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RESUMO

O crescimento da longevidade no nosso pais traz a tona o envelhecimento como dimenséo
importante da realidade social a se compreender, sobretudo, na contemporaneidade em que
hd uma supervalorizacdo da juventude e da busca pelo corpo ideal. Considera-se o
envelhecimento como uma experiéncia singular, heterogénea, sujeita as influencias
socioculturais, econémicas e politicas que podem interferir de forma positiva e/ou negativa
na sua vivéncia. As transformacdes demograficas ocorridas nos ultimos anos mostram uma
tendéncia ao envelhecimento da populacéo brasileira, na qual se destaca o elevado nimero
de mulheres, sendo este fendmeno denominado por feminizag&o da velhice. A velhice aqui
¢ tomada como uma categoria social e culturalmente construida. Esse trabalho tem
comoobjetivocompreender como se processa 0 envelhecimento e os sentidos atribuidos a
ele pelas idosas que participam do Programa da Terceira ldade em Acéo, da Universidade
Federal do Piaui, no que se refere a familia, corpo e grupo de convivéncia. Trata-se de uma
pesquisaqualitativaqueenfatiza a producdo de sentidos das falas desses sujeitos sobre o
envelhecimento. As informacdes de campo foram coletadasatravés das técnicas
deobservacdo participante e entrevistas. O tratamento analitico dos dados foi realizado
atravésda andlise de discursos. O locus de pesquisafoi o PTIA, localizado na UFPI,
Campus Ministro Petrénio Portela, em Teresina, e contou com a participacdo de dez
mulheres idosas desse programa e que sdo, também, alunas da disciplina “Sociabilidade,
Familia ¢ Envelhecimento”. Na fundamentacao tedrica realizou-se a revisao bibliogréfica
do envelhecimento e das categorias analiticas, abordandoas contribui¢fes antropoldgicas
classicas e contemporaneas sobre a tematica em foco. Através das falas e das dindmicas
aplicadas em sala de aula, se pode evidenciar que as percep¢des delas sobre a velhice
mostrou-se ampliada, indo para além do estere6tipo de velhice como inatividade e doenca,
estendendo-se a sentimentos e manifestacfes de empoderamento e ressignificacdo de suas
vidas, evidenciando o processo de envelhecimento e os modos de vivé-lo e representa-lo
como uma construcdo social e cultural de carater multidimensional.Quanto aos sentidos
atribuidos, nessa fase da vida, ao contexto familiar, se pode perceber que essa é uma fase
da vida em que se sentem cumpridoras de suas obrigagdes como mée e o tempo que
despertam para si, buscam se cuidar mais, viver a velhice de forma mais livre e fora do
ambiente domeéstico, participando de grupos de convivéncia da terceira idade, ginastica,
caminhadas com amigas, cuidados frequentes com a saude, participacdo e turismo com
grupos religiosos. Os significados do corpo na velhice estdo associados ao bem estar,
felicidade, limitacdes fisicas e cuidados. Os significados do envelhecimento esta
relacionado a nogdo de cuidar do modo de vida, com busca de qualidade de vida e salde
acompanhado da dimensdo religiosa, situacdo financeira e ineficiéncia dos servicos
publicos de saude,cumprimento das orientacbes médicas respeito aos idosos, as
experiéncias de vida e jovialidade de espirito.O PTIA é primordial no processo de
envelhecimento dessas mulheres.Nesse espacovivenciam experiéncias que refletem em
suas vidas e as transformam.

Palavras Chaves: Envelhecimento. Mulheres. Familia. Corpo. Sociabilidade.
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INTRODUCAO

A construcdo do conhecimento € uma busca constante e desafiadora que leva o(a)
pesquisador(a) a refletir sobre a existéncia humana e sua multidimensionalidade. Esta
reflexdoo(a) coloca num movimento de ir e vir ao olhar o presente e passado querendo
entender os sentidos que lhes sdo atribuidos pelos sujeitos na condicdo de idosos(as) em
determinados contextos e aspectos.

O contexto atual do envelhecimento humano, no ambito nacional e mundial,
aponta para algumas transformac@es de cunho social, politico, cultural e ideoldgico. Estas
transformac0es acarretaram mudancas notdrias nas condi¢des sociais dos(as) idosos(as) e
das pessoas em processo de envelhecimento, bem como novos desafios para experiénciar
tal condicdo. Nesse sentido, se faz necessario compreender o tema de investigacdo, aqui
proposto, perpassando a contextualizagcdo do mesmo.

A Organizagdo das Nac¢Ges Unidas — ONU considera o periodo de 1975 a 2025 a
Era do Envelhecimento. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica —
IBGE (2002), seguindo orientacdes da Organizacdo Mundial da Saude — OMS, é
considerado(a) idoso(a), nos paises em desenvolvimento, toda pessoa com sessenta anos ou
mais, nos paises desenvolvidos,a partir dos 65 anos™.

No Brasil, o processo de envelhecimento se intensificou a partir da década de 60,
resultado de uma significativa diminuicdo das taxas de fecundidade e natalidade, aliadaao
aumento progressivo da expectativa de vida. A partir dessa década, se inicia um periodo de
queda acentuada da fecundidade. E também nas décadas de 1960 e 1970, que as
transformacdes na sociedade brasileira consistiram em fortes deslocamentos migratdrios do
campo para a cidade, levando a uma intensa e diversificada urbanizacdo, assim como
avancgos no processo de assalariamento da economia brasileira e engajamento crescente das
mulheres no mercado de trabalho urbano, fatores esses que levaram a alteragcbes no

comportamento reprodutivo (IBGE, 2009). Este fendmenoacarretou o crescimento do

!Determinar o inicio da velhice é uma tarefa complexa porque é dificil a sua generalizagdo, e hé& distingdes
significativas entre diferentes tipos de idosos(as) e velhices. A idade é um fato pré-determinado, mas o
tratamento dado aos anos depende das caracteristicas da pessoa. Assim, torna-se dificil saber que critérios
utilizar para se definir o inicio da velhice, pois 0s aspectos que caracterizam este periodo sdo questdes, ainda,
controversas que provocam inUmeras discussdes entre os(as) profissionais, atraindo a atencdo de
estudiosos(as). A definicdo preconizada pela Organizacdo Mundial da Saldeé baseada na idade cronolégica,
na qual a definicdo de idoso inicia aos 65 anos nos paises desenvolvidos e aos 60 anos nos paises em
desenvolvimento. Essa distincdo é percebida pela diferenca das taxas de natalidade, fecundidade,
mortalidade, expectativa de vida ao nascer e expectativa de vida encontrada nesses paises.
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envelhecimento populacional (BRASIL, 1999).0s estudiosos estimam que, em 2020, o
Brasil serd a sexta populacdo mais idosa do mundo, com trinta e quatro milhGes de
brasileiros(as) com idades que superam os sessenta anos (MINAYO& COIMBRA, 2002).

No ambito global e nacional, essa situacdo gera demandas de cunho politico,
social, econdmico, educacional e da satude, motivo pelo qual qualquer reflexdo sobre
idosos(as) deve abranger diversas é&reas do conhecimento, uma espécie de
interdisciplinaridade. Varios sdo os fatores e significados ocasionados a partir dessa nova
configuracdo demogréafica. Faz-se necessario analisar os impactos da participagéo, inclusdo
e produtividade da populacdo idosa, bem como os estigmas e preconceitos levantados
contra essa e seus desdobramentos nas relacbes sociais, requerendo cada vez mais
investigacOes sobre esses sujeitos, assim como as instituicdes e a sociedade em relacdo a
eles(as).

Cabe salientar que a velhice ndo é homogénea e que a idade cronoldgica nao se
apresenta como um indicador preciso para as mudangas que acompanham o processo de
envelhecimento. Sdo varios os fatores que podem contribuir para a heterogeneidade desse
processo durante a trajetoria de vida, deve-se ter em menteque nem todas as pessoas da
mesma faixa etaria apresentam caracteristicas semelhantes. Caracterizar a pessoa idosa é
um desafio, uma vez que a condicdo humana se apresenta complexa e a0 mesmo tempo
peculiar, o que torna dificil estabelecer um perfil comum a todos(as) (SIMOES, 1994;
DEBERT, 2003). Mesmo tendo como referéncia alguns parametros estabelecidos e
reconhecidos socialmente pelo que se denomina de idosos(as) e que se configuram como
pontos de comunhao, ainda assim ndo se pode atestar uma homogeneidade entre esses(as)
sujeitos(as), considerando a alteridade e particularidade de cada um(a).

E importante ressaltar que o fendmeno do envelhecimento populacional, apresenta
um indice de crescimento progressivo desencadeando ressignificacbes de praticas e
valores, assim como novas exigéncias sociopoliticas, econdmicas e culturais. Dessa forma,
se julga pertinente pesquisar o envelhecimento que é algo intrinseco ao ser humano, mas
que também recebe influéncias socioculturais.

Os termos “terceira idade” e “melhor idade” s3ao criagdes mais recentesnas
sociedades contemporaneas utilizadas para remeter a uma fase da vida que se colocaapdés a
idade infantil e adulta, sendo essa acompanhada de um conjunto de praticas, instituicdes e

agentes especializados,ndo s6 para defini-lacomo atender as suas demandas, que a partir da
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década de 70 passaram a estar em evidéncia, ao contrario de antes,que eram vitimas da
marginalizacdo, excluséo e soliddo (DEBERT, 2003).

Vérias dimensdes estdo envolvidas no processo de envelhecer, a saber: classe
social, género, raca, etnia, educacdo, condicdes econdmicas, saude, religido, dentre
outros.Pensar a experiéncia de envelhecer implica considerar os entrelagamentos do seu
entorno, pois sdo inUmeras as ocorréncias sociais, culturais, politicas e econdmicas que
influenciam os estilos e modos de vida de ser velho(a) na sociedade atual. Compreender a
multiplicidade de experiéncias, valores, praticas e discursos produzidos é fundamental para
entender os sentidos de estar nessa fase da vida ou faixa etéria.

Por isso, considera-se importante direcionar o olhar e a escuta em lugares e
contextoscomo 0 Programa da Terceira Idade em Acdo — PTIA? ao problematizar as
maneiras de ser, pensar e viver a velhice, destacando aqui a sua interface com género®,
visto que as representages sociais em torno de estar velho sdo diferentes de estar velha®,

Considerando as suas idades atuais, provavelmente essas mulheres tenham
vivenciado a juventude numa época mais tradicional em que lhes eram atribuida os
cuidadoscom o lar e a familia ficando, na maioria das vezes, restritas a esfera privada.
Todavia, se pode pensar que ao ingressarem no PTIA, se colocam para além dessa esfera
privada e do papel social exclusivo de cuidadoras.Nesse espago, estariam elas cuidando de
si mesmas? Estariam ressignificando os sentidos de suas préticas? Estariam adquirindo
e/lou exercitando autonomia, visibilidade e empoderamento a partir desse espaco de
convivéncia?

Quais 0s motivos que as fazem sair de casa semanalmente para assistir aulas das

mais diversas disciplinas num programa para a terceira idade? Cursarem, algumas vezes, as

*Este projeto de extensdo universitaria tem possibilitado uma forma de enfrentamento do envelhecimento
pelo acesso de conhecimento através da conscientiza¢do de que a velhice pode ser compreendida como uma
fase de possibilidades na qual é possivel manter-se ativo e participativo.

® Joan Scott (1990) mostra a adogdo do termo “género” como uma forma de assinalar o carater social das
distingbes baseadas no sexo e a tentativa de enfatizar o aspecto relacional das definicdes normativas da
feminilidade. Segundo tal visdo, ndo seria possivel entender questBes relativas as mulheres de maneira
isolada, pois as mulheres e os homens sé poderiam ser definidos em termos reciprocos, partindo do
pressuposto de que sé € possivel estudar sobre mulheres, ou sobre a condi¢do feminina, estudando também os
homens, ou seja, considerando o seu aspecto relacional. “Com a proliferacdo dos estudos sobre sexo e
sexualidade, género™ tornou-se uma palavra particularmente til, pois oferece um meio de distinguir a pratica
sexual dos papéis sexuais atribuidos as mulheres e aos homens” (SCOTT, 1995: 75). Em sua definicdo Scott,
(1995:89) vai dizer que o género é um elemento constitutivo das relagfes sociais e “o género ¢ um campo
primeiro no interior do qual, ou por meio do qual, o poder ¢ articulado.”

“Essas diferencas que sdo construidas socialmente, muitas vezes, se constituem em desigualdades entre
sexos, assim como as atribuigdes, interdigdes e permissdes a eles(as) associadas.



16

mesmas disciplinas e passarem por um ritual de formatura mais de uma vez? Quais 0s
significados, entdo, dessa participacdo suas vidas? Acredita-se que o Programa possibilita
as suas participantes compartilharem as experiéncias® de vida, remodelarem as relagdes
familiares e de género, visto queparticipar do PTIA, a priori, ja indica certo deslocamento
dessas mulheres, para além do espaco privado, compartilhando a velhice de forma ativa,
dialogando com seus pares e, provavelmente, dizendo o que pensam, 0 que querem e 0 que
ndo querem mais fazer em suas vidas.

Sendo assim, o objetivo dessa pesquisa € compreender os significados que as
mulheres idosas, participantes do PTIA, atribuem ao envelhecimento tomando como
referencias de analise as categorias familia, corpo e grupo de convivéncia.

A minha aproximacdo com o tema do envelhecimento aconteceu a partir dos
trabalhos de disciplinas cursadas no curso de graduacdo em Enfermagem, onde participei
de vérias atividades que promoviam encontros académicos com idosos(as) em algumas
regides de Teresina-Pl e, posteriormente, como professora voluntaria do PTIA-UFPI.
Essas experiéncias influenciaram diretamente minhas escolhas académicas para o ingresso
no mestrado de antropologia estudando a tematica do envelhecimento.

Atraveés dos trabalhos realizados com idosos(as) na graduacdo, senti a necessidade
de saber mais sobre esse contingente populacional que é expressao social e cultural da
identidade de um povo, de uma nacdo. Enesse sentido € que se constitui a relevancia social
desse estudo, cuja contribuicdo pode proporcionar,ndo sé conhecer novas vivéncias da
velhice em espacos bem especificos como o PTIA, masda possibilidade de revelar a
presenca de permanéncias e/ou mudancas no que diz respeito as relacGes familiares e de
género nessa fase da vida.

Esse trabalho foi elaborado a partir da sintese entre a experiéncia da pesquisadora
como estudiosa do envelhecimento e de sua participacdo em atividades de extensdo como
professora na disciplina “Familia, Sociabilidade e Envelhecimento” no PTIA/UFPI. Neste
ambito foi-se construindo o interesse cada vez maior pela tematica do envelhecimento e
sobre a experiéncia vivenciada durante este processo.

A observacéo e os relatos informais de alunos do Programa sobre a influéncia do
mesmo na vivencia do processo de envelhecimento no PTIA, durante a execugdo da

pesquisa de mestrado e a participacdo como professora nas disciplinas ja citadas

®> O conceito de experiéncia em Scott(1998), permite ndo toma-la como auto evidente, ou de forma
essencialista, mas sim a compreendendo a partir da histéria, de como a experiéncia constroi 0s sujeitos.
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despertaram o interesse de compreender o envelhecimento a partir das experiéncias dessas
alunas vividas no contexto do PTIA.

O trabalho teve por finalidade compreender como a experiéncia do
envelhecimento para esses(as) idosos(as) tem ocorrido e quais 0s sentidos e os significados
que as atividades no PTIA tém representado para a vivéncia destes sujeitos.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, cuja discussdo estd organizada e
sistematizada a partir dessa introducé@o que problematiza a questdo, apontando aspectos de
suas discussfes centrais, um capitulo que trata da fundamentacdo tedrica, contemplando
uma revista bibliografica acerca do envelhecimento nas ciéncias sociais, particularizando
os trabalhos na éarea da antropologia onde se faz uma discussdo em torno da velhice como
construcdo e representacao social, destacando o envelhecimento em suas dimensdes socio
demogréaficas, sua (des)constru¢cdo como inatividade e doenca, as politicas publicas
voltadasa terceira idade e o envelhecimento sob a perspectiva de género.

No segundo capitulo se discute as categorias analiticas escolhidas para analise da
vivéncia da velhice no tocante ao contexto familiar, os significados do corpo nessa idade e
os sentidos dado a participacéo nos grupos de convivéncia, destacando o PTIA.

O terceiro capitulo contempla a discussdo dos procedimentos metodologicos
utilizados nessa investigacdo social, descrevendo a natureza da pesquisa, as técnicas e 0s
instrumentos de coleta de informagdes utilizados em campo, assim como o tratamento
analitico dos dados de pesquisa.

O quarto capitulo apresenta a andlise dos achados de pesquisa, destacando a
caracterizacéo dos sujeitos da pesquisa no campo bem como os discursos das idosas sobre
as categorias analiticas familia, corpo e grupo de convivéncia ou sociabilidade para
discutir o processo de envelhecimento dessas mulheres que participam do PTIA.

E por fim, nas considerac@es finais, se retoma a problematica de pesquisa e 0s
resultados encontrados em campo, a fim de apontar algumas sugestdes de implementacgdes
de acdes e/ou procedimentos institucionais visando contribuir para as mulheres idosas que

participam do PTIA.
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1SITUANDO A PROBLEMATICA DO ENVELHECIMENTO

1.1 Contextualizacéo sociodemogréfica e a feminizacéo da velhice

O envelhecimento populacional é um fendémeno mundial iniciado, a principio, nos
paises desenvolvidos a partir do final da década de 1940 e inicio dos anos 1950. A
transicdo demografica caracterizada pelas mudancas nas taxas de fecundidade e
mortalidade ocorreu em momentos e ritmos diferentes entre os paises. Em relacdo a esse
processo pode-se ressaltar importantes diferencas entre os paises desenvolvidos e 0s paises
em desenvolvimento. Enquanto nos primeiros, esse envelhecimento populacional ocorreu
associado as melhorias da qualidade de vida, no segundo, esse crescimento ocorreu de
forma répida, carente de uma organizacdo social e de saude adequadas, suficientes para
atender as novas demandas emergentes (VERAS, 2003).

Em 2011, os idosos, na populacdo mundial, totalizavam aproximadamente 800
milhGes de pessoas, 0 que representava 11% da populacdo. Em 2050, as projecdes apontam
para um contingente de mais de dois bilhdes de idosos, o que constituira 22% da
populacdo(UNITED NATIONS, 2013).

Projeta-se que entre 2011 e 2020, a taxa média de crescimento sera de 1% ao ano
e entre 2040 e 2050, 0,5% ao ano. Se observarmos a mesma taxa por idade, o segmento
idoso € o que mais cresce. Além disso, entre os idosos, a taxa de crescimento €
diferenciada. Os individuos com oitenta anos ou mais de idade, apresentardo uma taxa de
crescimento mais elevada. Projecdes das Nagdes Unidas apontam para um valor de 3,2%
ao ano entre 2040 e 2050, 2,5 vezes maior do que a observada para 0 grupo de sessenta a
setenta e nove anos no mesmo periodo. Tais projecdes sao possiveis, pois 0 processo de
queda das taxas de fecundidade e mortalidade nos paises € inerente a seus contextos
histéricos(UNITED NATIONS, 2013).

Os paises desenvolvidos passaram por transformacfes econdmicas, com a
expansdo do capitalismo e as Revolugdesindustrial e Francesa que impactaram fortemente
na dindmica da populagdo. Nos paises em desenvolvimento, 0 momento de queda das taxas
coincidiu com os processos de industrializacdo e urbanizacdo. Nesses paises, a transi¢do
aconteceu, ou estd acontecendo, de forma mais “rapida”, considerando os avangos
tecnoldgicos e descobertas que os paises desenvolvidos ja haviam experimentado e foram
beneficiados pela importagéo de tecnologia(UNITED NATIONS, 2013).
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O panorama mundial indica que nos paises desenvolvidos tanto a transicdo
demografica quanto a epidemioldgica ocorreram mais cedo e demoraram mais tempo. As
melhores condicBes de vida econdmica, social, ambiental e cultural tiveram impacto nas
taxas de mortalidade que contribuiram, junto com a queda da fecundidade, para o
envelhecimento populacional. Entre os paises em desenvolvimento, as transi¢Ges iniciaram
mais tarde e estdo ocorrendo de forma mais rapida devido, principalmente, & importacéo de
tecnologias e também melhores condicdes de saide (CAMARANO & PASINATO, 2004).

O envelhecimento populacionalno Brasil surgiu como um dado social expressivo
a partir da década de 70, situacdo constatada pelo IBGE nos vinte anos seguintes, conforme
a tendéncia mundial. Cabe ressaltar que ndo sé o Brasil, mas a sociedade, em geral, vem
sofrendo mudancas em um ritmo acelerado em funcdo do avanco das ciéncias e do
desenvolvimento de novas tecnologias, queacabam afetando a existéncia humana de
diversas maneiras, inclusive, contribuindo para a longevidade humana (IBGE, 2010).

Embora ndo seja acessivel a todos que caminham para a terceira idade, se faz
necessario refletir no processo de viver e ser saudavel, sobretudo, no envelhecimento.
Assim, salde e qualidade de vida ndo significam necessariamente auséncia de doenca, mas
seu controle, permitindo aos(as) idosos(as) uma vida mais autbnoma e independente, ou
seja, a concessdo da possibilidade de conduzirem sua propria trajetéria existencial (IBGE,
2002). Ha duas abordagens para se analisar a relacdo entre salde e a doenca: uma delas
parte dos fatores ambientais ou estruturais e outra compreende a relacdo entre salde e
doencas a partir das variaveis individuais (GIDDENS, 2004).

Giddens (2004) fala que houve uma transi¢do da saude, pois anteriormente a taxa
de mortalidade era relacionada as doencas infecciosas e, atualmente, as doengas cronicas
degenerativas sdo as que mais levam as pessoas a morte. Assim, o0 avan¢o da medicina e da
tecnologia contribuiu para os paises industrializados aumentarem a expectativa de vida,
sendo que as pessoas com maiores idades cronolégicas ainda vivenciam o conviver com a
morte. Os(as) idosos(as) estdo ocupando mais espagos sociais, reivindicando direitos e
buscando diversas taticas para lidar com o corpo envelhecido. Por sua vez, a sociedade
trata a pessoa idosa como um individuo semautonomia e dependéncia, gerando um
sentimento de irritacdo dos(as) idosos(as).

Sobre esta condicdo, Giddens (2005) conclui que:

Pelo fato de as pessoas estarem vivendo mais e sofrendo
predominantemente de doencas degenerativas crénicas, é
necessaria uma nova abordagem a salde e aos cuidados
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médicos. Também se tem dado énfase cada vez maior as
“escolhas sobre o estilo de vida” — como o tabagismo, 0
exercicio e a alimentacdo — considerados influentes no
desencadeamento de muitas doengas cronicas (2005:
140).
O processo de envelhecimento se intensificou no Brasil a partir da década de 60,
resultado de uma significativa diminuicdo das taxas de fecundidade e natalidade e no
aumento progressivo da expectativa de vida. Cabe salientar as mudangas ocorridas na

piramide etaria (Figura 01 e Figura 02).
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Figura 01: Distribuicdo da Populacéo Brasileira por Idade e Sexo (1940-2010)

No ano de 1999, a populacdo idosa era de quatorze milhdes de brasileiros(as),
esse numero correspondia a 8,6% da populacdo do Brasil. Um dos fatores que apontam
para tal indice demogréfico é a taxa de natalidade sofrendo diminuigdo em relacdo ao
aumento da qualidade de vida e, consequentemente, do crescimento da populagéo idosa.
Essa mudanca do perfil demografico pode também ser observada através da relacdo de
crianca (0 a 5 anos) por idoso (acima de 60 anos), verificando-se uma inversdo de
populacdo nessas faixas etarias, uma vez que em 1981 havia 48,3 idosos para cada grupo
de 100 criangas, em 1993 passou para 76,5, em 1999 para 97,8, em 2004 a populagéo

brasileira atingiu 120,1 idosos para 100 criancas entre zero a cinco anos (SOARES, 2005).
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. GRAFICO 14
DISTRIBUICAO DA POPULACAC POR IDADE E SEXO
BRASIL, 2010 E 2040

Fonte: IBGE/Censo Demografico de 2010; Camarano e Kanso, mimeo mMulneres 2010 = Homens. 2010

Figura 02: Distribuicdo da Populacao Brasileira por Idade e Sexo (2010-2040)

Mesmo na composi¢do etéria dentro do proprio grupo de idosos(as), houve um
aumento dessa proporg¢do da populacdo “mais idosa”, ou seja, de pessoas comoitenta anos
e mais. Essafaixa etaria passou de 0,9% para 1,6% entre 1992 e 2009, o que significa que
apopulacdo considerada idosa também estéd envelhecendo (CAMARANO, 2006). Entre os
fatores responsaveis por este fendbmeno estd o planejamento familiar, a melhoria de
assisténcia a saude e qualidade de vida(BAKKER FILHO, 2000), o que, de certa forma,
sdo resultantes dos avancos da ciéncia e tecnologia, mas também das demandas dos
movimentos sociais em suas lutas e reivindicacdes por direitos basicos. O envelhecimento
populacional brasileiro acompanha o mundial e as estimativas preveem que, em 2050,
havera no mundo porcentagens iguais de criancas e idosos(as) (IBGE, 2002).

Essas mudancas, anteriormente mencionadas, possibilitaram um novo perfil na
piramide etéria brasileira que antes tinha uma base larga e apice estreito, indicando altas
taxas de natalidade e mortalidade hoje, em vérios Estados e municipios,hd uma base
retangular que acompanha, com pequeno crescimento, as décadas seguintes (IBGE,2004).
Certamente se caminha para um pais de velhos. Ha pouco mais de duas décadas os estudos
demograficos apresentam a expectativa do aumento da populacdo idosa sobre 0s outros
grupos etérios, além da alta queda das taxas de fecundidade®.

Analisando o processo de envelhecimento da populacaobrasileira, verifica-se que
foi rapido, ocorrendo em poucasdécadas eapesar de ja anunciada em outros paises, €

recente o debate quanto a sua extensdo e as implica¢fes que acarretaem varios aspectos da

® Como estimou o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o censo Brasileiro de 2010 mostrou
um pais com mais idosos e uma taxa menor de natalidade. Disponivel em:
<http://www.brasil.gov.br/naticias/arquivos/2011/04/29/populacao-idosa-no-brasil-cresce-e-diminui-
numero-de-jovens-revela-censo>, acesso em: 19/06/2014.
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vida social (MAFRA, 2011). Uma populacdo em rapido processo de envelhecimento pode
significar um acréscimo nas condi¢bes cronicas de salde, j& que estas afetam mais
ossegmentos de maior idade.

Observando os dados da atual transicdo demografica brasileira constata-senesse
um processo de feminizacdo da velhice, ou seja, quanto mais a populagdo envelhece, mais
feminina ela se torna. Hoje, as mulheres representam 55,5% da populacdo idosa brasileira e
61% do contingente de idosos acima de oitenta anos (IBGE, 2011). Essa representacao
idosa feminina resulta da maior expectativa de vida das mulheres que, em media, vivem
oito anos a mais que 0s homens.

Dentre os fatores que concorrem para esse fendmeno, os especialistas destacam as
mortes violentas como assassinatos e acidentes, cujas vitimas sdo homens em mais de90%
dos casos somados ao acompanhamento médico continuo maior entre as mulheres ao longo
de suas vidas (BANDEIRAMELO & PINHEIRO, 2010). E o que, também, reforca
Berzins (2003), ao frisar que essa representacao € resultado da maior expectativa de vida
das mulheres que, em média, vivem oito anos a mais que os homens, elencandoalguns
fatores que concorrem para tal, a exemplo do consumo diferenciado de fumo e alcool,
assim como a postura em relacdo ao processo saude/doenca, procurando com maior
frequéncia os servicos de salde. Alguns estudos, sobre os grupos de convivéncia na
terceira idade ressaltam, tambeém ressaltam haver diferencas no tocante a género em
relacdo aos espacos frequentados. Nas pracas e clubes a presenca masculina é majoritaria,
janos espacos de atividades de lazer ha um predominio de mulheres (MOTTA, 1999).

A predominancia do sexo feminino entre os(as) idosos(as) e, sobretudo, entre
aqueles(as) acima de oitenta anos, faz crer que sejam as mulheres as maiores dependentes
de cuidados com repercussdes importantes nas demandas por politicas publicas. Atualmen-
te, a maioria dessas mulheres sdo vilvas, sem ou com pouca experiéncia de trabalho no
mercado formal, com reduzido grau de escolaridade e apresentam as piores condigdes de
salde (CAMARANO, KANSO & MELLO, 2004).Nesse sentido é que Goldani (1999)
ressalta a necessidade de acBes e politicas publicas voltadas especificamente para as
mulheres idosas, considerando, por um lado, as particularidades de sua realidade e, por
outro, a permanéncia e a intensificacdo das desigualdades de género. Conforme a autora,
nesta fase as mulheres vivem as desvantagens acumuladas ao longo de uma vida de

discriminacdo e de desigualdades estruturais.
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Analisando sobre o perfil demogréafico no Piaui, segundo o censo demogréfico de
2010, h& 331.877 idosos, correspondendo a 10,6% da populacdo do estado, enquanto em
Teresina ha 69.122, equivalente a 8,5% dos habitantes. Destes, 28.579 (41,3%) sdo do sexo
masculino e 40.543 (58,7%) do feminino. Destaca-se, também, que o Piaui é a unidade da
federagdo com maior percentual (58,2%) de pessoas idosas sem instrugdo ou com menos
de um ano de escolaridade (IBGE, 2010). Conforme se observa o envelhecimento
populacional atinge propor¢des municipais, estaduais, federais e internacionais.

Conforme dados divulgados pela Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia
da Republica da Pesquisa Nacional de Amostra por Domicilio (PNAD) de 2012, a
populacdo brasileira acima de sessenta anos é de 24.800.000 pessoas, sendo 13.840.000
mulheres e 11.010.000 homens. Dados evidenciam que o percentual de pessoas idosas ja
superou o de criangcas em praticamente todas as regiGes do Brasil, com excecdo da regido
norte (IBGE, 2011).

Outro fendbmeno que se destaca nesse processo de transicdo demogréafica é a
feminizacdo da velhice, em que o envelhecimento populacional também se tornou uma
questdo de género, uma vez que as mulheres estdo vivendo mais que o0s homens
(CAMARANO, 2003).Essasdiferengas percebidas entre homens e mulheres e os modos de
vivencia-las, no contexto da longevidade,devem ser vistas para além da estatistica, ou seja,
sob a dtica da construgdo cultural e social de género, em torno da qual sdo constituidos
homens e mulheres, masculino e feminino. A desigualdade entre homens e mulheres néo se
trata apenas de uma questdo de origem biologica, mas antes, € decorrente de fatores sécio
culturais.

As diferencas existentes entre género ndo tem como fator apenas 0s aspectos
bioldgicos, pois esses por si s6s ndo determinam o ser humano, que sofre também a
influéncia de fatores sociais e culturais que sdo adquiridos e produzidos. Dessa forma, a
desigualdade de género esta diretamente relacionada com a diferenca de status, de poder,
de valores, de atitudes e de papéis que as mulheres e 0os homens desempenham na
sociedade e nos grupos com o0s quais convivem. E correto dizer ainda que as diferencas de
género ndo sdo ao todo neutras, pois o0 género torna-se um dos fatores preponderantes na
divisdo das atividades entre homem e mulher, na estruturagéo social e “as desigualdades de
género surgem porque homens e mulheres sdo socializados em papéis diferentes”

(GIDDENS, 2005: 105).
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O género, como um produto cultural, refere-se a papéis que devem ser adotados
pelo sexo masculino e feminino:

Geénero nos permite compreender que as desigualdades
econdmicas, politicas e sociais existentes entre homens e
mulheres ndo sdo simplesmente produtos de suas
diferencas biolégicas. Mas, sim, construcfes resultantes
das relages sociais, ou seja, das relagdes entre as pessoas
e delas com a natureza, no desenvolvimento de cada
sociedade. Essas relagbes vao construindo a histéria e a
cultura dos povos. Estudando o desenvolvimento dos
povos, observou-se que homens e mulheres mudam de
papéis, de cultura para cultura e, ainda, no interior de
cada uma delas, dependendo do periodo e das condicdes
histéricas em que estdo vivendo. (FIGUEIREDO et al,
2007: 423).

No que se refere a essas desigualdades na construgdo de género, a realidade
encontra-se em constante transformac&o, pois, nota-se que a mulher esta conquistando cada
vez mais espacos e reconhecimento dentro da atual sociedade. Quanto ao status e ao papel
social das mulheres idosas, pode-se perceber a existéncia de relagcdo entre género e velhice,

COmMo exposto a segquir:

Género e idade sdo cruciais para entendermos certas
categorias sociais como a velhice, particularmente a
situacdo da mulher idosa. Pensar na relacdo entre género
e envelhecimento, é se defrontar com duas formas
distintas de conceber a experiéncia feminina e 0 avango
da idade. [...] as mulheres na velhice experimentariam
uma situacdo de dupla wvulnerabilidade com o peso
somado de dois tipos de discriminacdo, enquanto mulher
e enquanto idosa (DEBERT, 1994: 33).

A passagem da mulher para a velhice em diversas sociedades ocorre devido ao
excesso de valor dado, exclusivamente, ao desempenho da funcdo de reprodutora, pois
nessa funcdo a mulher ainda é considerada jovem por poder procriar e pelo cuidado que
deve ter com os(as) filhos(as). Esta passagem além de ser marcada pelo desprezo de
diferentes pessoas estaria ligada a diversos fatores, como as perdas que acontecessem ao
longo da vida, o abandono causado pelos(as) filhos(as), o estado de viuvez e as mudancas
fisicas decorrentes da velhice. Os aspectos abordados até agora sobre os conceitos do que
representa ser mulher idosa, retratam que as idosas estdo conquistando paulatinamente sua
autonomia, tornando-se capazes de trilhar sua propria historia e mudar conceitos negativos
ainda hoje existentes(DEBERT, 1994).
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1.2 Da inatividade a atividade: (des)construindo a velhice

A velhice aqui é tomada como uma categoria social e culturalmente construida,
portanto, desnaturalizada. Trata-se de um processo multidimensional, comportando varias
dimensdes e diferencas. Nunca se falou tanto em velhice como na sociedade atual, isto tem
ocorrido principalmente devido ao acelerado crescimento da populagdo acima de sessenta
anos em relacdo as outras faixas etarias. O que se define por idoso(a) nos dias atuais
contribui para quebraralguns preconceitos sociais. O conceito de velhice ndo encontra um
ponto de convergéncia entre estudiosos da area.

Em uma pesquisa informal sobre o que é ser velho, com dois grupos distintos de
individuos (um grupo de estudantes da area da satde de 18 a 21 anos e 0 outro grupo com
mulheres de 51 a 83 anos), encontrou-se respostas diferentes, mas com alguma
semelhanca. No primeiro grupo, o velho é tido como uma pessoa chata, doente, cansada e
solitaria; no segundo grupo os significados foram de uma pessoa vivida, com experiéncia,
lenta, doente, tranquila e perto da morte (ZIMERMAN, 2000). Observa-se que em ambas
as repostas estar doente é um ponto comum nos significados de ser velho(a), o que pode
ser um indicativo que esteja presente, olhando a partir da dimensdo bioldgica,
considerando o desgaste organico ao longo do tempo. Contudo, olhando a partir de uma
dimensao sociocultural, se pode aventar que seja um estereotipo criado para significar uma
dimensdo negativa sobre o que é velho(a).

Outros estudiosos afirmam que a sociedade, em geral, coloca dois pontos
principais para demarcar a velhice, um é a propria idade cronol6gica e o outro, a saida do
mercado de trabalho por meio da aposentadoria. Levam-se em consideracdo, ainda, as
limitacGes fisicas e a dependéncia de outras pessoas para realizar atividades corriqueiras
(MASCARO, 2004).

A idade cronoldgica é o tempo transcorrido a partir de um momentoespecifico, a
data de nascimento do individuo. Esta medida, apesar de simples, temsentido apenas legal
ou social. Os eventos biol6gicos ocorrem no tempo, mas ndonecessariamente devido a sua
passagem, pois acontecem em momentos e ritmosdiferentes em cada individuo.O
envelhecimento bioldgico é inexoravel, dindmico e irreversivel,caracterizado pela maior
vulnerabilidade as agressdes do meio interno e externo e,portanto, maior suscetibilidade

nos niveis celular, tecidual e dedrgdos/aparelhos/sistemas. Entretanto, isso ndo significa
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adoecer, pois o envelhecimento biolégico’ pode ser fisioldgico ou patolégico (WHO,
2005).

N&o h& marcadores especificos capazes de diferenciar as alteracGes dasenescéncia
e da senilidade. Dai a associacdo entre velhice e doencga. A partir dos50 anos, ocorre um
declinio funcional progressivo, com a perda funcional global del% ao ano. Sabe-se que
quanto maior a reserva funcional, menor sera a repercussdodo declinio fisiolégico
(envelhecimento fisiologico).As préprias alteragdes fisioldgicas do envelhecimento
interagem continuamente com a hereditariedade,habitos de vida e determinantes sociais,
além do que as modificagbes bioldgicas sdo extremamente varidveis de individuo a
individuo(ARIES, 1981).

A idade cronoldgica é considerada uma invencdo social, criada ao longo da
histéria da humanidade. O conceito de infancia emergiu nosséculos XVIII e XIX, o de
adolescéncia emfins do século XIX e o de juventude ha vinte ou vinte e cinco anos atras. O
conceito de meia-idadecomo etapa intermediaria entre a idadeadulta e a velhice inicia-se
nos anos 60. Nos anos70 surgiu o conceito de velhice avancada, considerada um fatosocial
e demografico novo na histéria do homem (ARIES, 1981).

Na Antiguidade o valor dado aos(as) idosos(as) variava muito de acordo com a
triboa qual eles pertenciam, por exemplo, nas ilhas Fidji, os velhos se suicidavampor
considerarem que ndo serviammais para realizar qualqueratividade.Entre os Dinkas, a
tradicdo eraenterrar os velhos vivos.No povo Ainos, no Japdo, eles eram deixados de lado
eafastados da vida publica, assim comocom os Fangs e Tongas.Entre os Hopis,indios
Creek e Crow, bosquimanos daAfrica do Sul, os velhos eram conduzidosa uma cabana
com agua e comida e laabandonados. Esses sdo alguns, dentre outros, casos em que
geralmente os(as) idosos(as) ndo eram bem quistos entre seus iguais eeram mortos ou
abandonados. Vale salientarque esse fato se dava de acordo com os rituais propriosde suas
tribos, muitos dosquais eram motivos de festas nas comunidades (BEAUVOIR, 1990).

E dificil apreender com mais profundidade esses significadosde um tempo t&o
distante, principalmenteporque ndo existem muitosregistros datados desse periodo,
apenaspoucas pinturas rupestres. Outro detalhea ser levado em conta é adesconsideracdo

dessas civilizacbes com as mulherese os escravos, 0 que também podia acontecer com

0O envelhecimento bioldgico pode ser fisioldgico (senescéncia) ou patolégico (senilidade). A senescéncia
resulta do somatdrio de alteracGes organicas, funcionais e psicoldgicas do envelhecimento normal, enquanto
a senilidade é caracterizada por afeccfes que frequentemente acometem os individuos idosos (FREITAS et
al, 2006).
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os(as) velhos(as). O numerode pessoas que atingiam o que hojepode ser considerada
velhice era poucorepresentativo, pois as pessoas morriammuito cedo em virtude das
doencas edas condicGes precarias de existéncia.Um aspecto que perpassa todas as
civilizacbesé que apenas os velhos maisabastados sociais e economicamente éque eram
tidos como sabios e lideres (MASCARO, 2004).

Na Idade Média também foi um periodomuito dificil em relacéo a sobrevivéncia
dosmais velhos. Com os feudos, quem tinhavigor fisicaera quem detinha o poder. Muitos
homens morriam jovens e erambastante raras pessoas que ultrapassassemo limite da vida
adulta, ou seja, em torno dos cinquentaanos. Vencendo essa barreira e sendo detentores de
riquezas eramvalorizados e chefes da familia, ou seja,0 valor ndo era atribuido a
longevidade,mas as posses. Por sua vez, as mulheresso restavam a soliddo, viuvez e a
pobreza (MASCARO, 2004).

Durante os séculos XVI a XIX os(as) idosos(as) continuaram sendo
marginalizados,principalmente com o0 advento daRevolugdo Industrial e do
Capitalismo.Surge, assim, a populacdo do trabalhoe do lucro, logo, quem néo trabalha,
ndoproduz, é colocado & margem da sociedade.E o que acontece com o0s(as) idosos(as)
aposentadosnos dias de hoje. Questdo que estad tomando grandes propor¢desque ja existem
programas sociais de preparacdopara a aposentadoria(ARIES, 1981).

A formulacéo de conceitos sobre o envelhecimento vem sendo discutida ha algum
tempo pelos franceses, mas apenas no final do século XX é que passaram a dar um
tratamento social a velhice, ao distinguirem os velhos dos mendigos internados nos asilos
publicos. A partir desse momento, constituiram-se diferentes categorias para designar esse
segmento populacional. Como por exemplo, na Franca, do século XIX, “designava-se
como velho ou velhote aqueles individuos que ndo detinham status social, enquanto os que
o possuiam eram designados como idosos” (MULLER, 2008: 18).

A partir da década de 60, do século XX, com a nova politica social para a velhice,
ocorreu uma mudanca na estrutura social através de uma elevacdo das pensdes, o que
acarretou um aumento no prestigio dos aposentados, resultando numa transformacdo dos
termos de tratamento, bem como do surgimento de uma nova percepcdo das pessoas
envelhecidas trazendo-lhes status de respeito. Surge, entdo, o termo idoso que, a0 mesmo
tempo, que generaliza as pessoas velhas a um conceito, também as homogeneiza
(DEBERT, 1994).
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No Brasil, o tema velhice comecou a ser discutido na década de 60, mas
inicialmente se mantinha uma conotagdo negativa a pessoa idosa, ocorrendo 0 processo
semelhando ao da Franca, sobre a mudanca da imagem negativa de velhice ao recuperar a
nocdo positiva do termo idoso (MULLER, 2008). Nessa sociedade, processo do
envelhecimento e a velhice, em si, foram constituidos por concep¢des e valores que
atribuiram a essa fase da vida caracteristicas negativas, relacionadas a inutilidade, a
doenca, a incapacidade, a perda e a dependéncia.

“A velhice ndo ¢ um fato estatico; ¢ o resultado e o prolongamento de um
processo” (BEAUVOIR, 1990: 17). O ser humano é uma totalidade, de modo que ao
caracteriza-lo como velho(a) é imprescindivel atentar para os aspectos bioldgicos,
psicoldgicos e sociais. O aspecto bioldgico apresenta a mudanca ocorrida no corpo do
individuo, como rugas, branqueamento do cabelo, diminuicdo da estatura, modificacdes
sensoriais, entre outros. No aspecto psicolégico, o0 medo da morte, soliddo e apreender a
lidar com as perdas biol6gicas e sociais. No plano social € tratada como a rejeicdo no
campo de trabalho (SANTANA & SENA, 2002).

N&o existe, portanto, um consenso sobre o que é ser velho(a), ou quando se
comeca a ser velho. Quem € a pessoa a quem se dirige o termo terceira idade? A primeira
concepgdo que vem a mente quando perguntando a alguém sobre o que é ser idoso(a) é a
alusdo a aspectos como doencas, fragilidade, invalidez e perda de memoéria. Nao é raro
perceber o preconceito com a velhice quando alguém diz que o(a) outro(a) esta ficando
velho(a) pelo fato de ndo se lembrar de algo ou quando os primeiros fios de cabelos
brancos comecgarem a surgir, 0 que denota uma concepc¢édo, de certa forma, negativa da
velhice.

Para delimitar os termos “idoso” e “terceira idade” € necessario considerar o(a)
idoso(a) inserido(a) na sociedade, visto que se pode encontrar pessoas de sessenta anos
que sejam saudaveis, produtivas, esperancosas e serem consideradas velhas, mas também
pessoas que aos quarenta ou cinquenta anos ja estdo doentes, sem expectativa de futuro e
também parecerem velhas (MASCARO, 2004). Essa reflexdo demonstra qudo complexa €
a definicdo dessa faixa etéria e do estabelecimento de padrGes para o envelhecimento. O
desafio é vencer as barreiras impostas pelos estere6tipos projetados pela sociedade para
langar um olhar atento e desmistificador sobre essa questdo refletindo ndo sé como os
idosos(as) sdo vistos(as), mas como estes(as) se veem, no contexto social aonde estdo

inseridos.
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Para Peixoto (1998:81), “idoso simboliza, sobretudo as pessoas mais velhas, os
velhos respeitados, enquanto terceira idade designa principalmente os jovens velhos, 0s
aposentados dinamicos.” O termo terceira idade também ¢é usado para descrever uma nova
etapa da vida. A expressdo terceira idade foi cunhada na Franca, na década de 1960, para
designar a idade em que a pessoa se aposentava. Considerando que a aposentadoria ocorria
por volta dos quarenta e cinco anos, naquele contexto, surgiu a necessidade de se garantir
atividades para um grande numero de pessoas com boa saude e com perspectiva de viver
mais tempo que as geracgdes anteriores.

No Brasil, os termos “maturidade”, “idade madura” e “meia-idade” se sobrepdem
a expressao terceira idade, designando a faixa etéria intermediéria entre a vida adulta e a
velhice. A variedade de designacbes para tratar dessa fase da vida s6 mascara o
preconceito e a negacdo de uma realidade que atinge a todos. A sociedade cria termos para
tratar do processo de mudancgas fisicas, psicoldgicas e sociais que se acentuam e se tornam
mais ou menos perceptiveisa partir dos quarenta e cinco anos (NERI & FREIRE, 2000).

A expressdo “terceira idade” ¢é considerada uma alternativa a denominacao
velhice, pois o termo velhice, para muitos, carrega forte conotacdo negativa. Assim, a
expressdo terceira idade veio substituir a palavra velhice por termo mais agradavel aos
ouvidos dos(as) idosos(as) e também dos ndo idosos (CACHIONE, 2003).

Na atualidade um dos aspectos que tem sido bastante discutido sdo 0s novos
espacos de sociabilidade vivenciados pelos(as) idosos(as) como meios “de retirar a
imagem culturalmente construida de individuos desprezados com uma auséncia de papeis
sociais” (DEBERT, 2003:07). Nesse sentido, a velhice tem sido compreendida a partir de
duas concepgdes analiticas. Em uma, é assimilada a experiéncia negativa, na qual
“envelhecer e ficar velho representava também um momento tradgico de existéncia do
homem” (MASCARO, 2004:14). Essa nogdo, associada a decadéncia, dependéncia e
inatividade surge no século XIX (ARIES, 1981). A outra concepcéo, difundida no final do
século XX e inicio do XXI, assimila esta idade da vida como experiéncia positiva, “uma
nova etapa da vida, que deve ser vivida de maneira positiva, saudavel e feliz”
(ZIMERMAN, 2000: 28), valorizando a liberdade e rompendo com o esteredtipo de que a
“vida acabou” com a chegada da velhice.

No Brasil, em 1960, o termo “velho” foi substituido em documentos oficiais pelo
termo “idoso”. Posteriormente, em 1970, na Franga, surgiu o termo “terceira idade” com a

criagdo das “Universités du Troisiéne Age” (ARIES, 1981). A ideia de “terceira idade”
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traduziu um sentimento positivo em relagdo ao envelhecimento pessoal e social,
posteriormente amplificado em outras expressdes como “melhor idade”, “aposentadoria
ativa” ou “envelhecimento ativo”, todas elas bastante utilizadas no discurso publico atual.
A “velhice ativa” é também um modelo normativo de viver o envelhecimento, calcado
num trabalho permanente do idoso em prol da manutencdo da sua forma fisica, que passa
pelo consumo de bens e servicos destinados a “melhor idade” (DEBERT, 2004: 92).

O Envelhecimento Ativo € uma terminologia indicada pela Organizacdo das
Nacdes Unidas (ONU) para as politicas publicas relacionadas ao envelhecimento. Ela
estabelece a otimizacdo das oportunidades de salde a fim de aumentar a qualidade de vida,
a medida que as pessoas envelhecem. E importante que as pessoas que estdo na terceira
idade procurem ter como meta um estilo de vida ativo. Nesse sentido, é necessario buscar
um tipo de atividade que lhe dé prazer, divertimento e satisfacdo. Neste contexto, a
preocupacdo em incluir os idosos em atividades educacionais teve inicio na década de
1960 na Francga, com a criagdo das Universidades de Tempo Livre, visando ocupar o tempo
livre dos(as) idosos(as) e favorecer as relacfes sociais entre eles, em espaco voltado para a
realizacdo de atividades culturais (CACHIONE, 2003).

A tendéncia contemporanea sugere a inversao da representacdo social da velhice
como um processo continuo de perdas, para pensa-la como conquista de novos
significados, guiados pela busca do prazer, satisfacdo e realizacdo pessoal. Transformar os
problemas da velhice em responsabilidade individual, em negligéncia pessoal, em falta de
motivacao, em adocdo de estilos de vida e formas de consumo inadequadas é recusar a
solidariedade publica entre geracdes que é um dos fundamentos dos estados modernos e de
suas politicas (DEBERT, 2004).

A representacdo da velhice numa concepcdo depreciativa é entendida como um
processo continuo de perdas, em que os(as) idosos(as) ficam relegados a situacdo de
abandono e desprezo e acaba sendo responsavel por uma série de estere6tipos negativos
atribuidos aos(as) idosos(as) (DEBERT, 2011). Essa imagem estigmatizada da velhice tem
relacdo com a incapacidade para o trabalho, levando a ideia de improdutividade nessa fase
da vida. Pensar a experiéncia de envelhecer implica considerar o entrelagamento do
entorno sociocultural, pois inimeras séo as ocorréncias que influenciam o estilo de vida,
valores e, consequentemente, 0os modos de estar velho(a) na nossa sociedade. Por isso, ha
necessidade de se problematizar novas questdes, de modo a considerar essas diferentes

dimensGes as formas de ser e estar no mundo (MOTTA, 2011).
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A compreensdo de que hé diferentes discursos® sobre a velhice e que esses s&o
construidos socialmente e que essa ndo € uma categoria puramente natural, auxiliou na
proposicdo de novos significados, assim como desfez a associagdo exclusiva entre velhice,
doenca e declinio, entendendo que a identidade negativa da velhice é compreendida a partir
das condigdes sociais e culturais. Deste modo, outras imagens poderiam ser adotadas, a
medida que as antigas fossem desfeitas (SILVA, 2008).

Articulando-se com diferentes praticas, habitos e linguagens, a velhice hoje
assume um numero ilimitado de significados. Em razdo disso, as imagens tradicionais
associadas as pessoas mais velhas acabam por sofrer transformacdes, como assinala Debert
(2004: 61): “a terceira idade substitui a velhice; a aposentadoria ativa se opfe a
aposentadoria; os signos do envelhecimento sdo invertidos e assumem novas designacdes:
“nova juventude” ¢ “idade do lazer.”

A experiéncia de envelhecer é tratada, quase sempre, em suas oposi¢cOes —
salde/invalidez, inativa/ativa, velhice/juventude, negativa/positiva, — concebendo um ou
outro aspecto como verdades sobre a velhice, tornando-se marcadores identitarios ideais
gue homogeneizam as diferencas(SILVA, 2008).

Beauvoir (1990) analisando o envelhecimento do ponto de vista daqueles que o
vivenciam,defende a ideia de que, assim como outras experiéncias da vida social, o
envelhecimento € algo vivido a partir da interlocu¢do com o que seria o olhar do “outro”,
sendo necessario também o reconhecimento de si, da dimensao bioldgica e psicologica do
velho, para que tome consciéncia da propria condi¢éo:

Ela é um fenémeno bioldgico: o organismo do homem
idoso apresenta certas singularidades. A velhice acarreta,
ainda, consequéncias psicoldgicas: certos
comportamentos sdo considerados, com razdo, como
caracteristicos da idade avancada. Como todas as
situacBes humanas, ela tem uma dimensdo existencial:
modifica a relacdo do individuo com o tempo e, portanto,
sua relacdo com o mundo e com sua propria historia
(BEAUVOIR, 1990: 15).

80 surgimento discursivo e imaginario da no¢do de velhice apropriou-se da metafora médica, pelo discurso
do Estado e dos formuladores de politicas assistenciais, como fundamento para a definicdo da identidade
etaria da velhice como improdutiva (SILVA, 2008). A formagao de novos discursos e saberes sobre a velhice
baseia-se na investigacdo sobre o corpo envelhecido e os aspectos sociais relacionados a esta etapa,
legitimam a institucionalizagdo da aposentadoria, associando velhice a invalidez, na medida em que a
incapacidade para trabalhar foi assimilada como parte do processo de envelhecimento. E sobre seus corpos, a
partir dos sinais visiveis do envelhecimento e da metafora médica, que os sentimentos e discursos sdo
produzidos.
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Ao mesmo tempo em que estdo numa dimensdo ndo produtiva, de descarte,
residuos da natureza, sdo novamente requisitados, postos em circulacdo através de
atividades, produtos e servi¢cos. De modo que, ora sdo invalidos, visto negativamente e
descartados, ora sdo manipulaveis, submetendo seus corpos a técnicas corporais com o
intuito de viver uma velhice com qualidade e mais positiva (MOTTA, 2002).

Destaca-se na contemporaneidade, a euforia pretendida pelo modelo de velhice
ativa que omite as desigualdades estruturais dos grupos populacionais com maiores
dificuldades, principalmente as mulheres e, em especial, as de baixa renda. Ndo ha davida
de que as pessoas idosas representam um grupo da populagdo com maior vulnerabilidade
fisica, com maior probabilidade de enfrentar situacGes de dependéncia em meio a um
contexto de caréncia de servicos sociais (GOLDANI, 1999).

H4, ainda, outros fatores, tais como a saida dos(as) idosos(as)do mundo do
trabalho e a dificuldade de retornar a ele, que diminuem o seu valor pessoal, esse
fortemente vinculado ao desempenho ocupacional. Paradoxalmente, ha também certa
reacao contra as pessoas idosas que continuam integradas na estrutura da producao, vistas
como aquelas que ocupam 0s postos de trabalho destinados aos jovens desempregados
(GOLDANI, 1999).

Tendo em conta este argumento, o reconhecimento do préprio envelhecer e da
condicdo de velho é dependente da interlocucdo estabelecida com as formas como este
processo € caracterizado pela sociedade na qual o sujeito esta inserido. No caso tratado por
Beauvoir, falando do seu tempo, a face deste envelhecimento € marcada pela invisibilidade
e pelo descaso, estando os mais velhos renegados ao esquecimento e a desconsideracao
numa sociedade que elegeu a juventude e a produtividade enquanto valores inquestionaveis
(BEAUVOIR, 1990).

Ressalta-se aqui novamente que a associacdo davelhice a doenca e decadéncia
fisica, deve serdesnaturalizada e passar a ser vista como uma atitude propria das sociedades
modernas industriais que, em funcdo dos seus valores articulavamno envelhecimento as
diferencas de classe social, fazendo com que as situacdes dos velhos proletarios fossem
ainda mais desprestigiadas e deterioradas (DEBERT, 2004).

As representacdes sociais sobre a velhice sdo produzidas através das interacdes e
comunicagdes no interior dos grupos sociais. Elas evidenciam como as imagens da velhice
sdo compartilhadas entre os diversos grupos e como estas acabam, muitas vezes, se

tornando estere6tipos e preconceitos institucionalizados (BARROS, 2011).
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Entre os(as) préoprios(as) idosos(as) as percepcbes de perdas, incapacidades e
doencgas sdo aspectos relevantes das suas representacdes da velhice. Se tais representacoes
se sustentarem sempre nessa no¢do de declinio, acarretardo consequéncias negativas no
comportamento ndo somente deles, mas também daqueles que ainda ndo sdo idosos(as).
Por isso a ideia de que elas (representacdes) se constituem como saber pratico edesignam
um processo que atravessa 0 tempo e influencia as relagcbes sociais entre criangas e
idosos(as), jovens e idosos(as) e entre os(as) idosos(as) (SILVA, 2008).

Na sociedade ocidental, simbolos, imagens e esteredtipos sdo expressos a todo o
momento para representar a velhice, principalmente através dos meios de comunicacéo de
massa, influenciando comportamentos e praticas dos(as) idosos(as) e das demais pessoas
sobre o significado do envelhecimento na atualidade. Diariamente é veiculado na televiséo,
um comércio intenso de produtos que garantem formulas da juventude e longevidade
(SIMOES, 1994).

A velhice também é apresentada como um problema social, visto que o aumento
da expectativa de vida traz para o meio social a discussdo sobre os custos do Estado e da
familia com os(as) idosos(as) em relacdo a saude, previdéncia social e aplicacdo de
politicas publicas enderecadas a esse publico. A Gerontologia tem, através de seus estudos,
difundindo o termo “velhice bem-sucedida” destacando a importancia de uma mudanga
ideoldgica que consiste em perceber o envelhecimento a partir de seus aspectos positivos e
do seu potencial para o desenvolvimento de uma nacdo ou pais. SAo perspectivas que
demonstram a insercdo de novas representacdes sociais importantes para romper com as
continuidades e permanéncias (DEBERT, 2004).

Isso demonstra que novos olhares estdo sendo introduzidos na dindmica social,
inaugurando uma nova ética do “saber envelhecer bem”, onde a atividade, participagdo € 0
convivio social sdo condicdes significativas para que o(a) idoso(a)se sinta bem, feliz.
Mascaro (2004:70) ressalta que “os modelos de uma velhice valorizada sdo representados
por idosos(as) que enfrentam desafios, fazem projetos para o futuro, mantém uma agenda
repleta de atividades, mostram-se criativos, e relutam em aposentar-se”. Contudo, é preciso
evidenciar que hd uma relacdo entre os(as) idosos(as) e 0s papeis sociais que estes
exercem. Com o envelhecimento, hd uma perda desses papeéis que antes exerciam em sua
vida pessoal e social e da necessidadeda sua substituicdo por outros, a fim de manté-los

satisfeitos e bem na fase da velhice.
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Essas representacdes sociais de carater positivo sobre a velhice acabam por
possibilitar aos(as) idosos(as) o acesso as diversas conquistas sociais, fruto de suas
reivindicacdes e da sociedade civil organizada, através das politicas sociais enderecadas a
velhice. No Brasil, muito se avancou na elaboracdo de politicas sociais voltadas aos idosos;
dentre as quais podemos citar a Politica Nacional do Idoso (1994); A Politica Nacional de
Salde do Idoso (1999); o Estatuto do Idoso (2003); A Politica Nacional de Assisténcia
Social (2004); A Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa (2006), além dos direitos
conquistados pela Constituicdo Federal em 1988.

Dentre essas politicas publicas e legislacfes brasileiras voltadas aos(as) idosos(as)
esta a implementacdo da Politica Nacional do Idoso, Lei n° 8.842 de 04/01/1994, que
assegura os direitos sociais dos(as) idosos(as), criando condi¢cBes para assegurar sua
autonomia, integracdo e participacdo efetiva na sociedade. Esta lei versa sobre a
responsabilidade do Estado nas areasde assisténcia social, salde e prestacdo de servigos,
tendo em vista assegurarem os direitos da pessoa idosa, enquanto umaparato legal que
estabelece a prerrogativa dos encargos familiares no processode gestdo da velhice
(BRASIL, 1994).

Além disso, o Estatuto do Idoso, Lei n° 10.741 de 01/10/2003,trouxe melhorias
significativas no que se refere a prioridades como: fila preferencial em bancos, repartigdes
publicas e privadas; prioridade nos processos juridicos; passe livre nos énibus urbanos
garantindo-lhe o exercicioda cidadania (BRASIL, 2003). Por isso, € fundamental
compreender que “saber envelhecer bem” ndo depende somente do(a) idoso(a). Envolve
também condicbes adequadas de salude, moradia, educacéo e trabalho vivenciado ao longo
de sua vida.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2002), afirma que “o importante ndo é
daranos a vida, mas sim vida aos anos”, ou seja, o crucial ndo é apenas a longevidade,mas
manter a qualidade de vida, tornando-se assim a ideia central da nog&o de envelhecimento
ativo.A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa classifica como idoso oindividuo de
sessenta anos ou mais, contudo, ao considerar que o envelhecimento é umprocesso natural
que ocorre ao longo de toda a experiéncia de vida do ser humano,por meio de escolhas e de
circunstancias, enfatiza que necessariamente nao se ficavelho(a) aos sessenta anos
(BRASIL, 2010).

O envelhecimento no século XXI vivencia, por um lado, os direitos ja adquiridos

e as mudangas nas condigbes de vida da familia e da sociedade; e, por outro, ha
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organizacGes e mobilizagdo para assegurar direitos em pratica e uma presenca ativa da
pessoa idosa na familia e na sociedade. Para Debert (2004), a mudanca na sensibilidade do
tratamento da velhice se deve a uma tentativa de superacdo de uma identidade
estigmatizada, com o objetivo de responder as novas demandas apresentadas pela
populagédo de mais idade. Para Silva (2008) a substituicdo da acentuada énfase em imagens
negativas e estereotipadas para uma visao mais positiva, esta relacionada a generalizacdo e
a reorganizacao dos sistemas de aposentadoria, a substituicdo dos termos de tratamento da
velhice e os interesses da cultura de consumo.

O mercado esta atento para o consumo que essa populacéo significa.Os padrdes
de salde e vitalidade ovacionados pela sociedade capitalista atual, transmitidos atraves dos
meios de comunicacdo, enaltecem o corpo — magro, malhado, eshelto — e a
sensualidadecomo preponderantes na vida das pessoas, trazendo em seu bojo o sentimento
demedo e exclusédo pela possibilidade da velhice negando, portanto, o ser que estaalém do
fisico e material (FALEIROS, 2007). Nesse contexto, o0s(as) idosos(as) sdo considerados
uma parcela valorosa e lucrativa para o mercado, e setores de cirurgias plasticas,
academias, empresas de turismo, restaurantes, industrias e roupas e calcados passam a
investir nos consumidores da terceira idade.

Contudo, dentre as questdes que cercam o envelhecimento, agravadas em
sociedadesexcludentes e desiguais, a saude ocupa um lugar estratégico pelo seu forte
impactosobre a qualidade de vida dos(as) idosos(as) e também por ser alvo de estigmas e
preconceitosreproduzidos socialmente em relacdo a velhice. A representacdo negativa
associadaao envelhecimento, normalmente tem como um de seus pilares o declinio
biol6gicoacompanhado de doencas cronicas e dificuldades funcionais com o avancar
daidade (FREITAS et al, 2006).

Essa associacdo com invalidez produziu no imaginario social uma representacao
negativa da velhice, contudo, foi importante para legitimar esse contingente populacional
como um problema que necessitava de politicas de atencdo. H& de se ressaltar que essas
mudancas demogréaficas sdo acompanhadas também pela intensificacdo de discussdes em
torno da influéncia negativa que o aumento da populacdo de velhos podera acarretar ao
sistema previdenciario e a saude publica (MINAYO & COIMBRA JR., 2002).

Esse acelerado processo de envelhecimento da populacgdo brasileira temchamado
atencdo para as condigdes de salde das pessoas durante os anosadicionais de vida

adquiridos com o aumento da expectativa de vida, especialmentesobre a incidéncia de
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incapacidade funcional e morbidades multiplas.O envelhecimento ativo depende de uma
diversidade de fatores determinantes’ que envolvem individuos, familias e paises. A
compreensdo dasevidéncias que se tem sobre esses fatores ira auxiliar a elaborar politicas
eprogramas que obtenham éxito nessa area (BRASIL, 2010).

Além disso, o aumento da populagdo idosa, especialmente a partir da década de
1960, trouxe consigo a descoberta de novos conhecimentos sobre o envelhecimento, o que
vem contribuindo para a ampliacdo da discussdo sobre esta etapa da vida. Na area da saude
tém-se observado avancos da Gerontologia e da Geriatria com estudos que abordam linhas
de investigagdo sobre sabedoria, autonomia, independéncia e qualidade de vida
(MERCANDANTE, 2009).

Essa abordagem gerontoldgica proporciona uma base para o desenvolvimento
deestratégias sobre a populacdo que estd envelhecendo através da acdo de salde,
participacdo e seguranga, oferece uma plataforma para umaconstrugdo consensual que
abrange as preocupacfes de diversos setores e detodas as regides, mas cabera as nacgdes e
comunidades locais desenvolverem metas eobjetivos realistas, especificos e adequados a
cada cultura e género, aléem deprogramarem as politicas adaptadas a cada circunstancia
(WHO, 2005).

O desafio da Gerontologia como um campo de estudos e de atuagédo profissional
concentra-se em garantir que a velhice e o processo de envelhecimento sejam processos
orientados e bem-assistidos. Torna-se imprescindivel que o aumento da expectativa de vida
seja acompanhado por ganhos na qualidade de vida, satisfacdo e bem-estar, além do
acompanhamento das necessidades sociais e de salide como: analfabetismo, pobreza,
elevada projecdo de doencas cronicas, pouco acesso aos Servicos sociais e de salde,
namero insuficiente de programas para a populacdo idosa, e auséncia de politicas voltadas

para a prevencdo e promocdo de satde que considere o curso de vida(WHO, 2005).

1.3 Envelhecimento como problema social: universo novo para sujeitos “velhos”

A transformacdo demografica coloca a velhice como um dos temas prioritarios

nos planos de desenvolvimento econdémico de boa parte dos paises no mundo. A conquista

% Esses determinantes aplicam-se & satide de pessoas de todas as idades, apesar da énfase aqui ser a satde e a
qualidade de vida dos(as) idosos(as). S8o eles: fatores determinantes transversais: cultura e género; fatores
determinantes relacionados aos sistemas de salde e servigo social; fatores comportamentais determinantes;
fatores determinantes relacionados a aspectos pessoais; fatores determinantes relacionados ao ambiente
fisico; fatores determinantes relacionados ao ambiente social; fatores econdémicos determinantes.
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da longevidade, associada a queda da natalidade, € um fendmeno real, provocando
mudangas nas agendas dos programas de governo e da inviabilidade de qualquer projeto ou
programa em que sejam desconsideradas as mudancasno perfil etario da populacdo
mundial. Os desafios que dai decorre tém gerado preocupacdes que estimulam a busca de
medidas inclusivaspara as pessoas com mais de sessenta e/ou sessenta e cinco anos de
idade (CAMARANO, 1999).

Nesse sentido, o contexto de envelhecimento populacional traz a tona a
necessidade de revisdo dos servicos institucionais e dos seus agentes de protecdo nas mais
diversas dimensdes, sejam elas sociais, culturais, econdémicos ou politicos. As mudancas de
atitude devem partir tanto do Estado como da sociedade e da familia, j& que esta tem
ocupado posicdo central em relacdo aos cuidados e protecdo social do idoso (CACHIONE,
2003).

A visibilidade recente em torno desse processo de envelhecimento no Brasil,
resultado do aumento populacional de velhos, somado a requisicdo de cidadania via
atendimentos dos direitos desse publico, passaram a ser motivo de preocupagdo por parte
das principais instituicGes sociais enquanto questdo social importante de discussdo e
cuidados. Tal ideia é reforcada pelo Estado, visto que o aumento significativo desse
contingente no Brasil conduz a reavaliacdo sobre os gastos publicos e implantacdo de
politicas para esse publico(CAMARANO, 1999).

Entretanto, é importante destacar que se fazem necessarias mudancas ndo apenas
em relacdo as politicas publicas, € preciso haver uma ressignificacdo da velhice, pois ainda
se percebe preconceitos, estigmas e exclusdes sociais que os(as) idosos(as) sofrem, numa
sociedade que supervaloriza 0 novo e descarta o velho. Todavia, ndo se pode negar 0s
progressos que ja ocorreram na legislacao brasileira, no que se refere a garantia dos seus
direitos.

Na década de70, se iniciou a busca por uma politica nacional para promover uma
imagem positiva do(a) idoso(a) e auxiliar as familias a permanecerem com 0s seus(suas)
velhos (velhas), por meio da criacdo de normas e diretrizes governamentais, tais como a
Reforma Previdenciaria, em 1977, e o Conselho Nacional do Idoso, em 1994. Como
resultado, criou-se o Estatuto do ldoso, a partir da Lei n® 10.741/2003, que garante direitos
as pessoas com idade superior a sessenta anos.

As mudancas ocorridas em torno da velhice ressignificaram e legitimaram um

conjunto de direitos associados a qualidade de vida como lazer, ginasticas, viagens.
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Entretanto, a luta entre conceitos e pré-conceitos em relacdo a esse contingente
populacional ainda se encontra em processo. Se antes, no ambito familiar e social, eram
vistos apenas com o status de gozadores de uma aposentadoria, sendo levados a se
sentirem rejeitados, desnecessarios e reduzidos, encontram-se agora integrados a
realizacOes e recompensas para a plenitude de suas identidades, por meio do respeito pelo
maior tempo livre para si e para se relacionarem (CAMARANO, 2004).

Nos paises desenvolvidos, os primeiros programas destinados a(a) idosos(as)
surgiram por volta da década de 70 e tinham por objetivo manter o papel social dos(as)
idosos(as) e sua reinsercéo na sociedade. Contudo, o marco inicial para constituicdo de um
sistema de ajuda internacional de politicas que defendesse os seus direitos ocorreu tempos
depois na primeira Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento em Viena, no ano de
1982, que resultou na aprovacdo de um conjunto de acBes. O plano aprovado nessa
Assembleia continha sessenta e seis recomendacdes que incluiam sete areas: saude e
nutricdo, protecdo em relagdo ao consumo, moradia e meio ambiente, familia, bem-estar
social, previdéncia social, educacdo e trabalho, a fim de “garantir a seguranga econémica e
social dos individuos idosos bem como identificar as oportunidades para sua integracdo ao
processo de desenvolvimento dos paises” (CAMARANO & PASINATO, 2004: 254).

Durante os anos 90, o envelhecimento ganhou novo destaque na agenda de
politicas publicas dos paises desenvolvidos. Em 1991 a ONU, através de Assembleia
Geral, aprova dezoito principios reunidos em cinto temas: independéncia, participacéo,
cuidados, auto realizacdo e dignidade. A meta era favorecer a independéncia e a integracéo
dos(as) idosos(as) e suas possibilidades de participar plenamente em todos os aspectos da
sociedade. O(a) idoso(a) tem pleno direito de contar com acesso a assisténcia preventiva e
curativa, incluida a reabilitacdo e os servi¢os de saude sexual; e pleno acesso dos(as)
idosos(as) a assisténcia e aos servicos de saude, que incluem a prevencdo de doencas,
implica o reconhecimento de que as atividades de promocdo da salude e prevencdo das
doencas ao longo da vida devem centrar-se na manutencao da independéncia, na prevencgao
e na duracdo das doencas e na atencdo da invalidez, como na melhoria da qualidade de
vida dos(as) idosos(as) que j& estejam com incapacidade. Os servicos de saude devem
incluir a capacitagdo de pessoal necessdria e recursos que permitam atender as
necessidades especiais da populacdo idosa. Oferecer assisténcia e servigos continuos, de

diversas fontes, aos(as) idosos(as) e as pessoas que prestam assisténcia(WHO, 2005).
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Em 1992, estabelece o ano de 1999 como o Ano Internacional dos Idosos. Essas
medidas advém de um reconhecimento internacional da questdo dos(as) idosos(as)que
visam garantir sua autonomia e participacdo efetiva na sociedade, além dos direitos
inerentes a qualquer cidadao(a) como alimentacdo, saude, habitacdo, trabalho e educacéo
(WHO, 2005).

Outro evento que marcou a luta pelo reconhecimento dos direitos dos(as)
idosos(as) ocorreu em Madri, em 2002, trata-se da Segunda Assembleia Mundial, aonde
foi aprovado um plano de acdo fundamentado em trés principios basicos: participacdo ativa
na sociedade, desenvolvimento de salde e bem-estar e a criagdo de condicOes favoraveis
ao envelhecimento. Notou-se o0 incentivo a participacdo ativa dos(as) idosos(as) na vida
econbmica, social, cultural e politica na sociedade e no desenvolvimento, aumentando o
reconhecimento da dignidade dos idosos e a eliminar todas as formas de abandono, abuso e
violéncia. Além disso, preconizaram-se as oportunidades de desenvolvimento, realizacdo
pessoal e bem-estar do individuo em todo curso de sua vida, inclusive numa idade
avancada, por exemplo, mediante a possibilidade de acesso a aprendizagem durante toda a
vida e a participacdo na comunidade, ao tempo que se reconhece gque os(as) idosos(as) ndo
constituem um grupo homogéneo; garantia dos direitos econdmicos, sociais e culturais
dos(as) idosos(as) assim como de seus direitos civis e politicos, e a eliminacdo de todas as
formas de violéncia e discriminacdo contra idosos(as)(CAMARANO & PASINATO,
2004).

As duas Assembleias diferem quanto ao seu contexto. Em Madri, destacam-se a
importancia de se estabelecerem parcerias entre sociedade civil, Estado e setor privado, e
as acBes especialmente dirigidas aos paises em desenvolvimento. O chamado Plano de
Madri contém trinta e cinco objetivos e duzentas e trinta e nove recomendacdes
(CAMARANO& PASINATO, 2004).

Com relacdo aos trés principios basicos que norteiam o Plano, estes afirmam que
sdo necessarias politicas de promogdo de salde e de acesso universal e politicas voltadas
para a familia e a comunidade. Essas recomendacdes expressam o modelo de politica
social que se difunde nos anos 1990, de corresponsabilizacdo da sociedade civil e da
familia com a protecdo social aos idosos(as), num quadro de reducdo da intervencdo do
Estado, dos gastos sociais publicos e da difusdo do Estado Minimo pelos neoliberais
(CAMARANO & PASINATO, 2004).
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A Constituicdo Brasileira, de 1988, representou uma importante conquista para 0s
movimentos reivindicatorios na época, reconhecendo direitos e a construgdo de politicas
publicas a populacdo idosa. Em outros termos, 0s movimentos sociais e outras
organizacOes da sociedade civil, bem como os avancos contidos na constituicdo federal
brasileira trouxeram o envelhecimento populacional para a agenda das politicas publicas
atendendo, assim, as recomendacdes do Plano de Viena (ARAUJO & ALVES, 2001).

A emersdo do envelhecimento na agenda publica brasileira teve forte influéncia
dos movimentos sociais na luta pelos direitos dos(as) idosos(as). Tais sujeitos organizados
funcionaram como grupos de pressdo responsaveis pela visibilidade politica e social do
envelhecimento, ao tempo em que se destacaram como 0s principais interlocutores e
gestores dos novos significados do envelhecimento e das necessidades sociais dos(as)
idosos(as), materializados em programas sociais, em bandeiras de lutas, em principios e
diretrizes difundidos pela ONU e OMS, nos discursos gerontologicos, e filantropia
empresarial (BERQUO, 1996).

Dentre esses sujeitos sociais, destacam-se o0s(as) proprios(as) idosos(as)
organizados(as) em Movimentos e Confederacbes, como os Movimentos dos Aposentados
e Pensionistas que se colocaram como fortes grupos de pressdo durante a Constituinte e de
atos publicos contra a politica de arrocho nas aposentadorias e pensdes; o0 Movimento Pro-
Idoso (MOPI), as Organizag6es profissionais, como Associacdo Nacional de Gerontologia
(ANG) e Associacdo Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG), cujas discussoes,
encontros e seminarios culminaram no encaminhamento de propostas e diretrizes para a
politica nacional do(a) idoso(a); a participacdo do empresariado do comercio como 0
SESC, que criaram programas para idosos(as), mobilizaram e discutiram a necessidade de
politicas para esse segmento (CAMARANO & PASINATO, 2004).

Deve-se destacar que esses sujeitos agiam mobilizados pelos ideais difundidos
pelas organizacGes internacionais e 0s eventos que promoviam. A for¢a dos organismos
internacionais, como a OMS, juntamente com o governo brasileiro, patrocinaram o
Encontro Internacional sobre o Envelhecimento, em Brasilia, em 1996, culminando com a
Declaracdo de Brasilia, na qual resultou uma agenda para o restante do século XX e a
assinatura do Decreto-Lei que implementaram a Politica Nacional do Idoso. A Declaragédo
de Brasilia preconiza ampliar a criagdo da Secretaria Nacional do Idoso;dos Centros de
Combate a Violéncia e Maus Tratos contra a Pessoa Idosa; dos Centros de Referéncias; das

Delegacias Especializadas, fortalecendo a rede de protecéo e defesa das pessoas idosas em
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situacdo de violéncia, buscando a agilidade do Poder Judiciario, com vistas a
implementacdo do Plano de A¢do de Enfrentamento & Violéncia contra a Pessoa ldosa;
além de garantir e ampliar o acesso a programas de prevencdo, promoc¢do da salde,
tratamento e reabilitacdo da pessoa idosa, conforme preconizado na politica nacional de
salide da pessoa idosa, nas trés esferas de gestdo (ONU, 2000).

Outro instrumento legal de protecéo, foi o Estatuto do Idoso, considerado o maior
avanco no que diz respeito a garantia dos direitos da pessoa idosa, tendo por finalidade
regular tais direitos e determinar que o Estado, a sociedade civil e a familia sejam os entes
responsaveis pela protecdo e garantia desses direitos. O referido na forma da Lei n® 10.741,
de 01/10/2003, acarretou melhorias significativas como fila preferencial em bancos,
reparticdes publicas e privadas, prioridade nos processos juridicos, passe livre nos 6nibus
urbanos, garantindo-lhes o direito ao exercicio de cidadania. Por isso é fundamental
compreender que “saber envelhecer bem” ndo depende somente da pessoa idosa. Envolve
também condi¢fes adequadas de saude, moradia, educacéo e trabalho vivenciado ao longo
de sua vida (BRASIL, 2003).

Além de reafirmar os direitos aos individuos com mais de 60 anos o estatuto
prevé, ainda, aspectos relativos a salde, liberdade, educacdo, cultura, esporte, lazer,
trabalho, assisténcia social, habitacdo e transporte de forma mais especifica em seus
artigos. Instituem penas aplicaveis em casos de violéncia fisica, moral, abandono,
negligéncia e golpes. Dentre as importantes leis do Estatuto, a principal mudanca que este
trouxe foi acerca da concepcdo que a sociedade faz sobre o(a) idoso(a), trazendo um novo
olhar sobre esse, enquanto sujeito de direitos.

Uma vez reconhecida a questdo do envelhecimento e as demandas geradas por
ela, foi elaborada uma legislacdo especifica para essas pessoas, a fim de atender suas
necessidades e assegurar seus direitos. Assim, em 1994, foi aprovada a Politica Nacional
do Idoso (PNI), mas somente em 1996, com a presséo interna dos grupos organizados e das
organizacOes internacionais, foi assinado o Decreto que a regulamenta. A sua
implementacdo, através da Lei n® 8.842 de 04/01/1994, objetiva assegurarseus direitos
sociais, econdémicos e politicos criando condi¢des para assegurar sua autonomia, integracdo
e participacdo efetiva na sociedade. “Esta politica reconhece o idoso como sujeito
autbnomo, possuidor de direitos e deveres, promovendo sua integracdo, autonomia e
participagdo na sociedade” (BRASIL, 1994).
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Ela materializa as concepgdes de envelhecimento moderno e de suas necessidades
sociais, difundidas internacionalmente, nos ideais de participagdo, autonomia e
independéncia, ao abrir as intervengdes nas areas de educacdo, lazer, cultura, esporte,
previdéncia, assisténcia e salde; ao priorizar o atendimento ndo asilar, em centros de
convivéncia, centros de cuidados diurnos, oficina abrigada de trabalho e atendimento
domiciliar; ao incentivar os programas na area de educagdo, como as Universidades
Abertas a Terceira ldade, dentre outras iniciativas(BRASIL, 1994).

Esses instrumentos de direitos das pessoas idosas, como a PNI e o Estatuto do
Idoso, reconhecem e ampliam as necessidades desses sujeitos sociais a serem garantidas
por varios setores publicos e/ou privados, ultrapassando as necessidades econémicas, de
renda, habitacdo e transporte, para incluir também as necessidades de lazer, educacdo,
esporte e cultura. Avancam na perspectiva da desinstitucionalizacdo das pessoas idosas, no
sentido de atender as suas necessidades buscando garantir o direito a convivéncia familiar.
Estd implicita, entdo, a importancia da vida familiar para esta etapa da vida, ocorrendo a
institucionalizacdo so por auséncia da familia.

No Brasil, ainda ha muito que avancar no sentido de garantir aos(as) idosos(as)
que seus direitos sejam assegurados, apOs anos de contribuicio que deram ao
desenvolvimento e crescimento do pais, e que tenham de forma concreta direito a uma
velhice digna, protegida e respeitada nesse pais marcado por desigualdades sociais e
econdmicas.

No Piaui, a Politica Estadual do ldoso, criada através da Lei n® 5.244 de 2002, tem
como objetivo assegurar os direitos sociais da pessoa idosa, criando condigdes para
promover sua autonomia, integracéo e participacdo afirmando que:

Dentre as diretrizes estabelecidas por esta politica
destacam-se a viabilidade de formas alternativas de
participacdo, ocupacdo e convivio do idoso, que
proporciona sua integracdo com as demais geracoes,
participacdo do idoso, através de suas organizagdes
representativas, na formulagdo, implementacdo e
avaliagdo das politicas, planos, programas e projetos a
serem desenvolvidos (PIAUI, Art. 5°, 2002).

Dessa forma, o envelhecimento deixa de ser um problema restrito a esfera privada
ou familiar, passando a requerer da sociedade civil e do Estado acbes que visem a
concretizacdo dos direitos dos(as) idosos(as) por meio de politicas publicas que

materializem e garantam os direitos resguardados pela legislagéo.
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Apesar da visdo social negativa que ainda resiste as pessoas idosas e as
organizagOes que lutam por seus direitos conquistaram, formalmente, a ampliacdo das
formas de protecdo e buscam ressignificar e viverem novas experiéncias de
envelhecimento. Dessa forma, percebe-se que o0 processo de envelhecimento tem sido um
assunto relevante no seculo XXI. Todavia, a experiéncia do envelhecimento ainda é um
desafio para a sociedade, pois se trata de um fendmeno que ainda carrega profundos
estigmas e mitos que sdo generalizados a todas as pessoas que estdo nessa etapa da vida.
Assim, coloca-se para a sociedade o desafio de buscar compreender a heterogeneidade
existente no processo de envelhecimento e reconhecer que existem formas distintas de

viver a velhice e as relacdes sociais e culturais que ai se estabelecem.
1.4 Ser idosa no mundo contemporaneo: discutindo as relagdes de género

Na trajetéria histérica da humanidade, as questes de género estdo
intrinsecamente relacionadas & emergéncia do movimento feminista'®.Quanto a producéo
tedrica na conceituacdo da categoria de andlise género, reconhece-se a importancia da
definicdo do conceito de género. O conceito de género em Gayle Rubin se baseia na
articulacdo entre natureza e cultura, o que convencionalmente chama-se de sistema
sexo/género, para o qual sexo nesta abordagem designa a caracterizacdo dos aspectos
fisicos, bioldgicos, anatdmicos e fisioldgicos dos seres humanos e a atividade sexual
propriamente dita. Enquanto o género se refere a distin¢ao entre atributos sociais, culturais,
politicos, psicoldgicos, juridicos e econdémicos atribuidos as pessoas de forma diferenciada
de acordo com 0 sexo, ou seja, € a representacdo do que se constrdi socialmente a partir
das diferencas existentes entre os sexos, criando assim a ideia do que é ser homem e do que
é ser mulher, no¢do de masculinidade e feminilidade (RUBIN, 1993).

A distingédo entre homens e mulheres como meio possibilitador de compreenséao
da vida social é estudada por meio da andlise da literatura antropoldgica classica,
perpassando por Lévi-Strauss, Malinowski e Margareth Mead. A distingdo de género é
entendida na Antropologia como classificador elementar e universal no estudo da
organizacdo social e do parentesco. No entanto, na Antropologia Classica, 0s percursos

diferenciais homem/mulher raramente aparecem como objeto de estudo, ou seja,

"0 movimento feminista é um movimento social e politico cuja acdo é responsavel por mudancas
conjunturais que tem atingido mulheres e homens na revisdo de valores que desqualificava a mulher apenas
pela sua condicdo de género.
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anecessidade de estranhar as ideias ocidentais a respeito dessas diferengas como
desigualdades ndo eram enfrentadas (SUAREZ, 1995). No entanto, algumas etnografias
classicasproduziram desvios significativosno que tange a questdo do género enquanto
objeto de estudo.

Lévi-Strauss estuda as diferencas entre homens e mulheres como a base de um
sistema de comunicacdo, em que as trocas matrimoniais representam o principio da
organizacdo social.Malinowski contextualiza as diferencas entre homens e mulheres
através da cultura da sexualidade, entretanto, o conceito de génerondo havia ainda sido
abordado; assim, a diferenca entre o bioldgico e o cultural fica apenas sugerida.Margaret
Mead faz da construgéo social do género como objeto de estudo e provoca a reflexdo e
discussdo sobre género e sexualidade. Os primeiros estudos buscavam dar visibilidade a
condicdo de subordinacdo da mulher e a sua discriminacdo na sociedade, e tinham um
carater universalizante da condi¢do feminina (SUAREZ, 1995).

Os estudos de género consagram o principio de entender o outro a partir do seu
préprio ponto de vista. Desta forma, em lugar de principios universais, destacam-se 0S
elementos locais como base para a compreensao da sociedade. O local, neste caso, € a base
para 0 acesso ao outro. Para tal, € necessario escutar as mulheres e refletir sobre o que
dizem e pensam, abrindo espaco para 0s que ndo sdo normalmente designados como
portadores da cultura(SUAREZ, 1995). O conceito de género foi elaborado por pensadoras
feministas como forma de questionar a naturalizacdo das diferencas entre homens e
mulheres e chamar a atencdo para o carater de construcdo cultural dessa relacdo
(PISCITELLI, 2009).

O conceito de relagdes sociais de género € “categoria Util para andlise” porque
permite a distingdo analitica entre sexo que seria a dimensdo bioldgica, corpdrea e género,
a dimensdo social, cultural, modelo construido historicamente pela sociedade para orientar
a socializacdo das criangas e adultos, constituindo suas subjetividades (SCOTT, 1995). A
nocdo de género indica que 0 sexo, enquanto natureza, ndo é determinante do caraternem
do comportamento, visto que esses variam de acordo com as culturas dos distintos povos e
épocas (SUAREZ, 1995).

A nog&o de género revitaliza a tensdo bésica da antropologia entre a relatividade e
a universalidade das experiéncias humanas. Este € o grande dilema dos estudos de género:
de um lado o relativismo, segundo o qual mulher e homem s&o categorias preenchidas com

conteidos diferentes em sociedades e épocas diferentes; de outro, a tendéncia a
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universalidade da hierarquia de género, ou do género como uma estrutura universal de
subordinacdo. Compreendida como relacdo social, a classificacdo das pessoas e de suas
atividades em masculino e feminino, enquanto modelos que instituem
subjetividadesorientam as praticas sociais. Os modelos de masculinidade e de feminilidade
aparecem como estrutura abstrata e hierdrquica que pode ser encarnada pelos diferentes
sexos, dependendo do contexto cultural (SEGATO, 1998).

A adocdo da categoria género nos estudos abordou um carater relativista e menos
ativista. Se a principio postulava-se uma identidade Unica entre as mulheres e buscava-se
incorpora-las dentro de uma grande narrativa pronta, agora ha a certeza da existéncia de
maltiplas identidades. Sendo que, ndo seria possivel entender questdes relativas as
mulheres de maneira isolada, pois as mulheres e 0s homens s6 poderiam ser definidos em
termos reciprocos.

Segundo Joan Scott (1995: 34) o género surge como categoria de analise e se
baseia na relacdo entre duas proposicBes: "género tanto é um elemento constitutivo das
relacBes sociais fundadas sobre as diferencas percebidas entre os sexos, quanto uma
maneira primaria de significar relacdes de poder”. Enquanto a primeira proposicdo se
refere ao processo de construcdo das relagdes de género e sublinha a importancia dos
procedimentos de diferenciacdo pelos quais, em cada contexto historico, sdo formulados e
reformulados os conteudos aparentemente fixos e coerentes do masculino e do feminino, a
segunda proposicao se refere a pertinéncia do género como categoria de compreensdo e
explicacdo historica de outras relagcdes de poder.

Scott reforca uma utilidade analitica para o conceito de género, para além de um
mero instrumento descritivo, e chama a atencdo para a necessidade de se pensar na
linguagem, nos simbolos, nas instituicdes e sair do pensamento dual que recai no binémio
homem/mulher, masculino/feminino. A autora esquematizou uma nova forma de se pensar
género, a partir de uma critica a outras concepcdes, inclusive a do sexo/género, defendida
por Gayle Rubin que, em sua opinido, eram incapazes de historicizar a categoria sexo e 0
corpo (SCOTT, 1995).

Guacira Louro (2007) pensa 0 género como instavel, transitério, provisorio,
negando sua homogeneidade e fixidez passou a ter importancia nesses tempos pos-
modernos. Para isso, ¢ necessario “afastar-se do centro, materializado pela cultura e pela
existéncia do homem branco ocidental, heterossexual e de classe média” (LOURO,2007:

42). O conceito de centro ndo problematiza as nog¢des de universalidade, de unidade, de
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estabilidade, pelo contrario reforcam de modo reiterado no¢des que de tanto terem sido
repetidas parecem verdadeiras, iSSO por que:

Ao conceito de centro vinculam-se, frequentemente,
nogdes de universalidade, de unidade e estabilidade. [...]
A continua afirmacdo e reafirmacdo deste lugar
privilegiado nos faz acreditar em sua universalidade e
permanéncia; nos ajuda a esquecer de seu caréater
construido e nos leva a Ihe ceder & aparéncia de natural
(LOURO, 2007: 44).

Portanto, o conceito de género precisa ser elaborado de modo que se refira
também aos homens, visto que seu interesse implica em compreender as relacbes que
produzem uma distribuicdo desigual de autoridade, poder, prestigio e visibilidade entre as
pessoas de acordo com seu sexo. Ndo podemos assim estudar todas as mulheres como se
fossem portadoras de uma esséncia comum, simplificando a categoria género, € preciso
considerar que as relagcdes sociais entre homens e mulheres sdo dinamicas e fluidas, o que
pressupde mudangas e permanéncias, desconstrugdes e reconstrugdes de elementos
simbdlicos, imagens, praticas, comportamentos, normas, valores e representacdes (SCOTT,
1995).

A proposta de desconstrucdo da oposi¢cdo masculino/feminino apresenta-se Uutil
também para desmontar a logica bindria que rege outros pares de conceitos a ela
articulados, tais como publico/privado, producdo/reproducdo, normal/patolégico,
cultural/bioldgico etc. No processo de desconstrucdo, € necessario atentar para o fato de
gue o oposto da igualdade € a desigualdade ao invés da diferenca (LOURO, 2007).

As relacBes de género sdo construidas na sociedade a partir das diferengas
estabelecidas entre homens e mulheres, ou seja, as diferencas sexuais. Como construcéo
social, género se apresenta de forma diferente, de acordo também com praticas religiosas e
sociais. Numa mesma sociedade, dependendo das condicGes sociais, etnias e racgas, as
mulheres sofrem varias desigualdades. Impde-se entre essas relaces a relacdo de poder.
Desde crianca, as meninas sdo delegadas tarefas e papéis diferentes dos homens. Sédo
posturas e comportamentos diferenciados. A submissdo para as meninas e, para 0S
meninos, o papel de poder sobre elas. Com essas concepgdes, as mulheres tém menos
poder politico, condi¢bes econdmicas limitadas. Assim, o prestigio social também menor
do que os dos homens, isso em virtude da diferenca sexual. Como ressalta Scott (1992: 86)

quando fala sobre género diz que: “Género foi o termo usado para teorizar a questdo da
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diferenga sexual.” Fica perceptivel que a diferenca sexual é o determinante para a
distribuicdo e atribuicdo de papéis entre homens e mulheres.

Scott (1995) afirma, ainda, que as relagdes de género sdo construgdes sociais
edificadas historicamente mostrando que: em diferentes contextos sociais as mulheres sdo
invocadas através de representacdes simbolicas, por exemplo, a pecadora Eva e a mulher
pura Maria Madalena; o0s conceitos normativos expressos nas doutrinas religiosas,
educativas, cientificas, politicas ou juridicas afirmam e fixam o significado do homem e da
mulher, do masculino e do feminino na sociedade sem questionamentos; as relacdes de
género ndo devem se restringir apenas ao sistema de parentesco, mas também ao mercado
de trabalho, a educacdo, ao sistema politico; devem-se examinar as formas pelas quais as
identidades generificadas sdo construidas, relacionando suas informacdes a uma série de
atividades, organizacdes e representacfes sociais historicamente especificas.

Essa concepcdo de género permitecompreender como 0 processo de socializagédo
pode gerar habitus de (re)producdo de praticas preconceituosas e discriminatérias dos
homens em relacdo as mulheres. As concepcdes de género aceitas como absolutas podem,
na verdade, ser muito melhor compreendidas como sendo histérica e socialmente
construidas:

tendo apenas uma existéncia relacional, cada um dos dois
géneros é produto do trabalho de construgdo diacritica, ao
mesmo tempo tedrica e préatica, que é necessario a sua
construgdo como corpo socialmente diferenciado do sexo
oposto sendo que as estruturas resultantes dessa
construgdo sdo produto de um trabalho incessante de
reproducdo (BOURDIEU, 2002: 34).

Tal concepcdo reafirma o discurso de dominacdo de um género por outro
inconscientemente a todo o momento, perpetuando-o de forma inquestionada e, talvez,
apenas levemente percebida. Género, portanto, € referente a algo construido e aplicado
para ambos 0s sexos como forma certa de ser, perpetuada inconscientemente por todos.

Segundo Bourdieu, “a forga simbdlica ¢ uma forma de poder que se exerce sobre
os corpos, diretamente, e como que por magia, sem qualquer coagado fisica” (BOURDIEU,
2002: 50). Por essa Otica, as relacOes de poder entre os géneros encontram-se fortemente
estruturadas de forma hierarquica, a partir de um polo dominado (feminino) e um polo
dominante (masculino), devido a eficicia simbdlica das estruturas de dominacdo, que
naturalizam suas praticas (MENDES, 2008).



48

Através do cotidiano, homens e mulheres, aprendem de forma inconsciente e
“natural” a maneira de se portar, falar, andar, vestir e sentir (BOURDIEU, 1997). Nesse
sentido, Mendes (2008) coloca que esse processo de estruturacdo das diferencas sexuais se
da através dos campos e espac¢os sociais, como exemplifica Bourdieu:

O trabalho de reproducdo esteve garantido, até época
recente, por trés instancias principais, a Familia, a Igreja
e a Escola, que, objetivamente orguestradas, tinham em
comum o fato de agirem sobre as estruturas inconscientes
(BOURDIEU, 2002: 103).

Assim, nas relacdes de género, 0s sujeitos se constituem atraves de diferentes

praticas sociais, com negociacGes, avancos, recuos e ressignificacbes de préaticas
cotidianas, conforme:

Homens e mulheres certamente ndo sdo construidos
apenas através de mecanismos de repressao ou censura,
eles e elas se fazem, também, através de préaticas e
relages que instituem gestos, modos de ser e de estar no
mundo, formas de falar e de agir, condutas e posturas
apropriadas (e, usualmente, diversas). Os géneros se
produzem, portanto, nas e pelas relacbes de poder
(LOURO, 2007: 41).

Dentro desse contexto, o que dizer das mulheres na terceira idade? Elas estariam
seguindo essa construcdo de género semelhante a quando eram jovens? O fato de estarem
idosas faz com que sejam tratadas igualmente aos homens ou de formas desiguais? Os
valores e praticas dessas idosas comungam com relagdes desiguais ou iguais de género?
Ou sera que partes se configuram em permanéncias e partes em mudancas?

Assim, falar da mulher idosa nao significa partir de uma “categoria natural”, mas
compreender a multiplicidade de sentidos que convergem e em outros momentos sdo
contraditérios para estruturar continuamente uma concepcao social de género (MOTTA,
2011).Para Motta (2011: 71), “a mulher idosa é uma personagem em suspensao”, pois as
desvantagens sofridas na sua vida profissional e familiar se acumulam ao longo de sua
existéncia e se acentuam a medida que envelhecem perdendo, portanto, em
representatividade. Tal condicdo, em continua intersecdo com uma producdo social
marcada pela disputa do poder hegemdnico ndo favorece para que a mulher velha possua a
devida visibilidade social, permanecendo ignoradas e tendo subjetivadas suas
necessidades.

A feminizagdo da velhice € de certa forma, associada as relagdes de género, ao

modo como s&o construidas as relagdes sociais entre sex0s.0s estudos na area de género



49

tem demonstrado que tais relagdes sdo construidas socialmente, o que significa que tanto
podem ser produtoras de mudancas como de reprodutoras de permanéncias, ou ao modo de
Bourdieu (2004) produzirem e reproduzirem praticas. As mulheres sdo discriminadas por
preconceitos ndo sé sexistas, mas também gerofdobicos,ou seja, ndo so por serem mulheres,
mas também por serem velhas.

Na velhice, as diferencas se revelam mais nitidamente e, em alguns casos, tal
como nas desigualdades de género, elas se acentuam. Com o envelhecimento, homens e
mulheres veem se aprofundarem estas diferenciacGes que sdo também condicionantes, no
que diz respeito a saude, longevidade e formas de enfrentamento das dificuldades
cotidianas (GOLDANI, 1999). Dois discursos confluem na construgdo da velhice para a
atual geracdo de mulheres idosas: de um lado, a passividade e as submissdes prescritas
socialmente por ser mulher; do outro, o modelo da velhice plena de dependéncia,
submisséo, passividade, assexualidade, do ser idosa (DEBERT, 2004).

Os estudos de Motta (1999) e Debert (1994) tém apontado que o envelhecer ganha
contornos distintos em funcdo das particularidades de género, nos quais a identidade de
género parece serconstitutiva da identidade geracional das idosas. As trajetdrias sociais de
género vém demonstrando ser determinantes, tanto na situacdo real e quanto nos
sentimentos dessas pessoas idosas, ultrapassando, ndo raro, a diversidade de situacdo de
classe, quando homens e mulheres veem-se colocados, diferencialmente, quanto as
possibilidades e os sentimentos de bem-estar, liberdade e auto realizacdo na velhice.

A velhice é um fendmeno biossocial que ndo existe singularmente — claramente
existem velhices, em formas que, mais além da localiza¢do etéria “exata” no ciclo da vida,
variam segundo as referidas caracteristicas biologicas socialmente condicionadas, como o
sexo/género, a raca/etnia e propria posicdo social, como grupo de idade e geracdo, mas,
também, e ndo por ultimo, a condicdo de classe. Pensar a experiéncia de envelhecer
implica considerar o entrelagamento do entorno sociocultural, pois inimeras sdo as
ocorréncias (sociais, culturais, politicas, e econdémicas) que influenciam o estilo de vida,
valores e, consequentemente, os modos de estar velho na nossa sociedade. Por isso, ha
necessidade de se problematizar novas questdes, de modo a considerar essas diferentes
dimensGes as formas de ser e estar no mundo (MOTTA, 1999).

Debert (1994) garante que a realidade estd em constante transformacéo, pois a

mulher vem conquistando cada vez mais espacos e reconhecimento dentro da atual
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sociedade. No que se refere ao status e ao papel social das mulheres idosas, a autora relata
a existente relagdo entre género e velhice, como exposto a seguir:

Género e idade sdo cruciais para entendermos certas
categorias sociais como a velhice, particularmente a
situacdo da mulher idosa. Pensar na relacdo entre género
e envelhecimento, é se defrontar com duas formas
distintas de conceber a experiéncia feminina e 0 avanco
da idade. [...] as mulheres na velhice experimentariam
uma situacdo de dupla vulnerabilidade com o peso
somado de dois tipos de discriminacdo, enquanto mulher
e enquanto idosa. (DEBERT, 1994: 33).

Apassagem da mulher para a velhice em diversas sociedades ocorre devido ao
excesso de valor dado, exclusivamente, ao desempenho da funcdo de reprodutora, pois
nessa funcdo a mulher ainda é considerada jovem por poder procriar e pelo cuidado que
deve ter com os filhos. Esta passagem além de ser marcada pelo desprezo de diferentes
pessoas estaria ligada a diversos fatores, como as perdas que acontecessem ao longo da
vida, o abandono causado pelos filhos, o estado de viuvez e as mudancas fisicas
decorrentes da velhice (DEBERT, 1994).

Debert& Brigeiro (2012), ao analisarem as diferenciagfes de género, conseguem
identificar fatores divergentes e convergentes que envolvem a sexualidade dos seres
humanos. Os primeiros estdo reforcados pela normatizacdo que atribui ao homem a
condigdo de ser o provedor, o dono da relagdo, e delega a mulher a passividade, a
obediéncia na hora da intimidade e em alguns casos, a ndo capacidade de discutir sobre o
sexo seguro. Estas diferencas no exercicio da sexualidade sustentam que as mulheres
tiveram uma socializacdo marcada por um controle também em seu corpo.

Alda Motta (1999) sintetiza a expectativa obrigatoria de uma “feminilidade” que
significa obediéncia e conformismo. O segundo fator diz respeito a necessidade de
legitimar a ideia de que a sexualidade ndo se esgota ao passar dos anos, pois as
experiéncias na velhice ndo estdo necessariamente associadas a genitalizacdo. No entanto,
é socialmente naturalizado o exercicio da sexualidade de homens com mais idade em
contrapartida, as idosas que se encontram ativas sexualmente sdo frequentemente
discriminadas e vivenciam situacdes concretas de preconceitos sexistas e gerofobicos.

Portanto, as mulheres velhas postas a corresponder aos padrdes instituidos de
feminilidade de seu contexto socio histérico-cultural, e aquelas que mais se afastarem
dessa normatividade e expressdes de género, maior serd a discriminacao, a estigmatizacéo,

a violéncia e a tentativa de reenquadramento que recairdo sobre elas (MOTTA, 1999).
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Motta (2012) com o objetivo de contribuir para o entendimento da categoria
idoso(a) reconhece duas imagens da pessoa velha: a tradicional, naturalizada do sujeito
inativo e a nova imagem, mais dinamica e participante. O prototipo da imagem
contemporanea da pessoa velha estd acompanhado nao sé pelo aumento da expectativa de
vida, mas também pelo avanco das novas tecnologias que tém auxiliado as pessoas ao
acesso a informagdes, a busca por uma “qualidade de vida” impulsionada pela pratica de
atividades fisicas e cuidados com a saude, assim como pela necessidade de melhorar a
pratica sexual e sua imagem.

Estas praticas sexuais se disseminam de forma divergente, variando de acordo
com 0 género e a compreensdo que cada individuo possui sobre o qué necessita ser feito
para melhorar/aperfeicoar o exercicio de sua sexualidade. Sob as préaticas sexuais, as
mulheres velhas assistiram e tomaram parte de mudancas sociais profundas em relacdo ao
lugar da mulher na sociedade em muitos aspectos, dentre outros destaca as décadas de
1960 e 1970 onde as discussdes sobre a liberdade para decidir sobre seus corpos, seus
desejos ganha visibilidade com o impulso dado pelo movimento feminista brasileiro e
mundial MOTTA, 2012).

Conforme exposto, o envelhecimento se processa de forma diferente para homens
e mulheres, no que tange aos aspectos sociais, econdémicos, condigdes de vida e salde.
Assim, o recorte de género é essencial para compreender o lugar que os(as) idosos(as)
ocupam na vida social. No entanto, os estudos sobre género e envelhecimento néo
obtiveram, ainda, a atencdo que merecem, sendo considerada pequena a producdo
cientifica que enfoca esse bindmio, quando comparada a outros temas como trabalho e
violéncia. Esse fendmeno ¢é visto,geralmente,na perspectiva estatistico-demogréfica,
necessitandoum reconhecimento maiorde que o envelhecimento tornou-se ndo s6 uma
questdo global, mas particularmente “feminina”, demandando pesquisas nao sexistas
(BERZINS, 2003), mas também de natureza qualitativa, onde se podem aprofundar
dimensGes mais subjetivas dessa vivéncia.

Em relacdo a construcdo social do papel de idoso e de idosa, as formas de
sociabilidades sdo diferentes. As diferencas anatbmicas sdo apresentadas e valorizadas,
através de discursos que programam e constroem significados para as diferencas sexuais
que, por sua vez, permitira que as pessoas aprendam a se converter e reconhecer-se como
homens e mulheres em determinada sociedade e momento hist6rico.Os valores e padrbes

sociais e culturais construidos pela sociedade estdo presentes no dia-a-dia dos velhos e
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influenciam seus comportamentos e atitudes, @ medida que constroem como deve ser o

masculino e o feminino na velhice (LOURO, 2007).
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2 ENVELHECIMENTO NO CONTEXTO DA FAMILIA, CORPO E GRUPOS DE
CONVIVENCIA

2.1 Familia: l6cus de permanéncias e (re)definicbes dos papeis e lugares sociais

dos(as) idosos(as)

As transformacgdes ocorridas na familia, ao longo da historia, demonstram sua
suscetibilidade as influéncias de fatores culturais, econémicos, politicos e sociais, 0s quais
ndo apenas incidem em diferentes contextos, mas também geram compreensdes
diferenciadas de conceitos, arranjos e papéis familiares. Assim, pretende-se analisar a
plasticidade da formacdo e configuracdo da familia contemporanea marcada por um
constante processo de transformacdo. Tal plasticidade de formacdo e diversidade de
modelos que a instituicdo tem adotado na contemporaneidade s&o reflexos de fatores
internos (relagbes entre os membros: divorcios, casamentos, unifes estaveis) e externos
(econdmicos, sociais, politicos e culturais). O grupo familiar forma-se pela convivéncia,
sob 0 mesmo espaco, de individuos ligados por lagos consanguineos, ou ndo, de forma que
0 modelo de organizacdo, a funcdo dos papéis individuais e as relacbes de afeto lhe
determinam a configuracdo (GOLDANI, 1999; SARTI, 1996).

Ao refletir sobre a temética familia, ndo se deve pensar apenas no modelo nuclear
tradicional, mas numa variedade de novos modelos e relacdes engendradas a partir de
transformacdes vivenciadas pela sociedade. Embora, na atualidade, seja evidente a
multiplicidade de arranjos familiares, permanece imutavel a importancia da instituicdo na
formagdo e cuidado de seus membros. No entanto, ha certas dificuldades de se conceituar
familia e seus papéis, levando-se em consideracdo o elevado nimero de subsistemas e a
pluralidade de arranjos presentes na contemporaneidade. As diferentes formas de familia e
distintas maneiras de se relacionar no seu interior emergem e ganham visibilidade,
acarretando uma redefinicdo de papéis e uma redistribuicdo de responsabilidades a seus
componentes (ZAMBERLAM, 2001). Portanto, considera-se que a familia contemporanea
se revela em constante transformacdo e com diferentes faces que refletem os contextos
socio histdrico, cultural, econdémico e politico de uma sociedade.

A familia ndo é considerada apenas o elo afetivo mais forte dos pobres ou o
nacleo da sua sobrevivéncia material e espiritual ou até mesmo o instrumento pelo qual

viabilizam seu modo de vida, mas como o préprio substrato de sua identidade social, sua



54

importancia ndo é s6 funcional e seu valor ndo é meramente instrumental, mas se refere
também a sua identidade de ser social e constitui 0 parametro simbdlico que estrutura sua
explicacdo do mundo (SARTI, 1996).

Assim, € possivel refletir também acerca da multiplicidade de seus arranjos
contemporaneos. Convém destacar que a familia vem sofrendo modificacBes através da
historia que podem variar de uma cultura para outra. Nos estudos acerca das novas
configuracBes da familia contemporanea, observa-se que a ruptura do modelo tradicional
por novos arranjos tem levado alguns pesquisadores a um entendimento equivocado sobre
tal questdo, suscitando o discurso de crise da instituicdo familiar. O que alguns estudiosos
definem como crise da familia, na verdade refere-se as mudancgas ocorridas nos novos de
vida, valores, e nas condi¢des de reproducédo da populacdo (GOLDANI, 1993).

No contexto das crescentes dificuldades de reproducéo
geral da sociedade brasileira, as especulacfes sobre a
precariedade e instabilidade da instituicio familiar
ganham forca e sdo reforcadas pela incapacidade do
Estado em prestar os servigos sociais basicos as familias
carentes e seus dependentes. Legalmente, o Estado
Brasileiro deve oferecer suporte aos menores, aos idosos
através de programas sociais, 0 que ajudaria a aliviar as
pressdes econdmica e pessoal destas familias. Entretanto,
0 que se observa atualmente é um crescente retrocesso
dos servigos publicos. O Estado trata de minimizar ao
maximo sua contribuicdo e clama por mais ajuda da
comunidade e da familia para com seus dependentes
(GOLDANI, 1993:70-71).

Outro fator que contribui para o entendimento equivocado sobre a crise da familia
refere-se as mudancas demograficas e seus efeitos sobre a estrutura etéria e a longevidade
da populacdo, as quais se relacionam com a queda das taxas de fecundidade e com o
aumento da expectativa de vida. Tais fatores revelam uma nova forma de organizacgao
familiar e de relacionamento entre seus membros, o que lhes possibilita um maior
convivio, em razdo da longevidade, e uma maior participacdo nos cuidados com o grupo
familiar como unidade domestica, ocasionando a redefinicdo de papéis familiares (LEITE,
2013).

Na atualidade, as familias sdo levadas a criar estratégias de enfrentamento das
dificuldades econémicas e por isso 0s seus membros se obrigam a se inserir no mercado de
trabalho para contribuir com a manutencéo do grupo. Esse fato colabora com a ruptura do
modelo tradicional e hierarquizado no qual a mulher caberia as atividades domesticas e ao

homem, o provento familiar. A funcdo de provedor é compartilhada com os demais
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membros do grupo. Essa situacdo remete a uma redefinicdo de papéis e posicdo familiar,
assim como a uma ressignificacdo da autoridade parental, democratizando o modelo de
familia.

Nesse sentido, os atuais arranjos familiares apontam novas responsabilidades para
o individuo que compGe a familia, que serd definida segundo as especificidades de cada
grupo familiar e ndo baseadas em papéis predeterminados ou préticas tradicionalmente
delegadas, especialmente quanto a questdo de género. Assim, os papéis se modificardo
com o tempo e se definirdo dentro de um processo constante de transformacfes da
sociedade (BRUSCHINI, 1993; TEIXEIRA, 2007).

As mudancas ocorridas na instituicdo familiar interditam a ideia de modelo Unico
e sinalizam, como caracteristica marcante da familia, a diversidade de suas organizacgdes,
nos quais sdo reflexos dos fatores sociais contemporaneos. Observam-se mudancgas nos
modos de vida, nos valores e nas condicOes de reproducéo da populagdo, as quais incidem
diretamente nas configuragdes da familia (SARTI, 1999; LEITE, 2013).

Nessa perspectiva, destaca-se que, apesar de todas as mudancas ja ocorridas na
familia contemporanea, ela continua em permanente mutacdo, sofrendo e exercendo
transformacgfes sociais, sendo possivel observar que sua constituicdo € um processo
marcado por dinamicidade e plasticidade constantes. Assim, a familia contemporanea pode
ser adjetivada como heterdgena, plural e mutante, posto que ndo é uma instituicdo acabada,
mas em constante modificacdes, as quais se interagem com as transformacGes gerais da
sociedade (BRUSCHINI, 1993; TEIXEIRA, 2007).

O envelhecimento populacional constitui-se em um fator modificante do arranjo
familiar tradicional. No contexto brasileiro, o fendmeno da longevidade crescente, a partir
das ultimas décadas desse século, aumentou em cerca de treze anos a expectativa de vida,
que passou de 67 para 853 anos no periodo compreendido entre 1990 e
2010.Relacionando essa longevidade ao contexto da vida familiar é importante atentar para
a presenca de superposicdo dos papéis sociais, bem como a convivéncia de diferentes
geracGes o que acaba redefinindoas relacdes e responsabilidades no interior da familia
(IBGE, 2011; LEITE, 2013).

As mudangas ocorridasna sociedade moderna industrial exerceram influéncias
sobre as configuracdes familiares, os papéispaternos, maternos e filiais, as relagdes
interpessoais, suporte familiar e expectativas sociais e comportamentais em torno das

pessoas idosas. No envelhecimento, geralmente, ha uma diminuigdo do suporte familiar, do
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status ocupacional e econémico em fungdo do rebaixamento das condi¢des de vida na
aposentadoria, aléem de expectativas conservadoras em torno do envelhecimento e do seu
tratamento estigmatizam-te.

Segundo Bruschini (1993:51), “a familia ndo é uma institui¢do natural, podendo
assumir configuragdes diversificadas em sociedades ou grupos sociais heterogéneos”. A
partir dai compreende-se, entdo, que a familia contemporénea passa por diversas
transformacdes que se tornam evidentes quando identificamos, além dos inimeros arranjos
e funcbes que ela desempenha na vida do individuo. De acordo com essa autora, a familia
agrega a funcdo econémica, socializadora e ideoldgica, que sdo cada vez mais dificeis de
serem mantidas pela fragilidade e vulnerabilidade das familias. Ou seja, a familia hoje é
marcada pela grande variedade de formatos e arranjos. Conforme Teixeira (2007:06), “em
cada familia varia também a sua formatacdo durante as fases do ciclo da vida, e diversos
tipos familiares podem coexistir em uma mesma época e local”.

Os arranjos familiares, hoje, sdo os mais diversos, a saber: conjugal nuclear
(conjuges e filhos/as); conjugal ampliado (c6njuges, filhos/as e parentes); monoparental
(pai e filhos/as ou mée e filhos/as); unipessoal (pessoa sozinha). Sdo arranjos compostos de
varias geracOes. Contribui para essa diversidade as quedas nas taxas de fecundidade, o
aumento no numero de separac¢@es, a diminuicdo do numero de casamentos, a saida tardia
dos filhos(as) da casa dos pais, 0 crescimento do nimero de pessoas idosas, 0 aumento de
mulheres morando sozinhas com seus filhos e também familias residindo com
idosos(as).Pode-se dizer que a familia contemporanea ¢ um campo entre geracdes ou de
convivéncias intergeracionais.As geracdes de meia idade cada vez mais se enfrentam com
a simultaneidade de demandas e obrigacGes para com 0s pais e/ou parentes idosos(as) e
para com os(as) filhos(as).(GOLDANI, 1999, 1994, 1993).

Observa-se que se faz presente na realidade das familias contemporaneas a
intergeracionalidade que é a convivéncia entre diferentes geragdes ou a convivéncia dos
mais velhos com 0s mais jovens. Expressa-se, entdo, uma nova forma de composicao
familiar, alcancada pela ampliacdo da longevidade e da expectativa de vida. O crescente
namero de velhos(as) em todos os segmentos da sociedade amplia o espectro das questes
relacionadas a familia, questdes que se apresentam diferentemente nas classes e grupos
sociais. Estudo sobre a familia nas camadas pobres da sociedade mostra como a
solidariedade entre os membros das familias € fundamental ndo somente para a existéncia

do grupo familiar enquanto tal, mas também para assegurar as condi¢des elementares de
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dignidade para seus membros. Estes negociam conflitos interiores para sobreviverem
conjuntamente, inclusive com pais idosos, j& que, nas camadas pobres, a rede de apoio
familiar constitui-se na principal aliada dos individuos para enfrentarem os desafios da
sociedade(SARTI, 1996).

Estas transformagBes sdo particularmente draméaticas para as mulheres,
tradicionalmente responsaveis pelo cuidado dos dependentes na familia, visto que suas
trajetdrias de vida passam por alteragdes como a viuvez, os cuidados com parentes e até
mesmo a soliddo (LEITE, 2013).No caminho, em direcdo a fase da terceira idade, em
decorréncia de inimeros fatores culturais, os contatos sociais tendem a rarear, isto € hd um
progressivo esvaziamento de papéis, fato que faz com que as pessoas idosas, em geral,
vivam um crescente isolamento ou recolhimento ao espaco domeéstico.

A aposentadoria, a viuvez, a perda de amigos e a chamada “sindrome do ninho
vazio”, esta ultima caracterizada pela debandada dos filhos(as) emancipados(as), séo
fendmenos que impdem aos mais velhos uma expressiva diminuicdo de funcdes
(GOLDANI, 1999). A familia possui caracteristicas especificas que ndo se encontra em
outras associa¢des ou grupos humanos, bem como a relagéo entre idoso(a) e familia:

A dificuldade central dos trabalhos que procuram avaliar
0 bem-estar na velhice esta, sem divida, na auséncia de
medidores eficazes e definitivos sobre a qualidade das
relacbes entre geragcbes na familia, ou sobre os
significados da integracdo ou da segregacao espacial. A
velhice é, assim, retratada de maneira distinta em funcédo
do tipo de interacdo focalizada. Pensar na relacdo entre o
idoso e a familia é ora fazer um retrato tragico da
experiéncia de envelhecimento, ora minimizar o impacto
das transformagdes ocorridas nas relages familiares.
Pensar na interagdo entre idosos &, pelo contrario, tracar
um quadro em que um conjunto de mudangas e a
criatividade grupal seriam capazes de minimizar ou
mesmo negar 0s inconvenientes trazidos pelo avango da
idade (DEBERT, 2002: 133).

Como toda instituicdo, a familia esta estreitamente vinculada as questdes sociais,

culturais, econémicas e historicas. As mudanc¢as sociais atribuidas a modernidade se
refletem, de modo significativo e de varias maneiras, sobre a instituicdo familiar.De acordo
com Debert e Simdes (2006:1366):

No novo papel atribuido & familia estd presente uma
hipocrisia social. Ndo apenas porque se desconhecem as
diferentes formas de familia e unidades domésticas, ou
porque ndo se avalia adequadamente o impacto do
envelhecimento populacional na configuragdo das
familias. A hipocrisia social reside também na visdo



58

anacrébmica de que a familia € o refugio num mundo sem
coracdo e que é desejo dos velhos viverem na casa dos
filhos e por eles serem cuidados até o fim da vida. Essa
visdo impede a emergéncia de outras formas criativas de
dar dignidade as etapas mais avan¢adas do curso da vida.

As familias que tém idosos(as) residindo se diferenciam em trés grupos: aquelas
aonde os(as) idosos(as) sdo considerados pessoas de referéncia no domicilio'!; aquelas em
que os(as) idosos(as) moram na condicdo de parente do chefe da familia ou cbnjuge;
aquelas denominadas de ninhos vazios, onde € constituido por um casal de idosos que
moram sozinhos (CAMARANO, 2003).

Quanto a aposentadoria, diversos motivos podem ser atribuidos para o retorno ao
mercado de trabalho,especialmente relacionados a mudanca na imagem do préprio idoso,
que passa a seraceito como méao de obra produtiva. Para Peixoto (2004), trabalhar para
manter asmesmas condic¢des de vida, por solidariedade familiar e para preencher o vazio
social éos principais pontos de vista para se analisar o trabalho ap6s a aposentadoria,
porém,ndo o0s Unicos, ja que estes idosos(as) também desejam manter um lugar de
reconhecimentono nucleo familiar e na sociedade.

De acordo com dados do IBGE (2006), na regido Sul foi registrado o maior
nimero de familias do tipo “ninhos vazios”, enquanto as regides Norte e Nordeste
possuiam as maiores proporcdes de idosos(as) morando com filhos(as) ou outros parentes.
O que desconstroi a ideia de coabitacdo que se da exclusivamente por necessidade dos(as)
idosos(as) de morarem com seus filhos(as), e aventa outras possibilidades, como aquela em
que os(as) filhos(as) se inserem tardiamente no mercado de trabalho ou se separam de suas
mulheres e voltam a morar na casa dos pais.

Leite (2013) discute a questdo geracional, privilegiando o papel das mulheres-
avos na familia destacandoa forte marca que imprimem na vida das netas. A autora analisa
como as avos pesquisadas exemplificam com sua vitalidade, autoridade e disposicdo para o
trabalho e a luta pela vida. Mostra a realidade da avé que permanece na familia com
dignidade e responsabilidade, deixando no seu rastro normas, valores e ideias que
permanecem vivas na lembranca das netas que almejam ser como suas avés. O estere6tipo
do velho “imprestavel” esta longe dessas mulheres, pois a avO permanece parceira das

netas, confidente ¢ “modelo” a se pautar na vida. Ressalta a autora, que a vida dessas

“Em relagdo a esse grupo, dados do IBGE (2005) apontam que em 2005, 65,3% dos(as) idosos(as) que
moravam com 0s filhos eram também chefes de domicilio, 0 que demonstra a importancia do(a) idoso(a) na
familia e na sociedade em geral..
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mulheres, pertencentes a camada media, difere frontalmente daquelas outras desprovidas
de condi¢bes socioecondmicas, cujo destino é o recurso asilar, sem possibilidade de
desfrute do ambiente familiar, sem perspectiva de mudanca, embora tenham construido
vidas ricas de significados. Nas sociedades modernas, a representacdo da velhice associada
aos chamados “tracos estigmatizadores”, que refletem valores depreciativos, tais como: a
feiura, a tristeza, a falta de consciéncia de si e do mundo, o antigo, o improdutivo, o estagio
final, a mortesecontrapdem aqueles caracterizadores dos valores positivos que essas
mesmas sociedades atribuem a juventude, associando-a ao belo, ao novo, ao funcional, ao
produtivo. Cabe considerar, também, que as instituicdes de assisténcia, muitas vezes, estdo
embuidas dessas andlises demonstrando-as tanto nas praticas de cuidados aos(as)
idosos(as), quanto nos programas orientados para o que se denomina de “terceira idade”.
Desse modo, € comum se deparar com procedimentos de ordem imediata, semcontudo
propor um trabalho sistematico aliando-se politicas de acdo a pesquisa, 0 que permitiria
entender a velhice em suas diferentes dimensGes, langando-se novas perspectivas de
atuacdo (LEITE, 2013).

Leite (2013) apresenta questdes que envolvem a natureza e a cultura — construcao
do papel de avo, por essas mulheres, constru¢cdo que se inicia e permeia todo o
relacionamento da avé com os netos e familiares, baseando-se no imaginario de “ser avo é
ser mae duas vezes” e nesse papel de avd, como elas, sentindo-se “mae duas vezes”, e
continuam mantendo seus espacos politicos no mundo da familia conseguem ser
mediadoras nas relacGes entre seus filhos e netas, ora criando climas favoraveis, ora
criando tensdes na familia; no terceiro capitulo, a autora discute o poder e a autoridade das
mulheres-avés no mundo da casa, além das questdes inerentes a trajetoria de vida das
mulheres-avds, e ainda a representagdo de ser “mae duas vezes”, faz com que essas
mulheres idosas continuem a influenciar nas decisGes da familia e manter seu espaco na
mesma.

Quando as idosas sdo vilvas, geralmente, estdo na posicdo de mées e/ou avos e
utilizam estratégias para transmitir os valores de geracfes anteriores para filhas(os) ou
netas(os) encontram algumas resisténcias. O aprendizado é transmitido pela descri¢do de
experiéncias anteriores, por meio de historias com sua prépria linguagem, e a vivencia de
varios modos de pensar, agir e sentir, podendo ocorrer trocas em suas opinides, visdes e
imagens acerca da realidade. Assim, mesmo com conflitos, os habitos, os costumes e 0s

valores viram rotinas e se tornam praticas culturais de muitas familias (LEITE, 2004).
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A partir dos anos 70 elas tornaram-se mais frequentes, quando o Estado passa a
intervir de forma mais intensa na promocao de bem-estar social (DEBERT, 2004). A partir
de entdo, comegam a surgir os centros de convivéncia para idosos(as) e 0s programas para
terceira idade, comentado anteriormente.

A familia como espaco de protecdo, cuidado, seguranga e afeto, gera no individuo
sentimento de pertenca, desenvolvendo sua sociabilidade, afetividade e bem-estar, realiza
também protecdo social na vida do(a) idoso(a) independente das transformacfes pelas
quais esteja passando. A familia pode ajudar os(as) idosos(as) a envelhecerem de forma
saudavel, superando as situacdes dificeis pelas quais passam nessa fase da vida, assim
também como os(as) idosos(as) podem ajudar na manutencdo e equilibrio do grupo
familiar (HEREDIA, 2007).

A predominancia das mulheres na familia esta, na maioria das vezes, atrelada ao
trabalho doméstico ndo remunerado e a subordinacdo econémica aos homens. Em
consequéncia, essas mulheres recebem hoje pensdes por viuvez ou aposentadorias abaixo
dos valores pagos aos homens. E em razdo do persistente padrdo de divisio sexual do
trabalho que a desigualdade se estabelece. A nocdo de divisdo sexual do trabalho
compreende, basicamente, dois principios: aos homens atribui-se o encargo produtivo e as
mulheres, o reprodutivo. Nesta divisdo, ha a atribuicdo de valores desiguais a estes
trabalhos, de duas maneiras principais, a saber: valorizando-se a produgédo masculina em
detrimento da reproducdo feminina; e valorizando-se o trabalho produtivo masculino em
comparacao ao trabalho produtivo feminino (HIRATA&KERGOAT, 2003).

Existem dois principios organizadores que se constituem nesse cenario: o
principio da separagdo, que divide os trabalhos de responsabilidade dos homens e o das
mulheres; e o principio da hierarquizacdo, que estabelece que o trabalho feito pelos
homens seja mais valoroso do que o feito pelas mulheres. Assim, além de realizarem
trabalhos distintos, ha a supervalorizacéo do trabalho masculino, mediante o pagamento de
melhores salérios e de status social mais elevado, incluindo-se aqui os espacos de direcdo e
lideranca. Importante lembrar que ndo se tratam de regras absolutas e homogéneas, uma
vez que as delimitacbes do espago laboral masculino e feminino possuem flutuacgdes
conforme a sociedade analisada, tanto temporal como geograficamente. Entretanto, a
divisdo sexual do trabalho pode ser encontrada em todas as sociedades: as suas
modalidades mudam no tempo e no espago, mas é constante sua estruturagcdo no principio

hierarquico que valora mais o trabalho masculino em detrimento ao do feminino:
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(...) por toda parte e sempre, o “valor” distingue o
trabalho masculino do trabalho feminino: producéo
“vale” mais que reproducdo, produg¢do masculina “vale”
mais que produgdo feminina (mesmo quando uma e outra
sdo idénticas). Esse problema do “valor” do trabalho —
termo empregado aqui no sentido antropolégico e ético,
ndo no sentido econdémico — atravessa toda a nossa
reflexdo: ele induz a uma hierarquia social. Valor e
principio de hierarquia, sob aparéncias multiplas,
permanecem imutaveis: o trabalho de um homem pesa
mais do que o trabalho de uma mulher. E quem diz
hierarquia diz relacdo social. (HIRATA& KERGOAT,
2003:113).

Quando a esfera reprodutiva é vista como papel das mulheres e inerente a sua
condigdo feminina, justifica-se a sua ndo remuneracdo para as esposas que trabalham no
proprio lar, ou sua baixa remuneracio, quando este € realizado para terceiros. E no trabalho
domeéstico que a subordinacdo das mulheres como género se realiza em sua plenitude. A
utilizacdo de termos como trabalho doméstico mostra que nos situamos na sociedade
salarial. As origens do trabalho doméstico remetem a debilidade das instituicbes da
sociedade destinadas a sua prépria reproducdo e no distanciamento do Estado dessas
questoes.

Considerando que a longevidade das mulheres é superior a dos homens em,
aproximadamente, sete a oito anos de vida, elas tendem a ser cuidadoras dos seus maridos
e/ou filhos que necessitam de apoio ou pertencerem a uma elevada proporgdo de pessoas
que vivem s6s. Assim, acabam convivendo com valores e estere6tipos sociais que, muitas
vezes, dificultam a reestruturacdo de sua vida conjugal, quando assim € desejada, ou
carecendo de suporte material e afetivo, quando surgem as debilidades fisicas. Diante
disto, se pode afirmar que a atual geracdo de mulheres idosas € aquela que mais necessita
das politicas publicas para atendimento as suas demandas (CAMARANO, 1999;
GOLDANI, 1999; BELO, 2011). Outros aspectos que dificilmente sdo levados em
consideracao se referem as condicdes subjetivas em que foram construidas as identidades
da atual geracdo de mulheres idosas.

A viuvez é um fato comum em nossa sociedade, caracterizado pela perda do
companheiro de vida. A situacdo de viuvez é uma situacdo especial, ndo planejada, que
provoca modificagdes na vida das pessoas. Representa, por sua vez, uma inesperada quebra

do equilibrio, real ou suposto, das relac6es familiares, sociais, econémicas, culturais, a qual
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faz com que o individuo em carater de urgéncia, estabeleca novos arranjos em grupo
(MOTTA, 2004).

Em quase todos os paises, 0 numero de vilvas € maior que o de viavos. Como
vivem mais que os homens, as mulheres tém mais tendéncia a viver sozinhas na terceira
idade (VERAS,2003).Goldani (1999) refor¢a dizendo que homens e mulheres envelhecem
de forma diferente e que as mulheres vivem mais tempo que os homens. Sendo assim, esta
situacdo € considerada como vantagem e indicador de melhor qualidade de vida da mulher,
a sua maior longevidade acaba sendo, também, um de seus problemas. A maior esperanca
de vida faz com que muitas das mulheres idosas passem pela experiéncia de debilitacdo
biologica devido a doengas crbnicas, enquanto que homens morrem antes e de causas do
tipo cardiovasculares.

Segundo Motta (2004), a viuvez por ser uma questdo demografica e culturalmente
feminina, estd sendo objeto de preocupacdo da populacdo, ao mesmo tempo, em que é
negligenciada pelas ciéncias sociais. A viuvez é uma condigdo ambigua e ambivalente de
sentimentos vivenciada pelas mulheres na terceira idade. Segundo Peixoto (1997), a morte
do cbnjuge pode ser uma tragédia ou uma libertacéo.

A viuvez tanto pode ser vivida como atrelamento a condicdo de casada, operando
como respeito, exclusividade e fidelidade eterna ao marido, dependéncia e mando dos
filhos e, principal autoridade de um filho mais velho; entretanto, também pode ser vivida
como libertacdo, independéncia, autonomia de uma vida de casada em que vivia sob as
ordens, controle e autoridade do marido. Nessa condi¢do, ndo estdo mais casadas e, de
certo modo, ainda permanecematreladas ao casamento na condicdo de vilvas, o que revela
certa sociabilidade de género que retira seu nome social préprio e a possibilidade de,
muitas vezes, reconstruirem suasvidas afetivas (MOTTA, 2004).

A condicdo de viuvez pode fazer com que as pessoas apds anos de convivéncia,
enfrentem um momento de soliddo, processo profundamente sofrido, ndo s6 pela perda do
marido ou esposa, mas pelas dificuldades em administrar a casa e os filhos na falta do
chefe da familia. Essa condi¢cdo de viuvez pode causar muito transtorno e desorientacdo;
além de revolta, uma sensacdo de culpa pelo que aconteceu ao seu companheiro para as
mulheres que tinham um grau de dependéncia muito elevada de seus maridos e centravam-
se em serem apenas esposas e mées dos seus filhos. Neste sentido:

O sentimento pode ser de que foi deliberadamente de
abandono e trazer além de ressentimentos, rejeicdo, ante
a situacdo atual. Pode também sentir-se culpada por



63

pensar que nao cuidou bem do cdnjuge, que ndo fez tudo
0 que podia (PAPALEO, 1996: 111).

Outro fator que pode ser citado frente a viuvez com lado negativo, refere-se a
existéncia de uma preocupacdo para com os filhos, se estes forem mais velhos, had um
sentimento de soliddo, a sua casa fica ainda mais vazia, pois estes estdo realizando suas
préprias vidas e parecem ndo poder se ocupar tanto com a mae. Contudo, vale ressaltar,
que os filhos também estdo em luto e, que diante da viuvez, ndo sabem muitas vezes como
agir para auxiliar a mée a aceitar a nova situagéo.

A viuvez também pode influenciar na saude dos(as) idosos(as). Existem diversos
estudos sobre a questdo e comenta que ao se enviuvarem, as pessoas buscam por
atendimento médico, interna¢fes em asilos e hospitais assim como também cresce o indice
de mortalidade por doencas. Quanto a essas alteracfes na salde, os sintomas de luto em
mulheres tém um pico nos primeiros dois anos, em contraste com os homens que
apresentam resposta de luto mais intensa nos seis meses seguintes a perda.Neste sentido,
h& uma associacao entre a viuvez e a deterioracdo da salde fisica e mental e uma elevagédo
das taxas de mortalidade ndo s6 por motivos naturais, mas também por causas externas;
mortes violentas para ambos os sexos (PAPALEO, 1996; PARKES, 1998; STROEBE et
al, 2001).

Por outro lado, a viuvez denota aspectos positivos ao significar para o individuo
autonomia e liberdade. Debert (2004) considera que para as idosas atuais, a viuvez
significa autonomia e liberdade, pois estas, na sua juventude e vida adulta, ndo tiveram
liberdade, dadas as relagbes de género prevalecentes.Segundo Papaléo (1996), o homem ao
torna-se vilvo, ndo permanece neste estado civil por muito tempo, pois pelas normas
sociais e culturais, esses devem casar-se novamente e, com mulheres mais jovens.
Entretanto, a maior proporcdo de mulheres vilvas e a maior parte do tempo que estas
passam nessa condi¢do, comparativamente aos homens, resultam 16 tanto da diferenca de
longevidade entre os sexos, como dos costumes de mulheres casarem com homens mais
velhos.

E imprescindivel a reflexdo sobre os novossentidos conferidos & vida familiar por
politicas publicas, porformas de consumo e por individuos de idades e de segmentossociais
diferentes. As relacdes na familia, observadas a partirda perspectiva das geracoes, trazem a
possibilidade de examinaras modificacdes nas relagcfes intergeracionais, dadas, entreoutros

fatores, pelo aumento de idosos(as) como responsaveis pelosdomicilios, pela coabitacdo de
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mais de duas geracdes e pelosnovos arranjos familiares (BARRQOS, 2004; BARROS, 1987,
CAMARANO, 2003; MAFRA, 2011; SILVA et al, 2004).

2.2 Corpo: dimenséo sociocultural e marcadores identitarios da idade

O corpo é uma estrutura anatébmica, fisioldgica ou bioldgica, que deve ser
pensadojuntoaos fatores sociais e culturais que dele fazem parte. Ndo é uma representacao
absoluta, mas simbdlica, moldada pelo contexto social a partir das relacdes sociais. Por ser
social e culturalmente construido, o corpo é objeto de reflex6es da Antropologia, quetem
privilegiado mais os estudos sobre as tematicas que relacionem o corpo e 0 uso que cada
sociedade faz dele. Desse modo, ndo deve ser compreendido, em si, isolado, “o corpo €
socialmente construido, tanto nas suas acGes sobre a cena coletiva quanto nas teorias que
explicam seu funcionamento” (LE BRETON, 2011: 26), em qualquer realidade do mundo
¢ “socialmente concebido” (RODRIGUES, 1983: 44).

A antropologia busca desnaturalizar o que € visto como dado pela natureza, seja
isso uma regra de comportamento e de classificacdo social, seja a prépria nocao de corpo, e
mostrar as dimens@es sociais e simbolicas desses fendbmenos. A primeira tentativa de
estabelecer uma discussdo antropoldgica mais articulada sobre o tema foi realizada por
Marcel Mauss (2003) com o projeto de constituir 0 campo das ciéncias sociais e seus
"objetos",através da comparacdo entre culturas diferentes, tenta mostrar como as "técnicas
corporais" - os modos de caminhar, dormir, escavar, nadar, parir, sentar, comer - variam de
uma cultura para outra. Essas técnicas podem ser abordadas como um "fato social total",
como um fendémeno que engloba diferentes dimens6es da experiéncia social e individual,
isso inclui os aspectos psicolégico, social e bioldgico.

Esses atos foram descritos a partir do conceito de habitus, definido como produto
da "razdo préatica" coletiva e individual, variando socialmente e historicamente. As técnicas
corporais sdo "as maneiras como os homens sabem servir-se de seus corpos” e fazem parte
das representacdes coletivas, sdo formas pelas quais a vida social se inscreve em e se
utiliza desse "mais natural instrumento™ de que dispomos (MAUSS, 2003: 217). Mauss
reflete antropologicamente em tomo do corpo, ndo s6 colocando o corpo como um objeto
possivel da reflexdo antropoldgica e socioldgica, mas tentando mostrar as dimensdes

sociais do corpo, de sua construcao, e as variedades de representacdes sociais a ele ligadas.
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Marcel Mauss numa discussdo classica sobre as técnicas corporais “as maneiras
que os homens sabem servir-se de seus corpos” sdo efeitos de uma educacdo, de um
aprendizado, de uma técnica, onde cada sociedade tem habitos que lhe séo
préprios(MAUSS, 2003: 211),0 corpo é 0 meio técnico, 0 primeiro e mais natural
instrumento que o individuo utiliza para delimitar e definir a sua existéncia no mundo
(MAUSS, 1974). E o local de encontro entre a natureza e a cultura (LEVI-STRAUSS,
1976), o corpo, recebe inscricdes e ordenacdes particulares que sdo dadas pela cultura, na
sua natureza universal.

Assim, Mauss € identificado como o pioneiro da anélise sdcio- antropoldgica do
corpo com o seu conceito de técnicas corporais. O autor leva a abordagem que ndo Mauss
"um comportamento natural em relacdo ao corpo e tornar-se um individuo social implica
certa aprendizagem corpo” (ESTEBAN, 2004: 19). Foucault com seu conceito de
biopoder, Bourdieu com habitus e Merleau Ponty com a experiéncia encarnada e o corpo
vivido também sdo trés estudiosos considerados fundamentais na analise do corpo das
ciéncias sociais.

O corpo é dinamico de uma sociedade para outra e até mesmo na mesma
sociedade segundo marcagdes de género, idade, etnia e classe. Carrega tacitamente as
marcas do envelhecimento, muitas vezes, vistas como méaculas numa sociedade que
prioriza a juventude. Que sentidos pessoas idosos(as) ddo ao seu corpo na velhice? Como
lidam com as marcas fisicas e sociais de um corpo velho numa sociedade da corpolatria, do
narcisismo e seducdo, sobretudo, quando esses sujeitos sao mulheres?

Arepresentacdo que se tem do corpo possibilita entender as dimensdes sociais e
culturais de determinada sociedade, o corpo é um dos veiculos através do qual essa se
expressa em suas marcacdes de raca, etnia, classe e género. Destaca-se aqui que a hexis
corporal é expressdo forte dos marcadores de género construidos socialmente, a exemplo
das atribuicdes e atributos fisicos e moraiselencados a homens e mulheres na sociedade
(BOURDIEU, 2004).

Bourdieu (2004) afirmou que os homens tendem a se mostrar insatisfeitoscom as
partes de seu corpo que consideram pequenas demais enquanto as mulheres dirigem suas
criticas as regides de seu corpo que percebemcomo grandes demais. Bourdieu acredita que
a “dominac¢do masculina”,que constitui as mulheres como objetos simbdlicos tém por
efeito coloca-lasem permanente estado de inseguranca corporal, ou melhor, de

dependénciasimbdlica: elas existem primeiras pelo e para o olhar dos outros como
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objetosreceptivos, atraentes e disponiveis.Das mulheres espera-se que sejam
femininas(sorridentes, simpéticas, atenciosas, submissas, discretas, contidas ouaté mesmo
apagadas). Neste caso, ser magra contribui para esta concep¢aode “ser mulher”. Sob o
olhar dos outros, as mulheres sdo obrigadas a experimentarconstantemente a distancia entre
0 corpo real a que estdo presas, e ocorpo ideal, o qual procura infatigavelmente alcancar.

Sabe-se que o corpo humano é afetado pela religido, grupo familiar, classe,
cultura e outras intervencdes sociais. Assim, cumpre uma funcdo ideolodgica, isto €, a
aparéncia funciona como garantia, ou ndo, da integridade de uma pessoa, em termos de
grau de proximidade ou de afastamento em relacdo ao conjunto de atributos que
caracterizam a imagem dos individuos em termos do espectro das tipificagdes. E assim
que, em funcdo das aparéncias (atributos fisicos), alguém é considerado como um
individuo capaz ou ndo de cometer uma transgressao (atributos morais).lsto significa que o
corpo esté investido de crengas e sentimentos que estdo na origem da vida social, mas que
ao mesmo tempo ndo estdo submetidos ao corpo: "O mundo das representagdes se adiciona
e se sobrepde a seu fundamento natural e material, sem provir diretamente dele"
(RODRIGUES, 1983: 97).

O corpo funciona como marca dos valores sociais e nele a sociedade fixa seus
sentidos e valores. Socialmente o corpo € um signo, podendo ser analisado por meio de sua
utilidade, como sistema de expressdo que ndo possui limites. O corpo s6 ganha sentido na
cultura, as possibilidades de expressar seus prazeres e desejos também sdo socialmente
estabelecidas. O corpo vai além do fator meramente bioldgico, percorrendo tramas de
significados, praticas e visdes de mundo.

Para Regina Simdes (1998), “0 corpo comunica-se por gestos e expressdes, como
uma parte ou pelo todo, com ou sem intencdo, expressa emocOes, sensibilidade,
sexualidade entre outras manifestagdes” (SIMOES, 1998: 62). Um corpo ndo é apenas um
corpo, mas também o seu entorno, ou seja, ndo sdo as semelhancas bioldgicas que definem,
mas, fundamentalmente, os significados sociais que a ele se atribuem (GOELLNER,
2003).

As concepcdes do corpo sdo indissociaveis das estruturas simbolicas das
sociedades nas quais ele esta inserido. Cada sociedade e cada epoca tém as suas técnicas
corporais, que sdo maneiras de tratar o corpo e séo passadas para os individuos de forma
tradicional e eficaz, levando em consideracdo o0s elementos bioldgicos, sociais e

psicolégicos dos mesmos (MAUSS, 2003).0 corpo é um mediador nessa dindmica
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temporal. Ao mesmo tempo em que se transforma, o corpo da unidade as muitas situacdes
vividas e concretiza um lugar social, uma identidade disposta pela "razéo pratica coletiva e
individual” (Mauss, 2003: 404), representada no habitus.

O corpo aparece ao longo da obra de Michel Foucault (2004, 1999, 1985) como
um composto de forgas que se encontram em constante combate. Este corpo ndo se limita
as concepcgOes organicas; antes de tudo, ele se apresenta como um campo sobre o qual
operam diferentes dispositivos. O corpo ndo deve ser pensando a partir de uma existéncia a
priori, e sim como um objeto que deve ser problematizado, investido por forcas e, por fim,
produzido.

Para Foucault (2004), o corpo estd preso em poderes que lhe impde limitagdes,
proibicOes e obrigacGes. Ndo basta apenas cuidar do corpo, é preciso trabalha-lo, vigia-lo
sem folga, controla-lo, torna-lo docil e util, enfim, disciplina-lo. O autor assegura que 0s
processos de controle e disciplinamento inicialmente incidiram sobre os corpos individuais
e depois sobre 0s corpos enquanto espécie. Tais processos exercem um por produtivo,
referindo-se a um tipo de poder: um poder exercido sobre a vida, ndo para retira-la, mas
sim para geri-la e potencializa-la. Os cuidados com o corposdo permeados por relacdes de
poder exercidas sobre 0s outros e sobre n6s mesmos. Compreender essas relacdes de poder
como possiveis estratégias de governo dos corpos, ja que estdo constantemente envolvidas
no exercicio de dirigir e regular modos de ser e de agir dos individuos e da populacdo
(FOUCAULT, 2004).

De acordo com Michel Foucault (2004: 146):

O dominio, a consciéncia de seu proprio corpo s6
puderam ser adquiridos pelo efeito do investimento do
corpo pelo poder: a ginastica, 0s exercicios, 0
desenvolvimento muscular, a nudez, a exaltagédo do belo
corpo... Tudo isto conduz ao desejo de seu préprio corpo
através de um trabalho insistente, obstinado, meticuloso,
que o poder exerceu sobre o corpo das criangas, dos
soldados, sobre o corpo sadio. Mas a partir do momento
em que o poder produziu este efeito, como consequéncia
direta de suas conquistas, emerge inevitavelmente a
reivindicacdo de seu préprio corpo contra o poder, a
salde, contra a economia, O prazer contra as normas
morais da sexualidade, do casamento, do pudor.

Esteban (2004) pensa no corpo como sujeito, como um lugar de resisténcia e
espaco reflexivo. A autora reflete sobre uma teoria social e feminista do corpo, o objeto de

estudo nas ciéncias sociais de sociologia e antropologia do século XX; os novos desafios
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da teoria feminista as demandas na anélise dos corpos das mulheres; uma autoanalise de
sua propria carreira e vida; ea proposta de uma teoria do corpo da agdo social e individual.
Seuestudotrata sobre o corpo na sociedade ocidental; considerando as diferencas de género,
e abordam questdes relacionadas com o controle e 0 consumo em areas como a dieta, o
exercicio fisico, a sexualidade e a estética. Neste ultimo caso, o corpo € visor do seu eixo
maior: a modelagem na sociedade de hoje. O corpo de homens e mulheres com diferentes
profissdes e experiéncias de vida que sdo razdo chave para a mudanca e transformacéo nas
identidades e concepcdes de sistema desigual de género.

Compreender o corpo como um agente e como a interseccdo do bioldgico,
psicoldgico e social, é fundamental para a compreensdo da relacdo entre o corpo, 0
individuo e a sociedade. Neste sentido, a postura de Esteban (2004) ndo se envolve em
biologicista ou determinismo construtivista da corporeidade; mas em lutar por uma
antropologia do corpo e considerar a experiéncia corporal reflexiva dos atores(as). Os
conceitos utilizados pela autora estdo focados na recuperacdo do corpo e experiéncia social
dos agentes, suas resisténcias e reacfes dentro da inculturacdo corpo, e baseia-se na no¢édo
de itinerarios corporais como 0s:

... Processos de vida individuais [...] Eu sempre lembrar-
nos de um coletivo, que ocorrem dentro de estruturas
sociais especificas e damos toda a centralidade as agdes
sociais dos individuos, entendidos estes como préaticas
corporais. O corpo é assim entendido como o lugar da
experiéncia, desejo, reflexdo, resisténcia, defesa e
mudanga social em diferentes encruzilhada econdmica,
politica, sexual, estética e intelectual (ESTEBAN, 2004:
54).

Muitos estudos tém analisado a relacdo corpo e sociedade, dentre eles as analises
de Le Breton (2012; 2011; 2010; 2003), que discorrem sobre 0s aspectos sociais e culturais
do corpo tendo como eixo de discussdo a dimensdo simbolica e as representacdes que 0s
individuos fazem do corpo. Para 0 autor, 0 corpo € como uma estrutura simboélica, como
uma forma de elaboragfes identitarias de grupos sociais e de elementos etnoldgicos. As
circunstancias histéricas sdo responsaveis por moldar o corpo, que por sua vez é legitimado
pelo contexto sociocultural. Segundo Le Breton (2003), vivemos em uma época em que 0
corpo, matéria modulavel, pode ser concebido como acessorio da pessoa, que o modifica
de acordo com a ideia que faz dele. Ideia essa que advém das relacBes que séo formadas na

sociedade.
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Para se entender as representacdes associadas ao corpo de pessoas idosas, é
necessario levar em conta os significadosatribuidos pela sociedade a velhice, refletindo
assim na sua inclusdo ou exclusdo social. Se esta sociedade se preocupa e valoriza a
juventude e o que remete a ela, atraves das diversas medidas e procedimentosdo
retardamento da velhice, fica evidente que as marcas do envelhecimento s podem ser
incomodas, sobretudo,numa cultura em que o corpo — e, principalmente, o corpo feminino
— ¢ um capital sujeito aos altos e baixos do “mercado”. A “bolsa de valores” que avalia o
preco do corpo ¢ taxativa: vigor e juventude sdo caracteristicas essenciais para a “alta das
agoes”; envelhecimento, rugas, cabelos brancos, “agoes em franca
queda”(GOLDENBERG, 2008).

Goldenberg (2007b) sugere para o que ela chama de "mercado do corpo”, o
seguinte slogan: "Nao existem individuos gordos e feios, apenas individuos preguicosos"
(2007b: 9). A autora se propde a compreender a 'cultura do corpo’ e a relaciona-la com a
construcdo de identidades, com o espaco urbano e com as relagbes sociais que se
estabelecem entre géneros e camadas sociais, usando o Rio de Janeiro como um rico
campo de observacdo e analise. Tratando o corpo carioca como ‘fato social' e como
construido culturalmente, ele se afasta da natureza e ganha o espago urbano como "roupa,
mascara, veiculo de comunicagdo carregado de signos que posicionam os individuos na
sociedade™ (2007b: 10).

O papel do corpo é estudado por Goldenberg (2011, 2007a, 2007b, 2004) como
uma importante forma de capital (fisico, simbélico e social) na cultura brasileira, revelando
os tragos distintivos de uma cultura em que o corpo € um elemento crucial na construcdo
de uma identidade nacional. Pode-se afirmar que, no Brasil, o corpo € um capital, talvez o
mais desejado por individuos das camadas médias urbanas e também das camadas mais
baixas, que percebem o corpo como um veiculo fundamental para a ascensdo social, e
também uma forma importante de capital no mercado de trabalho, no mercado de
casamento e no mercado ero6tico.O corpo e a aparéncia juvenil é, no Brasil, um verdadeiro
capital, como diria Bourdieu (1987).

“O corpo” ¢ um capital no universo pesquisado, um corpo distintivo que sintetiza
trés conceitos: 1) o corpo como uma insignia do esforco de cada um para controlar,
aprisionar e domesticar o corpo a fim de conseguir a “boa forma”, 2) 0 corpo como um
icone da moda, que simboliza a superioridade daqueles que o possuem, e 3) 0 cOrpo como

um prémio, merecidamente conquistado por aqueles que foram capazes de alcancar uma
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forma fisica mais “civilizada”, através de muito trabalho e sacrificio. Pode-se dizer que no
Brasil “o corpo” ¢é um capital, talvez um dos mais desejados pela classe média urbana e
outros estratos sociais, que percebem “o corpo” como um veiculo para a ascensao social, e
também uma importante forma de capital no mercado de trabalho, no mercado de
casamento e, também, no mercado erético (BOURDIEU, 2002; GOLDENBERG, 2007a).
A cultura da beleza, da “boa forma” e da aparéncia fisica, baseada em certas praticas,
transforma o corpo “natural” em um corpo “distintivo” (Bourdieu, 1988).

Cabe ressaltar que Bourdieu (2002) criticou a “dominagdo masculina” que obriga
homens a serem fortes potentes e viris, enquanto as mulheres devem ser delicadas,
submissas, apagadas.Bourdieu (2002) afirmou que os homens tendem a se mostrar
insatisfeitos com as partes de seu corpo que consideram “pequenas demais” enquanto as
mulheres dirigem suas criticas as regides de seu corpo que lhe parecem “grandes demais”.
O autor acreditava que a dominagdo masculina, que constitui as mulheres como objetos
simbdlicos tém por efeito colocé-las em permanente estado de inseguranca corporal, ou
melhor, de dependéncia simbolica: elas existem primeiras pelo, e para, o olhar dos outros,
como objetos receptivos, atraentes, disponiveis. Delas se espera que sejam “femininas”, ou
seja, sorridentes, simpaticas, atenciosas, submissas, discretas, contidas ou até mesmo
apagadas. Neste caso, ser magra contribui para esta concep¢do de “ser mulher”. Sob o
olhar dos outros, as mulheres se veem obrigadas a experimentar constantemente a distancia
entre o corpo real, a que estdo presas, e 0 corpo ideal, 0s quais procuram infatigavelmente
alcancar.

No entanto, para Bourdieu, a estrutura imp0e suas pressdes aos dois termos da
relacdo de dominagdo, portanto aos proprios dominantes, que sdo “dominados por sua
dominagdo”, fazendo um “esforco desesperado, e bastante patético, mesmo em suatriunfal
inconsciéncia, que todo homem tem que fazer para estar a altura de sua ideia infantil de
homem”. A preocupacdo com a altura, forca fisica, poténcia, poder, virilidade e,
particularmente, com o tamanho do pénis, pode ser vista como exemplo desta dominagédo
gue o dominante também sofre.

Goldenberg (2011) apresenta e discute a importancia do corpo e o significado do
envelhecimento na cultura brasileira, para homens e mulheres. S&o objetos desta
apresentacdo aspectos 0s mais diversos, desde a importancia do corpo, as invejas
masculinas e femininas, os medos e os significados do envelhecimento para homens e

mulheres, por exemplo.
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Boa parte das discussdes sobre o envelhecimento se encontram restritas aos
desgastes dos corpos, a queda inexoravel dos musculos e a fragilidade dos movimentos,
cujas imagens sdo referenciadas em contraponto a juventude e vigor como parametros de
oposicao a velhice, geralmente associada a problemas e doencas (MINAYO & COIMBRA,
2002).

Uma marca corporal valorizada e ressignificada na cultura é o cabelo,
principalmente na velhice, onde se observa os desdobramentos de género. Cabelos
grisalnos em homens podem, em determinados contextos, configurar uma marca
relacionada a charme e seducdo, com seu fortalecimento produzido pela midia e cinema
atravésda imagem de atores, 0 que ndo é comum se ver em atrizes, ou seja, as mesmas
marcas posicionam diferentemente 0s corpos e 0s sujeitos masculinos e femininos.Mas nao
s0 a cor dos cabelos produz efeitos de poder, a presenca ou a auséncia deles €
culturalmente valorada e atinge homens e mulheres de forma diferenciada: homens até
podem ser carecas, mulheres ndo (LOURO, 2007).

E sobre os corpos envelhecidos, a partir dos sinais visiveis do envelhecimento,
que os sentimentos e discursos sdo produzidos.Caradec (2011) em seu trabalho percorre as
maneiras pelas quais as pessoas idosas observam os sinais do envelhecimento, a partir de
duas perspectivas: uma de ordem prética, e outra de dimensdo simbdlica. Em relacdo a esta
ultima, Caradec observa como os sinais de transformacao corporal se inscrevem no registro
do corpo organico, da aparéncia e da energia. O autor conclui seu texto afirmando que a
sociologia ndo deve negligenciar o corpo, e que o sentimento de envelhecer ndo decorre
apenas do olhar do outro, mas se faz, sobretudo, por meio da percepc¢éo e interpretacdo dos
sinais pelos proprios sujeitos que envelhecem. Logo, tudo leva a crer que envelhecer ndo €
tanto continuar jovens, mas nédo se tornar velhas.

Barros (2011) percorre os estudos sobre envelhecimento na area da antropologia,
apontando tendéncias e lacunas. A autora informa que o corpo € um tema presente nesses
trabalhos, recentemente introduzido a partir das tematicas da sexualidade e dos cuidados
com a chamada “vida saudavel”. Assim, existe a adequacdo do(a) idoso(a) ao modelo de
envelhecimento ativo, o que evidencia a vigilancia social exercida sobre esses sujeitos. Nos
seus estudos, a autora mostra a mudanca do modelo de terceira idade, tanto pelo seu carater
disciplinador como pela reprivatizacédo da velhice que eles comportam.

Entretanto, observam-se as dindmicas advindas desses modelos: “Os espagos de

sociabilidade para a terceira idade e a descoberta da velhice como uma questio social
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cumprem a funcéo de definir identidades na velhice e de socializar individuos para uma
velhice ativa que privilegia os espacos de encontros” (BARROS, 2011: 57). Observa-se
ainda ha uma forte tendéncia para pesquisas que discutem a prevencdo de doencas e
dependéncias, o campo da demografia, sexualidade, violéncia contra idosos(as) e por fim, a
tenséo entre atividade e inatividade do corpo. Finalmente, a autora aponta que, qualquer
que seja a pesquisa, ¢ importante entender que “envelhecer ¢ um processo relacional que se
da em temporalidades distintas como a memoria e 0s projetos construidos no tempo
presente” (BARROS, 2011: 54).

Guita Debert (2011) faz uma analise do envelhecimento a partir da industria da
beleza, questionando até que ponto as pesquisas socioldgicas ndo estariam fazendo coro
com 0s manuais de autoajuda, empenhados em disseminar a receita pautada no trabalho, na
luta ardua, na autoestima elevada e no uso das tecnologias, em que a industria da beleza
aparece a servico de qualquer individuo em busca de uma aparéncia desejada. Debert
(2011) apresenta quatro modelos de reflexdo que articulam género e industria da beleza, a
saber: 0 corpo como prisao; a resisténcia dos determinismos bioldgicos; a neutralidade
unissex; e, por fim, sempre fomos cyborgs. Elementos, sem duvida, “bons para pensar” o
alcance de nossas analises e os rumos de nossas sociedades cada vez mais “envelhecentes”.

Na producdo de verdades sobre o envelhecimento, Sibilia (2011) enfatiza trés
mediadores: os discursos midiaticos, os tecnocientificos e os mercadolégicos. A “verdade”
produzida por esses trés discursos dita que a velhice ndo resulta apenas do quanto se viveu,
mas, sim, da qualidade e beneficios na vida que tém sido oferecidos hoje pela tecnociéncia
e pelo mercado. A autora critica o culto da juventude em nossa sociedade. Na velhice, tudo
perde valor, e nosso corpo passa a ser visto através de rugas, manchas, varizes,
adiposidades. Nesse cruel processo, “ocorre uma gradativa descapitalizagdo de nossas
puberes virtudes” (SIBILIA, 2011: 91). Sibilia conclui afirmando que “se hoje proliferam
as técnicas dedicadas a evitar essa catastrofe, é porque essa evidéncia esta se tornando cada
vez mais verdadeira, mais pesada e absolutamente indiscutivel” (SIBILIA, 2011: 93). Com
isso, o individuo deve, tdo cedo quanto possivel, praticar atividades consideradas saudaveis
como parte importantissima do “cuidado de si”.

Quanto ao mercado de consumo e o(a) idoso(a), assumir-se velho(a) € uma das
mais intricadas questbes para analisar o comportamento do consumidor maduro
(CASOTI& CAMPOQOS,2011). Marcacges de idade, assim como marcacfes de género, tém

passado por constantes modificacGes, representando novos desafios para os estudos de
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consumo. E asseguram que é equivocado pensar que idosos(as) ndo tém interesse por
CONsSuUmo e por servicgos, ou que abandonam essa preferéncia nesta fase da vida.

Na atual conjuntura, o consumo para os(as) idosos(as) ganha um novo foco, que é
a proximidade da juventude: lazer, roupas da moda, estética, cursos, aspectos aos quais eu
acrescentaria o consumo de medicamentos, como reposicdo hormonal e Viagra, entre
outros. A entrada dos(as) idosos(as) nesse mercado de consumo ndo esté ligada a questdes
estéticas, mas ao “fantasma” do envelhecimento. Assim, a partir do momento que os sinais
do tempo vao chegando, a preocupacdo com a imagem comeca a ficar evidente. No
entanto, hd aqueles(as) idosos(as) que assumem uma aparéncia que reflete os sinais da
idade, alegando uma satisfagdo em manter sua autenticidade, num mundo onde tudo tende
a ser falso e de plastico (CASOTI& CAMPOS,2011).

A mulher idosa é denominada depreciadamente de coroa. Analisando essa
expressdo a “coroa” dispde de um capital erético ambiguo. No que concerne as mulheres
“coroas”, existe o tensionamento entre os vetores “liberdade” x “atratividade”: a coroa € a
mulher emancipada, a que tem recursos pessoais para materializar certo ideal de
independéncia, ao mesmo tempo é a mulher que se depara em situacdo desvantajosa em
relacdo ao capital do corpo e do casamento, pressionada pelo ideal de beleza e atratividade
a que deve corresponder (GOLDENBERG, 2008).

E importante também questionar a existéncia de estereGtipossobre o
envelhecimento enquanto uma etapa da vida assexuada. A sexualidade, antes tratada como
um assunto privado, sem nenhuma dimensdo social, é tomada atualmente como uma
questdo politica e publica, sendo ainda regulada, condenada ou negada. Ela compreende
que as transformacdes sociais cada vez mais constroem novas formas de relacionamentos e
de vida, juntamente com as tecnologias reprodutivas e de consumo, alterando as “formas

de gerar, de nascer, de crescer, de amar ou de morrer” (LOURO, 2007: 2).

2.3 Grupos de Convivéncia: experiéncias e sentidos da participacao dos(as) idosos(as)

As mudancas demogréficas ddo ao envelhecimento novos significados e
procedimentos para lidar com esse fenbmeno social tdo plural e, portanto, complexo, a
exemplo da criagdo institucional dos grupos de convivéncia. No Brasil, nas ultimas
décadas, houve um aumento significativo dos grupos e centros de convivéncia destinados

as pessoas idosas. A expectativa de vida mais elevada traz a oportunidade de realizagdes as
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mais diversas e ativas na fase da vida considerada velhice, modificando as ideias
tradicionais e preconceituosas que a associavam com inutilidade. Surge, entdo, a
necessidade de ocupar o tempo livre, incluir e rejeitar os estereotipos da improdutividade.
Nesse sentido, surgiram os Programas Educacionais voltados as pessoas idosas, cujo
objetivo geral era possibilitar a troca de experiéncias dessas com outras geracgoes, assim
como 0 conhecimento e exigéncia de seus direitos e autonomia de pensamento
(CACHIONE, 2003).

A vivéncia da velhice ndo se restringe, exclusivamente, a esfera privada e
familiar, os espacos publicos e/ou coletivos institucionalizados, ou ndo, s&o importantes na
sua gestdo, eles podem proporcionar a troca de experiéncias, compartilhamento de
sentimentos e formacao de identidades de grupo. Desse modo, 0s grupos de sociabilidade
sdo locus importantes, se fazendo necessaria, pois, a implementacdo de Politicas Publicas
que os contemplem, proporcionando-lhes melhor qualidade de vida.Como diz Debert
(2011: 549):

Assistimos, por um lado, a uma socializagdo progressiva
da gestdo da velhice, durante muito tempo considerada
como propria da esfera privada e familiar, uma questao
de prudéncia individual ou de associagOes filantropicas,
onde ela se transforma numa questdo publica.

O apoio social, guiado pela ideologia do envelhecimento ativo diz que é preciso
reduzir os riscos de soliddo e isolamento social por meio do apoio de grupos comunitarios,
incluindo os espacos de extensdo nas Instituicbes de Ensino Superior destinado as pessoas
idosas. Apoiar 0 contato entre geracOespara que convivam em espagos intra e
extrafamiliares, se atualizando, trocando experiéncias e conhecimentos, alargando relagdes
de amizade, trabalhando, viajando, praticando esportes, lazer, religido, vivendo com mais
qualidade, tem sido, ao longo dos ultimos anos, pauta de importantes discussdes
governamentais e de entidades voltadas para as causas humanitérias, sejam em niveis
internacionais, nacionais e locais.

O trabalho desenvolvido pelas Universidades as pessoas idosasacontece,
geralmente, através de Programas de Extensdes e das Universidades Abertas para Terceira
Idade. Essas instituigdes tiveram suas fun¢fes modificadas a partir do Plano Nacional de

Extensdo Universitaria, em que se destacam a funcdo académica (fundamentada em bases

2530 exemplos de espacos para grupos de sociabilidade da terceira idade as universidades abertas, os
programas de extensdo, as academias, turmas de hidroginasticas, salGes de danca, grupos religiosos e de
turismo, pragas urbanizadas, associa¢@es e cursos voltados a essa faixa etéria.
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tedrico-metodoldgicas), a fungdo social (promover a organizacao social e a construcéo da
cidadania) e a funcdo articuladora (do centro de ensino da universidade com a sociedade)
(CACHIONE, 2003).

Nesses espacos académicos, publicos e privados, sdo disponibilizadas atividades
em diversas modalidades de ensino visando, entre outros objetivos, a otimizacdo de
condicBes para que os(as) idosos(as) possam ter acesso a educagdo na velhice. As
universidades da terceira idade sdo locais privilegiados para o estudo e obtencdo de
conhecimentos sobre a velhice e o processo de envelhecimento (CACHIONE, 2003).

No Brasil, a educacao de idosos(as) é uma pratica considerada recente. A incluséo
desse contingente populacional, em projetos socio educacionais, surge com a finalidade de
desenvolver estratégias de acdo junto a essa parcela da populacdo fazendo surgir, em todo
o territorio nacional, instituicdes preocupadas com a valorizacdo social dos(as) idosos(as),
através de Clubes, Associacdes, Grupos e Centros de Convivéncia, além da Universidade
Aberta a Terceira Idade (UnATI) que, em geral, estimulam a velhice ativa (FIGUEREDO,
2009).

No ambito universitario, uma iniciativa pioneira foi a fundacdo do Nucleo de
Estudos da Terceira Idade — NETI, da Universidade de Santa Catarina, em 1982, voltado
para a “formacdo de recursos humanos, divulgagdo de conhecimentos gerontoldgicos e
promocao da pessoa idosa” (FIGUEREDO, 2009: 81). O referido nucleo ¢ considerado o
primeiro programa brasileiro que objetivava pesquisar e divulgar conhecimentos
cientificos sobre o processo de envelhecimento humano no Brasil, constituindo-se como
pioneiro para o surgimento de outros programas e sendo de grande valia para a discussao e
troca de experiéncias sobre o processo de envelhecimento para a sociedade, em geral, e
para as pessoas idosas, em particular.

O primeiro Programa de Universidade Aberta a Terceira Idade, criado na década
de 80, o programa da PUC-Campinas, visava atrair idosos(as) em crise. A crise de
identidade levava, na maioria das vezes, a retracdo, a voltar em si mesmo, a sindrome pds-
aposentadoria caracterizada pelo isolamento, pela soliddo, desinteresse pela vida,
alcoolismo, divorcio, decrepitude, senilidade, morte social e fisica (SA, 1991). Esses tém
sido motivos que levam familiares de idosos(as) a incentiva-los a procurar esses Programas
como esse (CACHIONE, 2003).

Apos o surgimento desse Ndcleo, outras instituicbes educacionais brasileiras de

Ensino Superior criaram seus Programas de Extensdo e Nucleos voltados para a terceira
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idade. No final da década de 1980, tem destaque na Universidade Estadual do Rio de
Janeiro (UERJ), um grupo interdisciplinar de profissionais interessados nas questdes da
terceira idade, o Nucleo de Assisténcia ao Idoso - NAI que, posteriormente, deu origem a
Universidade Aberta a Terceira Idade - UnATIl (CACHIONE, 2003). Com a expansao
dessas iniciativas, percebeu-se a relevancia de promover iniciativas que visassem um
envelhecimento ativo, ou seja, desenvolvendo sociabilidades, crescimento intelectual, troca
de saberes e direitos.

As UnATI’s séo espacos que estimulam os(as) idosos(as) a buscarem a aquisicéo
de novos papeis sociais, de novas possibilidades e perspectivas, visando um
envelhecimento saudavel e ativo. Assim, durante o desenvolvimento das atividades, 0s(as)
idosos(as) sdo impulsionados a “ado¢ao de um posicionamento critico para ocupar novos
espacos sociais e desfrutas da longevidade conquistada com cidadania e dignidade”
(FIGUEREDO, 2009: 87).

Pode-se dizer que as UnATI’s se constituem em espacos de interacdo das pessoas
da terceira idade no ambito universitario, congregando profissionais, professores,
estudiosos e alunos de diversas areas. Proporcionam espacos para atividades de ensino,
pesquisa e extensdo, promovendo a insercdo efetiva dos(as) idosos(as) na comunidade.
Os(as) idosos(as) participantes desses Programas sdo movidos(as) ndo mais para se
qualificarem ao mercado de trabalho, mas para fazerem o que gostam, aumentarem 0S
contatos sociais, trocarem experiéncias, além de procurarem manter-se bem mental e
fisicamente.

A participacdo dos(as) idosos(as) nas UnATI’s contribui para o desenvolvimento
de uma postura critica e reflexiva frente aos problemas decorrentes do envelhecimento,
estimulando o desenvolvimento de potencialidades e criatividade por parte dos alunos
desses Programas a essa populacdo. Nesse processo € importante que o(a) idoso(a) possa
exercitar também uma visdo critica da realidade em que vive e atua, bem como a convicgdo
de que é possivel transforma-la (FIGUEREDO, 2009).

A insercdo dos(as) idosos(as) nos programas educacionais traz uma série de
beneficios, como gerar oportunidades de ampliacdo de novas vivéncias e contatos sociais,
sendo, também, um importante recurso para manter a funcionalidade, flexibilidade e
possibilidade de adaptacéo associados ao conceito de qualidade de vida (NERI, 1999).

De forma ampla, as universidades abertas a terceira idade sdo uma ruptura com a

aprendizagem continuada voltada para o mercado, na busca de qualificagdo profissional



77

para manter-se, (re)inserir-se ou buscar novos postos, fun¢des e melhores salarios. Tais
programas apresentam uma proposta pedagogica diferente das tradicionais com pré-
requisitos, testes, avaliacbes e outras afericbes de aprendizagem, tendo como critério
apenas a idade, além de desenvolverem um processo de aprendizagem que nao visa apenas
a transmissdo de informacdes, mas a sua construcdo. A participacdo espontanea dos(as)
idosos(as), sem a burocracia de uma educagdo formal, privilegia o principio do prazer em
seu funcionamento e representa uma nova perspectiva de viver (CAMARANO, 2004).

A vivéncia de uma velhice digna se traduz na garantia de autonomia e
participagdo, além dos direitos a saude, educacdo, habitacdo, lazer, alimentacdo. Direitos
assegurados por lei apds anos de lutas e conflitos com grupos de idosos(as) organizados em
movimentos sociais que, por sua vez, reivindicaram a formulacdo de leis e politicas
publicas que respondessem as suas necessidades e que resultaram na aprovacdo da Politica
Nacional do Idoso e na criagdo do seu Estatuto, que seguem as recomendacdes dos planos
internacionais de Viena'® e Madri**(CAMARANO, 2004).

Sob tal prisma, as universidades reconhecem também a importancia do ser
idoso(a) e desenvolve as iniciativas de universidades abertas a terceira idade. A proposta
educacional desses programas segue o modelo de educacdo permanente que prioriza a
melhoria da salde fisica, mental e social dos(as) idosos(as). Estimular os potenciais e a
criatividade dos(as) alunos(as), melhorando a sua qualidade de vida é o desafio a que se
prop6em (NERI, 1999).

Na década de 90, a extensdo universitaria nas universidades brasileiras conheceu
seu apogeu com a multiplicacdo dos Programas voltados para os(as) idosos(as) com
denominacdes e formas de organizacdo diversas, porém, com propdsitos comuns, como

rever estereotipos e preconceitos com relacdo a velhice, promover a autoestima e o resgate

*Na primeira Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento — realizada em Viena em 1982 — foi aprovado o
Plano de Acdo sobre o envelhecimento, que tem por objetivo voltar a atengdo da populacdo mundial aos
graves problemas que afligem a uma parte cada vez maior da populacdo do mundo, a dos(as) idosos(as).
Tendo em vista consequéncias socioecondmicas do envelhecimento das populacfes e diante das necessidades
especiais das pessoas idosas, no Plano foram propostas estratégias para programas internacionais, regionais e
nacionais. As principais metas propostas visam fortalecer a capacidade dos paises para abordar de maneira
efetiva 0 envelhecimento de sua populacdo e atender as preocupac@es e necessidades especiais desta faixa
populacional, e fomentar uma resposta internacional adequada aos problemas do envelhecimento.

YEsse plano, criado em abril de 2002, lista acdes para a promogdo da salde e bem-estar na velhice
considerando contextos nacionais e internacionais. Oplano pauta-se em trés direcGes prioritarias; idosos e
desenvolvimento, promogdo da salde e bem-estar na velhice e criagdo de um ambiente de vida propicio e
favoravel. Esse plano reitera 0 compromisso de chefes de Estado e de governo no que diz respeito a
promocédo de ambientes internacionais e nacionais que propiciem o estabelecimento de uma sociedade para
todas as idades.
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da cidadania, incentivar a autonomia e a integragao social, promovendo uma velhice bem-
sucedida.

Em Teresina, os programas voltados para idosos(as) em universidades publica
conta com a Universidade Aberta a Terceira Idade - UNATI, implantado pela Universidade
Estadual do Piaui, em 2007, no campus Poeta Torquato Neto (UESPI, 2014) eo Programa
Terceira Idade em Ac¢do (PTIA), da Universidade Federal do Piaui-UFPI, funcionando no
campus Ministro Petronio Portela, em Teresina, desde 1998 (UFPI, 2013).

A UNATI, seguindo os preceitos gerais das outras experiéncias no pais, funciona
com turmas de quarenta alunos, com idades a partir de 55 anos e tem como objetivo
priorizar o processo de valorizagdo humana e social, analisando a problemética do idoso(a)
nos seus aspectos biopsicologicos, filoséficos, politico, econémico e sécio cultural, além
deincentivar e prepara-los(as) para a participacdo em atividades sociais, propiciando
melhor qualidade de vida. O curso é formado por cinco médulos, com quatro disciplinas™
por semestre, perfazendo um total de 400 horas/aula. Tem duragdo de dois anos e meio.
Dentre as disciplinas semestralmente ofertadas, as mais procuradas sdo: hidroginastica,
nutricdo, informatica e biodanca. Os professores sdo voluntarios, formados nas diferentes
areas do saber, como se pode perceber a partir das disciplinas ofertadas. Porém, mesmo
sem uma formacdo especifica na area de educacdo de idosos(as), todos reconhecem a
importancia de oferecer a esse grupo a oportunidade de educacao.

Também sdo realizadas atividades desenvolvidas coletivamente, seguindo o
calendario de datas comemorativas como dia das mdes, festa junina, natal, além de
passeios, viagens e outras de inicio e encerramento de periodo com missa, atracao artistica
e lanches, constituindo-se momentos de lazer e socializagdo, objetivos também desse
programa para a terceira idade.

O Programa da Terceira Idade em Ac¢do - PTIA, foi precedido pela criacdo do
Nucleo de Pesquisa e Estudo sobre a Terceira Idade — NUPETI, em 1995. Posteriormente,
essa denominacdo foi alterada para Nucleo de Estudos, Pesquisas e Extensdo Universitaria
para a Terceira Idade — NUPEUT]I. Trata-se de um programa de extensdo universitaria que

atualmente contempla quase 300 (trezentos) alunos(as), num intervalo etario que vai de55a

BVelhice e Sociedade; Memoéria na Vida Adulta; Educacdo Ambiental; Mdsica e Encontro de Geragdes;
Afetividade e Perdas na Terceira ldade; Espiritualidade na Terceira Idade; Culturas Regionais; Nutricdo;
Plantas Medicinais; Iniciagdo Musical; Informatica; Musicoterapia; Teatro; Atualizacdo Gramatical; Inglés;
Espanhol; Fisioterapia; Musculagdo; Biodanca; Hidroginastica. Portanto, abrangem disciplinas de atualizacéo
cultural, de atividades fisicas, de linguas estrangeiras, de salde e alimentagdo, e de temas afim a terceira
idade.
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93 anos. O PTIA tem sua criagdo vinculada, de certa forma, ao Centro de Ciéncias
Humanas e Letras (CCHL), a partir da iniciativa da Prof. Dra. Aglair Alencar Setubal, do
Departamento de Servico Social, cujo objetivo era oferecer aos(as) idosos(as) um espaco
que favorece o exercicio de reflexdo sobre o envelhecimento humano, o desenvolvimento
da sua criatividade e identificacdo das suas potencialidades através de um processo
ensino-aprendizagem mais flexivel e diferenciado da formacdo educacional vigente que é
mais formal nos diferentes graus de escolaridade. O programa atende a populacdo de
Teresina com idade igual ou superior a 60 anos, em sua maioria mulheres. Em dez anos o
PTIA/UFPI atendeu a um total de 3000 alunos.

O programa promove atividades socias educativas e culturais, alem de orientagdes
para uma vida saudavel com o intuito de proporcionar aos alunos maior qualidade de vida
e bem-estar. Os cursos e disciplinas oferecidos procuram privilegiar a experiéncia de vida
dos alunos numa relagdo participativa entre o0 mesmo e o professor, valorizando a
heterogeneidade e a interdisciplinaridade, proporcionando as idosas reciclagem e
atualizacdo cultural, orientacGes para uma vida saudavel, sem exigéncia de pré-requisitos
formais e provas, logo de prioriza a participacdo espontanea em busca da ampliacédo do seu
conhecimento sobre si e sobre 0 mundo ao seu redor.

Asdisciplinas ofertadas contemplam diversas areas do conhecimento® e tem a
finalidade de instrui-los(as) e incentiva-los(as) a viver o processo da senectude de forma
saudavel e com qualidade, de informa-los(as) sobre os seus direitos, ouvi-los(as) sobre suas
experiéncias de vida, cotidiano, familia, lazer, religido, corpo, satde/doenca, cura, cultura,
sociedade dentre outros. Por semestre letivo sdo ofertadas em média quinze disciplinas.
Noperiodo de 2014-1, a equipe de professores voluntarios estava formada por trés docentes
da UFPI, sete discentes e cinco profissionais ndo vinculados a essa instituicéo.

E nesse locus institucional (PTIA), investigando os sujeitos(as) idosos(as) que
dele participam que se pretendeinvestigaros significados do envelhecimento,
particularmente no tocante a participacdo em grupo de convivéncia como o PTIA, ao
contexto familiar e ao corpo, categorias que se consideram importantes no envelhecimento.

O PTIA, é um espaco que viabiliza diversas formas de interacdo entre os(as)
participantes(as), onde as trocas afetivas costuram as relacGes cotidianas e, por vezes,

sustentam a participacdo do individuo no Programa.As dependéncias fisicas ocupadas para

'®A saber, CiénciasSociais, Letras, Histéria,Sadde, Informatica, Msica, Danga, Educacéo Fisica, Nutric&o,
Psicologia, Assisténcia Social e Fundamentos da Educacdo.Os professores que ministram as aulas sdo
voluntérios e incluem tanto docentes, como discentes da UFPI e de outras instituicdes ou entidades.
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realizacdo das atividades atuais incluem duas salas de aula que ficam no prédio do anexo
do Centro de Ciéncias Humanas de Letras/CCHL;um laboratério de nutricdo no Centro de
Ciéncias da Saude-CCS; uma sala de computacdo para as aulas de informatica no Centro
de Ciéncias Humanas de Letras/CCHL;uma piscina localizada no clube dos professores da
UFPI; e uma sala de artes/pintura no Centro de Ciéncias da Educacdo-CCE. Atende
atualmente 298 (duzentos e noventa e oito) estudantes, matriculados’’ semestralmente,
sendo 92,28% composto por mulherese 7,72% porhomens.

Como em outros programas destinados a pessoas idosas, a participacdo das
mulheres é majoritaria, 0 que torna essa participacdo importante, ao tempo que instigante
de investigar os significados de tal participagdo a partir da visao delas proprias. Acredita-se
que a dificuldade por parte dos homens em ingressarem nos grupos universitarios da
terceira idade pode esta relacionada a divisdo sexual de género, que demarca atividades e
papéis sociais como proprios de homens e de mulheres através dos processos de
socializagdo ao longo da vida (BOURDIEU, 2004). O fato de ter mais mulheres do que
homens participando talvez seja um fator inibidor para eles que, provavelmente, passam a
considerar aquele espaco social como feminino. Além da introjecdo do modelo tradicional
de homem que carregam consigo associado ao que é forte, viril, corajoso, fazendo com que
ndo queiram compartilhar seus sentimentos de solid&o, tristeza e fragilidades, acarretando
numa dificuldade de aceitar essa nova fase da vida que pode imagem e vivenciar o
envelhecimento ativo.

O Departamento de Servico Social abriga a coordenacdo do PTIAe o material
didatico-pedagdgico utilizado nas atividades. Os participantes em torno de 300 (trezentos),
pagam uma taxa de R$ 10,00 (dez reais) no ato da matricula de cada disciplina cursada,
que é utilizada para tirar xerox dos textos e comemorar as festividades.

Na minha pratica docente no Programa observei que, em geral, os participantes
sdo idosos(as) socialmente ativos. A participacdo na extensdo universitaria tem uma
motivacdo compartilhada entre a maioria que o considera um espago para 0 encontro com
novas pessoas e a possibilidade de construir novas amizades e fortalecer antigas. Em todas
as atividades propostas para o Programa a existéncia de diferentes velhices; e, envoltas
nestas, encontramos diferentes tipos de relagBes intergeracionais: as intrafamiliares e as

extrafamiliares, ambas necessarias a vivéncia do envelhecimento ativo.

Essas informacdes sobre o Programa foram disponibilizadas pela Coordenadora atual do PTIA.
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Observa-se que o PTIA cumpre sua fungdo social, de transmissor de
conhecimentos, atualizacdo cultural, propulsor de crescimento pessoal e indicador de
qualidade de vida para os(as) idosos(as) participantes. Os grupos de convivéncia se
constituem como espacos efetivos de participacdo, onde se compartilham as alegrias e
tristezas da vida, ganhos e perdas, todavia negando a concepgao do envelhecimento como
um tempo exclusivo de perdas e inatividade.

As funcdes de socializacdo e participacdo que tornam os(as) idosos(as) mais
dindmicos(as), ativos(as) e participativos(as) também sdo resultados positivos
proporcionados por essa forma de educagdo que tem implicacGes diretas no seu bem-estar,
tornando-os mais alegres, livres, soltos e saudaveis, 0 que nao implica dizer que ndo haja
dissabores e tristezas. Essas mudancas sao esperadas, posto que dentre as finalidades gerais
desses programas destacam-se o reordenamento da vida cotidiana do(a) cidaddo(8)
idoso(a), de serem capazes de lidar com as préprias emocdes e situacdes de conflito,
compreender o processo de envelhecimento, rompendo obstaculos de comunicacéo,
construindo relacionamento, interagindo e engajando-se em trabalhos ligados a arte,
ciéncia e acdo coletiva.

O Programa Terceira ldade em Acdo - PTIA promove atividades sociais,
educativas e culturais, além de fornecer orientagcbes para uma vida saudavel e oferece
cursos livres agrupados em areas tematicas tendo como clientela pessoas, geralmente, com
sessenta anos de idade ou mais. O Programa direciona suas a¢6es para um aprendizado que
visa 0 exercicio da reflexdo sobre o envelhecimento, criatividade, troca de experiéncias,
valorizacdo destas e da memoria, visando melhoria na qualidade de vida e bem-estar. A
sociedade reconhece a importancia das a¢es do PTIA, que busca disseminar uma nova
maneira de viver a velhice, muito além dos esteredtipos e preconceitos de inutilidade e
improdutividade, o que significa contribuir para formacdo de uma imagem positiva do
idoso para a sociedade e para ele proprio.

Muitas sdo as perspectivas pelas quais ja se debrucaram algumas analises sobre 0
envelhecimento. Todas com sua particular relevancia do ponto de vista teérico e com vistas
a consequéncias praticas no ambito dos estudos de envelhecimento. No ambito da UFPI,
relevantes pesquisas tém se desenvolvido com a temética do envelhecimento abordando
diferentes angulos com nuances interdisciplinares, principalmente no Programa de Pos-

Graduagdo em Politicas Publicas.
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Destaca-se o estudo realizado por Vilar (2004), pioneiro sobre o PTIA. A autora
estudou o envelhecimento na perspectiva de compreender os sujeitos em sua integralidade
através da construcdo tedrico-metodoldgica da Sociopoética, desenvolvida pelo filosofo
francés Jacquer Gauthier. O mesmo valoriza os saberes de pessoas comuns, articulados aos
saberes académico. Tal estudo levou em consideracdo a criatividade artistica, a
espiritualidade e o proprio corpo como fonte de conhecimento, significando e
resignificando os conceitos de cidadania a partir de discursos polissémicos e das realidades
vividas pelos sujeitos (VILAR, 2004).

Com a mesma temética do envelhecimento, Alencar (2006) estudou a educagéo
nutricional aportando dimensdes sécio politicas para um envelhecimento bem-sucedido:
vivéncias do Programa da Terceira Idade em Acdo/UFPI. A experiéncia didatico-
pedagdgica na area da nutricdo foi aplicada ao campo da educacdo em saude para
idosos(as). A pesquisa elucidou a importancia do processo educativo no aporte de
dimensdes socio politicas capazes de promover a saude, bem como propiciar a melhoria
das expectativas de vida na pessoa idosa e a0 mesmo tempo debater acerca de pressupostos
que permeiam a promocdo de préaticas alimentares e estilo de vida, no sentido de um
envelhecimento sadio, perpassando pelos direitos de cidadania, dentre os quais, o direito a
alimentacdo, sintonizado com a Politica Nacional do Idoso (ALENCAR, 2006).

Figueredo (2006) avaliou o processo educacional desenvolvido pelo PTIA,
investigando o impacto exercido pelo mesmo cotidiano de seus participantes quanto as
mudancas no estilo de vida, nos comportamentos e atitudes em relacdo ao processo do
envelhecimento. A pesquisa teve a perspectiva de perceber a relacdo entre a participagao
dos(as) idosos(as) nas atividades do PTIA e a melhoria na qualidade de vida. A
participacdo do idoso no Programa revelou aos familiares, a importancia de outro
componente significativo para o bem-estar vivenciado nessa fase da vida: a sociabilidade.
Essa constatacdo foi auto percebida pelos(as) entrevistados(as) idosos(as), como um dos
fatos mais importantes na passagem pelo PTIA. O estudo constatou que ha consenso entre
os trés segmentos investigados (alunos, familiares e professoras), sobre a melhoria da
qualidade de vida dos(as) idosos(as), a partir de sua insercdo no PTIA e do impacto
positivo no seu cotidiano (FIGUEREDO, 2009).

Nesse contexto, o estudo de Castro (2009) objetivou compreender como 0s idosos
e as idosas com Aids estdo envelhecendo e como 0s mesmo percebem seus problemas de

salde. Tal estudo levou em consideracdo as apreensGes por parte dos sujeitos que
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convivem com tal doenca a partir das experiéncias subjetivas bem como suas interagdes
com os diversos elementos do contexto social e cultural, buscando-se compreender como
0s idosos constroem suas identidades (CASTRO, 2009).

Silva (2013) analisou a participacdo dos(as) idosos(as) da disciplina “Musica
Popular Brasileira e Encontro de Geragdes”. O objetivo foi destacar os sentidos e os
significados dados ao envelhecimento, através da linguagem simbolica da musica. Buscou-
se analisar o cotidiano de quem envelhece mediatizado por obras de compositores e
interpretes da musica brasileira. Através da técnica cientifica da observacéo participante, o
autor pode acessar e perceber novas categorias conceituais vivenciadas pelos sujeitos
envelhecidos (SILVA, 2013).

Além desses estudos de dissertaces e teses citados acima, outros trabalhos de
conclusdo de curso de graduacdo e de pos-graduacdo em diversas areas do conhecimento
foram desenvolvidos com idosos(as) do PTIA/UFPI desde sua criacao.

Posteriormente surgem, em Teresina, outras propostas de criacdo de Programas
direcionados a pessoas idosas, em Universidades particulares, a exemplo do Programa
Integracdo de Geragdes — INTEGERA, do Instituto Camillo Filho - ICF. Trata-se de um
projeto de extensédo, do curso de Servico Social, que visa a atualizacdo de conhecimentos,
onde sdo oferecidas oficinas ministradas por profissionais de diversas areas, incluindo
cursos de fonoaudiologia, espiritualidade, pintura em tela, memdria, informética, internet e
capoterapia™®. Além da participacdo dos(as) idosos(as), em oficinas, oferece encontros
interativos e festividades que sdo realizadas juntamente com os graduandos do curso de
Servico Social, proporcionando a integracdo de geracOes diferentes no meio académico.

O Projeto de Incluséo Social da Pessoa Idosa, da Faculdade Integral Diferencial -
FACID e o Trabalho Social com Idosos do Servico Social do Comércio (SESC). O Projeto
de Inclusdo Social da Pessoa ldosa da FACID, por sua vez, surgiu em 2007, visando o
bem-estar na terceira idade. O projeto oferece vérias atividades, como cursos de
informatica, palestras, dancas e recebem orientacfes de salde nas areas de Enfermagem,
Farmacia, Fisioterapia, Medicina e Odontologia, envolvendo todas as coordenaces dos
cursos e os alunos da institui¢do. Os idosos(as) participam de vivéncias holisticas, recebem
durante as aulas instrugbes para usar medicamentos de forma adequada, alimentacdo

saudavel, pratica de exercicios psicofisicos e de postura fisica, conduta na sociedade,

18 uma terapia utilizando elementos da capoeira adaptada para pessoas da terceira idade, respeitando a
condicdo fisica, as potencialidades, os limites e as caracteristicas psicoldgicas individuais da clientela.
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direitos da pessoa idosa e como devem viver a velhice de forma saudavel e com qualidade
de vida e informatica (FACID, 2013).

O Trabalho Social com Idosos(as) do SESC conta atualmente com 288 inscritos
que participam de 13 projetos envolvendo palestras informativas, campanhas, concursos de
talentos, atividades fisicas, oficinas de memdria e visitas institucionais, passeios dentro e
fora de Teresina em parceria com outros setores do SESC. Dentre as atividades
desenvolvidas destacam-se o0 baile de méascara da terceira idade; forrd intergeracional, que
promove a integracdo dos(as) idosos(as) com pessoas de varias idades em ambiente de
valorizacéo e respeito mutuo; oficina de memdria, com atividades de intervengdo que visa
melhorar o desempenho amnésico; encontro da felicidade, onde séo discutidos temas da
terceira idade na perspectiva educacional de uma velhice cidadd e com qualidade de vida
através de atividades nas areas de saude, lazer e cultura; gincana cultural, com competicao
educativa na qual os(as) idosos(as) participam de diversas tarefas, interagindo com o0s
filhos e netos, contribuindo de forma efetiva para o bem estar e a melhoria da sua
qualidade de vida; oficina de convivéncia, um espaco de troca de experiéncias com
trabalhos artesanais, cuja intencdo é promover o envelhecimento ativo, trabalhando a
autoestima com praticas de convivéncia sadia (SESC, 2014).

Desta forma, as atividades desenvolvidas pelo SESC e pelas outras instituicbes
universitarias, acima mencionadas, possibilitam o fortalecimento do funcionamento
cognitivo, contribuindo para o bem-estar social, emocional e fisico das pessoas que
envelhecem bem como para a manutencdo da sua autonomia e independéncia em
atividades diérias.

As formas de sociabilidades entre homens e mulheres idosos séo diferentes, como
ressalta Debert (2004) ao falar do uso diferenciado, por cada um, das formas de
associativismo. Louro (1997) argumenta que as diferencas anatdmicas sdo apresentadas e
valorizadas, através de discursos que implementam e constroem significados para as
diferengas sexuais que, por sua vez, permitird que as pessoas aprendam a se converter e
reconhecer-se como homens e mulheres em determinada sociedade e momento historico.
Os valores e padrdes sociais e culturais construidos pela sociedade estdo presentes no dia-
a-dia dos velhos e influenciam seus comportamentos e atitudes, & medida que constroem
como deve ser o masculino e o feminino na velhice (FIGUEIREDO et. al., 2007).

Outraspesquisasevidenciamasformas diferenciadas

comqueasmulheresvivemavelhicequando comparadas
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aoshomens.Algumasapontamqueasmulheresdurante  avelhice  participammaisdoqueos
homensdeatividadesforadecasa,enquantoessespermanecemmaistempoemsuascasasdepoisda
aposentadoria.Outrasindicamqueasmulheresidosas,maisdoqueoshomens,procuramparticipar
decursoseviajar,assimcomoseenvolvemematividadesrelacionadasaConselhoseFéruns(PAPA
LEONETTO, 2003;ALVES,2004;,CAMARANO,2004).

Esses programas proporcionam conhecimentos praticos especificos, contando com
uma equipe multiprofissional que preparam o(a) idoso(a) para a passagem da vida
economicamente ativa para a aposentadoria, levando a tomada de consciéncia em relacao
as transformacdes corporais bem como o equilibrio e a compreensdo do mundo. O tema da
terceira idade traz para a atualidade a discussao sobre os novos espacos de sociabilidade
como supostos meios e efeitos para retirar uma imagem culturalmente construida de
individuos desprezados com uma auséncia de papéis sociais (DEBERT, 1994).

As crises, que muitas vezes sdo motivos de insercdo em programas voltados para a
terceira idade, ndo estdo associadas apenas a pos-aposentadoria, mas também pds-perda de
um(uma) ente querido(a), pos-cirurgias, falta de atividades, quando os filhos saem de casa
para constituirem familia e outros motivos. Assim, a pessoa idosa vivencia a exclusao
social em varias dimens@es: econbmica, quando se aposenta e sofre uma baixa no seu
poder aquisitivo; politica, quando se veem desrespeitados(as) em seus direitos de cidadao;
social, quando séo isolados ou ndo mais requisitados(as) a participarem de eventos sociais,
das festividades, lazer e decisbes no contexto familiar; cultural, quando assistem
diariamente a depreciacdo de sua memoria (NUNES, 2001). Alguns dos problemas
apresentados ndo sdo exclusivos de pessoas idosas, sdo reflexos do modo de vida
contemporaneo, em geral, a saber: soliddo, mania por remédios e médicos, isolamento,
depressao e outras doencas (CACHIONE, 2003).

Todavia, esses Programas também tém mobilizado outros publicos com outros
motivos, como a busca de atualizacdo cultural, de informagfes e conhecimentos. Nem
todas as pessoas idosas que procuram 0s programas de universidades abertas sdo pessoas
deprimidas por conta de perdas, aposentadorias e doencas. Ao contrario, estdo em busca de
superar os estereotipos de improdutividade e descartabilidade, reafirmando que ha diversas
formas de viver a velhice e que essa pode significar produtividade, experiéncia, sabedoria,

transmissdo de conhecimentos.
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3 CAMINHOS METODOLOGICOS E ESCOLHAS NORTEADORAS DA ESCUTA

A escolha do caminho percorrido pelo(a) pesquisador(a) deve ir ao encontro do
objeto a serinvestigado e, sobretudo, dos objetivos a serem alcangados, pois esses indicam
0 método a ser aplicado(MAY, 2004). Nessa pesquisa, onde 0s sujeitos sdo as mulheres
idosas que participam do Programa da Terceira Idade em Acdo — PTIA/UFPI e cujo
objetivo é apreender os significados do envelhecimento para essas mulheres no que se
refere a familia, corpo e grupo de convivéncia, atesta-se a natureza qualitativa da pesquisa
e 0 método etnogréfico com caminho escolhido por se considerar o mais adequado
considerando a proposta de investigacao.

A pesquisa qualitativa busca compreender asexperiéncias vividas e prenhes de
significados que sdo atribuidos porquem a vivencia e que emergem do contexto social.
Possibilita ao(a) investigador(a) identificar neste universo subjetivo os significados dos
saberes e praticas a partir das crencas, conhecimentos, valores, mitos, preconceitos,
préprios da cultura e historia dos sujeitos investigados (MINAYO, 2007).

Baseia-se no principio de que “os conhecimentos sobre os individuos so
sdopossiveis com a descricdo da experiéncia humana, tal como ela é vivida e tal comoela é
definida por seus proprios atores.” (POLIT & HUNGLER, 1995: 270). Trata-se de uma
atividade situada que localiza o observador no mundo.Consiste em um conjunto de préticas
materiais e interpretativas que déo visibilidade ao mundo em uma série de representaces,
incluindo as notas de campo e entrevistas.

A abordagem qualitativa de pesquisa, como afirma Mirian Goldenberg (2000:45):

trabalhacomouniversodesignificados,motivos,aspiragdes,

crencas,valoreseatitudes,oquecorrespondeaumespacomais
profundodasrelagdes,dosprocessosedosfendmenosquenédo
podemserreduzidos a operacionalizacdodevariaveis.

Possibilitainformac6es mais detalhadas e aprofundadasdos discursos dos sujeitos,
permitindo conhecer seus modos de vida e experiéncias, além das suas
singularidades.Busca, pois, entender o fenémeno em termo dos significados que as pessoas
a ele conferem.Nesse sentido, a competéncia da pesquisa qualitativa é o mundo da
experiéncia vivida, é nele que a crenca individual, acdo e cultura se imbricam (DENZIN
&LINCOLN, 2006).

A metodologia empregada nessa pesquisa € do tipo qualitativo, cuja coleta de

informagdes se processa através de entrevistas em profundidade, uma vez que se pretende
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apreender os sentidos atribuidos a velhice por essas mulheres que participam do Programa
e, especificamente, da disciplina “Sociabilidade, Familia ¢ Envelhecimento” na qual me
encontro como professora voluntaria dessas alunas, dai a importancia da observacao
participante nesse estudo, cujo locus de pesquisa é o PTIA, que se localiza hum setor da
UFPI, campus em Teresina-Pl, enfocando o0s espagos de sociabilidade a fim de
compreender os significados atribuidos a condigéo de idosas no tocante a esses aspectos.

Entende-se que a construcdo doobjeto de estudo nas Ciéncias Sociais esta
vinculada, de certo modo,as experiéncias subjetivas do(a) pesquisador(a) numa relacéo
dual e necessaria de familiaridade e estranhamento (PEIRANO, 1992). E o que Bourdieu
(2002), em outros termos, atestou ao discutir a impossibilidade de objetividade nas ciéncias
sociais, mas a necessidade de vigilancia constante de objetivacéo.

A incursdo etnografica fez parte de todo processo dessa pesquisa, seja no tocante a
realizacdo das entrevistas ou quando da observacgéo participante em aulas desenvolvidas no
PTIA/UFPI como professora voluntaria, de agosto de 2013 a outubro de 2014, onde
compartilhei com os(as) alunos(as) diversos momentos de convivio que incluiram salas de
aulas, oficinas de atividades fisicas, aulas de lingua estrangeira, reunides, passeios e outras
situacOes de convivéncia efetivadas no Programa. Essa aproximagdo com o contexto e 0s
sujeitos da pesquisa na situacdo, acima mencionada, foi fundamental, trouxe familiaridade
com o0 objeto de estudoao tempo que se fazia necessario o estranhamento para uma analise
mais fidedigna possivel da realidade estudada (PEIRANO, 1992; BOURDIEU, 2002).

Para Lévi-Strauss (2003: 14), “a etnografia consiste na observacdo ¢ analise de
grupos humanos frequentemente escolhidos por razdes teodricas e praticas”, visando a
reconstituicdo dos fatos. Malinowski (1978: 18), refere-se a etnografia como uma
“descrigdo detalhada de todos os procedimentos utilizados para o recolhimento do material
etnografico”, esclarecendo, desta forma, que as condigdes sob as quais as observacdes e
informacdes sdo coletadas poderdo conduzir as analises sob a problematica oferecida pela
realidade estudada. Ao expor uma complexa narrativa sobre a vida trobiandesa na obra
“Argonautas do Pacifico Ocidental”, propde diferentes caminhos para a pesquisa
etnografica ao romper com a antropologia de gabinete e inaugurar um novo estilo de
pesquisa que se fundamenta no constante dialogo entre a observacdo participante e as
descrigdes etnograficas.

Vieira e Pereira (2005: 226),sobre a metodologia etnografica diz ser essa uma

estratégia de pesquisa na qual o pesquisador, seja ele antropdlogo ou socidlogo, “se insere
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na realidade social que sepropde estudar com o intuito de compreender os elementos da
vida social”. Para tal, a etnografia utiliza diferentes métodos, como a observacdo e a
entrevista e a andlise documental. Silverman (2009), ao comentar sobre as formas de
coletar as informacGes pelo método etnograficodiz que, muitas vezes,essas se resumem a
observacdo e a escuta dos fatos e fenbmenos atravésdas entrevistas em profundidade e da
observacgao participante.

Geertz (1989) ressalta que a etnografia deve ser conceituada ndo como ela €, mas
sim, como ela deve ser feita, levando em consideracdo a existéncia de um esforco
intelectual que busque descrever minuciosamente a realidade sociocultural do objeto em
estudo. Aetnografia é, por exceléncia, uma importante aliadanacompreensdodo
envelhecimentoedossentidosquel hes sdoatribuidos, compreendendoa
velhicecomopartedaculturadosseus  sujeitosnasuarelagdocomoseuentorno.  Possibilita,
ainda,uma forteinteracdodo(a)pesquisador(a)comoseuobjetodeestudo,apartirdaconvivéncia
diaria e dasistematizacéao cuidadosa das
informacdes,propiciandoestarnointeriordofenémenoestudado
ecompartilharasexperiénciascomos sujeitos investigados, “ver as coisas do ponto de vista
dos nativos” (GEERTZ, 1989: 88). Para Clifford (2008), a etnografia est4 imersa em uma
escrita que encena uma estratégia especifica de autoridade, que estabelece a propria
validade cientifica do método etnografico.

As concepcoes tedricas desses autoresreforcam a ideia de que o pesquisador ao
utilizar a metodologia etnografica como ferramenta em sua pesquisa devera entender e
validar o significado das acfes de forma que este seja 0 mais representativo possivel do
significado que as préprias pessoas pesquisadas dariam a mesma acdo, evento ou situacdo
interpretada. Em decorréncia disso, a etnografia assume o seu significado, tornando-se a
forma de descricdo da cultura material de um determinado grupo social ao ter a
preocupacdo de obter uma descricdo densa, a mais completa possivel, sobre o que um
grupo particular de pessoas faz e o significado nas perspectivas imediatas que eles tém do
que eles fazem.

Retomando a descricdo metodoldgica dos eventos dessa pesquisa, destaco que 0s
contatos semanais mantidos inicialmente com os(as) idosos(as) através das aulas, somados
aos conhecimentos tedricos que eu ia adquirindo sobre o tema possibilitou que eu captasse,
em sala de aula, as categorias de andlise através das quais iria discutiria os significados da

velhice para aquele grupo. Tais categorias foram elencadas considerando os assuntos que
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eram mais comuns e recorrentes em seus discursos, 0 que indicava certa importancia em
suas vidas, a exemplo de familia, corpo, grupo de convivéncia.

Elencar categorias, a priori, pode a primeira vista passar uma ideia de
engessamento ou conformacao dos discursos. Todavia considera-se uma falsa ideia, pois
embora haja certo enquadramento metodoldgico das falas nas categorias elencadas, elas
proprias séo frutos da captacdo dos discursos dos(as) idosos(as) apreendidos anteriormente,
ou seja, nasceram no seio das suas interacdes sociais no contexto do grupo de convivéncia.
Partindo desse pressuposto ndo se entende como prejuizos no tocante a riqueza das falas
sobre os significados da velhice ou dos discursos proferidos na condicdo de velhos(as), ao
contrério té-las elencadas a priori possibilitou um olhar e escuta mais apurada sobre 0s
discursos vistos anteriormente, uma espécie de revisitacdio do campo, sO que
metodologicamente mais sistematizada.

Para a coleta de informacBes em campo utilizou-se além da técnica da da
entrevista a observacdo.Estas foram realizadas a partir da observacdo participante,
definida como um “processo no qual um(a) investigador(a) estabelece um relacionamento
multilateral e de prazo relativamente longo com uma associacdo humana na sua situacdo
natural com o propoésito de desenvolver um entendimento cientifico daquela situagdo”.

As observacOes foram realizadas em diferentes situacdes: em sala de aula,
atividades recreativas, momentos em grupo de espera para o inicio de aulas ou pds aulas,
em ocasides de almogo no restaurante universitario, em conversas pelo facebook. Neste
sentido, na variacdo de contextos observados as acdes dos individuos podem ser melhor
compreendidas prevenindo precipitacbes por parte do(a) pesquisador(a) (MAY, 2004:
177).

Odiariodecampo
éolugardocorpoacorpodo(a)pesquisador(a)consigomesmoperanteomundosocialestudado. Al
émdisso,odiariotranscendeadescri¢dodesituacbes, fatoseacontecimentos,setornaummomento
dereflexdoeautoanalisedessainteragdocomocampo.Euescreviameusdiarioscomosecontasse
aalguémminhaexperiénciadiariano campo.Descrever
oslugares,aspessoas;escreviasobreosacontecimentos,asequénciacomelesocorreram,asfalas(
minhaseasquaisescutava).Escrevertambémsobreoquesentia,sobrecomomesentiaemdetermin
adassituacdes,sobreminhasreflexdesapartirdasminhasleituras.Enquantoescreve €  bom

tentarreorganizar as minhasideias,osacontecimentos,comoosviaecomoelesmeaproximavam
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oumedistanciavamdasminhasperguntas,eporvezesmetraziammaisperguntas (WINKIN,
1998).

No que se refere a técnica da entrevista a escolha deveu-se ao fato dessa
possibilitar uma exploracdo em profundidade da perspectiva dos atores e a apreensdo e
compreensdo das suas condutas sociais, assim como a possibilidade de conhecer melhor os
dilemas e questdes por elas enfrentados pelos individuos, uma maneira de explorar melhor
0 mundo da vida dos informantes. Entendendo, aqui, que toda transcricdo € ja uma
interpretacdo e que o material que surge a partir das entrevistas pode ser considerado uma
co-construcdo, envolvendo tanto o(a) entrevistado(a) quanto o(a) entrevistador(a)
(POUPART, 2008).

A escolha pela entrevista do tipo semiestruturada deveu-se ao fato dessa
pesquisadora, ndo s6 contar com certo nivel de estruturacdo ao ir a campo, visto que ja
havia elencado as categorias analiticas de investigacdo, mas também porque pretende
operar com certa flexibilidade no que se refere as falas das entrevistadas, incluindo
questdes e assuntos proferidos por elas, mesmo que indiretamente associadas ao problema
de pesquisa, desde que se considerassem importantes para o entendimento ou ampliacdo do
assunto em estudo. Esse tipo de entrevista faz emergir informacdes de forma bem mais
livre, onde as respostas ndo estdo condicionadas exclusivamente a uma padronizagdo de
alternativas, como aquelas contidas no método quantitativo através da aplicacdo de
questionarios fechados.

Utilizou-se ainda a estatistica para tracar um perfil geral das mulheres
entrevistadas, através da média ponderada cuja intengdo ndo foi de generalizar, absolutizar
ou universalizar as informagdes aqui coletadas para todas as mulheres que participam de
Programas de Extensdo Universitaria para Terceira ldade no pais, mas de sistematizar e
condensar as informacdes desse grupo de sujeitos pesquisados.

O loécus dessa pesquisa, aonde se encontram 0s sujeitos investigados, foi o
Programa da Terceira Idade em Acdo PTIA/UFPI, em Teresina. Devido a participacao
nesse Programa ser majoritariamente de mulheres, o que assinala uma diferenca de género,
e de té-las em maior namero, facilitou o acesso para entrevistas, além do fato desse tema
ser discutido sob uma perspectiva de género que, por sua vez, considera 0 aspecto
relacional, optou-se em escolher as mulheres como sujeitos dessa pesquisa.

Especificamente aquelas matriculadas no segundo semestre de 2014 do PTIA e que
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estivessem frequentando a disciplina “Envelhecimento, familia e sociabilidade”, ministrada
por mim no Programa.

A disciplina desse periodo, mencionado acima, foi planejada sistematicamente
para contemplar e aprofundar o contetido das categorias analiticas elencadas anteriormente.
A intencdo era promover aulas expositivas, interativas, debates, filmes, documentérios,
discussdo em grupos, noticias de jornais e revistas que contemplassem 0s assuntos
anteriormente recorrentes em seus discursos. Ressalta-se que a referida disciplina no
periodo de 2014.1 tinha 30 (trinta) alunos(as) matriculados(as), desses 14 (quatorze)
frequentavam semanalmente as aulas. No periodo de 2014.2, aconteceu algo também
semelhante, existiam 28 (vinte e oito) alunos(as) matriculados(as), desses 15 (quinze)
frequentavam semanalmente as aulas, o que indica um numero consideravel de evasdo
escolar.

A pesquisa de campo teve inicio ap0s a autorizagdo institucional da coordenadora
do PTIA e da aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), da Universidade
Federal do Piaui (UFPI). As participantes da pesquisa foram esclarecidas sobre o estudo e
seus objetivos. A cada idosa foi lido e entregue 0 Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (APENDICE A), em duas vias, que foram assinadas pelas mesmas, ficando
uma via com a participante e a outra com essa pesquisadora, respeitando-se a Resolugéo n°
196/96, do Conselho Nacional em Pesquisa com seres humanos, que garantiu a
confidéncia, a privacidade e a protecdo de imagem das entrevistadas, onde estas estardo
isentas de qualquer custo e livres para desistir de sua participacdo a qualquer momento
dessa pesquisa.

A compreensdo da etnografia, tanto em relacdo a observacdo de campo como
atextualizacdo dos dados produzidos durante o trabalho decampo, possibilitou maior
aproximacdo com o0s nativos e entendimento dos mesmos. A etnografia dos
comportamentos e das falas das idosas, na disciplina que ministrei, tornou-se
imprescindivel para aproximar-me, entendé-las e verificar como interagiam no grupo e
como se posicionavam diante de tematicas relacionadas a familia, corpo e grupos de
sociabilidade dos quais participavam, incluindo o PTIA (OLIVEIRA, 2000).

Torna-sepertinente aqui ressaltar que se comunga com May (2004:74) quando diz
gue “os fatos nao falam por si mesmos. Assim, precisamos do relacionamento reciproco
entre teoria e pratica, para a pesquisa social desenvolver-se intelectualmente e ser (til para

entender e explicar o mundo social”. Afirma, ainda, esse estudioso que para pensar o0
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mundo social é necessario estar atento as diversas possibilidades tedricas e praticas a partir
da escolha do objeto da pesquisa. E o objeto, ou melhor, é o problema formulado sobre o
objeto queindica a trajetoria do(a) pesquisador(a).

Sobre o periodo de coleta de informacGes em campo, é relevante destacar a
sistematizacdo utilizada: a primeira fase: fase exploratoria - incluiu dois periodos letivos de
disciplina — o periodo de aproximacdo e conhecimento geral sobre o objeto de estudo; a
segunda fase — a descoberta e sistematizacdo dos assuntos recorrentes e a transformacéo
em categorias analiticas; e, por fim, a terceira fase — investigativa — a pesquisa de campo
propriamente dita.

Ao aceitar a possibilidade de ser colaboradora do PTIA, na condicdo de docente,
no periodo de agosto de 2013, fui despertada para o fato de que as questBes pertinentes ao
envelhecimento sdo tantas e, portanto, necessitadas de diversas lentes que as esmilcem e
as transfigurem, estava eu despertando um estranhamento, um olhar antropoldgico para
aquele universo que me deixava maravilnada de informacGes, experiéncias e
conhecimentos e ao mesmo tempo atbnita frente as quebras de preconceitos e
desconstrucdes que tive que fazer sobre as pessoas velhas.

Transitavam por aquele universo homens e mulheres, personagens de historias de
vida, textos vivos, mestres com registros valiosos, passageiros da vida com inlmeros
quildometros rodados, detentores(as) de determinados anos de idade que os(as)
classificavam comoidosos(as). Aquelas mdaltiplas identidades se reuniam em torno
daquelePrograma que lhes auspiciavam melhores condi¢Ges e qualidade de vida para
experienciarem a situacdo de idosos(as) ao longo do semestre letivo através dos encontros
em sala de aula e fora dela, nos corredores, pracinhas, hidroginastica, musculacdo e
também antenados uns aos outros e a essa professora via redes sociais, mais precisamente
através do facebook, se sentindo também incluidas e participes dessa contemporaneidade
virtual.

O material de campo, aqui apresentado, foi coletado a partir dos contatos regulares
mantidos com as idosas dentro e fora da sala de aula (nas pracinhas de alimentacdo da
UFPI, restaurante universitério, facebook e whatsapp), através das técnicas de observacédo e
entrevistas semiestruturadas realizadas com 10(dez) idosas, além dos registros em diarios
de campo. As entrevistas foram realizadas individualmente nos espagos internos
reservados as aulas do PTIA, na UFPI. As entrevistas ocorreram no periodo dos dias 06 a

15 de outubro de 2014, com dez alunas do PTIA que se dispuseram a participar da
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pesquisa apo6s a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A
entrevista que tinha o interesse em aprofundar os discursos proferidos pelas idosas, em sala
de aula, sobre as categorias (familia, corpo, grupo de convivéncia), foi realizada com as
dez idosas que se mostravam mais participativas em sala de aula.

Ao realizar as entrevistas, eu solicitava a assinatura da autorizagdo para gravar o
audio das entrevistas, deixando-as a vontade para decidir. Nao houve, por parte delas,
recusas e nem constrangimentos em relacdo ao uso do gravador. Uma entrevistada
perguntou quem ouviria as entrevistas e me pediu para que eu nao deixasse outra pessoa
escutar o que foi dito. Prometi que as transcrigdes seriam feitas por mim e o que, de fato,
ocorreu. Ainda acrescentei que se caso quisessem retirar a fala, a qualquer momento
poderiam fazé-lo. Esclarecia sempre que seriam preservados o sigilo, anonimato e a
privacidade de cada uma. Assim, os nomes das entrevistadas sao ficticios como forma de
evitar constrangimentos posteriores.

Contudo, em certos momentos das entrevistas, observei que algumas mudavam o
foco por quererem contar fatos recentes de historias anteriores ou se estender em questdes
que direcionavam a conversa para outro assunto ou para outras pessoas. Mesmo que ndo
parecesse haver um encadeamento e sistematicidade nessas falas, esses discursos pareciam
ser seus modos proprios de significar os temas investigativos em torno do envelhecimento.

Notas sobre espago, tempo, atores, fendmenos sociais, reflexdes acerca do tema,
conversas informais — registros da observacdo participante — foram feitas em diario de
campo, ao final de cada ida ao campo. A observacdo participante ocorreu dentro dos
espacos do grupo de sociabilidade, no periodo entre agosto de 2013 e julho de 2015.
Frequentei as aulas inaugurais e as festas realizadas em datas especiais, como dia das méaes
e o dia internacional do idoso (Anexo F - FOTOGRAFIA 01 e 02).

Afastava-me do campo apenas nos periodos de férias (janeiro, fevereiro, julho e
dezembro), mas continuava mantendo contato com as idosas por telefone (ligacéo e
whatshapp) e pela internet (via Facebook — rede social). Os dados construidos nesse
periodo foram significativos para a compreensdo dos objetivos da pesquisa.

A coleta de informacgBes ocorreu durante as aulas tematicas, através de
observacOes sistematicas das discussdes em sala de aula, espaco onde surgiram as
categorias e onde essa pesquisadora era também a professora (Anexo F - ver
FOTOGRAFIA 03 e 04); posteriormente através de entrevistas com dez idosas. Ha que se

ressalta que a disciplina “Envelhecimento, Familia e Sociabilidade”, ministrada no periodo
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de 2014.2 foi planejada incluindo os referidos temas de investigagdo do conteddo
programatico. Cada tema foi planejado para ser discutido em uma unidade da disciplina e
cada unidade teve uma duracdo média de 16 (dezesseis) horas, o que equivale a 8 (oito)
aulas (ver Anexo D).

H& que se ressaltar que ndo ocorreram recusas por parte das idosas convidadas
para concederem entrevistas. Essas foram marcadas previamente, algumas pessoalmente e
outras por meio de ligacdo telefonica ou aplicativos de celular. Fui bem aceita por elas, que
sempre se mostravam receptivas e amaveis, sempre procurei conversar com todas
reservando-lhes tempo e atencdo suficiente para se expressarem.

A fase de construcdo e a fase de analise dos dados foram feitas de forma
concomitante, tendo em vista que os textos antropoldgicos, segundo Geertz (1978), sdo
interpretacdes e o oficio do antropdlogo é descrever densamente uma cultural a0 mesmo
tempo em que a interpreta. As interpretacdes que compde essa dissertagdo, conforme
Geertz (1978) podem ser consideradas de segunda ou terceira méo, ja que a interpretacao

de primeira méo apenas 0s nativos podem reproduzir.
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4.ESCUTANDO AS IDOSAS: IMPRESSOES ANALITICAS DO CAMPO

4.1 Os participantes do PTIA e os sujeitos da pesquisa

Segundo informagdes contidas no questionario socioecondémico aplicado aos(as)
alunos(as) pela coordenacéo do PTIA, 8,5% dos alunos(as) pertencem ao sexo masculino e
91,5% sdo mulheres, realidade compativel com a maioria dos programas sociais de
extensdo universitaria para a terceira idade, onde as mulheres constituem maioria. A idade
dos homens varia de 56 a 86 anos de idade™® e das mulheres varia de menos de 60 a mais
de 80 anos®.

Quanto ao estado civil, a maioria dos homens e mulheres sdo casados®. A viuvez,
no entanto, é mais presente entre as mulheres, conforme a literatura, em funcdo da
feminizacdo da velhice advinda do fato de terem uma expectativa de vida maior que 0s
homens. No tocante a escolaridade, a maioria dos homens e mulheres concluiram o
ensino®.

Em relacdo a moradia, 100% dos homens moram em casa ou apartamento com a
familia e 100% das mulheres também. A maioria das mulheres mora com o conjuge 40%
sem filhos, 25% com o conjuge e filhos, 25% mora com outros familiares e 10% sozinhas.
Os homens que moram com esposa e filhos sdo 25%, 0s que moram apenas com a esposa
sdo 40% e os que moram sozinhos sdo 35%. No que tange a renda familiar mensal, a
pesquisa mostrou que 30% é de um a dois salarios minimos, 20% possui renda de 2 a 3
salarios e 50% acima de trés salarios. A maior parte desta renda familiar provém dos(as)

idosos(as), verificou-se ainda que estes moram com mais de uma geragdo em casa € a

1999 tém menos de 60 anos; 19% estdo na faixa de 60 a 65 anos; na faixa de 66 a 70 anos encontra-se a
maioria dos alunos que representa 38% dos participantes; 22% tém de 71 a 75 anos; 8% estdo com idade
entre 76 e 80 anos e 4% j& ultrapassaram a idade de 80 anos.

2920% ainda ndo alcancaram os 60 anos de idade, contudo o Programa aceita matricula de pessoas a partir de
55 anos, devido a demanda significativa dessa faixa etaria. A maioria das mulheres concentra-se na faixa
etaria dos 60 aos 65 anos, correspondente a 45%. De 66 a 70 anos, encontramos um percentual de 18% das
alunas, 11% tém entre 71 e 75 anos; 4% representam aquelas que tém entre 76 e 80 anos e 2% tém mais de
80 anos de idade.

?188% dos homens s&o casados, 10% séo solteiros e os vilivos s30 2% dos alunos. Entre as mulheres 45% s&o
casadas, 10% sdo solteiras, 12% sdo divorciadas/desquitadas e 33% s&o vilvas.

1% das mulheres sdo analfabetas; 16% nao concluiram o ensino fundamental, 16% o concluiram; 48%
concluiu o ensino médio; 8% ndo o concluiram e 11% ingressaram no ensino superior, sendo que destas,
apenas 3% ndo o concluiram e 3% fizeram uma poés-graduagdo. Os homens também, em sua maioria,
concluiram o ensino médio, 45%. Apenas 5% sdo analfabetos e 20% nédo concluiram o ensino fundamental.
Aqueles que concluiram um curso superior sdo 30% e 4% nao chegaram a conclui-lo.
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renda para o sustento familiar € proveniente, na maior parte, dos(as) idosos(as) sendo
muitas vezes essa a Unica fonte de sustento familiar, confirmando presente nessas familias
ndo sO a presenca da intergeracionalidade, mas a dependéncia e necessidade financeira da
geracdo mais jovem em relacdo aos(as) idosos(as).

De acordo com dados do IBGE (2009), os(as) idosos(as) chefes de familia
passaram de 62,4% em 2000, para 83,1% em 2009. Desse universo, 64,6% vivem com
os(as) filhos(as) e é a principal fonte no sustento destes, configurando a coabitacéo entre
geracOes. No contexto piauiense, esse arranjo familiar constitui 61,7%. As regides Norte e
Nordeste se destacam, mostrando percentuais acima da meédia nacional, 63,5% e 61,7%,
respectivamente. Os motivos resultam de necessidades socioecondémicas que impedem a
saida dos(as) filhos(as) de casa, de necessidades dos(as) idosos(as) e também de tracos
culturais dessas regides (TEIXEIRA, 2008: 70).Quando indagados(as) sobre quem era o(a)
chefe da familia destacaram a figura do homem idoso, que além de ser o principal provedor
financeiro da casa, mantem seu status social de pessoa de referéncia da familia®.

Particularmente no que se refere as mulheres entrevistadas destaco aqui que das
dez mulheres entrevistadas por mim, duas possuiam curso superior e as demais tinham
formacdo de nivel fundamental sendo que dessas,seis possuiam nivel fundamental
incompleto e duas possuiam nivel fundamental completo. Quanto a renda familiar e os
rendimentos, todas as idosas recebem aposentadoria, em média um ou dois salarios
minimos, sendo que aquelas que recebem apenas um salario minimo fazem trabalhos
extras. Em conformidade com Berger (2006), o alto indice de escolaridade feminina €
indicativo de um pertencimento as classes mais abastadas, visto que o0 acesso a educacdo
no Brasil é desigual e para as mulheres de maior renda é mais facil dar continuidade aos
estudos. O caso das mulheres desse estudo, tomando como referéncia o nivel de
escolaridade, se pode dizer que ndo se configuram como pertencentes as classes mais
abastadas.

As entrevistadas tinham entre 60 e 86 anos, a maioria era de cor branca, religido
catdlica, e todas aposentadas, contudo algumas ainda exercem servicos extras: duas
confeiteiras, cinco domésticas, duas educadoras e uma nutricionista.

Os sentidos do envelhecimento para as idosas que frequentam o PTIA séo aqui

discutidos a partir de uma anélise categorial que inclui a familia, o corpo e a participacéo

% Essa é uma denominacdo mais recente adotada nos questionarios do censo do IBGE substituindo a
denominacdo antiga “chefe da familia”. Esta ultimacarregada de concepgoes tradicionais e machistas sobre
familias.
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em grupos de convivéncia. A escolha dessas categorias ou temas, como foi mencionado em
outro momento desse trabalho, deveu-se a recorréncia com que esses assuntos apareciam
nas suas falas, observadas sistematicamente durante dois periodos escolares. Todavia, sei
que as experiéncias vivenciadas por elas, na condicdo de idosas, ndo se encerram nas
dimensdes analiticas aqui elencadas, assim como esse estudo ndo teve a pretensdo de
generalizar ou dar conta da totalidade de suas vidas, mas de um fragmento dela através da
lente interpretativa dessa pesquisadora, nos termos de Geertz (1989)

Percebo hoje que a préatica etnografica iniciou desde o primeiro momento em que
me inseri no PTIA e acredito que até o presente momento, pois 0 que Vi e vejo, escutei e
escuto continua sendo registrado na mente e na escrita que ora se processa, numa
incessante (des)construcdo e refinamento dos olhares e escutas iniciais. Continuar no
campo ministrando aulas para pessoas idosas ndo cortou instantaneamente a pesquisadora
que esta na professora. Ter feito a pesquisa durante o trabalho voluntério foi e esta sendo
uma experiéncia rica de saberes e fazeres docentes, académicos e pessoais. N&o estou a
mesma como profissional nem como pessoa, a pesquisa tem transformado o meu olhar,
compreensdo e praticas em relacdo ao envelhecimento, inclusive o meu.

Observei que esses assuntos que produziam sentidos no contexto do
envelhecimento para essas mulheres ndo se encerravam em si mesmo, se imbricavam e
acresciam uns aos outros a outras experiéncias, sentimentos e praticas que lhes eram
associados e os sentidos que lhes atribuiam. Constatei, assim, que as mdultiplas faces e
dimensBes que compdem a existéncia humana, em suas relacdes sociais, ultrapassavam
fronteiras que desbancavam qualquer intencdo de delimitagcdo e sistematizacdo tematica
feita por essa pesquisadora.

Apresentavam-se ali sujeitos cujas idades e experiéncias de vida pareciam ter Ihes
proporcionado certa maturidade para enxergarem a vida com lentes especiais, ao se
colocarem mais livres diante do que pensavam, sentiam ou diziam, deduzindo-se dai que
apreender suas falas sobre o envelhecimento a partir de algumas categorias nédo significaria

limitacdo ou aprisionamento de conteldo e sentidos para essas mulheres.

4.2 ldosas no Campus: sociabilidades, afetividadese trocas de experiéncias

Para compreender e interpretar o sistema simboélico dos valores morais e éticos

que orientavam as acgOes, escolhas e representacbes dessas mulheres sobre o
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envelhecimento eu precisava me incluir no cotidiano do PTIA. N&o s passei a ministrar
aulas no Programa, mas também passei a frequentar a Universidade em dias diferentes ao
dia que ministrava aulasa fim deobservar melhor as idosas que estavam inseridasnaquele
espaco de sociabilidade para a terceira idade. Perceber como se mobilizavam e se
relacionavam com 0 grupo no campus, a relagdo com os docentes e discentes da UFPI, o
que falavam nas rodas de conversas,como Se apresentavam esteticamente era importante
para saber quem eram aquelas pessoas, como estavam e se sentiam naquele ambiente que
pareciam ter escolhido para la estar semanalmente. A medida que me tornava mais
presente ganhava a confianca, empatia e amizade delas.

J& na primeira semana no PTIA, tive a oportunidade de ministrar uma palestra na
aula inaugural sobre “Saude da pessoa idosa: em busca da qualidade de vida”, que
aconteceu numa manhd de segunda-feira no auditorio Noé Mendes/CCHL. Além da minha
fala, apresentei videosexplicativos sobre a relacdo entre idade, estresse, bem estar,
qualidade de vida e longevidade. O objetivo desse evento era além da informacédo, em si,
promover a interacdo entre os professores(as) e alunos(as).

Nessa ocasido houveram diversas perguntas da parte deles(as) sobre qualidade de
vida na terceira idade e ali ja notei o interesse daqueles(as) alunos(as) em cursarem a
minha disciplina naquele semestre de 2013.2. Esse interesse estava associado a uma
preocupacdo que tinham com a salde, seja para prevenir doencas, curar ou trata-las . As
mulheres eram majoritariamente quem mais se interessava por essas questdes e ndo s em
relacdo a elas préprias, mas em relacdo aos maridos e filhos, evidenciando, assim, o papel
social de cuidadoras da familia.

A disciplina de “Saude do Idoso” tinha 0 corpo que envelhece como o lécus
principal de investimento dessas praticas discursivas sobre saude, envelhecimento e
cuidado, tendo tais processos fortes atravessamentos de género.Durante as aulas, eu sempre
perguntava a elas sobre os temas de salde de interesse para trabalharmos nas préximas
aulas e escutava os discursos evidenciando as escolhas realizadas sobre um determinado
tipo de doenca, pois o marido ou o filho ou o neto eram acometidos pela mesma. Observei
as caracteristicas de mulheres cuidadoras sendo sobrecarregadas até a velhice, o que se
torna visivel quando mulheres idosas sdo posicionadas como melhores cuidadoras de si e
dos outros.

As mulheres séo cuidadoras em casa e fora dela, independentemente da idade,

algo que as observacgoes feitas nas dindmicas do grupo demonstraram. Esse cuidar carrega
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sentimentos de amor e carinho, que também se colam ao feminino e posicionam as
mulheres como cuidadoras por natureza e por vocagéo.

Posteriormente fui percebendo que, nesse contexto, as mulheres tinham um forte
poder de convencimento e, consequentemente, acabavam sendo fortes propagadoras dos
professores e das disciplinas do Programa junto aos/as colegas, seja dizendo se gostaram,
ou ndo, de determinada disciplina e/ou professor(a), seja divulgando contetdos de
palestras, oficinas, minicursos. entre outros. Como aconteceu comigo, uma idosa convidou
outras senhoras que observavam nossa conversa para participar das minhas aulas.

Nos espagos universitarios, com seus pares, pareciam bem a vontade, autdbnomas,
donas de si, sorridentes, amaveis. Umas mais caladas e observadoras, outras mais
esfuziantes e falantes, cada uma ao seu modo particular de ser iam trocando experiéncias,
sentimentos e compartilhando a vida. Pude observar também que esse era um espaco de
encontro de geracgdes, ndo sO pelos jovens universitarios que frequentavam diariamente o
mesmo espaco em seus processos de formacdo, mas por parte de alguns(as) docentes que
eram jovens, como eu. Esse encontro de geracfes se apresentavam de forma ambigua,
tanto podia ser bem vindo e acolhido por elas, como podia ser motivo de criticas e
desprezo, como numa ocasido em que perceberam que alguns jovens universitarios se
incomodavam com suas presencas no Campus ou quando lhes eram indiferentes. A idosa
adentrou a sala de aula esbocando incomodo e imediatamente contou 0 que havia
acontecido:

E infelizmente o preconceito contra o idoso é muito
grande. Eu estava caminhando para a sala e quando
passei por um corredor ouvi alguns alunos se
perguntando o que esses velhos querem vindo para a
universidade. Fiquei indignada. N&o disse nada...eles
pensam que n&o envelhecem ? (MARGARIDA).

Um dos pontos discutidos durante a minha apresentacdo e que chamou a atencao
deles(as) foi sobre a relacdo entre corpo e velhice. Havia a preocupacdo aparente nos
discursos de algumas idosas em ndo ficar mais velha e gorda, revelando que essas
caracteristicas eram vistas como negativas na sociedade contemporanea. Envelhecer é um
processo natural do ser humano, porém manter-se jovem é um processo associado a ciéncia
e tecnologia disponibilizadas para quem quer e pode pagar.

Envelhecer numa cultura que reforca e idolatra a juventude, magreza, corpo
definido e boa forma ndo é bem aceito, ha uma espécie de desvalorizagdo e

descartabilidade, um sinal de fraqueza, incapacidade e descuido, agravando-se mais ao
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envelhecer com excesso de gordura, afinal, opera a logica de que, na atualidade, s6 €
feio(a) e doente quem quer, o corpo possui grande poder de elasticidade e, portanto,
reversdo, mas cabe ao individuo a responsabilidade, disciplina e forca de vontade para
reverter o quadro desfavoravel e resgatar o bem estar, ou seja, a responsabilidade pela
salide/doenca passa agora a ser exclusivamente do sujeito, quando se sabe que também esta
associado aos aspectos socioculturais que d&o sentido ao corpo e aos processos
satde/doenca (GOELLNER, 2003; MORGAN & AZEVEDO, 1998).

Ap0s as apresentacdes dos professores, houve um lanche de salada de frutas para
os(as) idosos(as). O evento foi registrado através de fotos e exibido na pagina principal do
site da Universidade Federal do Piaui (Anexo F - FOTOGRAFIA 05). O evento contou
com a presenca de professores, idosos(as) e seus familiares e o Pro-reitor de Ensino e
Pesquisa que, na oportunidade, falou sobre a importancia do PTIA no contexto piauiense.

Nesse evento elas utilizavam cameras fotograficas e celulares a fim de
socializarem com os familiares e professores(as). Estavam vestidas para festa, algumas
com saias, outras com vestidos, calcas, batas e faces bem maquiadas (Anexo F -
FOTOGRAFIA 06). Dentre as alunas, observei que algumas eram mais “populares” ¢
conheciam bastante dos(as) outros(as) idosos(as), ja que faziam perguntas sobre os
familiares e estado de saude das colegas, desde entdo passei a considera-las pessoas chaves
para compreender as relacdes de sociabilidades entre elas naquele espaco.Alguns colegas
professores(as) do Programa, sabendo da minha pesquisa e das entrevistas que eu realizaria
com idosas no PTIA indicaram essas alunas como “6timas pessoas, comunicativas, ¢ para
serem entrevistadas”.

Observei também que havia alguns grupos de idosas que sempre estavam juntas,
em sala de aula, nos intervalos e algumas vezes quando iam almocar no restaurante
universitario procuravam ficar préximas, eram amigas, algumas descobri depois de certo
tempo que eram parentes, vizinhas e outras quepor estarem no PTIA h& varios anos
tornaram-se amigas (Anexo F - FOTOGRAFIA 07, 08 E 09). A proximidade e amizade
com os professores para algumas parecia ser motivo de orgulho e status no grupo.

Eu me senti acolhida desde o primeiro contato e notei que elas pareciam um tanto
admiradas e a0 mesmo tempo curiosas em saber sobre minha vida pessoal por me acharem
muito jovem para ser graduada e estar cursando o mestrado. Algumas eram bastante
carinhosas comigo e depois de certo tempo de convivio relataram que eu parecia com

algum parente, uma neta ou uma sobrinha delas.
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Notei que durante esse primeiro contato, se eu me questionava sobre elas ao
tempo que as observavam, elas também tinham questionamentos sobre mim eobservavam
0 meu modo de falar, de tratar as pessoas, as roupas que eu vestia, enfim, elas assim como
eu, liamos simbolos que eu portava no corpo.A pesquisa antropoldgica envolve contatos
diretos que, provavelmente, vao afetar a subjetividade das pessoas que a realizam e que
com elas interagem. Essa interacdo “repousa sobre um conjunto de fic¢des parciais que sdo
mais ou menos percebidas”, conforme Geertz(2001:43).

A ficcdo parcial delas € que eu era jovem, a minha era que essa impressao
resultava da forma como se processavam essas relacdes intergeracionais das avés com as
netas e da forma como eu estava atenta as conversas e, principalmente, da maneira como
eu as tratava, sempre com atencdo e respeito. Além disso, acredito que o fato de ser
mestranda e ser jovem, levou as idosas a assemelharem minha presenca as suas netas e
elogiarem o fato de eu ja estar no mestrado, comparando as histérias de vida das netas com
a minha trajetoria de estudo. Durante a pesquisa de campo, as idosas organizaram uma
festa de aniversario para a pesquisadora (Anexo F - FOTOGRAFIA 10).

Desde que comecei a frequentar o PTIA, quando surgia uma oportunidade de
conversar sobre estudos, eu falava sobre a minha pesquisa de mestrado para elas que
reagiam com curiosidade, diziam gostar do tema, faziam perguntas e brincadeiras sobre o
“estudo do homem — antropologia”. Os critérios que elas usavam para me indicar as
colegas que poderiam ser entrevistadas eram frequénciae receptividade das alunas.

A frequéncia indicava uma espécie de pertencimento verdadeiro como membro do
grupo PTIA, assim quem participa frequentemente esta incluido de fato, adquire um status
de aprovagdo dos outros por vivenciar essa sociabilidade de forma integral, mostra o
comprometimento e a importancia da aluna as atividades do Programa, sendo assim, essas
seriam as pessoas ideais e com mais propriedades para falarem do significado do PTIA
para as idosas e das atividades que 14 fazem. Pois, como falar de estar vivenciando a
velhice nesse contexto se ndo participa? Em relacdo a receptividade, percebia a disposicéo
e vontade para colaborar, falar, indicando que sdo pessoas comunicativas, simpaticas e que
elas gostam ou tem afinidades.

Aos poucos, eu fui me apresentando ndo s6 como professora, mas como
pesquisadora e perguntando se elas tinham interesse em participar e se poderiam me
conceder uma entrevista posteriormente. Percebi a pronta disposicdo em colaborar

aceitando serem entrevistadas além de indicarem outras idosasque estariam interessadas
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em participar da pesquisa. Para algumas essa participagdo era motivo para se sentirem
importantes, além de valorizarem o interesse de pessoas jovens, como eu, estudando sobre
o envelhecimento.

A relacdo delas comigo se constituia em varias dimensdes simbolicas, ora
acionavam a professora, ora a pesquisadora, ora a “neta”, imbricando-se e confundindo-se
umas nas outras. As vezes, ao me encontrarem pelos corredores da Universidade me
cumprimentavam como “professorinha”. Percebi que esse era um tratamento carinhoso que
recebia delas e manifestava uma espécie de cuidado que tinham comigo.

Passei também a ser conhecida, no PTIA, como a professora pesquisadora.
Frequentemente perguntavam a mim como andava a pesquisa, se eu estava conseguindo
fazer as entrevistas e passavam a contar sobre as suas historias cotidianas — falavam sobre
a familia, salde, passeios, viagens — ou seja, para além da entrevista ja& concedida
continuavam retroalimentando as informacfes dadas, reportando-se sutilmente a um
assunto tocado na entrevista, seja para acrescentar algo que esqueceram ou que acham
importante de ser dito. Depois de realizada as entrevistas percebi que a relacdo delas
comigo se estreitou ainda mais e a partir dai pareciam frequentemente direcionar a fala

para as dimensdes investigativas.

4.3 A familia no presente e no passado: casamento, filhos e parentes

Uma dimensdo que exerce forte influéncia e tem muita importanciana vida das
entrevistadasé a familia, um complexo social que inclui protecdo, cuidados, mas também
conflitos, disputas e desigualdades. Mesmo diante das mudangas ocorridas nas relagdes de
género e na familia (GIDDENS, 2003, 1991; PETRINI, 2005), sabe-se que, ainda hoje, sdo
as mulheres que, geralmente, assumem o papel social de cuidadoras de seus(suas)
filhos(as), maridos e parentes, o que significa, principalmente para a geracdo das
entrevistadas, dedicar boa parte do seu tempo ou tempo integral ao bem estar e harmonia
da familia, assim como os cuidados com a casa e tarefas domésticas. E um tempo para
cuidar dos outros e em stand by para cuidar de si (GOLDANI, 1999; 1994; 1993).

Quando trabalham fora e os filhos sdo muito pequenos, costumam utilizar
estratégias a fim de conciliar casa e trabalho, seja providenciando outras mulheres para
cuidarem da casa e dos (as) filhos(as), acionando a rede de parentesco na sua auséncia ou

mesmo abdicando do emprego. Depois dos(as) filhos(as) adultos(as), formados(as) e
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casados(as), hd& mudancas, o casal passa a ficar s6 no domicilio, no entanto as mulheres
continuam como cuidadoras, mas agora dos maridos e de si mesmas (CAMARANO, 2003;
IBGE, 2006). Em certas situacdes de auséncia dos pais passam a cuidar também dos(as)
netos(as).

Essa é uma fase da vida em que ja se sentem cumpridoras de suas obrigacGes
como méde e o0 tempo que despertam para si, buscam se cuidar mais, viver a velhice de
forma mais livre e fora do ambiente doméstico participando de grupos de convivéncia da
terceira idade, ginastica, caminhadas com amigas, cuidados frequentes com a saude,
participacéo e turismo com grupos religiosos, entre outros®*.

Houve mudancas, minhas filhas cresceram, se formaram,
casaram; entdo eu fiquei mais livre para fazer outras
coisas, cuidar de mim e também do meu esposo. Elas
moram longe, cada uma em um estado, mas me ligam
todos os dias, meus netos também. Eu me sinto o centro
da familia, elas me pedem conselhos, me contam seus
problemas, queria abarcar todas elas. O marido é que
continua dando trabalho, mas nossa convivéncia €
boa...ele é bom pra mim, atencioso, ndo gosta de festa, s6
gue as vezes é muito sério...minha maior vontade é que
ele participasse do PTIA (Margarida).

Salienta-se, aqui, a importancia que a familia assume para as pessoas idosas, no
sentido de manter o seu bem estar,assim como proporcionar-lhes um comportamento
alegree ativo, além daimportancia de serem queridos(as), valorizados(as) e ouvidos(as)
pelos membros da familia, garantindo-lhes uma boa convivéncia. Todavia, esse
acolhimento ndo é tdo natural, assim, por parte da familia.

As entrevistadas entendem que as pessoas idosas sofrem oupodem sofrer, tanto no
asilo como em casa, mostrandoum entendimento de que a vida dessas pessoas nao éfacil, ja
que por sua maior dependéncia, doengasou outras dificuldades, acabam ficandoa mercéde
alguém, da familia ou de instituicbes e isso, normalmente, lhes trazemcerto
sofrimento.Oasilo ndo é uma opcao distante ese torna uma alternativa ou mesmo a Unica
saidaaquelas pessoas idosas que ndo tenham constituidoboas relacfes familiares,tenha tido
comportamentos reprovaveis, ndo tenha se preparadofinanceiramente, tenha ficado solteira

e sem filhos(as).

2 A velhice também proporciona um momento em que as mulheres se sentem impelidas a criar as préprias
regras, a viver uma liberdade sexual e social que antes ndo tinham por estarem envolvidas em uma vida mais
regrada, repressiva e restritiva (DEBERT, 1999).
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Manter boas relagdes e proximidades, ao longo da vida, com familiares (filhos(as)
e noras) e com a rede de parentesco mais extensa (primos(as) e sobrinhos(as)), se torna
fundamental para fortalecer aliancas e elos de afetividade, trocas e solidariedades na
velhice. Se ndo houver uma construcdo paulatina de boas relagdes de parentesco e de
amizade, o fato de ter sido casada e ter tido filhos(as) ndo significa muito e nem é
determinante para ter acolhimento na velhice.

As entrevistadas apontamo elemento “mulher” como importante parase pensar
os(as) idosos(as). Elas se referem nédo s6 aos papéis sociaisque as mulheres assumem de
mde e esposa na familia, mas também consideram que a mulher idosa sofremais do que os
homens idosos, por ficarem mais tempo da vida sés, j& que os homens morremmais cedo,
os filhos saem de casa quando se casame elas possuem poucos recursos para subsistir ou
viver a velhice, visto que sempre trabalharam nos afazeres domésticos como donas de casa,
ndo adquirindo direitos a salarios ou remuneragdes como trabalhadoras inseridas no
mercado de trabalho®.

A literatura especializada confirma essa reclamacédo das mulheres de ficarem mais
tempo da vida sos, haja vista que tém uma expectativa devida maior que a dos homens e,
portanto, maior longevidade(BERQUO,1999), tornando-se vilivas mais cedo e tendem a
continuar sozinhas depois da morte dos companheiros caracterizando, assim, uma espécie
de feminizac&o da velhice (CAMARANO, 1997; BERQUO,1996).

Observa-se maior facilidade e adaptabilidade que essas mulheres parecem ter em
relacdo aos homens diantedas mudancas na vida cotidiana,como também aquelas
provocadas pela aposentadoria, visto que durante o periodo emque estdo no trabalho
formal, coordenam variasatividades ao mesmo tempo, cultivando interessese habilidades
que as auxiliam em participarem de outras atividades.

O idoso se tiver sozinho, |4 num cantinho, ele fica ali
quieto, ele vai acabando mais depressa ainda. Entdo, tem
que ver que, ndo estd ai sozinho, pega e sai, andar,
procurar amizade com um, com outro, passear, eu acho
gue é bom assim, ficar parado sozinho ndo da ndo. Ajuda
ter amigos, sair... ajuda, ndo € s6 a familia. Agora, fica ai
parado ai, ndo tem uma companhia em casa as vezes para
conversar, fica pensando e é capaz de morrer mais
depressa. Morre mais depressa, 0 melhor é ficar vivendo,
assim, como a gente pode, né? Meu marido, por exemplo,

>Antes as mulheres tinham menor possibilidade de estudar do que atualmente e eram educadas estritamente
para o trabalho em casa e a dedicacgdo exclusiva a sua familia, restringindo seus contatos sociais fora do lar e
suas possibilidades de autonomia financeira (SIQUEIRA, 2002).
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ndo quer participar do PTIA, diz que aqui sO6 tem
disciplina para mulher. Eu tento trazer ele, mas sabe
como homem € teimoso, Cidianna, ai ndo tem jeito.
Confesso que sinto inveja das outras que tem o marido
participando(Violeta).

Observa-se na fala dessa mulher a insatisfagdo pelo estilo de vida parado do
marido na velhice, ao tempo em que requisita mudancas e comportamentos ativos por parte
do mesmo, confirmando o que foi mencionado, acima, sobre a facilidade e adaptabilidade
das mulheres de se inserirem em novas atividades e ambientes. Todavia, aqui também se
expressa uma evidente questdo de género, quando o marido alega ser o PTIA um espaco
para mulheres justificando a sua recusa em participar do Programa:

Meu marido ndo quer participar. J& fiz a matricula dele
em uns dois semestres. Ele veio em duas ou trés aulas e
depois ndo veio mais. Ele diz que aqui é pra mulher, s6
pra mulher, que s6 tem mulher, e ele prefere ficar em
casa (Azaleia).

Aqui as diferencas e desigualdades presentes nas relacdes de género também
permeiam a vida familiar dessas mulheres idosas. Na situagdo posta, acima, fica evidente
uma divisdo sexual por atividades e lazer que sdo consideradas masculinas e outras
femininas, assim como 0s espacos, as cores, 0s gostos, como diz Bourdieu (2004). Os
cursos, disciplinas e atividades consideradas provenientes das ciéncias moles, como
aquelas relacionadas ao corpo, familia, danca, culinaria, desenho, moda, sdo consideradas
femininas, aquelas associadas a negécios, matematica e calculos como computacdo sdo
consideradas masculinas. Dai se confirma a clientela do PTIA ser majoritariamente de
mulheres. Ressalta-se que essa concepcdo de atividades, lazer e cursos direcionadas
distintamente a homens e mulheres também estdo incrustados no imaginario das mulheres,
proveniente de uma construcdo social e cultural da qual fazem parte ambos os sexos, dado
seu aspecto relacional, como afirma Scott (1995).

Observa-se, ainda, no conteudo da fala da esposa que reclama do comportamento
parado do marido, uma espécie de pressdo simbdlica associada a atividade e atualizacfes
das pessoas, em geral, e tambem das idosas para estarem antenadas, inseridas, com as
novidades e ritmo do mundo contemporaneo. Estarem atualizadas com o tempo e estarem
ativas é percebido como essencial para o bom relacionamento familiar, assim como para
manter a pessoa jovem, ja que “quem para no tempo se torna um velho”.

Aerosa (2004), afirma que a imagem da velhice positiva aparece quando esta

etapa é vista como uma fase natural, onde ser velho envolve um estilo de vida ativo e a
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velhice é pensada mais em decorréncia da forma como as pessoas vivenciam seu cotidiano,
do que simplesmente como etapa ligada as limitagdes fisicas e a idade cronoldgica.
Observa-se ai a ideia de que as pessoas idosas sO serdo felizes se estiverem ativas,
atualizando-se no tempo e acompanhando o ritmo acelerado e os desejos de seus familiares
de como devem vivenciarem a velhice. Debert (1999) chama a atenc¢éo para o fato de que
esta se criando uma unica forma de conceber e vivenciar a velhice, forma esta, que exclui
0s que se apresentam diferentemente dela.

Parece haver atualmente, ao redor das pessoas idosas, uma espécie de
“orientadores familiares e seus receituarios de plantdo”, a todo instante dizendo-lhes como
se conduzir na velhice, ou seja, o que fazer, como fazer, aonde ir, 0 que comer, 0 que
gostar, assim também como a negacdo de tudo isso. Ser idoso(a) na contemporaneidade é
uma situacdo atada de contradicBes, ao tempo que parecem estar aprisionados(as) nas
imagens opressoras das requisicdes de corpos jovens, malhados e magros como ideais,
amparados pela midia, tecnologias, clinicas, academias e uma pléiade de comprimidos
magicos para o rejuvenescimento, memdria, libido, 0ssos, alegria, também estdo mais livre
nos modos de expressao, direitos e liberdades, inclusive no tocante a vivéncia de sua
sexualidade, desconstruindo a ideia de que na velhice se tornam assexuadas.

Algumas mulheres ao rememorarem sobre a relagdo conjugal revelaram os
dissabores que tiveram com seus companheiros, de como a relacdo ndo se processou de
forma tranquila e harmoniosa. Nessas familias desarménicas, estdo presentes a falta de
respeito e fidelidade gerando decepcbes e frustragcbes. Mesmo diante de um contexto
conjugal conturbado e vivido numa sociedade mais tradicional que hoje, onde mesmo as
mulheres sendo agredidas e maltratadas pelos seus maridos deveriam aceitar e manter o
casamento, aquelas que se separavam, como aconteceu com essa entrevistada, ndo eram
bem vistas pela sociedade e nem tinham o apoio dos pais. Contudo, mesmo sem apoio,
algumas mulheres infringiam as regras morais imputadas as mulheres casadas e tomaram a
deciséo de separar e serem felizes.

Me separei depois de vinte e sete anos de casada, ndo
aguentava mais ver o meu esposo com outras mulheres,
ele era muito namorador e toda a cidade sabia que eu era
traida. Até que um dia descobri que ele tinha um filho de
sete anos, essa foi demais pra mim. Resolvi separar.
Meus pais que, ainda, eram vivos, diziam pra eu esperar,
conversar, que ele podia melhorar. Mas eu ja estava era
cansada desses conselhos. Resolvi mudar pra Teresina e
me divorciei com tudo legalizado. As outras que
continuaram com o0s maridos traidores estdo acabadas,
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velhas, doentes, sem vontade de viver...e eu ndo...preferi
cuidar de mim. No inicio foi dificil, fiquei falada dentro
da propria familia, mulher desquitada é mal vista pela
sociedade, até dentro da prépria familia. Tive que mudar
de cidade, me sentia até arrependida na época. Parece que
a culpa sempre é da mulher. Mas com o tempo, essa
situacdo  mudou, meu  ex-esposo  até  me
procurou.(Crisantemo).

A inféncia, juventude e maturidade dessas mulheresforam construidas a partir
devalores tradicionais que receberam da familia de origem, no sentido da necessidade de
constituir a prépria familia como destino reservado as mulheres e sua consagracao através
dos filhos, a ideia de casamento como indissoltvel, obediéncia ao marido, entre outros
valores. Foram vivendo dessa forma tradicional de familia, sofrendo e passando pelas
submissdes e violéncias simbdlicas dos seus maridos, mas reverteu essa situacdo em algum
momento de suas vidas se separando e tocando a vida em frente com os filhos. Hoje fazem
uma auto reflexdo em torno de um casamento idealizado que estava no seu imaginario e
que desejam e 0 casamento concreto que tiveram com o qual se sentem decepcionadas e
arrependidas.

Vivi a mocidade numa época que O cOrpo era pra ser
guardado apenas pro marido, ndo namorei antes dele,
meu primeiro homem foi meu esposo. Me arrependo por
ter seguido todos esses conselhos da minha mae. Casei
pensando que o casamento era algo bem diferente do que
foi. Sofri. Me guardei pra encontrar uma pessoa que ndo
me valorizou. Tive que trabalhar pra ajudar a criar meus
filhos e, ainda, ndo sentia valorizacéo...queria voltar no
tempo e fazer muita coisa diferente na minha vida
(Gérbera).

As mulheres solteiras e sem filhostambém revelaram decepg¢bes amorosas e a

decisdo de ficarem sozinhas redirecionandoseus cuidados comfamiliares:

Sé tive um namorado quando era mocinha, ele me
desagradou, e nunca mais tive ninguém. Hoje em dia,
meus sobrinhos e meus irmaos sdo minha familia. Apesar
de morar sozinha, to sempre visitando toda minha familia
e isso me faz bem (Rosa).

Como se pode verificar as relagdes de género expressas através do casamento, na
época em que essas mulheres eram jovens, espelhavam formasde dominagdo e
subordinacdo vivenciadas na expectativa obrigatoria de uma “feminilidade” marcada
pelaobediéncia, conformismo e desigualdades, além de uma apropriacdo social do

Seucorpo expresso através no controlefamiliar.
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Algumas mulheres reclamaram da vigilancia e controle dos maridos sobre seus
rendimentos. Ao serem questionadas por eles sobre o que faziam com seu dinheiro ou em
que gastavam ou mesmo as reprovacgdes recebidas diante do que compraram mostraram
certa autonomia e liberdade. Estudiosos na area de género e trabalho (MENDES, 2005),
verificaram em suas pesquisas que as mulheres costumam direcionar parte dos seus
rendimentos com os filhos e netos muito mais do que com elas proprias.

Tenho dezoito netos, todo més do ano tem aniversario de
um neto. Sabe o que eu fago? Compro varios presentes
todos 0s meses. Ai meu marido vem querer saber o que
eu faco com meu dinheiro. E isso é muito chato. Eu estou
usando o meu dinheiro do aposento para mimar meus
netos, eu me sinto bem fazendo isso. E depois ainda
nessa idade tenho que dar satisfacdo pra marido ? Isso é
muito chato (Azaleia).

A saida dos filhos de casa, ainda que nummomento anterior a velhice, aparece
como um fato marcante em suas vidas, causando mudangas noritmo de vida familiar,
individual e do casal, além de provocar abalos nas emocdes gerando tristezas e grandes
saudades dos filhos (CAMARANO, 2003; LEITE, 2013). Todavia, € um momento aonde
0 casal tem mais tempo para si, para cuidar um do outro, namorar, contudo se a relagédo
conjugal ndo for boa a saida dos filhos pode acelerar os desentendimentos, isolamentos e
até depressoes, visto que nesses casos 0s filhos terminam sendo os subterfugios.

Tive cinco filhas. Hoje quatro sdo casadas e uma passou
no concurso e foi morar no Rio. Sinto muita falta da
convivéncia, pois cada uma mora num estado diferente.
Agora ndo convivo com meus netos e s6 mora eu e meu
marido. Isso é ruim. SO dois velhos numa casa. Pelo
menos temos tempo para namorar, mas também € ruim.
A distancia é muito ruim(Margarida).

Além disso, as relagGes interpessoais também permitem insercdo do(a) idoso(a) na
relacdo familia-sociedade, por meio de trocas de carinho, afeto, ideias, experiéncias,
duvidas, conhecimentos e sentimentos.

O(a) idoso(a)sente necessidade de estar engajado em atividades que o facam
sentir-se atil. A atividade grupal € uma forma de manté-lo engajado socialmente,

contribuindo de forma significativa em sua qualidade de vida:

Ah ! Eu atribuo, porque aqui no PTIA praticamente é
uma terapia e uma convivéncia para com as outras que a
gente ndo conhece e passa a conhecer, vocé tem
liberdade, entdo é muito bom vocé participar do grupo de
convivéncia” (Girassol).
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As divergéncias nos estudos sobre a “liberdade geracional” por apresentar uma
velhice mais “feliz” em comparagdo as que viveram como maes ¢ avos daquelas que
envelheceram hoje, em contraposicdo a liberdade dita de género, pois estas mulheres
idosas podem sair, passear, mais do que fizeram na juventude. As idosas ndo sdo mais
atraentes, ndo reproduzem, ndo precisam se preservar e esses fatores podem levar a essa
“liberdade de género”, as identidadesde género sdo constituidas nas relacGes, significadas
pela cultura. Sendo assim sdo culturalmente marcados por valoragdes desiguais, com
padrdes diferenciados ediferentemente valorados de comportamentos e fungdes atribuidos
como proéprios de cadagénero, nas diferentes culturas.

Ainda que a velhice seja vivida por homens e mulheres sdo estas que,
predominantemente, se encontram mais vulneraveis, sobretudo ao enviuvarem em situacao

econdmica desfavoravel®®

. Além disso, a viuvez traz sentimentos diferentes para as
mulheres. Se viviam bem afetivamente e sexualmente com seus maridos, sem historias de
infidelidade, mentiras e violéncias a sua perda por morte torna-se motivo de grande tristeza
e na maioria das vezes entram em depressdo por se sentirem muito sos e sem alento de
prosseguirem sozinhas a vida; se ndo viviam afetivamente e sexualmente bem com seus
companheiros, a perda por morte pode significar sair de um aprisionamento de tempos,
aquisicdo de liberdade para viver a propria vida com mais autonomia e
independéncia.Mesmo ndo tendo uma vida conjugal boa e harmoniosa com 0s maridos
essas mulheres cuidam deles em caso de doencas, dependéncias e acidentes até a morte,
evidenciando a presenca forte do papel de cuidadoras e/ou a introjecdo de valores relativos
a indissolubilidade do casamento (DEBERT, 1994; GOLDANI, 1999; LEITE, 2013;
MASCARO, 2004).

Quando meu esposo faleceu senti muita tristeza, ndo
achei justo ele morrer antes de mim, ele era um homem
muito bom para mim, para a familia. Nunca ouvi falar de
histéria que ele tinha outra mulher. A gente tinha
comprado um terreno préoximo de Caxias, ja tinha falado
de ir morar la com ele, mas ai ele morreu de aneurisma.
Foi muito triste, até hoje eu tomo remédio para depressao
[...] Ele deixou uma boa pensdo para mim. Era militar e
eu sou aposentada (Lirio).

% Conforme Camarano (2003), boa parte delas, portando desvantagens acumuladas ao longo da vida, ndo
teve acesso ao mercado de trabalho formal, com baixo nivel de escolaridade, contam somente com pequena
pensdo deixada pelos maridos ou com parcos beneficios de aposentadas, principalmente as mais velhas
(HIRATA & KERGOAT, 2003).
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Meu marido era um bom homem, mas era muito
mulherengo, e nunca colocou um centavo dentro de casa.
Eu sustentei meus cinco filhos com meu salario de
professora. Ele ganhava bem, era técnico de
comunicacdes e trabalhava pelo Piaui consertando as
antenas das radios, ele ganhava muito dinheiro e era
cheio de mulheres [...] até que um dia aconteceu o
acidente, e ele perdeu a méo, entdo eu pude cuidar dele
até ele morrer. S6 comecei a vir ao PTIA depois que ele
morreu. [...] pensava em me divorciar, mas na época ndo
queria ser desquitada, ainda mais com cinco filhos, foi
melhor assim (Tulipa).

A condicdo social da viuvez carrega um forte diferencial de sexo/género posto
que, se, por um lado, as mulheres vivem mais do que os homens, por outro lado estdo mais
suscetiveis de se manterem por mais tempo naquela condicdo social devido as prescricdes
ditadas por normas sociais e culturais de nossa sociedade. Ao contrario dos homens que se
sentem liberados para constituir um novo relacionamento, geralmente com mulheres mais
jovens, as vitvas, comumente, sdo vitimas de imposi¢do da familia a “respeitarem a

memoria” do conjuge falecido (MOTTA, 2006).

4.4 Significados do corpo na velhice: bem estar, felicidade, vaidade, limitacOes e

cuidados

O corpo é uma construcdo social e cultural, visto que as percepcles e
sentidosproduzidos sobre elerecebem influéncia dos conceitos e valores presentes em
determinada sociedade e cultura.

E partindo dessa perspectiva que se buscou verificar, nos discursos das idosas,
aspectos queelas consideram quando remetem a percepcdo que tém de seus corpos nessa
fase de suas vidas. Nos discursos produzidos severificou a presenga de uma visao positiva,
associada ao bem estar, felicidade, preocupacdo com os cuidados estéticos e com a belezae
outra negativa, voltada a percepcdo das doencas, dores e fragilidades fisicas.Todavia se

observou uma maior prevaléncia de uma percepcdo positiva do corpo

Sé tenho a agradecer a velhice que Deus me deu, eu estou
me sentindo muito viva e feliz. Sou ativa. N&o tenho do
que reclamar (Margarida).

Gosto de viver, sou feliz, tenho filhos bons(Tulipa).
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Eu acho que o corpo para sobreviver ele tem necessidade
de cuidados, né? Higiene, alimentacdo, de repouso,
diversdo, evitar estresse Todas essas coisas Sdo
fundamentais na sobrevivéncia do ser humano, né ?
(Azaleia).

Eu procuro passar um perfuminho, deixar o cabelo
sempre limpo, bem penteado principalmente pras visitas,
na hora das refei¢des(Lirio).

Eu gosto de andar bem arrumada, eu gosto de trazer
minhas unhas arrumadas, meu cabelo arrumado(Tulipa).

Em contrapartida, “muitas experiéncias vividas pelos idosos nesse processo, néo
sdo plenamente positivas, pois possuem marcas e simbolos sociais que acabam limitando o
idoso de realizar tudo o que ele ainda seria capaz” (FERREIRA, 2006: 84).A imagem
corporal dos(as) idosos(as) ajusta-se gradualmente ao corpo durante o processo de
envelhecimento, porém, pode sofrer alteracbes devido aos comprometimentos patolégicos
ou distarbios da motivacdo que podem afetar alteragbes no movimento. As experiéncias de
salde e doenca tém profundas implicacfes na qualidade de vida das idosas e interferem
sobre seus sentimentos de vida ou de morte. Essa imagem, também, pode sofrer distor¢des
devido a visdo negativa em relagdo a velhice, baseada na falsa ideia de que envelhecer gera
sempre incompeténcia. Além das limitacdes e fragilidades fisicas, préprias da idade, ha
outras que causam dores, tristezas e ressentimentos e que acabam também sendo projetadas

no corpo.

Melhor idade, melhor idade por que? Nao tem nada de
melhor idade, até os cinquenta eu nao tinha nada, mas
depois (Lirio).

Eu ndo posso executar as coisas que eu executava antes.
Eu ndo posso andar sozinha, eu ndo tenho
equilibrio(Girassol).

Eu, eu é ndo tenho uma salde mas ja fico satisfeita e
gracas a Deus de eu ainda ter essa coragem, de eu andar,
de eu fazer meus negocio, eu sozinha e Deus, viu? Eu
ando s6 e Deus e Nossa Senhora. Muita gente diz assim: -
Muié vocé tem coragem de andar sozinha. Eu digo: -
Tenho, gracas a Deus né. E eu db gracas a Deus de t&
com a salde que eu tenho, eu sinto muita dor no corpo,
tem dias que eu ando mais outro menos, mas eu me sinto
satisfeita com tudo isso mesmo (Acacia).
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4.5 A producéo de significados do envelhecimento e da participagdo no PTIA

As reflexdes feitas pelas mulheres idosas dessa pesquisa sobre os significados e
sentidos elencados ao envelhecimento corroboram com os estudos que afirmam o
envelhecimento heterogéneo em idosas que frequentam os programas de universidade
aberta a terceira idade (ANDRADE, 2011; BARRQOS, 2011; DEBERT, 2004).

Ao iniciar as discussdes sobre os significados que essas mulheres atribuiam a sua
participacdo no Programa da Terceira Idade em Acdo — PTIA, inicialmente indagou-se
sobre os sentidos do envelhecimento para elas, cuja intengdo era verificar se o Programa
proporciona ou esta em consonancia, através das atividades desenvolvidas, com os sentidos
por elas atribuidos ao envelhecimento.

Junto a nogdo de “atividade”, um aspecto levantado sobre o significado do
envelhecimento é anogdo de cuidar do modo de vida. Para elas, velho é aquele que néo se
cuida, se acomoda e sevé velho.A ideia compartilhadaé a de que precisam de cuidados em
relacdo a alimentacdo, higiene, e saude,ndo fumando, ndo bebendo, fazendo caminhadas,
saindo, dancando, ajudandoalguém em asilos ou hospitais, arrumando amigos,jogando, a
fim de que néo fique parado(a), sentado(a),achando que tudo acabou, esperando a morte.

Ao fazer a associacdo entre envelhecimento com busca de qualidade de vida e
saude, uma idosa resgata algumas préaticas suas durante a juventude, como fumar e beber,
para estabelecer parametros com as praticas presentes e mostrar o quanto hoje, na velhice,
pondera em prol da sua saude e qualidade de vida. Com o tempo cronolégico passando é
preciso ter maior prudéncia e cuidados antes desconsiderados:

Quando meu pai me disse, aos dezoito anos, que eu podia
fazer 0 que quisesse a primeira coisa que veio a mente foi
fumar cigarro, naguele tempo poucas mulheres fumavam,
s6 as "mal faladas", como se dizia na época, e eu tinha
uma vizinha casada com filhos que fumava e sentava na
calcada com uma perna sobre a outra fumando e lendo
um romance e eu admirava a coragem dela, pois toda
vizinhanca falava e ela sabia. Tentei fumar varias vezes,
0 meu pai fumava cigarro hollywood e eu pegava um
quando estava s0, tentava fumar mas quando chegava na
metade do cigarro ja estava tonta e com nausea, ia me
deitar e ficava mal o resto do dia, depois de umas quatro
tentativas, desisti. Anos depois quando me casei € 0 meu
marido também fumava e eu voltei a tentar novamente,
tudo se repetiu tontura e nauseas e eu desisti
definitivamente. Quando cheguei aos sessenta anos me
aposentei, os filhos criados, passei a sair aos domingos
com meu marido e comecei a beber cerveja com ele, nos
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encontrdvamos com casais de amigos, as vezes na casa
deles, as vezes, em barzinho de conhecidos, eu tinha um
primo que também bebia e a esposa. Mas comecava a
sentir tontura e nuseas, foi entdo que fui ao médico e ele
disse que eu tinha que parar porque tava inchada. Ai a
gente tem que seguir as recomendacfes, né ? Hoje é
qualidade de vida, e ja na minha idade, tenho que buscar
salde (Margarida).

Nesse depoimento, acima, também se pode perceber que na época da sua
juventude, década de sessenta, quando tinha dezoito anos, despontavam mudangas
comportamentais no mundo ocidental e na sociedade brasileira, expressas pela revolucéo e
liberacdo sexual, onde o movimento feminista teve um papel fundamental na luta por
aquisicdo de cidadania para as mulheres, reclamando por seus direitos e liberdade. Nessa
época era possivel perceber certas transgressbes por parte das mulheres ao modo
tradicional de viver, as regras estabelecidas de comportamentos que lhes eram imputados,
sobretudo, na condi¢do de “mulheres de familia”, como fumar e beber ou estar na porta da
rua fumando e lendo romances, a mostra de todos, na situa¢do de “maes de familia”
(BEAUVOIR, 1980; SOIHET & MATOQOS, 2003).

O significado do envelhecimento associado a salde, a estar bem e viver bem,
veio também acompanhado da dimensdo religiosa. Nesse sentido, obter a graca e a
manutenc¢do da salude, ou mesmo a cura de um estado de doenca, é enderecado fortemente
a Deus, o protetor maior da vida e da saude das pessoas porque também o seu criador,
cabendo também a ele a vida e a morte.

Gosto de ir a igreja fago minha oragdes todos os dias, é
muito importante pedir pra Deus protecdo pela nossa
salde. Gosto de estar boa. Ficar internada ou ficar em
cima de uma cama ndo é uma situacdo boa. Ndo quero
iSso para mim, quero viver bem. E por isso peco para
Deus protecdo pela minha saide e da minha familia.
Tudo isso é importante (Orquidea).

(...) O que eu entendo de envelhecimento é que cada
pessoa que envelhece, ela deve agradecer a Deus por ter
participado da juventude, da renascenca, da juventude e
da velhice. Porque eu me sinto realizada de estar nessa
idade, porque tem muitas pessoas que morrem novo e ndo
participa dessa idade. Entdo é muito bom vocé viver
mais, porque vocé participa de bom e de ruim, né, eu me
sinto realizada com isso, apesar de eu nao ter boa salde,
mas mesmo assim me sinto realizada. E eu agradeco a
Deus, muito obrigada, por eu chegar até aqui agora. Nao
sei de agora por diante o que vai acontecer de mim. Entéo
€ isso que eu entendo né, é a realizacdo de cada matéria
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que chega na terceira idade. Nao sé pra mim, mas para 0s
outros também, eu me sinto realizada, muito, muito,
muito (Idosa, 70 anos, catélica, casada, participante do
PTIA h& 5 anos).

Outras vezes o envelhecimento é reportado a saude, sendo essa problematizada
diante da situacg&o financeira e da ineficiéncia dos servi¢os publicos da previdéncia social
(SUS), sobretudo, em relacdo as pessoas idosas, cuja dificil solucdo ou mudanca de
situacdo conta novamente com a bondade e protecdo divina para ndo deixar adoecer e dar
salde (DUARTE et al, 2008; SANTANA, 2006; SOMMERHALDER& GOLDSTEIN,
2006).

Com essa crise, a gente passa dificuldade, né ? Um
salario minimo da mal pra comprar os remédios. E
guem tem plano de satde? Porque o SUS € sO pra
morrer, velho ndo tem prioridade no SUS, s6 encontra
a morte mesmo. O jeito é pagar um plano de saude,
pesquisar 0s precos dos remédiose pedir para Deus dar
salde(Orquidea).

O envelhecimento ¢ associado, ainda, a satde relacionando-o aos cuidados que se
deve ter no cumprimento das orientacdes médicas e midiaticas utilizando-se dos discursos
sobre o envelhecimento ativo. Percebe-se aqui a introjecdo dessas informacdes, por parte
das mulheres, como verdades absolutas e generalizadas a todas as pessoas idosas sem
questionamentos, a exemplo dessa entrevistada que mesmo com problemas no joelho
admite que deva fazer exercicios. A generalizacdo desses exercicios e a obrigacdo de
pratica-los, provavelmente se deva a crenca na eficiéncia da ciéncia e dos seus
especialistas, somado aos apelos midiaticos e comerciais da industria de remédios,
cosmeéticos e academias visando também lucros num contexto capitalista. O que ndo
significa negar a importancia dos exercicios fisicos, visto que (DEBERT, 2004; SILVA,

2008).

A gente tem que se cuidar, é o médico e é o programa
de TV que sempre falam que tem que fazer exercicio
fisico, tem que se movimentar, tem que se
movimentar para ndo adoecer, e eu que tenho
problema no joelho preciso me movimentar. Quando
venho pro PTIA prefiro as disciplinas de danga ou de
terapias chinesas(Orquidea).

Os sentidos do envelhecimento para outras mulheres, como esta entrevistada abaixo, esta
relacionado ao respeito. Essa entrevistada lamenta a falta de respeito que os jovens tem hoje em

relacdo as pessoas idosas, rememorando a criagdo rigida que recebeu dos pais e o dever de
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obediéncia dos(as) filhos(as) em relacdo a eles, diferentemente de hoje onde as relagdes familiares
parecem mais frouxas, mais democraticas nos termos de Giddens (2003). O presente e 0 passado
aqui e acold sdo confrontados na avaliacdo que fazem sobre os VAarios aspectos da
vida.Nesse sentido, os fatos mais relembrados dizem respeito as suas primeiras
experiéncias socializadoras na familia. Em algumas memorias sdo evocados os padrbes de
hierarquia e autoridadepresentes na relacéo entre pais e filhos no passado.

Minha mé&e era muito boa! Trabalhava fora, cuidava
de todos os filhos. A gente tinha que respeitar. Tinha
que respeitar ela, porque ela era muito boa, colocava
comida na mesa. Entdo, se a gente ndo cumprisse,
entdo, tinha que apanhar mesmo. Entéo, como era que
nos apanhavamos, uma tirinha de couro, fazia aquelas
solas pra bater na gente e também o bolo de
palmatoria...é...quando ndo era isso tinha o castigo
que era ajoelhado. E todos os que eram mais velhos, a
gente tinha que respeitar. Isso ndo acontece mais hoje,
mais antigamente era importante (Margarida).

Para outras idosas os significados atribuidos ao envelhecimento estd associado as
experiéncias de vida que adquiriram ao longo da vida, sobretudo, se nessa trajetoria essas
experiéncias remeterem a dificuldades e sofrimentos, indicando serem esses importantes
escolas da vida, talvez por requisitar a vinda da maturidade mais cedo.

Para mim ndo é muito bom ndo! Porque quando a
gente vai ficando velho toda coisa, assim, aparece
primeiro. Envelhecimento é muito bom, assim, porque
a gente tem...experiéncia...tem assim...experiéncia de
vida, principalmente uma pessoa sofrida...sofrida
como eu. Criei minhas filhas sem pai, sozinha,
trabalhei dia e noite. Entdo, o envelhecimento é uma
escola. O envelhecimento, é porque o tempo vai
passando, vai ficando velha, vai ficando esquecida,
ndo sei nem o que dizer...uns tdo vivo até o fim,
outros téo cheio de problemas (Gérbera)

Os significados atribuidos ao envelhecimento também se associam a jovialidade
de espirito e essa juventude espiritual esta relacionada, por sua vez, a diversdo, vaidade,
namoro, € 0 que a entrevistada chama de envelhecer sendo nova (GOLDENBERG, 2011;
SILVA, 2008; SIMOES, 1994).

Eu acho o melhor envelhecimento do mundo, sabe por
que ? Porque eu envelheci sendo nova, meu espirito é de
jovem, eu tenho setenta e cinco anos, mas eu s gosto de
tudo novo, eu gosto de passear, eu gosto de me maquiar,
eu gosto de me perfumar, eu gosto de namorar. Eu sou
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jovem, entdo, eu ndo tenho espirito de velho, eu ndo sou
velha, eu dango, eu saio pra festas da terceira idade, eu
amo viver (Girassol).

A convivéncia social nesse grupo configura-se como fundamental e central em
suas vidas, conforme afirmaram algumas idosas ¢ “sua propria vida”. Nesse prisma, cabe
relatar algumas respostas obtidas no decorrer das entrevistas, que evidenciaram a
importancia de estarem participando do PTIA. Sobre os motivos que as levaram a
participarafirmaram que antes de ingressarem se sentiam sozinhas, buscando fora de casa
diversao, fazer amizades, socializar-se, preencher o vazio e a soliddo que sentiam em suas
casas e ao ingressarem no Programa se desinibiram, passaram a conversar mais, fizeram

descobertas, esqueceram muitos dos seus problemas.

Ficava sozinha em casa, entrei no grupo para me divertir,
conversar, distrair...Para sair de casa, conversar, divertir,
eu achava gue estava velha pra tudo, mas eu entrei no
grupo e acabei sendo coordenadora, foi muito bom, eu
nunca pensei que conseguiria, foi uma descoberta...Eu
tinha depresséo antes de entrar no grupo(Lirio).

Pra sair de casa, onde tinha problemas graves demais,
aqui a gente esquece tudo (Rosa).

Percebe-se que, ao ingressarem no grupo, a maioria das idosas buscava dar um
novo sentido a sua vida, vencer a soliddo, a falta de amigos, o isolamento e a exclusao
social, que frequentemente enfrentavam nesta fase de suas vidas, relacionados a multiplas
perdas, tais como: aposentadoria, saida dos filhos adultos para trabalhar ou constituir novas
familias, morte de entes queridos. Esses fatores acabam gerando sofrimento e soliddao, um
estado da alma que provoca dor, tristeza, isolamento e falta de perspectivas na vida.

Vencer a soliddo significa ir ao encontro do outro, relacionar-se, encontrar um
novo objetivo para viver, algo que dé sentido a existéncia. O grupo abre possibilidades de
diminuir o isolamento psicoldgico e social que, em geral, imobiliza os individuos. E
também pode auxiliar essas pessoas na tarefa de encontrar mecanismos de enfrentamento
das questdes do cotidiano (CACHIONE, 2003).

Percebe-se que a participacdo e as relagcdes vivenciadas por elas no grupo do
PTIA favorecem o entrosamento e fortalecimento de lagos/vinculos entre seus integrantes,
oportunizando encontros prazerosos, e possibilitando novas perspectivas futuras em suas
vidas. A possibilidade de estar no grupo favorece a reconstrucdo de historias de vida, é

emespaco de revivescéncia dos sentimentos e emogOes que estavam reprimidos e ainda
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possibilita ressignificar acontecimentos e situacGes, podendo, assim recontarem suas
historias e recriarem, por meio de projetos novas historias.

Quanto ao fortalecimento dos lacos entre os integrantes, este ficou evidenciado
guando questionadas sobre o maior atrativo do PTIA para elas.

A amizade, a conversa com as amigas, a distracdo, os
passeios e os trabalhos manuais (Azaleia).

A diversdo, a conversa com as amigas, a gente se diverte
com a convivéncia, a integracdo, a amizade entre nds
(Rosa).

O que mais gosto é das pessoas aqui, a convivéncia, a
amizade é claro (Tulipa).

Ressalta-se aqui que o lazer é um direito social garantido aspessoas idosas,
segundo preconiza a Politica Nacional do Idoso, em seu artigo 10°, e o Estatuto do Idoso,
em seu artigo 20°. O lazer (passeios, viagens, bailes, dancas, jogos) tem fundamental
importancia em todas as fases da vida, pois se constitui-se como necessidade humana para
aliviar as tensdes cotidianas e favorecer a salde fisica, psicolégica, mental e social
contribuindo, assim, para uma melhor qualidade de vida (BRASIL, 2003).

Com vistas a apreender os significados do PTIA para elas, questionou-se o que
mudou na sua vida familiar/individual ap6s a inser¢do no grupo. Através das respostas,
evidencia-se a enorme relevancia desses grupos para as pessoas idosas.

Melhorou a satde, ndo tenho mais depressdo, estou mais
alegre, com saude e feliz (Rosa).

Venci a ansiedade, parei de fumar. A vida ficou mais
calma, agora aceito melhor a vida, a partir dos problemas
vividos pelas amigas do grupo (Acécia).

Melhorou o0s nervos, antes tinha depressdo, entrar no
grupo foi uma terapia. Depois que entrei no grupo, estou
mais calma em casa, tranquila e tolerante com 0s netos
(Tulipa).

Melhorou muito, fiquei mais participativa, independente,
feliz, passei a acreditar em mim mesma (Girassol).

Melhorou muito, hoje saio de casa, distraio, viajo,
conheco lugares e cidades, estou mais feliz (Azaleia).

Mudou pra melhor, hoje fico a semana toda esperando a
quarta-feira, € a minha vida hoje (Lirio).
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Isso aqui é uma coisa muito boa que fizeram para terceira
idade, ndo! Para os velhos! Muito boa, porque a gente
guando vai ficando em certa idade fica mais encostada e
aqui com a terceira idade parece que faz € ficar mais
jovem (Margarida).

Constatou-se que o PTIA é primordial no processo de envelhecimento dessas
mulheres. Através das atividades desenvolvidas pelo Programa, seja nas disciplinas e/ou
eventos tomam conhecimento dos seus direitos, participam dediversas atividades de lazer,
expressam suas duvidas e necessidades pessoais,as motivam a tomarem decisdes,
refletirem e exporem seus pensamentos, proporciona a ampliacdo dos seus contatos sociais,
a troca de informacdes, experiéncias e descoberta de habilidades. Nesse espacovivenciam

experiéncias que as transformam e refletem em suas vidas.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A investigacdo desenvolvida nesta dissertacdo focalizou os sentidos dados por
mulheres idosas e participantes do PTIA/UFPI ao envelhecimento a partir das categorias
analiticas familia, corpo e grupo de convivéncia.Para tanto, se fez necesséria a construcéo
de um marco contextual a partir de conceitos e abordagenstedricas acerca do fenémeno do
envelhecimento eda sua multidimensionalidade, destacando o processo de feminizacdo da
velhice analisada sob uma perspectiva de género.

E importante ressaltar que nesse estudoos discursosque traduzem o
envelhecimento ndo se constituem em realidades simples e homogéneas, englobam
diversas dimensbes que incluem aspectos econémicos, politicos, culturais, religiosos e
afetivos em sua totalidade (DEBERT, 1994).

Os achados evidenciados nas falas das participantes deste estudo sobre o
envelhecimento representaram experiéncias e vivencias do cotidiano real, concreto
experimentado em suas vidas.

As significacdes aqui expostas sobre suas velhices mostram, em geral, que elas as
identificam como satisfatorias e prazerosas no espaco privado e publico, a exemplo do
PTIA quecontribui para que cheguem a idades mais avancadas de forma ativa e com as
capacidades funcionais preservadas. Ressalta-se que 0s achados dessa pesquisa embora
possam ser aplicados a outras realidades, sdo limitadas a esse contexto e ao grupo de idosas
participantes do PTIA/UFPI.

As idosas, desse estudo, vém experimentando o0s processos de mudancas que
ocorrem no interior de um movimento mais amplo de transformacdes societarias marcadas
pela globalizacdo e reestruturacdo produtiva. Vivendo hoje nesse contexto de mudancas
sociais, culturais, politicas e econdmicas essas idosas sentem a necessidade de
reconstrucdo de si e de seu lugar social no presente, assim como da possibilidade de
transmissao de suas experiéncias no convivio diario com as novas geracdes, ao tempo que
vao reivindicando seus direitos, espacos na cidade e vivenciando novas formas de gestdo
da velhice e mudangas no curso da vida.

Percebeu-se, através dos seus discursos, que ser velho tem certa independéncia da
idade cronoldgica, esta no espirito, se o corpo declina o espirito ganha sabedoria. Os lagos
com a familia, principalmente a relacdo com os(as) filhos(as) sdo importantes nessa fase da

vida, contudo esses ndo sao estreitados na velhice, sdo construidos ao longo da vida
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familiar e depende de como as relagOes afetivas nesse contexto se processam. Nesse
sentido, o0 presente e 0 passado sdo sempre confrontados, para avaliar varios aspectos da
vida, rememorando suas primeiras experiéncias socializadoras na familia até relaces mais
atuais nesse contexto. Destaca-se aqui as lembrancas da figura forte da mae na familia, na
chefia dos domicilios e no cuidado com os filhos, destacando a rigida educagdo que
receberam dos pais e professores, tomada como algo natural, que fazia parte daquele
contexto, e vista como experiéncia socializadora importante.

Observou-se que ter saude € um aspecto primordial e para alcanca-la e/ou manté-la
€ necessario passar do estado de acomodacdo para o estado de atividade que inclui se
cuidar, tiver cuidado com a saude, cumprir prescri¢des médicas, fizer exercicios, se divertir
de diversas maneiras, amar, viajar, participar de programas voltados para a terceira idade e
outros grupos a fim de ampliar o circulo de amigos e trocar experiéncias, fazer trabalho
voluntario entre outros. A religido aparece como elemento importante de acionamento para
enfrentar dificuldades cotidianas de diversas naturezas, inclusive aquelas relativas a
doencas. Embora em propor¢des muito pequenas a velhice também é reconhecida como
problema, sofrimento e depressao, todavia essa dimensdo aparece associada as estratégias
de enfrentamento e ingressar no Programa é uma dessas estratégias.

As perspectivas futuras de vida elencadas aparecem como positivas, relatam querer
viver um longo periodo, continuar participando do PTIA, seguir realizando as atividades
gue gostam e alimentando os relacionamentos familiares.

Percebe-se, por fim, a importancia inquestionavel do PTIA para as pessoas idosas
que dele participam, ja constatada pelas prdprias participantes, mas h& que dizer que é
preciso ir além da satisfacdo do publico especifico a que atende, é mister reconhecer que o
Programa esta no interior de uma instituicdo de ensino superior (UFPI), onde no mesmo
espaco outras geracdes (jovens) estdo presentes na busca de aquisi¢do de conhecimentos
nos seus processos de formacdo académica, além de professores das mais diversas areas do
ensino que desconhecem a existéncia do referido Programa e das suas atividades. O que se
quer dizer é que ha certo silenciamento nessa divulgacdo e integracdo do Programa com a
comunidade académica, em geral.

Reclama-se aqui a falta de maior compartilhamento e troca de experiéncias entre
essas geracdes que convivem diariamente nesse espaco académico (discentes e idosos(as)).
Os estudantes universitarios ainda olham e percebem essas pessoas idosas que integram o

Programa com certo distanciamento e preconceito. Faz-se necessario aplicar a
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interdisplinaridade do conhecimento e experiéncia tdo requisitada na formacgdo académica.
E preciso incluir nas atividades completares de todos os cursos eventos relacionados a
terceira idade, a fim de que haja essa interacdo entre geracoes.

E imprescindivel que a prdpria Universidade Federal do Piaui — UFPI, espaco
institucional aonde foi criado o Programa e aonde se encontra funcionando até hoje
reconhega o trabalho que seus docentes dedicam ao Programa legitimando e contabilizando
institucionalmente essa carga horaria para efeitos de progressdo funcional. O PTIA néo
possui, no interior da UFPI, um local fisico especifico para funcionamento. Desde o local
onde funciona a coordenagdo até a efetivacdo das atividades acontecem em salas cedidas
pelos departamentos de algumas graduacfes do CCE e do CCHL. A coordenagédo
atualmente funciona na sala do departamento de Servico Social apenas pela manha, ndo
possuindo nem telefone para o Programa.

Pensa-se que a UFPI precisa divulgar as atividades do PTIA n&o so6 para o publico
em seu interior, mas para a sociedade civil, em geral, a fim de promover uma visibilidade e
integracdo maior entre comunidade, universidade e PTIA. Por fim, a tematica do
envelhecimento ativo necessita ser socializada em forma de resultados de estudos e de
eventos para que pessoas de diversas idades, em especial as pessoas idosas possam também

se sentir motivadas a experiénciar a vivéncia de uma velhice ativa.
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ANEXO A
AUTORIZACAO INSTITUCIONAL

Assunto: Solicitagdo de Autorizacdo Institucional para Realizagdo de Pesquisa

Teresina, 03 de julho de 2014
llma. ProfaDra Solange Maria Teixeira

Coordenadora do Programa Terceira Idade em Agéo-PTIA/UFPI

Prezada Coordenadora,

Eu, CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento, mestranda do Programa de P6s-Graduagao
em Antropologia, da UFPI, tendo como orientadora a Profa. Dra. Mary Alves Mendes, lotada no
Departamento de Ciéncias Sociais, da Universidade Federal do Piaui, solicito desse Programa
autorizacao para a efetivagdo da pesquisa de campo do meu trabalho de dissertacao intitulado “No
(Des)Compasso da Terceira Idade: produzindo sentidos para a velhice.” Ressalto que a coleta das
informacGes de campo serdo realizadas através de observacOes sistematicas e entrevistas
semiestruturadas, com idosas participantes do Programa da Terceira Idade em Acdo - PTIA/UFPI,
nas dependéncias da Universidade Federal do Piaui, no periodo do més de agosto a dezembro de
2014.

Comunico que o objetivo da pesquisa é compreender como se processa o envelhecimento
na visdo das mulheres que participam desse Programa de Extensdo, a fim de verificar os
significados atribuidos por elas a velhice. As informac@es obtidas tém por finalidade verificar, por
meio de uma abordagem qualitativa, as questdes relativas ao envelhecimento no tocante a familia,
ao corpo e aos grupos de sociabilidade. Informo que estarei & disposi¢cdo desse Programa e da sua

Coordenacao para esclarecer quaisquer davidas sobre esse estudo.

Contando com a sua colaboracdo, que é de fundamental importancia para o

empreendimento dessa pesquisa, agradego antecipadamente o apoio.

Atenciosamente,

CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento
CPF: 026.653.513-58

Mestranda em Antropologia/UFPI
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N\ Xk'“ CPF: 026.653.513-58
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APENDICE A

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI — UFPI
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUAGAO - PRPPG
CENTRO DE CIENCIAS HUMANAS E LETRAS — CCHL
PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM ANTROPOLOGIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo solicitado(a) a participar de uma pesquisa. Leia cuidadosamente o que se
segue e pergunte a responsavel pelo estudo sobre qualquer davida que tiver. Esse estudo
esta sendo conduzido pela mestranda CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento, mestranda
de antropologia, da UFPI. Apos esclarecido(a) sobre as informagdes a seguir, no caso de
aceitar participar, assine esse documento que esta em duas vias.

ESCLARECIMENTO SOBRE A PESQUISA:

Titulo do Projeto: No (Des)Compasso da Terceira ldade: idosas no PTIA produzindo
sentidos para a velhice.

Pesquisadoras Responsaveis: CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento e Mary Alves
Mendes (professora orientadora)

INFORMACOES GERAIS SOBRE A PESQUISA: O presente estudo trata de uma
pesquisa de teor qualitativo que visa compreender os sentidos de envelhecer em um
Programa de Extensdo Universitaria da Terceira Idade. O objetivo geral é compreender
como se processa 0s significados atribuidos a velhice para mulheres que participam do
Programa da Terceira Idade em Acdo — PTIA/UFPI, no tocante ao contexto familiar, ao
corpo e aos grupos de sociabilidade. Em relacdo a metodologia utilizar-se-4& como
instrumentos e técnicas de coleta de informagdes: questionario, observacdes sistematicas e
entrevistas semi-estruturadas, gravadas mediante a permissdo prévia dos(as)
entrevistados(as), resguardando-lhes o direito de ndo terem suas identidades reveladas. A
coleta dos dados sO sera efetivada ap6s a Autorizacdo Institucional da Coordenacdo do
PTIA/UFPI, onde ocorrera a pesquisa de campo, e a aprovacio do Comité de Etica. A
producdo dos dados dar-se-a através da analise dos discursos dos entrevistados sobre a
tematica. A discussdo tedrica sera feita com base na literatura da &rea das ciéncias sociais
sobre envelhecimento na interface com familia, corpo e grupos de sociabilidade. A
expectativa é que essa pesquisa possa contribuir para a compreensdo do envelhecimento
bem como suas representacGes e significados e contribuir com o PTIA/UFPI visando a
melhoria e maior eficiéncia dos servigos prestados.

Ressalta-se que a presente pesquisa ndo trara riscos, prejuizos, desconfortos, formas de
indenizagdo, nem ressarcimento de despesas aos participantes. Em qualquer etapa do
estudo, vocé tera acesso as pesquisadoras responsaveis para esclarecimento de eventuais
davidas. As pesquisadoras responsaveis: CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento, que
pode ser encontrada no endereco Avenida Ininga n°® 284, Jockey, telefones: 3303-
8652/9932-2503 e Mary Alves Mendes (orientadora), profa do Departamento de Ciéncias
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Sociais, da Universidade Federal do Piaui, telefones: 3215-5780/3237-2152 (UFPI)/8833-
2646.
Nome e Assinatura das pesquisadoras responsaveis

CidiannaEmanuelly Melo do Nascimento
mestranda em Antropologia/UFPI
matricula: 2013106154

Mary Alves Mendes
(professora orientadora)
CONSENTIMENTO
Eu,

RG CPF , abaixo assinado(a), concordo em
participar dessa pesquisa. Tive pleno conhecimento das informagdes que li ou que foram lidas para
mim, descrevendo o estudo. Ficaram claros quais sdo 0s objetivos e os procedimentos a serem
realizados, a auséncia de riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes, além de que a minha participacao € isenta de despesas e que tenho garantia do acesso
a pesquisa a qualquer momento. Concordo, voluntariamente, em participar desse estudo e poderei
retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, antes ou durante 0 mesmo.

Teresina, de de 2014.

Nome e Assinatura do sujeito ou responsavel

Presenciamos a solicitagdo de consentimento, esclarecimento sobre a pesquisa e aceite do
consentimento.

Testemunhas (ndo ligadas a equipe de pesquisadores):

Nome:

Assinatura:

Nome:

Assinatura:

Observagdes Complementares:
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APENDICE B
QUESTIONARIO SOCIOECONOMICO APLICADO AS IDOSAS
PARTICIPANTES DA DISCIPLINA FAMILIA ENVELHECIMENTO E
SOCIABILIDADE

Dados de identificacdo geral:

Nome:

Endereco:

Sexo: () feminino () masculino

Data de nascimento: / / idade:

Naturalidade:

Vocé se considera:
() branco(a)
() pardo(a)

() preto(a)
() amarelo(a)

( ) indigena
( ) outro

Estado civil: () solteiro(a) ( ) casado(a) ( )desquitado(a) ( ) divorciado(a) ( )
vilvo(a) ( ) outro. Qual ?

Religido: () catolica ( ) protestante ou evangélica () espirita ( ) umbanda ou
candomblé ( ) outra. Qual?

Escolaridade:
() néo estudou.
( ) da 12 & 42 série do ensino fundamental (antigo primario).
( ) da 5%a 82 série do ensino fundamental (antigo ginasio).
( ) ensino médio (antigo 2° grau) incompleto.
( ) ensino médio completo.
( ) ensino superior incompleto.
( ) ensino superior completo.
( ) pos-graduacéo.
Onde e como vocé mora atualmente?
( ) em casa ou apartamento, com a familia.
( ) em casa ou apartamento, sozinho(a).
( ) em quarto ou cdmodo alugado, sozinho(a).
() em habitacdo coletiva: hotel, hospedaria, quartel, pensionato, republica etc.
() outra situacao.

Tem filhos ?
( )sim quantos ?
( ) néo

Com quem vocé mora ?



Profissdo/ocupacéo:

Em que vocé trabalha ou trabalhou, na maior parte da vida?

( ) na agricultura, no campo, em fazenda ou na pesca.

( ) na inddstria.

( ) na construcdo civil.

( ) no comércio, banco, transporte, hotelaria ou outros servicos.
( ) funcionério publico do governo federal, estadual ou municipal.
( ) profissional liberal, professor ou técnico de nivel superior.
() trabalhador fora de casa em atividades informais.

() trabalha em sua casa em servicos.

() trabalhador doméstico em casa de outras pessoas.

( ) no lar (sem remuneracao).

( ) néo trabalha.

Aposentada ?
( ) sim ha quanto tempo ?
( ) néo

Pensionista ?
( ) sim, ha quanto tempo ?
( ) nédo

Os rendimentos proveninentes do seu trabalho, aposentadoria ou pensao é:
() até 1 salario minimo (até r$ 465,00 inclusive).

() de 1 a 2 salarios minimos (de r$ 465,00 até r$ 930,00 inclusive).

() de 2 a 5 salarios minimos (de r$ 930,00 até r$ 2.325,00 inclusive).

() de 5 a 10 salarios minimos (de r$ 2.325,00 até r$ 4.650,00 inclusive).

() de 10 a 30 salarios minimos (de r$ 4.650,00 até r$ 13.950,00 inclusive).
() de 30 a 50 salérios minimos (de r$ 13.950,00 até r$ 23.250,00 inclusive).
() mais de 50 salarios minimos (mais de r$ 23.250,00).

( ) nenhuma renda.

A renda geral da familia é:

() até 1 salario minimo (até r$ 465,00 inclusive).

() de 1 a 2 salarios minimos (de r$ 465,00 até r$ 930,00 inclusive).

() de 2 a 5 salérios minimos (de r$ 930,00 até r$ 2.325,00 inclusive).

() de 5 a 10 salarios minimos (de r$ 2.325,00 até r$ 4.650,00 inclusive).

() de 10 a 30 salarios minimos (de r$ 4.650,00 até r$ 13.950,00 inclusive).
() de 30 a 50 salérios minimos (de r$ 13.950,00 até r$ 23.250,00 inclusive).
() mais de 50 salarios minimos (mais de r$ 23.250,00).

( ) nenhuma renda.

Desde quanto vocé é aluna do PTIA/UFPI ?

141



142

APENDICE C

ROTEIRO DE ENTREVISTAS PARA APROFUNDAMENTO DOS DISCURSOS DAS
IDOSAS, PARTICIPANTES DO PTIA-UFPI, SOBRE ENVELHECIMENTO NAS
DIMENSOES DA FAMILIA/GENERO, CORPO E GRUPOS DE CONVIVENCIA

1 O que significa envelhecer para vocé ?

2 Faca uma avaliagéo geral sobre essa fase atual da sua vida.

3 Que mudancas aconteceram na sua vida com envelhecimento ?

4. O que sabe sobre os direitos dos idosos ? O que vocé acha disso ?

5 O que voceé pensa em relacdo a posicao dos idosos na familia ?

6 Como vocé se sente no contexto da familia (des)acolhimento, (des)cuidados,

(des)afetos, (des)atencdo, (des)respeito, ajuda financeira/exploracao.

7. O que representa familia para vocé ?
8. Como descreveria a relacdo com seu marido e com os filhos ?
9. Quais as suas atribuicdes e atividades diarias no contexto da casa/familia ?

Vocé faz alguma associagéo entre o processo de envelhecimento e o corpo ?

Quais os significados do corpo para voceé ?

Como vocé cuida do corpo ?

Vocé vivéncia a sua sexualidade de forma ativa nessa fase atual da vida ? Poderia e

gostaria de falar mais sobre o assunto ?

1 O que motivou seu ingresso no PTIA ?

2 O que a sua familia acha da sua participagdo no Programa ?

3 O que o seu marido, em particular, acha da sua participacao ?

4. Vocé gosta de participar ? Por qué ?

5 O que esse Programa representa para vocé ?

6 Que conhecimentos vocé adquiriu que foram importantes para vivenciar seu
processo de envelhecimento ?

7. O que mudou em sua vida como reflexos da sua entrada no PTIA ?

8. Vocé participa de quais atividades do PTIA ? Por que escolheu essas atividades

para participar ?
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9. Por que vocé permanece no Programa ?

10.  Participa de outras atividades, programas, encontros, reunides, cursos ou grupos
fora do PTIA ? Quais ?

11. O que significa estar convivendo diariamente com grupos de pessoas da sua mesma
faixa etéria ?

12. A participagdo das mulheres em relagdo aos homens no PTIA é bem maior. Como
vocé avalia essa afirmacéo ?

13.  Vocé se considera uma pessoa feliz ? Por que ?
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APENDICE D

MINISTERIO DA EDUCACAO

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI - UFPI

CENTRO DE CIENCIAS HUMANAS E LETRAS - CCHL
PROGRAMA TERCEIRA IDADE EM ACAO
DISCIPLINA: FAMILIA, SOCIABILIDADE E ENVELHECIMENTO
DIA DA SEMANA: SEGUNDA-FEIRA HORARIO: 10:00-11:30
PROFESSORA: CIDIANNA EMANUELLY MELO DO NASCIMENTO

e-mail: cidy_mello@hotmail.com

EMENTA:
O idoso na sociedade e na familia. Idosos em grupos de convivéncia. O corpo na velhice.

OBJETIVO GERAL.:
Compreender o processo de envelhecimento na sociedade contemporanea e no contexto
familiar, assim como nos grupos de sociabilidade e nas representacdes do corpo na velhice.

CONTEUDO PROGRAMATICO:

UNIDADE I: Envelhecimento, histdria, direitos e politicas publicas
Introducéo ao assunto e exposicdo do plano de curso

Idosos(as) na sociedade: histdria, direitos e politicas publicas

Exibicdo e Discussdo de Filme/Documentério (Assunto: Idosos/Abrigos)

UNIDADE II: Idosos(as) no contexto da familia

Familia: significados e modelos

Relagdes Intergeracionais

Representacdo social da velhice na familia

Exibicdo e Discussdo de Filme/Documentério (Assunto: Idosos/Familia)

UNIDADE Il1I: Corpo e envelhecimento.

Producéo social e cultural do corpo

Representacdo do corpo na velhice: alimentagdo, estética, saide/doenca
Corpo e sexualidade

Exibicdo e Discussdo de Filme/Documentério (Assunto: Idosos/Corpo)

UNIDADE IV: Sociabilidades na terceira idade: tempo livre, lazer, universidade.
Grupos de sociabilidade na terceira idade

Idosos(as) no PTIA: participacdo/atividades, compartilhamento, empoderamento
Exibicdo de Fotos (Assunto: Idosos/Grupos de Convivéncia)

Reflexao sobre os topicos tematicos da disciplina (seminarios apresentados pelos alunos)
Encerramento

METODOLOGIA:
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Para a exposicdo do contetdo proposto serdo desenvolvidas aulas expositivas-interativas,
seminarios, discussdes, atividades em grupo, rodas de conversa, exibicdo de filmes e
documentarios sobre assunto. Vivéncias compartilhadas, experiéncias, expectativas,
emocdes que fazem parte da vida. As aulas serdo ministradas de forma expositiva e através
de técnicas de dindmica de grupo, com utilizacdo de recursos audiovisuais. Recursos:
textos, pincel, quadro-acrilico, data-show, DVD.

BIBLIOGRAFIA

-KUCHEMANN, BERLINDES ASTRID. Envelhecimento Populacional, Cuidado e
Cidadania: Velhos Dilemas e Novos Desafios. Revista Sociedade e Estado, vol.27, n.1,
Brasilia, 2012.

-MOTTA, ALDA BRITTO DA. As Dimensdes de Género e Classe Social na Analise do
Envelhecimento. Rio de Janeiro: Caderno Pagu, n. 13, pp. 191-221, 1999.

-NERI, A. L.; DEBERT, G. G. Velhice e Sociedade. Campinas: Papirus, 1999.

-PEREIRA, RODRIGO MENDES; SUNG, FLORENCE SIH; MILNITZKY, CLAUDIA.
Envelhecimento e Politicas Publicas: Conquistas e Desafios. In: Construindo a cidadania:
acoes e reflexdes sobre empreendedorismo e gestdo social. S&do Paulo: CEATS/FIA, 2005.
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APENDICE E
Quadro Geral de Caracterizacdo das Entrevistadas

N° de Moradores Renda
. Situacéo Ocupacdo/ | N°de Do Domicilio - . . . | Anosde
Nome Idade Etnia Conjugal Profissio Filhos Filhos/Outros Religido Escolaridade Rendimento Fa;nrlll PTIA
Aposentad Ens. Superior
Acécia 66 branca solteira a/Nutricion 1 1 0 evangélica - Sup 5SM 5SM 2
ista Completo
Aposentad Fundamental
Azaleia 68 negra casada a/ Dona de 4 0 1 catolica | 1SM 4 SM 5
ncompleto
casa
Aposentad Fundamental
Crisantem 75 branca | divorciada a/ 2 2 0 catolica 4 SM 8 SM 4
Completo
Educadora
Aposentad Fundamental
Gérbera 68 branca | divorciada | a/ Donade 2 0 2 catolica 2SM 6 SM 3
Incompleto
casa
Aposentad Fundamental
Girassol 75 negra casada a/ 3 0 0 evangélica Incompleto 1SM 3SM 4
Confeiteira p
Aposentad Fundamental
Lirio 63 negra vilva al 3 1 4 catdlica Incompleto 2SM 6 SM 3
Confeiteira p
Aposentad Fundamental
Margarida 70 branca casada a/Dona de 5 0 1 catélica 1SM 5SM 7
casa Incompleto
Aposentad Fundamental
Orquidea 80 branca | divorciada a/ 3 2 2 catélica 1SM 1SM 2
c . Completo
ostureira
Aposentad Fundamental
Rosa 63 branca solteira a/ Dona de 0 0 1 catélica Incompleto 1SM 2SM 6
casa
Aposentad Ens. Superior
Tulipa 83 branca vilva al 5 4 0 catdlica - Sup 2SM 8 SM 5
Completo
Educadora
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APENDICE F

FOTOGRAFIA 02: Aula Inaugural do periodo de 2014.1 realizada no Auditério Noé Mendes
CCHL/UFPI)



148

FOTOGRAFIA 03: Idosa socializando com a turma da disciplina de “Familia, Envelhecimento e
Sociabilidade” o poema, escrito por ela, sobre o Envelhecimento no contexto do PTIA

FOTOGRAFIA 04: Idosos(as) da disciplina de “Familia, Envelhecimento e Sociabilidade”
assistindo a exibic¢do do filme “Parenti é Serpente”. Assunto: Familia e Envelhecimento.
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FOTOGRAFIA 06: lIdosos(as) socializando com professores(as) durante a Aula Inaugural do PTIA
no periodo de 2013.2
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FOTOGRAFIA 07:‘>I>d'osas socializando durante intervalo de aula no periodo de 2015.1.

FOTOGRAFIA 08: Idosas dangando durante comemoragao ao dias das maes no periodo de 2014.1.
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FOTOGRAFIA 09: Encerramento da disciplina “Familia, Envelhecimento e Sociabilidade” no
periodo de 2014.2.

FOTOGRAFIA 10: Aniversario da pesquisadora organizado pelas idosas da disciplina “Familia,
Envelhecimento e Sociabilidade” no periodo de 2014.1.



