no momento presente é especial para mim porque eu me encontro ainda em isolamento social e isso 
me trouxe muito bem estar, principalmente nos meus momentos de ansiedade e outra coisa que eu 
achei importante é tá sempre como vocês fizeram no projeto relacionando a meditação né não só 
com a saúde mental mas também com os benefícios que ela traz ao nosso organismo . Vamos dizer 
que é como se fosse uma amnésia dos conflitos e pensamentos ruins para despertar o mais sublime 
presente de viver e se conhecer internamente.”
IDEIA CENTRAL 2: A meditação como contribuição para diminuição da depressão na 
Pandemia
              “A respeito da pandemia foi bom porque é mais um tempo que a gente tira para ocupar o 
tempo da gente, aquela hora que a gente faz aquela meditação e que é pra gente  esquecer que 
essa pandemia tá deixando o pessoal muito triste né muito sabe,  preocupado então pra mim  serviu 
para as duas coisas , serviu muito para minha depressão,   entra numa depressão pela quarentena 
passa a sentir uma pressão acima do peito ou sente aquele abandono, eu acho que a meditação 
ajuda muito quando a pessoa sentir aquela pressão ,  um momento de tristeza por encontrar-se só 
, então para um instante começa meditar  e te tira daquele estado depressivo né, daquela cena, te 
ajuda bastante é ótimo a meditação é uma coisa muito boa e nos faz muito bem , nos tranquiliza, nos 
devolver o equilíbrio sempre que estamos no momento em que vamos perder o controle das coisas 
a meditação nos ajuda muito, por que fez a gente esquecer um pouco esse isolamento, tanta tristeza 
e mortes porque no começo eu estava até  triste, mais eu estava antes da pandemia  aí não sei eu 
fiquei me fortalecendo aí apareceu essa oportunidade da meditação mas aí eu comecei a ficar bem, 
não sei se foi ao mesmo tempo ou não foi ao mesmo tempo com a meditação ajudou e só tenho a 
agradecer a vocês por este trabalho, foi muito bom e gostei muito de ter participado,  foi mais um 
aprendizado, mais uma forma de adquirir um equilíbrio, nos ajuda a um pensamento mais elevado”. 

Quadro 2: Como você relacionaria a pandemia com a meditação? 

DISCUSSÃO 
Ao analisar os resultados do presente estudo, verificou-se que a frequência de 

respostas sobre a percepção dos sentimentos negativos dos idosos em relação às 
categorias pensativo, cansado, preocupado e triste foi totalmente reduzida após um período 
de oito semanas de meditação (100% vs 0%). Por outro lado, as categorias relacionadas 
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aos sentimentos ou pensamentos positivos antes e após as sessões de meditação 
(feliz 12% vs 88%; muito bem 3% vs 97%), demonstrou a mudança da percepção dos 
sentimentos negativos para positivos após a aplicação da prática da meditação  baseada 
em mindfulness. Os resultados deste estudo, demonstram que as pessoas idosas que 
praticaram a meditação com base no mindfulness perceberam uma série de benefícios 
positivos diretamente relacionados à saúde mental e emocional. De acordo com o discurso, 
a meditação possibilitou um estado de consciência e o despertar para as situações de cada 
momento, de forma a promover a diminuição do sofrimento global e o aumento do bem-
estar, independente das experiências se apresentarem como positivas ou negativas, o que 
corrobora com estudo anterior (GERMER, SIEGEL; FULTON, 2016).

Embora a categoria de sentimento “bem” não tenha apresentado associação 
significativa é possível que o sentimento positivo relacionado a categoria “muito bem” 
possa ter sobreposto a resposta dos idosos antes e após o período de meditação.  

Os participantes também relataram sentimentos e percepções quanto ao processo 
de meditação nos oito encontros, assim como na relação da pandemia com a meditação, 
pela análise do Discurso do Sujeito Coletivo com avaliação positiva no que diz respeito a 
sentimentos que contribuem para o bem-estar mental e emocional, como: a diminuição 
do estresse, melhoria da qualidade do sono, diminuição da depressão e ansiedade. 
Duraimani e colaboradores (2015) relataram que as práticas integrativas resultaram 
também em melhoria da saúde mental em pessoas com condições relacionadas a doenças 
cardiovasculares.

Neste sentido a proposta das práticas de meditação com foco na atenção e 
concentração permite uma mudança de atitude para as pessoas que vivem de forma reativa 
e automática, que apresentam reações mais rígidas e limitadas de reação ao ambiente, 
com menor nível de permissão a viver experiências do presente momento de forma mais 
flexível, com aceitação, sem julgamento e com atitudes de ação consciente (KABAT-ZINN, 
1990).

Os participantes do estudo revelaram que além de ter sido gratificante e prazerosa 
sua participação no presente estudo,  destacaram a importância de reeducar o corpo 
e a mente para controlar e diminuir a ansiedade, depressão e estresse principalmente 
neste momento de distanciamento fisico imposto pela pandemia de COVID-19. De acordo 
com o estudo Hofmann (2010), as práticas meditativas baseadas em mindfulness com 
pessoas idosas, bem como em indivíduos com transtornos de ansiedade, depressão e 
outras condições médicas e psiquiátricas, promoveram efetiva melhora para de sintomas 
de humor negativo e ansiedade. Sugere-se que tal prática promove o desenvolvimento de 
estratégias adaptativas de regulação das emoções, com benefícios  para a melhora da 
capacidade de descentralização cognitiva e de controle da reatividade emocional. 

Outro interessante apontamento do discurso, foi a relação da prática meditativa e 
dos benefícios para os problemas de insônia, cujos relatos revelaram que os exercícios de 



 
COVID-19: Reflexões das ciências da saúde e impactos sociais 2 Capítulo 6 63

respiração contribuíram para a melhoria da qualidade do sono. segundo Black (2015), a 
associação das práticas meditativas baseadas no mindfulness pode ser introduzida como 
uma solução para contribuir com problemas relacionados a distúrbios de sono em idosos.

O estudo também demonstrou que os participantes reconheceram a prática 
de meditação como promotora do desenvolvimento da autoconsciência, uma vez que 
no discurso relataram a oportunidade de aprender consigo mesmos. A abordagem de 
meditação baseada em mindfulness tem sido considerada uma estratégia de sucesso com 
pessoas idosas, por permitir o contato e intensificação da ligação entre mente e corpo, uma 
vez que muitos idosos dispõem de maior tempo e maior interesse as práticas de reflexão e 
conscientização nesta fase da vida (SIMÕES et al., 2006).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Existem diversas práticas meditativas e neste estudo foi escolhida a meditação com 

base no mindfulness, com intuito de promover benefícios à saúde e melhorar o nível de 
satisfação com a vida, além do bem estar mental e emocional da pessoa idosa no contexto 
do distanciamento físico imposto pela pandemia. Os participantes alcançaram resultados 
que indicam o decréscimo dos níveis de sentimentos negativos, bem como desenvolvimento 
da capacidade de lidar com o sofrimento em tempos de pandemia e a adversidade. Tais 
resultados sugerem que  a meditação baseada em mindfulness para os idosos do presente 
estudo, foi uma estratégia eficaz, por capacitá-los com novos recursos que permitiram um 
desenvolvimento da autoconsciência e a possibilidade de ressignificar o sentido de viver 
bem com idade mais avançada.
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