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Resumo: Envelhecer traz consequéncias fisicas, econdmicas, sociais,
psiquicas e afetivas: o avancgo tecnoldgico, as mudangas constantes, o tempo
cada vez mais exiguo e as condi¢des econbmicas precarias. Todos estes
fatores requerem uma capacidade de adaptagdao que o individuo na velhice
nem sempre possui. Objetivou se verificar como é a qualidade de vida de
idosos que trabalham apds o periodo da aposentadoria e saber como eles se
sentem nessas fungdes mesmo apds atingirem a idade oficial que os permite
parar. Foram recolhidos dados de 36 idosos que trabalham em cinco regides
da cidade de S&o Paulo, com idade média 71,5 e + 5,4. Os dados foram
coletados de modo fortuito, para isso, foram utilizados 36 questionarios
WHOQOL iguais. Para saber se existe diferenca estatisticamente significante o
teste ndo paramétrico do Qui quadrado foi aplicado. Resultou-se, sobre a vida
afetiva e psiquica, a respeito da hipétese de se ter um sentimento positivo
relacionado a experiéncia de viver, 75% dizem Concordar Totalmente com esta
premissa; acerca de sua vida econdmica, relativo a quantidade de dinheiro que
recebem para a satisfagdo de suas necessidades, 52,77% dizem que ela é
Média; sobre sua vida social, existem 44,44% que dizem estar Satisfeitos com
suas relacdes pessoais; novamente a respeito de sua vida social, sentem-se
mais ou menos seguros em sua vida diaria 41,66% dos sujeitos. Conclui-se
que os individuos que trabalham na idade da velhice se encontram satisfeitos
com metade dos aspectos observados em sua vida geral.

Palavras-chave: envelhecer; velhice; aposentadoria.
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Introducgao

percepcao de um sujeito quanto a sua posi¢cdo na vida - segundo o0s

seus proprios valores e concepgdes culturais mediante as suas

aspiracoes, objetivos e padrdes - é o que chamamos de qualidade de
vida. Trata-se de um conceito que envolve trés diferentes caracteristicas
essenciais, de acordo com a Organizagdo Mundial de Saude: o fato de ser um
conceito subjetivo, multidimensional e inclusivo de pontos negativos e positivos
(TRENTINI, XAVIER & FLECK, 2006).

Segundo os mesmos autores, qualidade de vida possui diversas conceituagdes
em varias areas - na Psicologia Social, o grau de satisfagdo é o indicador que
mediatiza a experiéncia subjetiva, que é a maior referéncia. Por isso houve
uma crescente valorizacdo deste conceito na velhice nos ultimos anos. Esta
fase é classificada em trés tipos:

i) velhice com patologia, denotada quando ha uma sindrome, doenga
ou deficiéncia crénica, de modo a limitar severamente as atividades
cotidianas do idoso;

ii) velhice usual ou normal, consiste em um desenvolvimento comum
com o surgimento de restricdes fisicas e/ou mentais com um teor
leve, provocando apenas mudangas parciais no dia-a-dia dos idosos;
iii) velhice bem-sucedida ou 6tima é o estado com a preservagao
fisica de saude como dos adultos jovens que usufruem de uma
6tima condicdo de bem-estar social e pessoal.

Envelhecer pressupde modificagbes biopsicossociais naturais e gradativas que
podem se suceder em idades mais ou menos precoce, em maior ou menor
grau. E importante destacar que a velhice ndo é uma doenca, mas, sim, uma
fase na qual o ser humano fica mais vulneravel a elas (ZIMERNAN, 2000).

O envelhecimento biolégico € um fenémeno unico em cada sujeito, e ndo uma
patologia, até porque as doengas que surgem nessa fase sdo passiveis de
diagnostico, prevengdo e tratamento, sendo possivel aos idosos viver com
qualidade ainda que seu organismo esteja fragilizado (MARTINS,
ALBUQUERQUE, NASCIMENTO, BARRA, SOUZA & PACHECO, 2007).

Nota-se que um dos motivos que leva a aposentadoria precoce €, muitas
vezes, o estado de saude, e presume-se que 0s que se aposentam mais tarde
tém uma melhor condi¢édo (BEE, 1997).

Colalto (2002) diz que 45% dos idosos estdo satisfeitos com a saude, 40%
estao satisfeitos com sua capacidade para o trabalho e 17% acham que dores
nao os impedem de realizar tarefas que precisam. Em outra perspectiva, os
jovens consideram possivel a felicidade na terceira idade e tém prismas
positivos acerca da capacidade de cognigdo, dos relacionamentos
interpessoais, a autonomia e a autoimagem dos seniores. Entretanto, mostram-
se muito reticentes no que tange ao seu proprio envelhecimento, ao ponto de
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reportarem preferéncia pela morte do que sofrer a angustia e a soliddo deste
estagio que prenuncia a chegada de dependéncia e tristeza (RABELO,
SOUZA, GOMES, FUJIMOTO, MOTA & OLIVEIRA, 2008).

Ao mesmo tempo em que as pessoas vivem mais, a tecnologia avanga a
passos largos, os meios de comunicagao nos bombardeiam com fatos e dados,
as mudangas s&o constantes, as distancias aumentam a cada dia, a vida é
cada vez mais agitada e o tempo cada vez mais exiguo, e as condigdes
econdmicas se tornam mais precarias, indicando que a sociedade passa por
grandes alteragdes (NERI, 2001b).

O envelhecimento da populagao traz uma modificacdo no status do idoso e no
relacionamento dele com outras pessoas em fungao de: crise de identidade;
mudangas de papéis na familia, no trabalho e na sociedade; aposentadoria;
perdas diversas; diminuicdo dos contatos sociais, que se tornam reduzidos em
funcdo de suas impossibilidades, distancia, vida agitada, falta de tempo,
circunstancias financeiras e a realidade da violéncia urbana (ZIMERMAN,
2000).

Colalto (2002) diz que 40% dos idosos estao satisfeitos com suas relagdes
pessoais, enquanto 45% dizem-se satisfeitos com o apoio recebido de amigos.
Neste ponto, o conjuge se torna fundamental para a construgéo do status social
mas, na perda deste apoio o idoso se sente mais so, triste e sem perspectiva
futura, passando a sofrer por falta de comunicagao significativa e de atencgao,
com a perda da fungdo social e, assim, comegam a surgir sentimentos de
inutilidade e falta de sentido na vida (SIMKUNAS & ANJOS, 2001).

Aléem das mudangas organicas, a velhice traz uma série de modificagdes
psicologicas, como: dificuldades de adaptagdo a novos papéis, auséncia de
motivagdo, dificuldade de planejamento do futuro, necessidade de trabalhar os
declinios bioldgicos, afetivos e sociais, alteragdées psiquicas que demandam
tratamento e baixa autoimagem e autoestima (NERI, 2001b).

A satisfagdo com a vida é um dos indicadores do bem-estar psicolégico que
reflete a avaliagado pessoal do idoso sobre certos aspectos. Uma caracteristica
altamente relevante desta faceta € a capacidade de acomodacao as perdas e
de assimilagao de informacgdes positivas acerca de si proprio (NERI, 2001a).

Segundo estudos, a felicidade parece estar associada a participacdo em
atividades religiosas, assim como a preferéncias doutrinarias, pois as crencgas
corroboram significativamente na leitura que o sujeito faz do mundo. Assim, a
religido poderia trazer sentido a vida e promover bem-estar (PANAZI, ROCHA,
BANDEIRA & FLECK, 2007).

Ha um mito sobre o envelhecimento que, nesta fase, os filhos se tornam pais
dos proprios pais. Na verdade, o que ocorre € uma inversio de papéis devido a
perda da autonomia, do comando, das condi¢gdes de se determinar, escolher
suas leis e objetivos (ZIMERMAN, 2000).

Todavia, alguns sujeitos que tém filhos depois de muitos anos, ou constituiram
uma segunda familia e tiveram um segundo casamento, ou 0s que criam 0s
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netos, muito provavelmente, trabalhardo até que eles alcancem independéncia
financeira, de modo a adiar a sua aposentadoria (BEE, 1997). A maior parte
dos idosos que continua a trabalhar é pobre e ainda exerce suas fungdes para
ajudar no orcamento de geragdes precedentes - filhos e netos — muitos que
retornam para a casa dos pais devido a casamentos fracassados (COUTRIM,
2005). Outra razédo é a falta de estabilidade financeira, durante os anos de
trabalho, e a auséncia de apoio econdémico provindo dos filhos (BREVIGLIERI,
2002).

Em uma sociedade na qual os cidaddos sido avaliados pelo que podem
produzir, pedir se torna algo constrangedor, e nunca foi adicionado ao “pacote
velhice”, pois desde jovens estamos sendo incentivados a conquistar
independéncia, mas nunca se tratou do significado relativo e plural embutido
dentro do que é ser independente. Observa-se, também, certa dificuldade dos
sujeitos em permanecerem aposentados e, desta forma, manifestam o desejo
de regresso ao trabalho, o que esta ligado ao gosto de se sentirem ativos para
fortalecer sua dignidade e autoestima (ZIMERMAN, 2000; BREVIGLIERI,
2002).

Em geral, o sénior evita fazer pedidos porque: i) ndo acha que tem esse direito;
ii) ndo quer causar incbmodo (o trabalho dos filhos e dos netos é mais
importante do que ele); iii) teme ser considerado como inconveniente (e cair do
seu pedestal), entre outros motivos similares (ZIMERMAN, 2000).

Outro fator social que envolve a vida dos idosos € a violéncia urbana, pois
muitos sdo roubados covardemente em pontos estratégicos, como na porta de
bancos, enquanto outros tém sido vitimas de extorsdo. Todavia, existem idosos
que sao violentados diretamente por seus familiares e amigos, em especial
pelos filhos e netos. Geralmente, estes os agridem e até os matam por |he
negarem dinheiro (DALLARI, 2007).

O Brasil avangou ao implantar politicas publicas de combate a violéncia contra
idosos, como a promulgacdo do Estatuto do Idoso e do Plano de
Enfrentamento da Violéncia Contra a Pessoa Idosa. Mas este ‘progresso’, para
atender as necessidades desse grupo etario, gerou novas demandas aos
profissionais de saude atuantes na atenc¢ao primaria, potenciais identificadores
desses atos sobre seus pacientes. A literatura sobre a particularidade da
violéncia contra os idosos seniores ainda € incipiente no Brasil
(WANDERBROOCKE & MORE, 2013).

Objetivos da pesquisa

Verificar como é a qualidade de vida dos idosos que trabalham segundo sua
propria perspectiva e observar qual a importancia destas atividades em suas
vidas. Entre os objetivos especificos, estdo: Saber como os idosos se sentem
trabalhando apds terem ultrapassado a idade oficial que os permite aposentar;
Observar a influéncia dessas atividades de trabalho em suas vidas; e Verificar
o estado dos varios aspectos de sua vida.
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Método

Participantes: Participaram da pesquisa 36 idosos, sendo 88,9% homens e
11,1% mulheres, com idade igual ou superior a 65 anos e que trabalhassem
atualmente de modo formal ou informal, constante ou inconstantemente. A
idade média € 71,5 anos, a mediana € 71 anos, o desvio padréo é de 5,4 e a
amplitude de idade € de 22 anos (a menor idade € 65 e a maior é 87).

Material: Questionarios WHOQOL idénticos foram utilizados na avaliagao dos
sujeitos, e sua escolha se deu por ser um instrumento reconhecido
internacionalmente para a avaliacdo de qualidade de vida (de acordo com a
opinido dos préprios voluntarios) e que investiga diversos aspectos.

O material foi dividido em trés partes: primeira - caracterizagdo; segunda -
continha questdes fechadas acerca de uma série de dominios que envolvem o
conceito de qualidade de vida e que, assim, justificavam o objetivo deste
trabalho; terceira - continha frases afirmativas e negativas que buscavam a
opinido do sujeito sobre a sua pertinéncia em sua vida, em outras palavras,
havia frases em que o sujeito respondia com que intensidade concordava ou
discordava delas concernente a sua realidade.

Procedimentos

No primeiro momento nos apresentamos como pesquisadores e explicamos o
objetivo da pesquisa. Em seguida, se o sujeito estivesse em consonéncia com
as condi¢des da pesquisa e concordasse em participar, Ihe apresentavamos o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o questionario, tirando
qualquer duvida eventual ou esclarecendo as entrelinhas do termo. Vale
destacar que o presente projeto foi aprovado no Comité de Etica e Pesquisa n°
017/2005 e na CAAE 005.0.237.000.05.

Os dados foram recolhidos de modo fortuito, isto é, os idosos que estavam nas
condigdes referidas (trabalhando e que tinham 65 anos de idade ou mais) eram
abordados pelos pesquisadores quando encontrados aleatoriamente. Todos os
voluntarios foram entrevistados na cidade de S&o Paulo, sendo quinze na
Mooca, seis no Bras, outros seis na Se, cinco na Zona Cerealista, trés na Vila
Mariana e um no Cambuci.

Resultados e Discussao

Aqui serédo apresentados e analisados alguns resultados parciais, de pesquisa
maior, com base na literatura consultada.

Tabela 1 — Dinheiro para a satisfagdo das necessidades

Dinheiro F %
Nada 3 8,33
Muito pouco 9 25
Médio 19 52,77
Muito 2 5,55
Completamente 3 8,33
Total 36 100
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Na Tabela 1 pode-se notar um elevado grau de concordancia quanto a
quantidade de dinheiro que os idosos tém para satisfazer as suas
necessidades. Mais da metade (52,77%) relata como Médio e 25% avaliam
como Muito pouco a quantidade de dinheiro que tem para satisfazé-las. Outros
8,33% classificaram a resposta como Completamente, assim como outros
8,33% que optaram pela afirmacdo Nada (8,33%), além de 5,55% que
escolheram a variavel Muito.

Salienta-se que, para descobrir se existe diferenca estatisticamente
significante, o teste ndo-paramétrico do Qui-quadrado foi aplicado. Resultou-se
que %.>=3,57 e %?=9,48, ndo havendo diferenga estatisticamente significante.
Frisa-se que n.g.l.=4 e a=0,05.

Deste modo, fica evidente certo desconforto com a situagao financeira, apesar
de algumas opinides relacionadas a satisfacdo. Além disso, € importante
ressaltar que a renda, também indica o acesso das camadas sociais aos
servigcos de educacdo, saude, habitacdo, lazer entre outros. Coutrim (2005)
indica que a maioria dos idosos que continua a trabalhar & de classe
socioecondmica baixa, e exerce essas fungdes para ajudar na manutengéo do
orcamento de geragdes mais jovens.

Breviglieri (2002) apresenta outra raz&o: a auséncia de solidez e estabilidade
econdmica durante anos de trabalho e a falta de apoio financeiro recebido dos
filhos. Bee (1997) estende a discussao ao considerar os casos de sujeitos que
tém filhos tardiamente ou que criam os netos, e tendem a trabalhar até que
seus dependentes alcancem independéncia financeira. Deste modo, os idosos
demonstram necessidade de retorno ou permanéncia no trabalho. A terceira
razao, também sugerida por Breviglieri (2002), € que existem idosos que tém
dificuldade em permanecer como aposentados, manifestando desejo de
regressar ao trabalho, devido ao prazer de se sentirem ativos, fortalecendo sua
autoestima.

Colalto (2002) diz que apenas 5% dos idosos se dizem completamente
satisfeitos com a quantidade de dinheiro que possuem para satisfazer as suas
necessidades, mais proxima da variavel Muito do que da opgao
Completamente (apesar de nao haver tanta diferenga) na Tabela 1.

Em um mundo onde os cidaddos sao avaliados pela produtividade, pedir se
torna um ato constrangedor. Ademais, este ato nunca foi incorporado no
padrao de identidade da velhice, até porque desde jovens os individuos s&o
incentivados a serem independentes. Assim, o idoso evita fazer pedidos por i)
nao achar que tem tal direito, ii) ndo querer incomodar e iii) temer ser
considerado inconveniente (ZIMERMAN, 2000).

E muitos ndo devem gostar de serem dependentes dos filhos. Em suma, que
se observa na Tabela 1 € uma predominancia na insatisfagdo com o dinheiro, o
que pode estar em consonéncia com as palavras de Coutrim (2005), Breviglieri
(2002) e Colalto (2002).
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Tabela 2 — Satisfacdo com as relagbes pessoais

Satisfagao F %
Muito insatisfeito 1 2,77
Insatisfeito 2 5,55
Nem satisfeito nem insatisfeito 7 19,44
Satisfeito 16 44.44
Muito satisfeito 10 27,77
Total 36 100

A Tabela 2 indica que 44,44% dos sujeitos esta Satisfeito com suas relagdes
pessoais. Além disso, 27,77% consideram-se Muito satisfeito. Por outro lado,
além de 19,44% participantes que avaliaram como Nem satisfeito nem
insatisfeito, 5,55% e 2,77% optaram, com relacdo a seus relacionamentos,
pelas respostas Insatisfeito e Muito insatisfeito, respectivamente.

Considera-se ainda que y,>=3,81 e ¥2:=9,48, ja que foi aplicado o teste do Qui-
quadrado para averiguar se ha diferenga estatisticamente significante; resultou-
se nao existir tal diferenga. Salienta-se que n.g.l.=4 e 0=0,05. Colalto (2002)
tem dados muito semelhantes aos indicados nesta tabela, pois diz que 40%
dos idosos estdo Satisfeitos com suas relagbes pessoais e ainda especifica
que 45% deles estao Satisfeitos com seus amigos.

Zimerman (2000) indica que o envelhecimento altera o status do idoso e a sua
capacidade de se relacionar com outras pessoas devido a crise de identidade,
mudangas de papéis na familia, no trabalho e na sociedade, diminuicao dos
contatos sociais - que se tornam reduzidos em funcdo de suas
impossibilidades, distancia, vida agitada, falta de tempo, circunstancias
financeiras e a realidade da violéncia nas ruas e perdas diversas. Neri (2001b)
corrobora ao dizer que ha modificagbes afetivas, psicolégicas, sociais e
biolégicas decorrentes do processo de envelhecimento. Porém, a julgar pelos
resultados da Tabela 2, o agravamento dessas mudangas nos participantes
nao parece tado severo, dada a predominancia pelas respostas que mostram
satisfagdo com a vida social.

Simkunas e Anjos (2001) destacam que na constituicdo do status social do
idoso o cbnjuge € um fator essencial depois de anos de convivéncia. Assim,
pode-se supor que muitos dos participantes tenham um casamento longevo e
harmonioso.

Tabela 3 — Seguranca na vida diaria

Seguranca F %
Nada 3 8,33
Muito pouco 7 19,44
Mais ou menos 15 41,66
Bastante 9 25
Extremamente 2 5,55
Total 36 100
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Pode-se notar na Tabela 3 que a maior parte dos sujeitos (41,66%) escolheu a
opgao Mais ou menos com relagdo a seguranga na vida diaria. Além disso,
25% e 19,44%, afirmaram ter Bastante e Muito pouco, respectivamente, de
segurancga na sua vida diaria. Por outro lado, 8,33% dos participantes optaram
pela opg¢ao Nada e outros 5,55 pela afirmacédo Extremamente.

Para averiguar se existe diferengca estatisticamente significante ou n&o foi
aplicado o teste do Qui-quadrado. Obteve-se ¥,>=3,35 e 12:=9,48, ndo existindo
diferencga; frisa-se que n.g.l.=4 e a=0,05. Concernente a esta questao, fica
evidente o equilibrio entre as opinides, com uma pequena prevaléncia por um
senso de seguranga existente.

Colalto (2002) relata que somente 20% dos idosos acham que sua vida diaria
esta bastante segura e 15% sentem-se extremamente seguros, outros 15%
acham que estdo muito pouco seguros, e 45% acham que estdo mais ou
menos seguros. Esses resultados sdo congruentes com os da Tabela 3.

Dallari (2007), por outro lado, aborda o abuso por parte de infratores em
idosos. Muitos sdo roubados covardemente em pontos estratégicos, como na
porta de bancos, enquanto outros tém sido vitimas de extorsdo. Mas, existem
idosos que s&o violentados diretamente por seus familiares e amigos, em
especial pelos filhos e netos. Geralmente, estes os agridem e até os matam por
Ihe negarem dinheiro.

Segundo Wanderbroocke e Moré (2013), o Brasil avancou ao efetuar politicas
publicas de combate a violéncia especificamente contra idosos, ao promulgar o
Estatuto do Idoso e o Plano de Enfrentamento da Violéncia Contra a Pessoa
Idosa. Entretanto, este suposto progresso desencadeou uma nova demanda
aos profissionais de saude atuantes na atengao primaria, que sao os potenciais
identificadores de sinais de violéncia em seus pacientes. Dallari (2007) e
Wanderbroocke e Moré (2013) tocaram em facetas de inseguranca que
poderiam ser mais bem investigadas em outros trabalhos.

Por fim, Zimerman (2000) ainda diz que a realidade da violéncia nas ruas é
uma das causas que modifica o status do idoso e interfere em seus
relacionamentos pessoais. Todavia, os resultados da Tabela 2 se mostram
incongruentes com esta premissa, mas nao se pode dizer o mesmo da Tabela
3, ja que ha equilibrio entre as respostas que caracterizam a existéncia da
sensacgao de seguranca.

Tabela 4 — Sentimento positivo quanto a experiéncia da vida

Positivismo da vida F %
Concordo Totalmente 27 75
Concordo Parcialmente 3 8,33
Concordo mais que discordo 4 11,11
Discordo mais que concordo 1 2,77
Discordo Totalmente 1 2,77
Total 36 100
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Os resultados encontrados entre os participantes mostram, conforme ilustra a
Tabela 4, que 75% Concordam Totalmente que sentem que a vida € uma
experiéncia positiva. A opg¢ao Concordo mais que discordo foi citada por
11,11% dos entrevistados, 8,33% disseram: Concordo Parcialmente e dois
grupos de 2,77% optaram por Discordo mais que concordo e Discordo
Totalmente. A variavel Discordo Parcialmente nao foi apresentada na tabela
por nao ter sido mencionada por nenhum voluntario.

Ressalta-se que %0,>=0 e 12c=9,48 sdo resultados do teste ndo-paramétrico do
Qui-quadrado, que foi aplicado com o intuito de verificar se existe diferenca
estatisticamente significante; verificou-se que nao ha tal diferenga. Frisa-se que
n.g.l.=4 e a=0,05.

Neri (2001a) diz que a satisfagcdo com a vida é um indicador do bem-estar
psicoldgico, que reflete a avaliagdo pessoal do idoso sobre certos aspectos.
Uma caracteristica altamente relevante desta faceta é a capacidade de
acomodacao as perdas e de assimilacao de informacdes positivas acerca de si
proprio. Considerando-se os resultados da Tabela 4, percebe-se que a maioria
dos participantes esta satisfeita com a vida. Se compararmos com os
resultados da Tabela 2, que fala sobre a satisfacdo com as relagdes
interpessoais, teremos resultados similares em termos de prevaléncia pela
satisfagdo. Todavia, é preciso observar que os fatores dinheiro e seguranga,
abordados respectivamente nas Tabelas 1 e 3, ndo se demonstraram
satisfatérios para os mesmos voluntarios.

Panazi, Rocha, Bandeira e Fleck (2007) dizem que a frequéncia em trabalhos

religiosos esta interligada a felicidade e influencia de modo significativo o
conceito que o individuo tem do mundo, uma vez que a religiosidade pode
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explicar o propésito da vida e promover bem-estar. Por sua vez, Rabelo,
Souza, Gomes, Fujimoto, Mota e Oliveira (2008), afirmam em outra perspectiva
que os jovens consideram possivel a felicidade na velhice, e tém perspectivas
positivas quanto a capacidade de cognigéo, de relacionamentos interpessoais,
autonomia e autoimagem dos idosos, apesar de temerem este processo em si
mesmos. Ambos os grupos de autores discorrem sobre dominios distintos a
respeito da presenca do sentimento positivo na experiéncia da vida, os quais
podem ser mais bem explorados em pesquisas futuras.

Conclusao

Conclui-se que os idosos que trabalham possuem uma qualidade de vida
satisfatéria na metade dos aspectos investigados - vida social e saude mental;
indefinidamente satisfatéria em outro — segurancga; e insatisfatéria em outro-
condigdes financeiras, segundo o seu préprio ponto de vista. A parcela que se
mostrou insatisfeita nos ambitos onde houve prevaléncia de respostas
satisfatérias pode estar tendo, nas palavras de Trentini, Xavier e Fleck (2006),
uma velhice usual ou com patologia, além de alteracbes biolégicas e
psicologicas, como citadas por Neri (2001b): dificuldades de se adaptar a
novos papéis, ou necessidade de trabalhar as perdas orgénicas, afetivas e
sociais.

De modo geral, os idosos se sentem bem trabalhando apds a idade da
aposentadoria, mesmo insatisfeitos com a quantidade de dinheiro que tém e
apesar de nao se ter notado a influéncia direta ou indireta desta atividade nas
outras areas de suas vidas.
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