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RESUMO

O aumento da expectativa de vida das pessoas com idade igual ou superior a 60
anos, é um fato imprescindivel, complexo e multifacetado. No Brasil, atualmente
temos 27.390.233 idosos e no estado da Paraiba temos aproximadamente 523.175
idosos. No meio cientifico predominam as pesquisas voltadas para o0 aspecto
biofisiologico, dessa populagdo, esquecendo-se dos aspectos sociais e culturais,
responsaveis pela integralidade do homem. No entanto, pouco se conhece sobre o
significado que os proéprios idosos ddo a esse periodo de suas vidas e sobre a forma
como perdas e limitacdes séo integradas as suas experiéncias. O presente estudo é
caracterizado por uma pesquisa observacional, descritiva e de abordagem
gualitativa, foi realizada no Sesc-Centro em Campina Grande/PB. Os dados foram
coletados durante observagfes de rotina como estagiaria da instituicdo, no periodo
de marco 2018 a novembro de 2019. Através da pesquisa realizada foi possivel
identificar que as mulheres sdo maioria, nos grupos de convivéncia do Sesc, elas
representam 91% do publico alvo, enquanto que os homens nao ultrapassam 9%.
Podemos concluir que diante de observagdes nos grupos de convivéncia do SESC,
muitas questfes foram confirmadas, estereotipos e paradigmas foram quebrados e
muito se compreendeu sobre a maneira daqueles que envelhecem, chegamos a
conclusdo de que a velhice encontrada ndo € fragil, e sim, independente e
participante. O grupo tem como caracteristica o poder de decisdo e a consciéncia
de seus proprios atos.

Palavras-chave: Idosos. Expectativa de vida. Feminizagdo da velhice.
Envelhecimento humano.



ABSTRACT

Increasing the life expectancy of people aged 60 and over is an essential, complex
and multifaceted fact. In Brazil, we currently have 27,390,233 elderly and in the state
of Paraiba we have approximately 523,175 elderly. In the scientific environment,
research focused on the biophysiological aspect of this population predominates,
forgetting the social and cultural aspects responsible for the integrality of man.
However, little is known about the meaning that the elderly themselves give to this
period of their lives and how losses and limitations are integrated into their
experiences. The present study is characterized by an observational, descriptive and
qualitative approach research was conducted at Sesc-Centro in Campina Grande /
PB. Data were collected during routine observations as an intern of the institution,
from March 2018 to November 2019. Through the research conducted, it was
possible to identify that women are the majority, in the Sesc social groups, they
represent 91% of the target audience. whereas men do not exceed 9%. We can
conclude that in the face of observations in the SESC social groups, many questions
were confirmed, stereotypes and paradigms were broken and much was understood
about the way of aging, we concluded that the old age found is not fragile, but
independent. and participant. The group is characterized by the power of decision

and the awareness of their own acts.

Keywords: Seniors. Life expectancy. Feminization of old age. Human aging.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional constitui hoje um fendbmeno mundial. Estima-
se que em 2050 o numero de pessoas acima de 60 anos aumentara em todo o
mundo. Atualmente no Brasil, sdo 43,2 criancas de até 14 anos para cada grupo de
100 idosos com 65 anos ou mais. Ja em 2022, o indice subira para 51%, superando
0s 100% em 2039. E o que mostram os resultados do IBGE (Instituto brasileiro de
Geografia e Estatistica), o que indicara que o pais passara a ter mais idosos do que
criancas. Nos paises em desenvolvimento, esse crescimento se dara de forma mais
intensa, gerando preocupacdes relativas a proporcéo entre 0 aumento da
populacdo idosa e a pobreza nesses paises. Em paises desenvolvidos, a pessoa
idosa tem acesso a bens e servigos garantidos a todos, tendo acdes exclusivamente
designadas a questdes referentes ao processo de envelhecimento.

De acordo com os indicadores do IBGE, o envelhecimento da populacéo
brasileira na metade do século passado devido aos avancos da medicina e a
melhoria das condicbes gerais de vida. Somam-se as estes fatores a queda da
mortalidade, os avancos da tecnologia médica, e a universalizacdo da Seguridade
Social, levando o idoso brasileiro a ter a sua expectativa de vida aumentada
significativamente.

As transformag0des sociais ocorridas na familia, 0 acesso a anticoncepcionais,
reducdo da mortalidade materna, o aumento do nivel de escolaridade das mulheres
e a participacdo feminina no mercado de trabalho, também contribuiram para uma
reducdo significativa nas taxas de natalidade e mortalidade. Tendo como
consequéncia 0 aumento nas taxas de sobrevivéncia das mulheres de meia idade.
Seguindo as projecdes da fecundidade brasileira, a partir de 2037 teremos uma
estimativa de 1,85 filho por mulher, abaixo do nivel de reposicdo das geracdes.

O desafio que a longevidade propde as pessoas da terceira idade é a
prevencdo para uma melhor qualidade de vida, na presenca das ameacas de
restricdo da autonomia e da independéncia, causadas pelo agravamento da saude e
empobrecimento da vida social.

Certamente, o maior desafio que as pessoas da terceira idade estéo
enfrentando é o expressivo aumento das dependéncias e fragilizacbes que se
acentuam principalmente nas mulheres idosas, por viverem mais que os homens,

requerendo maior atencdo especial dos governantes da sociedade em geral.
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Infelizmente, as pessoas da terceira idade ndo possuem poder de presséo sobre os
nossos governantes, e esse fato torna mais dificil o atendimento de suas
necessidades basicas. Ainda paira sobre os idosos uma atitude de benevoléncia e
tolerancia extremamente limitada e escassa.

A pesquisa realizada foi do tipo documental e observacional, descritiva e de
abordagem qualitativa, tendo como objeto de estudo o publico alvo do SESC-Centro
em Campina Grande/PB. Os dados foram coletados durante observacdes de rotina
no estagio ndo obrigatério, no periodo de marco 2018 a novembro de 2019. No
decorrer da pesquisa foi possivel identificar que as mulheres sdo maioria, nos
grupos de convivéncia do SESC, elas representam 91% do publico alvo, enquanto

gue a masculina ndo ultrapassa 0s 9%.
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2 ANALISE HISTORICA ATRELADAS AO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Segundo Vygotsky (2002, 2004), ao humanizar-se o0 homem inscreve-se no
tempo e na histéria de forma singular e especifica. Para que o filhote do homem
possa tornar-se humano de fato, insere-se invariavelmente em um universo social,
desde o nascimento e, assim, a partir de seu desenvolvimento e crescimento, dia a
dia diminui o seu tempo de vida. Segundo Paula e Cupolillo (2005), alicercados na
abordagem histoérico-cultural, a temporalidade é vista como um aspecto da
constituicdo da subjetividade humana. Dessa forma, o0 homem e a sua subjetividade
devem ser compreendidos em sua historicidade, a partir de suas vivéncias, sua
histéria, suas relacbes com os outros, seu imaginario e seus afetos marcados pelo
tempo vivido.

Na visao de Bosi (1994) o envelhecimento se constitui como categoria social.
A autora afirma que a rejeicdo ao velho destitui o idoso de sua obra, pois devido as
mudancas historicas que se aceleram, aquilo que foi construido por ele acaba por
ser destruido. Ao perder sua forga de trabalho, o idoso ja ndo faz mais parte da rede
de producdo e, portanto, ndo é produtor nem reprodutor daquilo que se valoriza
numa sociedade de consumo. Desse modo, "O velho de uma classe favorecida
defende-se pela acumulacdo de bens. Suas propriedades o defende da

desvalorizacao de sua pessoa” (1994, p.77).

Pensar o idoso imerso numa sociedade capitalista em que as relagbes de
producéo e o valor dado ao trabalho exclui e descarta tudo o que é velho,
em que o0 novo, o Util e o viril € sempre 0 mais respeitado é essencial para
compreender a visdo de homem, de familia e de sociedade constituinte da
subjetividade de cada idoso entrevistado. Ao respeitar as lembrancas do
idoso pode-se dar voz a uma historicidade engendrada em uma teia de
relagbes que sO sdo passiveis de compreensdo a partir de uma analise
histérico-cultural, em que se concebe o envelhecimento como um processo
de desenvolvimento continuo e singular de cada sujeito humano. (BOSI
1994, p.77).

Do ponto de vista histérico cultural, pode-se pensar a velhice, ndo como
categoria ilimitada, mas como fendbmenos construidos histérica e socialmente no
cursar evolucional da humanidade. Desse modo entende-se que o envelhecimento
constitui em categoria elaborada diferentemente e emblemético por cada pessoa em

desenvolvimento e em cada momento histérico diferente.
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Segundo Marques (1996), com a criacdo de animais e o surgimento da
agricultura e com o desenvolvimento da vida comunitaria, formaram-se tribos,
conjunto de grupos humanos ligados a lagos familiares. Nestas comunidades, ao
trabalho humano assume uma importancia maior, a comunidade torna-se patriarcal,
0s assuntos da sociedade sao dirigidos por um chefe, um homem mais velho que
possuia mais experiéncia e sabedoria.

A mulher idosa, para alguns grupos, provoca uma maior liberdade e
autonomia na comunidade em que se vive. Com o fim da menopausa a mulher ndo é
mais vista como um ser que oferece riscos aos demais. Ao mesmo tempo em que o
homem mais velho é concedido o poder da cura e sabedoria, a mulher velha, que ja
ndo pode mais procriar, entra em outra categoria, também priorizada. Nesse
contexto a mulher passa a transitar em um mundo que lhe era proibido. A
comunidade a concede um lugar de valorizagéo e utilidade. Ja em outros grupos de
sociedade a mulher velha passa a ocupar o papel de parteira, ou que aquela que
aconselha os jovens nas questdes da maternidade, educacdo e sexualidade.
(KAMKHAGI, 2008)

Nas sociedades medievais, nas formas antagonicas de envelhecimento, o
velho era tido como um ser dotado de experiéncia e sapiéncia, ou era tido para a
comunidade como um fardo. Estes dois aspectos coincidem num mesmo espaco e
se materializavam por meio de rituais e concepcdes, conforme os atributos de cada
comunidade. As leis maiores do povo Judeu pregavam admiracéo e obediéncia aos
gue alcancavam esta fase da vida. No entanto, em documentos posteriores
verificou-se que o idoso sofre com os sinais de enfraquecimento. E que no século X
a.c. a escrita relata que os problemas fisicos sdao um problema natural do
envelhecimento.

Verifica-se que na cultura Grego Romana apesar do grande poder decisério é
concentrado nas méos dos velhos, manifesta-se continuamente o medo da velhice e
o reconhecimento do modelo de beleza e vitalidade associada a juventude. A
sociedade contemporanea se caracteriza essencialmente por uma exaltacdo a
vaidade, balizada no culto ao corpo e na énfase quanto a eficiéncia na realizacdo de
tarefas, na procura incessante pelo prazer e na satisfagdo permanente. A corpolatria
— ou a cultura do corpo — € uma preocupacao sem limites com questdes estéticas,

denotando uma idolatria pela imagem de si mesmo (PITANGA, 2006).
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No mundo p6s-moderno podemos destacar a inexoravel l6gica do mercado de
base capitalista, a influéncia da publicidade e da midia e o descontrolado
consumismo. De acordo com Touraine (2007), descobre-se a marca do sujeito em
todos os individuos, embora categorias originarias da sociedade, da politica, da
economia, do funcionalismo, da midia desprezam e corrompem a ideia de sujeito.
Na sociedade atual sdo os meios de comunicacdo que mais deturpam e manipulam

a ideia de sujeito, opondo se ao individuo concreto.

"0 sujeito se forma na vontade de escapar as forgas, as regras, aos
poderes que nos impedem de ser nds mesmos, que procuram reduzir-nos
ao estado de componente de seu sistema e de seu controle sobra a
atividade, as intencles e as interagbes de todos. Estas lutas contra o que
rouba o sentido de nossa existéncia sdo sempre lutas desiguais contra um
poder, contra uma ordem. N&o ha sujeito sendo rebelde, dividido entre raiva
e esperanga”. (TOURAINE, 2007, p. 119).

Para Jones (2006), o significado social relacionado as pessoas mais velhas é
amplamente negativo, embora ndo seja exclusivamente assim. Os idosos veem a
categoria “velhno” como uma imagem negativa, como se nao fizessem parte da
mesma.

Barreto (1992), salienta que existe uma comparacdo, do idoso ao jovem,
esclarecendo as formas de representacdo do corpo envelhecido na nossa
sociedade. Estas representacdes se configuram de acordo com a classe social do
sujeito.

O corpo burgués é bonito, bem cuidado, recebe todo tipo de cuidado, tanto
mais quanto mais proxima a velhice. [...] O corpo burgués é “produzido”,
termo que ja passou a giria entre os jovens dessa classe. Beleza é o seu
valor maximo, o corpo € a aparéncia do corpo. Para os ricos, especialmente
entre as mulheres, a velhice surge, de inicio, como uma ameaca (perda de
atrativos); depois, como um alivio, pois permite e justifica o abandono do
controle excessivo sobre o corpo, com tanta dieta, tanto exercicio, tanto
modismo [...] (1992 p.22).

A autora revela que, para as pessoas mais simples, as da zona rural, onde a
producdo social da velhice é fundamentada na necessidade do trabalho, o
envelhecimento é visto e sentido como a perda da saude e da capacidade de
trabalho. J4 as perdas da beleza e da juventude s&do aceitas mais facilmente. Por

outro lado, nas classes operarias a representacédo do corpo envelhecido:

[...] mostrar4d a negacdo da velhice, pois ele recebe todo o impacto de
‘como deve ser o corpo” através da TV e das revistas que consome, nao
tendo, como os mais ricos, poder para comprar tudo aquilo que é anunciado
para manter o “corpo padronizado” que a propaganda lhe impde. Como o
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corpo do camponés, o seu é um corpo para o trabalho, mas atualiza em si 0
conflito social, tentando a “conservacédo”, ideal da classe dominante.
(BARRETO, 1992 p.28).

Portanto, o idoso é instruido, pelas atitudes praticas ideoldgicas da sociedade
atribuidas a ele. Por meio de um controle e manobras dissimuladas, impondo regras
de vestuario e de comportamento, levando o idoso a conformar-se com a imagem
gue a sociedade impde. Conforme sugere Salgado (1982), a sua maneira, cada
individuo idoso elabora esquemas e estratégias de adaptacdo pessoal a velhice.
Esses esquemas serdo o reflexo de toda a sua historia de vida, portanto, poderéao
ser mais ou menos construtivos e socialmente positivos.

Reconhece que o modelo das representacdes sociais determina a forma
como a sociedade encara o processo de envelhecimento, o valor dado ao individuo
gue envelhece e ao velho. Essas representacdes envolvendo a velhice determina
também o tipo de relacdo que a familia estabelecerd com seus idosos. Certos mitos
sociais s@o construidos e aceitos de forma natural, este fenbmeno pode popularizar,

como um bem para a coletividade. Me faco valer as palavras de Cardia:

A natureza e o contetdo dos mitos aceitos como objetivamente verdadeiros
por diferentes categorias sociais sdo fortemente afetados pela localizagédo
dos individuos no sistema social. [...] Estes mitos, que isentam os individuos
da construcdo de justificativas individuais para a injustica, em geral, se
baseiam no supremo bem da coletividade (1994 p.26).

Segundo Barros (1998), as préaticas sociais referentes aos idosos, mais do
gue a idade cronoldgica, sdo valores e conceitos desfavoraveis que definem o
estigma da velhice. A imagem dos velhos € construida pelo grupo mais forte, e
definida pela feiura, doenca, impoténcia e auséncia de poder. Haja vista o lugar
privilegiado reservado aos individuos que, mesmo tendo passado dos sessenta

anos, sao respeitados socialmente.

Sao aqueles [...] individuos que ocupam posi¢des superiores na vida politica
ou entre artistas e intelectuais. [...], o poder, considerado em termos da
posicdo que o individuo ocupa na hierarquia politica do pais ou na
hierarquia de um grupo intelectual e artistico, ndo torna o velho alvo de
acusacdes e de rotulagdes estigmatizadoras de velhice (1988, p.140).

O endeusamento ou depreciacdo do velho faz-se presente nos estereétipos
do velho bonzinho ao velho chato ou ranzinza e do velho assexuado ao velho

assanhado. Simone de Beauvoir (1990) destaca, ao refletir sobre as imagens sociais
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dos idosos, que se os velhos manifestam desejo, sentimentos e reivindicagdes como
0 jovem, eles escandalizam.

O amor e o ciume sentidos por eles parecem odiosos, a sexualidade
repugnante, a violéncia irriséria. Eles devem dar exemplo de todas as virtudes e
ainda “[...] exige-se deles a serenidade; afirma-se que possuem essa serenidade, o
que autoriza o desinteresse pela sua infelicidade”. (BEAUVOIR, 1990 p.10). Além

disso a autora, também revela:

[...] a do velho louco que caduca e delira e de quem as criangas zombam.
De qualquer maneira, por sua virtude ou por sua obje¢éo, os velhos situam-
se fora da humanidade. Pode-se, portanto, trata-los sem escripulos,
recusar-lhes o minimo julgado necessario para levar uma vida de homem.
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3 CONSIDERACC)ES SOBRE A PROBLEMATICA DO ENVELHECIMENTO
POPULACIONAL

Segundo a projecdo divulgada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), a populacdo brasileira encontra-se em processo de
envelhecimento. O nimero de pessoas com mais de 65 até 2060, o de 9,2% para
25,5%. As mulheres sdo maioria neste grupo, com 16,9 milhdes de idosas, e 0s
homens com o percentual de 13,3 milhdes de idosos.

Segundo os dados da pesquisa acima citada, a partir de 2039, na Paraiba,
havera mais pessoas idosas que criancas e em 2041, a populagdo de 65 anos ou
mais da Paraiba, vai ultrapassar o numero de habitantes com menos de 15 anos.
Atualmente o estado da Paraiba tem 3.996.496 habitantes.

Os estudos mostram que também é possivel medir o envelhecimento
populacional comparando a populagdo com 65 anos de idade ou mais e 0s menores
de 15 anos como visto na Figura 1. Atualmente no Brasil, sdo 43,2 criancas de até
14 anos para cada grupo de 100 idosos com 65 anos ou mais. Ja em 2022, o indice
subira para 51%, superando os 100% em 2039, o que indicara que o pais passara a
ter mais idosos do que criangas. Pode-se observar nessa perspectiva
comportamental que usam como justificativa, dados que revelam um envelhecimento
populacional decorrente de um processo de transicdo demografica como inversao da
pirAmide etaria populacional, pois, observa-se um estreitamento da base, ocupada
pelas categorias etarias mais jovens e um alargamento do apice, ocupada pela
populagcdo mais idosa. Segundo Barreto (1992) e Palma (2000) esta transicéo
demografica surge ndo s6 de avancos tecnolégicos na area da saude, os quais se
aplicam ao aumento da expectativa de vida, mas, principalmente, da reducdo na

taxa de fecundidade.
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Figura 1 — PirAmide etaria
Piramide etaria (Brasil - 2018)
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» Homens M Mulheres

Fonte: IBGE, Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios Continua (PNAD continua)
2018

De acordo com os dados apresentados pelo IBGE, o Rio Grande do Sul sera
0 primeiro estado que experimentard uma propor¢cdo maior de idosos que criancas
de até 14 anos, o que devera ocorrer em 2029. Em 2033, serd a vez de Rio de
Janeiro e Minas Gerais. Estados mais jovens, como Amazonas e Roraima,
continuardo com mais criancas que idosos até 2060.

No que se refere ao estado da Paraiba a taxa de fecundidade também deve
continuar caindo. Atualmente, € de 1,76 filho para cada mulher. Pela projecéao,
devera cair para 1,64 em 2060. Em 2010, estava em 1,76 e chegou a 1,79 em 2010,
estava em 1,76 e chegou a 1,79 em 2015.

No Brasil a idade média em que as mulheres tém filhos é atualmente de 27,2
anos e, segundo o IBGE, chegara a 28,8 anos em 2060. J& a projecdo para a
expectativa de vida do brasileiro ao nascer atualmente € de 72,74 anos para homens
e 79,8 anos para mulheres, em 2060 é alcancar 77,9 anos para homens e 84,23
anos para as mulheres. VERAS (1994) relata que a transicdo demografica do Brasil

obedece trés fatores: feminizacdo, urbanizagdo e heterogeneidade do
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envelhecimento populacional. Adriano Gordilho et al. (2001) alerta, sobre o impacto
consideravel na demanda por politicas publicas, visto que, embora as mulheres
vivam mais que os homens, elas estdo mais sujeitas as deficiéncias fisicas e
mentais. Segundo Haddad (2016), “o crescimento demografico desses segmentos

populacionais coloca em evidencia uma outra questdo” ela alerta que a populacgéo &

objeto de adestramento politico, moral e ideoldgico e de natureza médica.

A “invencdo da terceira idade é compreendida como fruto do processo
crescente de socializagdo da gestao da velhice”, a qual durante muito tempo
foi “considerada como prépria da esfera privada e familiar, uma questao de
previdéncia individual ou de associagdes filantropicas, ela se transformou
em uma questao publica” (DEBERT, 1996 p.125).

A Politica Nacional do ldoso e o Estatuto do Idoso evidenciam que sao
consideradas idosas, as pessoas com idade igual ou superior a 60 anos de idade,
entretanto a diversidade de experiéncias vivenciadas no decorrer da vida faz com
gque o processo de envelhecimento ndo seja igual para todos (LIMA-COSTA;
CAMARANO, 2008)

Os dados do IBGE demostram que o crescimento da populagdo com mais de
60 anos tornou-se um fendmeno mundial, inclusive com idosos ultrapassando os
100 anos. “A essa maior chegada de individuos a longevidade maxima é que
chamamos de processo de Geriatrizagdo” (FERREIRA, 1978, p. 10-19) Este
crescimento demografico se deve principalmente a diminuicdo da natalidade e a
reducdo da mortalidade devido aos avancos tecnolégicos da medicina e sem davida,
€ uma das maiores conquistas deste século. Segundo o médico geriatra GORDILHO
et al. (2001), o processo de transicdo demografica no Brasil caracteriza-se pela
rapidez com que 0s aumentos absoluto e relativo das populagbes adulta e idosa vém
alterando a piramide populacional. Até os anos 1960, todos 0s grupos etarios
registravam um crescimento praticamente idéntico, a partir dai o grupo de idosos
passou a liderar esse crescimento. A semelhanca de outros paises latino-
americanos, o envelhecimento no Brasil € um fendmeno predominantemente urbano
resultando, sobretudo, do intenso movimento migratorio iniciado na década de 60,
motivado pela industrializacdo desencadeada pelas politicas desenvolvimentistas.

Os progressos da geriatria e gerontologia em aumentar a longevidade e
melhorar a qualidade de vida dos idosos levaram a uma percepcao da velhice a

partir da metafora terapéutica. Esse fato de consequéncias positivas, porém
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reforcado culturalmente pela ideologia da saude perfeita, provocou uma crescente
medicalizacdo de senectude, apontada como uma doenca a ser curada. Segundo
Haddad (2016) quando tudo esta perdido para o estado autoritario, ele espera
mobilizar a populacdo para que, gracas a acdo comunitaria possa prevenir a
marginalizagdo e promover a integracdo do idoso a familia e a comunidade etc.

Conforme aponta FALEIROS (2014,) a violéncia contra a pessoa idosa tem
uma expressao estrutural nas condi¢cdes de vida e na discriminacdo uma expressao
intrafamiliar com violéncia financeira, violéncia fisica, cada uma com
aproximadamente 30% de incidéncia. Com isso, surgem inUmeras possibilidades,
abrem-se a este curso da vida (grupos de terceira idade, grupos de hipertensos,
diabéticos, Universidades Abertas a Terceira ldade, Conselhos de Idosos,
Conferéncias, Foruns, Associacdo de aposentados, entre outros...), como evidéncia
Debert.

[...] nesses programas o envelhecimento deixa de ser um processo
continuo de perdas; as experiéncias vividas e os saberes acumulados séo
ganhos que propiciariam aos mais velhos, oportunidades de explorar novas
identidades, realizar projetos abandonados em outras etapas da vida,
estabelecer relagdes mais proficuas com o mundo dos mais jovens e dos
mais velhos (1997, p.126).

Na visdo de Haddad (2016, p.73), ndo h& unanimidade a respeito do conceito
de velhice, pois alguns autores afirmam que o envelhecimento inicia apds a
fecundacéo, outros apontam que a velhice comeca aos 65 anos. As posicdes a esse

respeito sdo muitas. Assim na visao de Avila:

O velho sadio ndo é psicolégico nem fisiologicamente velho. O que
caracteriza a velhice ndo é a quantidade dos anos vividos. Nem é o estado
das artérias, como dizia Metchinikof. Nem é anormalidade endocrina, como
gueria Pende. O que caracteriza a velhice é a perda dos ideais da
juventude, é a dessintonizacdo com a mentalidade do seu tempo, € o
desinteresse pelo cotidiano nacional e internacional, € o humor irritadico, é a
desconfianca no futuro, o desamor ao trabalho. A (1978, p.25)

Segundo Junges (2004), em uma situacao capitalista, a presenca do idoso é
um problema e motivo de preocupacdo, na familia pobre e negra, de periferia o
idoso é disputado, porque € um fator de ingresso de renda e em alguns casos 0
anico sustento da familia por meio da aposentadoria. Por outro lado, a mulher idosa

exerce um papel importante no cuidado da casa e dos netos, enquanto 0s outros
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membros adultos trabalham fora. Nesse sentido o idoso pobre pode passar
necessidade por ter uma aposentadoria insignificante, mas, por outro lado, sente-se
valorizado e util ao convivio familiar. Mas essa valorizacdo pode também ser
interesseira, projetada nas relacdes patolégicas de manipulacdo e aproveitamento
em detrimento do bem-estar do idoso.

Teixeira (2008, p. 159) ressalta que para da credibilidade a condicdo social
dos homens e das mulheres, na velhice, se faz necessario observar que esta tende
a se diferenciar no proprio interior da classe trabalhadora, conforme o padrdo de
reproducdo social instituido na sociedade brasileira”, ndo sendo compreendido que “
sobre os trabalhadores mais pobres, recai um envelhecimento desumano,
desprotegido, quase sempre objeto de agdes filantropicas”.

O incdbmodo em relacdo ao idoso vem justamente da cultura que sustenta a
compreensao e a vivéncia do trabalho assalariado. Segundo Faleiros (2014, p.11) a
vida no trabalho, no entanto, continua para boa parte das pessoas idosas “além do
trabalho, a insercdo das pessoas idosas no mercado de trabalho se faz por meio do
financiamento, implicando o capitalismo financeiro, com acentuacdo do
comprometimento da renda dos idosos”. A aposentadoria é concebida e calculada
em relagdo ao salério. A crescente precarizacdo do salario tem sua historia de
efeitos sobre a propria aposentadoria. A insatisfacdo em relacdo as aposentadorias
€ consequéncia da fragilizacdo do sistema salarial. O idoso ao se ver como um
trabalhador que nado faz parte do mundo do trabalho, faz com que os estudos
adquiram matizes que vao da simples simpatia, conforme explicam Simdes (1998),
Haddad (1993), a adesdo explicita a luta dos aposentados, em que o0s autores
assumem como militantes de movimentos institucionais organizados pelo segmento
de aposentados e pensionistas. Para Araujo (1995, 1998), e Lourenco (1992),
nesses estudos, os idosos sdo apresentados como cidadaos que devem lutar por

seus direitos assegurados por lei. Conforme SIMOES (1998) batizou oportunamente.

Conflito de geragBes trabalhistas. No confronto, o0 interesse de
trabalhadores da ativa, representados pelos sindicatos, diverge do interesse
dos aposentados. Esse conflito de interesses esta retratado no discurso dos
aposentados militantes: (trabalhadores da ativa) se esquecem que um dia
também vao ficar velhos. O aposentado hoje estd no fim da vida e a
previdéncia vai responder pela sobrevivéncia do trabalhador que vai se
aposentar amanha (as liderancas sindicais ndo percebem) que se nao
mudarem vao passar pela mesma coisa (ou) talvez nem cheguem a se
aposentar. Esse problema da seguridade social diz mais respeito aos
trabalhadores da ativa que nés. Em vez de atentarem para o problema as
centrais sindicais s6 competem entre si e tentam manipular os aposentados



21

tratando-os como coitadinhos (depoimento do senhor Galdino, citado em
SIMOES, (1998, p.23).

O envelhecimento da populacdo brasileira é um fato. Faleiros (2014)
evidencia que para se falar em velhice, é preciso olhar a complexidade desse campo
e suas multiplas determinacdes nas relacdes com a demografia, com as perdas
biolégicas, de funcionalidade, e sociais, no processo de trabalho, de trocas em
diversos ambitos (familia, amigos, geracfes, cultura), e de estilo de vida. Nao
estamos, portanto, diante de uma situacdo como a Europa que quando o
envelhecimento de suas populagBes ocorreu, a maioria dos paises europeus ja
apresentam niveis socio econdmicos que possibilitavam, a grande parte de suas
populacdes, condi¢des de vida adequadas. Com isso, 0s problemas decorrentes do
envelhecimento populacional puderam ser encarados como prioritarios. Nem por
isso tem sido facil resolvé-los. O desafio para nés é, portanto, consideravel. O
envelhecimento da populagédo do Brasil estd se processando em meio a condi¢cbes
de vida, para parcelas imensas da populacdo, ainda muito desfavoraveis. O idoso
nao é uma prioridade, como pode ser visto nos paises industrializados. Segundo
Faleiros (2014) é preciso romper o silencio sob a velhice e abrir espacos na escola,
na familia, nas pesquisas e na sociedade para se falar abertamente dessa questéo.
Segundo Guimarédes (2010), a partir das relacdes sociais capitalistas, a violéncia &

apreendida, considerando o exposto:

Importa frisar que a sociedade capitalista tem uma natureza violenta, a
medida que poucos tém muito e muitos ndo tém nada; a medida que o
conjunto das relagGes sociais, no geral, € mercantilizada e o poder do
dinheiro quase tudo pode. Nessa sociedade, o ser idoso, no global, é
considerado improdutivo como forga de trabalho necesséaria aos processos
principais de reproducéo do capita: um ser julgado descartavel como forca
de trabalho propulsora de lucros, embora seja fundamental como comprador
de servicos e consumidor de mercadorias. Essa mesma sociedade obriga o
idoso, muitas vezes, a permanecer no circuito do mercado de trabalho para
poder sobreviver (p.36 ).
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4 BREVE HISTORICO DO TRABALHO SOCIAL COM IDOSOS NO SESC

Nos estudos realizados por Ferrigno (2006), no século XX, a velhice passa a
ser objeto de atencdo com o desenvolvimento da gerontologia e a criacdo dos
centros de convivéncia e das escolas especificas para idosos. E uma determinada
massa de idosos é levada a condicdo de terceira Idade, conceito de origem francesa
gue traz promessas de um envelhecimento duradouro, ativo e saudavel, se elevadas
condi¢Oes de vida forem obtidas.

Segundo o autor acima citado, a questédo social da pessoa idosa até o inicio
dos anos 60, ndo constava na agenda da sociedade brasileira. Tinhamos apenas
5% de pessoas acima de 60 anos, o Brasil era visto nesta época como um pais
jovem. A pessoa idosa nao possuia visibilidade, pois, 0 numero era relativamente

reduzido, levando o idoso a um isolamento social.

Naquela época, as poucas ac¢des sociais propostas para os velhos tinham
um cardater assistencialista, ou seja, serviam somente para suprir algumas
caréncias basicas, como forma de minorar o sofrimento decorrente da
miséria e da doenca. Nessa perspectiva, as acbes para esse setor
confundiam-se com a caridade, e na sua maior parte, efetivavam-se através
de instituicbes asilares mantidas pelo Estado ou por congregacdes
religiosas, com a finalidade exclusiva de garantir a sobrevivéncia fisica do
idoso (FIRRIGNO: 2006, p.24).

O Brasil que era visto como um pais jovem, e visto como um pais do futuro,
vitalidade, dinamismo, criatividade etc. Passa a ser visto, no século XX também
como um pais dos mais velhos. De acordo com JUSTO, ROZENDO, CORREIA,
(2010, p. 41) em suas consideragdes “ De bom grado ou néo, a cultura brasileira tera
de incluir a figura do idoso no cenario do protagonismo social, até entdo dominado
pelo personagem do jovem”.

O Brasil, um pais habituado a se ver e agir como jovem, consequentemente,
sofrera grandes modificacGes ligadas a velhice. A imagem do idoso trancafiado em
instituicbes de longa permanéncia ou recluso nos espacos domeésticos, hoje esses
idosos s&o vistos nas ruas, no comeércio, nos clubes, saldes de danga, em
caminhadas, academias, excursdes, nas universidades abertas a Terceira Idade e
em tantos outros lugares.

Uma importante mostra de visibilidade conquistado pelos idosos foi 0 estatuto
do idoso, Lei 10741, de 1° de outubro 2003, reconhecendo o idoso socialmente,

livrando do esquecimento, do siléncio e indicando uma condi¢cdo social mais justa.
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Abrem-se oportunidades para que os idosos ndo sejam vistos e tratados como
secundarios, mas que sejam vistos como protagonistas capazes de exercer papéis

no cenario social.

A sociedade percebia a velhice ndo como uma questao social que onde o
Estado deveria intervir propondo solucdes para a melhoria de vida, e sim
como problema de disfuncdo e desajuste do individuo. Suas demandas
eram atendidas, através de acdes assistencialistas prestadas pelas
instituicBes asilares que ofereciam servicos de acolhimento, alimentacéo e
tratamento de enfermidades. Para os idosos em melhores condi¢cBes
econdmicas, ndo necessitavam recorrer ao alistamento nao eram oferecidos
programas ou servicos de qualquer natureza, organizados por governos ou
comunidades. ( MAIA e BERALDO :2009, p. 13).

Neste periodo ndo haviam alternativas de participacdo e convivéncia para o
idoso de forma saudavel, fisica e psicologicamente, as poucas acdes para as
pessoas da terceira idade eram de carater assistencialista, ou seja, serviam somente
para suprir algumas caréncias basicas como forma de diminuir o sofrimento
decorrente da doenca e da miséria. Nesta perspectiva, as agdes confundiam-se com
a caridade, que permaneciam através de instituicbes de longa permanéncia
mantidas pelo Estado ou por congregacdes religiosas, com a finalidade de garantir a
sobrevivéncia fisica da pessoa idosa.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 2005 indicou os trés pilares da
estrutura politica para o envelhecimento ativo: participacdo, salude e seguranca,
gue devem ser observados para que os idosos participem da sociedade de acordo
as suas necessidades, desejos e capacidades. No Brasil, em 2003, o Estatuto do
Idoso no paragrafo IV indica a necessidade de viabilizacdo de formas alternativas
de participacdo, ocupacédo e convivio do idoso com as demais geracfes. Segundo
o Projeto de lei n° 57, parecer 1301, nesse contexto, 0s grupos de convivéncia de
idosos vao ao encontro a promocdo do envelhecimento ativo, com o objetivo de
preservacao das capacidades e do potencial de desenvolvimento da pessoa idoso.

As mudancas de comportamento nos espacos publicos de pessoas da
terceira idade ndo se devem apenas pelo simples fato do aumento demogréfico
desse contingente etario, mas pela mudanca de vida dessas pessoas.
Demasiadamente tornam-se mais participantes e exigentes, resultado das
oportunidades de educacao informal, obtidos em instituicbes socioculturais publicas
e privadas dentro de varios modelos de grupos de convivéncia e Universidades

abertas a Terceira ldade.
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Considerando o aumento de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos,
idosos ou populacédo da Terceira idade, o Servico Social do Comercio SESC possui
um programa de atendimento voltado a pessoa idosa, visando estimular o exercicio
da cidadania, por meio de acOes que criam condicbes para promover sua
autonomia. Este programa de carater socio educativo e cultural teve inicio no ano
de 1963, no SESC Sé&o Paulo, onde teve inicio o primeiro grupo de convivéncia do
Brasil, mudando o conceito de atendimento ao idoso. A iniciativa partiu de uma
equipe de técnicos do SESC e do Assistente Social Carlos Malatesta, teve inicio na
cidade do Carmo, na capital paulista. Que no ano anterior em visita aos Estados
Unidos observou equipamentos de lazer utilizados nos centros sociais, por pessoas
da terceira idade.

Através de convites por técnicos do SESC a comerciarios ja aposentados que
continuavam a fazer refeicdes no restaurante do SESC e ali permaneciam apds o
almoco, sem alternativas de preenchimento de tempo livre, surge o primeiro grupo
de convivéncia para idosos intitulado “Carlos Malatesta’” em homenagem ao
Assistente Social recentemente falecido. O grupo Carlos Malatesta foi
exclusivamente masculino. Porém, aos poucos as esposas dos participantes foram
se incorporando e hoje como ocorre nos grupos de terceira idade as mulheres sao
maioria.

A partir do sucesso inicial alcangcado, com a presenca de idosos nos Centros
de Atividades do SESC, surgiu a necessidade de uma ampliacdo dos objetivos deste
trabalho social, portanto, a definicdo da politica social de atendimento a pessoa
idosa pelo SESC. Atualmente este trabalho social se faz presente em 27 estados
pouco mais de 180 municipios, atendendo em torno de 170.000 (cento e oitenta mil)
idosos.

As primeiras atividades de lazer do grupo de convivéncia foram as
comemoracdes de aniversarios, passeios, festas bailes, além de jogos de saldo.
Conforme foram diversificando as atividades, novos grupos foram surgindo em
outras unidades do SESC como também em outros estados. Na Paraiba, a exemplo
de Campina Grande — PB surge nos anos 80 o primeiro grupo de convivéncia,
intitulado grupo Reviver, ministrado pela coordenadora Maria do Socorro Amorim
Araujo, no decorrer do tempo outros grupos foram surgindo a exemplo dos grupos
Renascer, Nova vida, Alegria de Renascer, Idade Feliz e Vida Ativa. O SESC conta

com 312 idosos cadastrados, sendo um total de 52 idosos por grupo.
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Considerando o exposto, os grupos de convivéncia foram criados visando
inserir e socializar pessoas que estdo, de algum modo, deslocados ou excluidos da
sociedade “é através das relagdes sociais, dos servigos mutuos e do dialogo, que o
homem aumenta e desenvolve todas as suas possibilidades e potencialidades”
(TORRES, 1995, p.09). Portanto, os grupos especificamente de idosos séo
importantes, pois sdo um espaco de escuta e socializacdo desse contingente
populacional. Domingos e Meneses (2005), afirmam que uma das caracteristicas
mais significativas do Centro de Convivéncia € ser um campo interdisciplinar, um
espaco de transversalidade dos aspectos biopsicossociais e conjunturais no que diz
respeito aos idosos e aos profissionais.

Os grupos de convivéncia surgem como contribuicdo para o envelhecimento
saudavel e com qualidade de vida. E a participacdo dos idosos nos mesmos pode
trazer diversos beneficios, como: afastar a solidao, propiciar amizades, aumentar a
autoestima, melhorar a integracdo com familiares, resgatar valores pessoais e
sociais, oferecer suporte social e a ado¢cdo de um estilo de vida mais ativo, pois,
neste sédo realizadas atividades de lazer, culturais, intelectuais, fisicas, manuais,
artisticas e de convivio grupal. Tais grupos de convivéncia se amplia por todo o pais,
configurando como um importante fator de socializagao, principalmente para idosos

com menos recursos econdmicos e culturais.

4.1 Diretrizes de acao do trabalho social com idosos no Sesc

De acordo com Maia e Beraldo (2009), inicialmente o trabalho social com
idosos no SESC é acolher as demandas individuais e trabalhar esse individuo no
grupo. Busca desenvolver atividades que consideram ser de interesses dos grupos,
reconhecendo seus direitos enquanto cidadédos estimulando a reflexdo sobre as
possibilidades da construcdo de novos papeis sociais e politicos. O objetivo principal
do Trabalho Social com Idosos é oferecer atividades que promovam o

envelhecimento ativo em todas as suas dimensoes.

No caso da pessoa idosa, em especial a experiéncia grupal € crucial, pois
€ no grupo que se encontra reconhecimento interpessoal, sentimento de
pertencimento, criagdo de objetivos comuns, coesdo, trocas afetivas e
cognitivas. Pertencer a um grupo pode significar a construcdo ou
reconstrucdo de identidades, resgate de vinculos familiares que levem o
velho a retomada de seu papel social, tanto na familia quanto na
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comunidade, como também, no grupo ocorre o reconhecimento de seus
direitos enquanto cidad&os, estimulando a reflexdo sobre as possibilidades
da construcao de novos papéis sociais e politicos (MAIA E BERALDO 2009,

p.24)
As diretrizes das a¢cBes do SESC estdo direcionadas para o exercicio da
cidadania, enfrentamento da exclusdo da velhice e, para o fortalecimento do idoso
enguanto ator social, exercendo papel significativo na familia e na comunidade.

Estas diretrizes orientam ac¢des propostas pelo TSI.

4.1.1 A primeira Diretriz: Relagdes Inter geracionais

A excluséo de idosos por parte da sociedade atual acaba por isolar o idoso da
familia e da sociedade, contribuindo para isolamento social e para o esvaziamento
de relagdes Inter geracionais.

O procedimento de atividades Inter geracionais abre-se um processo de
troca entre passado e presente viabilizando o futuro, pois, a oportunidade de idosos,
criancas e jovens estarem em contato favorece ndo sO para a troca de experiéncia

entre ambos, mas para fortalecer um reconhecimento parental e afetivo.

Se por um lado, os grupos de convivéncia de idosos tem o meérito de
favorecer a formacdo de amizades, quebrando o isolamento social dos
velhos, por outro, a partir de observacdes de determinados grupos,
independentes ou pertencentes a entidades, podemos constatar o risco de
um fechamento excessivo de tais grupos em si mesmo. Muitas associa¢cdes
de idosos ndo mantém contatos com outras faixas etarias. Algumas tendem
mesmo a evitar interacdes com pessoas de outras geracfes configurando-
se, assim, em nossos dias, € cada vez mais reafirmada a importancia do
contato com as gera¢des mais jovens, em virtude da preciosa oportunidade
de aquisicdo de novos conhecimentos e valores da sociedade
contemporanea. Entdo se é importante que as geragdes como dissemos
acima, reafirmarem sua identidade etaria através de uma organizacéo
grupal, as trocas de experiéncias intergeracionais s&do igualmente
importante porque propicia um processo de educacdo.(FERRIGNO, 2003,
p.206).

4.1.2 A segunda Diretriz: Gerontologia como tema Transversal.

A Gerontologia como tema transversal deve perpassar as acles
socioeducativas propostas a clientela do SESC. O foco € permitir que todos
possam vivenciar e perceber a velhice como processo do ciclo da vida, em que ha

possibilidade de uma vida plena, auxiliando para a diminuicdo da exclusdo social,
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politica e econdmica dos idosos, favorecendo a sua organizacdo e atuacdo nos

espacos sociopoliticos, visando a sua mobilizacdo na defesa de seus direitos.

4.1.3 A terceira Diretriz: Protagonismo do ldoso

O objetivo é capacitar a clientela, a partir dos conhecimentos e vivéncias no
TSI, e multiplicar as agbes em seus locais de contato e em outras comunidades,
possibilitando o protagonismo do idoso e ao mesmo tempo impulsionando o

desenvolvimento de transformacgdes sociais.

4.1.4 A quarta Diretriz: Envelhecimento Ativo

O objetivo das atividades oferecidas pelo SESC a pessoa idosa tem em vista
alcancar um envelhecimento ativo mais saudavel, através do desenvolvimento de
acOes educativas em saude que possibilite o exercicio da participacdo democratica,

com a finalidade de melhorar a qualidade de vida do idoso.



28

5 FEMINIZACAO DA VELHICE

Segundo Berqud (1999), “a velhice é um ‘territério feminino” devido a maior
longevidade do sexo feminino. Para o autor a soliddo nos anos tardios da existéncia
€ uma vivéncia feminina. Acertado ao fato de mulheres terem maior expectativa de
vida, a viuvez, ao fato dos homens quando vilvos se casarem com mulheres mais
jovens.

Do ponto de vista socio demografico, a feminizacdo da velhice, esta
associada aos seguintes fendmenos: 1° maior longevidade das mulheres em
comparacao com os homens; 2° maior presenca relativa de mulheres na populacéo
idosa, principalmente nos estratos mais velhos; 3° crescimento de mulheres idosas,
economicamente ativa; e 4° crescimento do nimero de mulheres idosas que séo
chefes de familia. (CAMARANO, KANSO; LEITAO e MELO 2004).

Como resultado deste progresso social que diminuiram as taxas de
mortalidade infantil, materno-infantil, como também as taxas de fertilidade e
natalidade, a urbanizacdo, como também o crescente numero de mulheres no
mercado de trabalho. Como resultado podemos observar o aumento em particular
da velhice feminina e a origem de novas instituicbes, as quais podem serem
publicas ou privadas para dar conta da novidade.

Os autores Camarano; Kanso; Leitdo e Melo (2004), relatam que em
condi¢bes epidemioldgicas, a feminizacéo da velhice coincide com o aumento do
namero de mulheres idosas acometidas de doengas cronicas, psiquiatricas,
incapacidade fisica, déficit cognitivo, dor, depressdo, fadiga estresse crénico,
consumo e medicamentos, quedas e hospitalizacdo entre as mulheres idosas do
que entre os homens idosos. Neri (2002) diz que as mulheres estdo sobre
carregadas fisicamente, psicologicamente e socialmente, porque cabe a elas o

dever de cuidar da familia, dos pais, de outros parentes idosos e até de netos.

Do ponto de vista psicolégico as manifestacbes dos processos de
feminizacéo da velhice ocorridas nos &mbitos sécio demografico, bioldgico e
sociologico sao assimiladas pelo self, que assume novas identidades, metas
e atitudes em relacdo ao mundo externo e a si mesmo. As mulheres, entre
elas principalmente aquelas que vivem sds, as mais velhas e as com piores
condigbes de salde, tendem a ser mais insatisfeitas com a vida e mais
gueixosas e tendem a fazer uma avaliagdo mais negativas de sua saude do
gue os homens. Tém autoimagem e imagem da velhice mais negativas do
gue os idosos, porque a perda da beleza e do vigor fisico as onera mais do
gue eles. (NERI 2007, p.49)
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Dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios, divulgados em maio
de 2018 pelo IBGE, evidenciam que a populacdo idosa cresceu 18% entre 2012 e
2017. Em 2012, esse grupo etario era de 25,4 milhdes, sendo que, em 2017,
superou a marca dos 30,2 milhdes. Destaca-se nesses dados o0 processo de
feminizacdo da velhice: as mulheres representam 56% da populacéo brasileira, com
60 anos ou mais, enquanto que os homens idosos séo 44%. As estimativas do IBGE

sdo de que as mulheres vivem, em média, quase sete anos a mais que os homens.

Ndo se pode transferir a responsabilidade do envelhecimento,
exclusivamente, para as familias, muito menos para o individuo que
envelhece. N&o se pode atomizar este fendmeno demografico. Nao € a
dona Maria do bairro X, da familia tal que envelhece, é a populacdo como
um todo que envelhece. Nesse sentido, as respostas tém que ser dadas
também no nivel das politicas publicas, de programas governamentais que
atendam a populacdo idosa em sua complexidade social, cultural,
geracional e de género (NASCIMENTO, 2001, p. 214).

Assim pode-se constatar que as politicas publicas voltadas as mulheres e as
pessoas idosas ainda sdo conduzidas por questdes arcaicas, que visam apenas a
saude, em funcdo do adoecimento pela velhice, pouco particulariza os demais
direitos humanos desta populacdo, formas de participacdo politica, questdes de
geracado de renda e emprego, entre outros. Por conseguinte a situacdo das mulheres
idosas continua silenciada mesmo analisando a democracia sem aspectos que
dizem respeito ao ambiente domeéstico ou a trabalhos ndo remunerados e
reprodutivos. A responsabilizacdo pelo cuidado (e tudo o que isso implica, tal como
alimentacdo, vestimenta, saude, reproducao, entre outros) € delegada a um trabalho
tido como invisivel e desvalorizado para a sociedade. Tal responsabilizacdo se da de
forma desigual e deve ser visibilizada e discutida como uma questéo politica, com
implicacdes cruciais para a democracia (BIROLI, 2015, p. 84).

Pesquisas realizadas por Camarano (2003); Hirata e Guimaraes (2012)
comprovam que as mulheres idosas sédo aquelas que demandam cuidados, tanto do
ambiente domeéstico quanto do Estado, mas também como aquelas que continuam a
se responsabilizar pelas tarefas de cuidado, como, por exemplo, o cuidado com os
netos.

Neri (2007) revela que dados relatados, por pesquisas sobre ldosos do Brasil,
relata que o processo de feminizacdo da velhice estd em curso, em um contexto de

diversidade nas formas de gestdo da velhice pelos idosos, pelas familias e pelas
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instituicbes publicas. Em conjunto sugerem que é essencial avaliar a oferta de
suportes oferecidos aos idosos, tendo em vista dados atuais de perspectiva sobre o
envelhecimento.

Segundo Simdes (2016), a sociedade civil e, sobretudo, os érgaos publicos
tém de ficar atentos as transformacdes profundas que vém acontecendo na estrutura
populacional do Pais, dada a complexidade crescente das doencas e dos
procedimentos médicos peculiares. Esses sdo aspectos resultantes do processo de
envelhecimento que irdo se acentuar, cada vez mais, no decorrer dos préximos
anos, com consequéncias na aceleracdo das despesas relativas a esse grupo

populacional especifico. Ressalta que:

As criangas de hoje constituirdo a forca de trabalho do amanhad e
enfrentardo crescentes razbes de dependéncia de idosos. A conclusao
l6gica disto € que a sociedade necessita, vitalmente, investir na atual
geracdo de criangas, particularmente nas areas de saude e educacéo. Nao
se trata, apenas, de garantir a melhoria da qualidade de vida dessas
geracdes, mas de sustentacdo, de forma equilibrada, de toda a sociedade,
pois cabera as novas geracdes, no médio prazo, como componentes da
populacdo em idade ativa, a responsabilidade por um bom desempenho da
economia, mormente do ponto de vista da produgcdo. Consequentemente,
dependera, também, das atuais geracbes de jovens, no médio prazo, a
garantia de uma vida digna as geracfes de idosos. Ademais, é nesta fase
gue a sociedade deve se preparar, através de reformas institucionais na
area da seguridade social, para conviver, no futuro préximo, com altas e
sustentadas taxas de dependéncia de idosos (WONG; CARVALHO, 2006,
p. 10).

Neri reconhece que as mulheres idosas vivem mais, porém, tém pior
gualidade de vida do que os homens, ndo s6 por conta dos riscos biolégicos
associados ao sexo, mas também, em funcdo de variaveis sociologicas, que oscila
guanto a questdo do dedicado equilibrio entre ganhos e perdas que cabe a cada
sociedade promover entre seus membros. Nesta conjuntura a autora faz a seguinte
pergunta: “afinal, a feminizacdo do envelhecimento vale ou ndo vale a pena ?” é
relevante saber quantos anos livres de incapacidade podem viver os homens e as

mulheres da terceira idade ( NERI 2006 p.49).
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5.1 A FEMINIZACAO DA VELHICE NOS GRUPOS DE CONVIVENCIA DO SESC
CAMPINA GRANDE PB

Vale ressaltar, que nos grupos oferecidos a terceira idade pelo SESC, h&
presenca majoritaria de mulheres, enquanto que a de homens néo ultrapassam 5%,
0 que aponta para a necessidade da consideracdo das questdes de género nesta
discusséo que envolvem os projetos para este grupo etario.

Nas Pesquisas realizadas pelo Conselho nacional de saude foi possivel
identificar que nos encontros de grupos de terceira idade ha predominancia de
mulheres, o que pode estar relacionado a maior expectativa de vida por parte da
mulher idosa. Reconhece-se também a resisténcia masculina, que por sua vez foi
um fator relevante, pois quando perguntadas pelos esposos as casadas respondiam
gue os companheiros por preconceito, ndo as acompanhavam aos encontros. Em
conversa com os grupos do SESC, quando perguntado sobre o porqué os esposos
nao participarem do grupo, relataram que devido ao valor das aposentadorias, a
mesma nao da para suprir os meios de sobrevivéncia, portanto, seus companheiros
tém que trabalhar, como também seus conjugues ndo participam, por causa de
adoecimento.

Haddad (2016) considera os trabalhadores idosos como parte da classe
trabalhadora, enfatiza que a sociedade capitalista oprime o trabalhador idoso, e o
impede de viver com dignidade, condenando-o a degradacdo e a pobreza.
Despertando o idoso a novas atividades, novos movimentos novas ocupagoes, etc.
como enfatiza Paiva (2014, p. 130) “desumanizando a velhice dos (das)
trabalhadores (as); logica que responsabiliza o individuo pela tragédia da qual é
parte”

A motivacdo feminina em participar das atividades de grupo ou de lazer é
diferente da masculina, as mulheres buscam entrar em contato com novas pessoas
e novas amizades, e elas tém maior atencdo com a saude e com cuidados, 0s
homens nesta fase da vida ocupam com maior desenvoltura os espacos publicos,
como pragas e bares. Enquanto as mulheres sdo maioria nos grupos de convivéncia,
0s homens sdo maioria nas associacdes de aposentados e pensionistas, espagos
onde a combatividade politica € mais acentuada. Possivelmente esse fenbmeno se
associe ao fato de participacdo nas lutas sindicais por melhores aposentadorias e

por reivindicagdes mais amplas.
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As atividades desenvolvidas em grupo exercem no idoso um poder
restaurador da afetividade, da autoestima da confianca e até um sentimento
de capacidade de retorno a atividade produtiva. A sensacdo de
pertencimento, de fazer parte de um grupo “fundamental para o idoso, como
€ alids, para qualquer pessoa e esta relacionada tanto a sua identidade
guanto a sua subjetividade. (NOVAES 1997, p.161).

Salgado (1982) faz uma analise quanto aos grupos e seus participantes, pois,
estes atraem pela proposta da ocupacéo do tempo livre com atividades de lazer, em
diferentes campos de interesse como, por exemplo, cultural, intelectual, fisico,
manual e artistico. No entanto, todas as pesquisas executadas com frequentadores
desses grupos revelam ser o contato interpessoal e grupal fonte de maiores
satisfacdes. Quando questionados no SESC os integrantes do grupo, sobre a
importancia dos mesmos para convivéncia dos idosos, revelaram que o grau de
satisfacdo reflete melhor devido a faixa etaria, pois, juntas revivem momentos
especiais, reduz a solidao, aumenta a sensagcao de liberdade, vontade de viver e,
consequentemente, melhoria na qualidade de vida.

Considerando o exposto, esta pesquisa foi realizada através de dados obtidos
por fichas de inscricbes institucionais do grupo Reviver SESC Centro Campina
grande. Este grupo é composto por 55 participantes acima de 60 anos,
correspondendo a 6 comerciarios, 7 dependentes, 42 usuarios. Estes dados foram
coletados por pesquisa documental, durante 0 més de novembro de 2019, no local
onde funciona o referido grupo de convivéncia. Para o processamento da coleta de
dados a Assistente Social e coordenadora do grupo forneceu as fichas de inscri¢des.

Os dados obtidos através da pesquisa (ver Tabela 1) demonstram que nos
grupos de convivéncia do SESC ha uma predominancia consideravel de mulheres,
gue possuem entre 60 a 92 anos, caracterizando, o envelhecimento na
contemporaneidade como tipicamente feminino, a esse fenbmeno denominamos
feminizacdo da velhice. Sendo assim, as acdes designadas aos grupos de
convivéncia de idosos devem considerar o universo feminino na terceira idade e
suas peculiaridades, ao mesmo tempo em que considerem as alternativas que
atraiam os homens, favorecendo sua integracdo social, informacao, lazer e
gualidade de vida. 41.81% de idosos sao vilvos, este idosos procuram 0S grupos
de convivéncia ndo apenas como passa tempo mas possibilitando a

ressocializacao, 29.09% tem ensino superior completo, o nimero de idosos com
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curso superior tem aumentado, levando-se em consideracdo as Universidades
abertas a Terceira Idade, a exemplo da UAMA ( Universidade aberta a Maturidade,
pela UEPB Universidade Estadual da Paraiba), 63.63% idosos moram
acompanhado por familiares como filhos, genro, noras, netos e com cuidadores,
36% moram sozinhos , neste caso € preocupante, pois a soliddo é a porta de

entrada para varias patologias, inclusive a depresséo

Tabela 1 - Caracterizacdo dos sujeitos Sesc-Centro Campina Grande 2019

Género Quantidade Porcentagem (%)
Masculino 05 0,9
Feminino 50 91

Faixa etaria

60 — 64 08 14,54

65 — 69 07 12,72

70-74 12 21,81

75 -79 11 20

80 -84 13 23,63

85-90 04 7,27

Estado civil
Viavo(a) 23 41,81
Casado(a) 17 30,01
Separado(a) 06 10,90
Solteiro(a) 09 16,36
Aposentados (a) 55 100

Escolaridade

N&o alfabetizado 01 1,81
Fundamental incompleto 06 10,90
Fundamental completo 13 23,63
Médio incompleto 02 3,63
Médio completo 15 27,27
Superior incompleto 02 3,63
Superior completo 16 29,09

Arranjo domiciliar

Mora acompanhado 35 63,63
Mora sozinho 20 36,36

Fonte: Elaborada pelo autor, 2019.
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Como apresentado na tabela 1, todos (as) os idosos da pesquisa sao
aposentados (as). Souza (2016) chama a atencao para o fato de que “os idosos tém,
geralmente, aposentadorias e pensfes como Unica fonte de renda, na qual se
encontram bastante defasada, o que lhes oferece baixo poder aquisitivo”. Haddad
(2016, p.79) relata que “a ambicionada qualidade de vida na terceira idade ndo se
estende aos velhos dominados. Estes continuam brigando pela sobrevivéncia,

disputando um lugar no mercado de trabalho”.

Com a aposentadoria, podem ser muito mais traumatizantes as mudancas
na funcdo social. De trabalhador ativo para aposentado, de um grande
circulo de relagdes para um pequeno grupo, de responsaveis por filhos
menores a pai de filhos emancipados. Os desafios gradativamente cessam;
sem desafios, ndo se produzem reacdes. Sem reacdes, a vida perde o seu
grande sentido (SALGADO: 1982 p. 103).

Tabela 2 - Distribuicdo dos idosos segundo ao tempo de participacdo em grupos de
convivéncia, apoio para participar dos encontros e atividades que mais gosta no
grupo. Sesc-Centro Campina Grande 2019.

Tempo de participacao Quantidade Porcentagem (%)

em grupos

1-5anos 25 45,45

6 — 10 anos 15 27,27

11 - 15 anos 09 16,36

16 — 20 anos 05 9,09

21 — 25 anos 01 1,81

Apoio para ir aos

encontros

N&o 12 21,81

Sim 43 78,18

Atividades que mais
gostam

Coral 09 16,36

Viagens 15 27,27

Oficinas 09 16,36

Dinamicas 16 29,09

Palestras 06 10,90

Fonte: Elaborada pelo autor, 2019.

Ao verificar o tempo de participacdo dos encontros nos grupos de

convivéncia,.45% tem entre 1 e 5 anos. Os grupos para idosos propdem que 0S
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mesmos estdo encontrando o0 que buscam nestes locais e confirmam a
possibilidade de utilizacdo dos grupos de convivéncia como veiculos para aumentar
a qualidade de vida e a oferta de servicos aos idosos. Em relacdo a incentivo para
participar dos encontros, 21.81% n&o recebem incentivo, considerando que o0s
idosos tém suporte familiar e social, o apoio e incentivo dos familiares séo
percebidos como reforco para continuarem nos grupos. Os familiares foram as
pessoas mais indicadas para prestar cuidados diante de uma possivel doenca ou
incapacidade, fato que esta de acordo com os estudos de Barreto et al., Silveira et
al. (2003)

Para GIACOMIN et. al. (2005), o cuidado do idoso dependente sempre
coube a familia brasileira, porém, a auséncia de especializacdo, a reducdo do
tamanho das familias e a participacdo das mulheres no mercado de trabalho
podem gerar uma maior sobrecarga as filhas. Barreto et al. (2003) afirmam que as
relacdes entre os participantes dos grupos de convivéncia de idosos contribuem
para experiéncia de grupo e possibilita a ampliacdo das relacdes interpessoais,
além de serem t&o importantes quanto o apoio familiar. Quanto as atividades que
mais gostam de fazer, 27.27% idosos apontaram que sao as viagens. Alves (2007
p.131) relata que, "essa valorizagdo por passeios e viagens pode ser interpretada
como um efeito da énfase contemporanea numa velhice voltada para o prazer

pessoal. ”
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Segundo os dados apresentados pelo IBGE, com o rapido avan¢o do numero
de idosos, acima de 60 anos, no Brasil, e em especial no estado da Paraiba, este
envelhecimento populacional necessita reorganizar-se, seja na esfera familiar ou
governamental, para atender de forma digna este segmento da populagao idosa.

Ao observarmos o processo da feminizacdo da velhice, vemos que as
mudancas na vida das idosas se ddo na relacdo de vida com seus companheiros.
Se compararmos o envelhecimento masculino com o feminino constata-se que 0s
homens tém salarios mais altos que as mulheres, sdo casados, sao menos
rejeitados, devido, as perdas da juventude e beleza, ttm menos doenca cronica.
Enquanto que as mulheres idosas tém baixa escolaridade, recebem salarios
inferiores a dos homens, sdo pobres, vildvas, tém uma educacdo de ma qualidade,
sd0 mais suscetiveis a doencas cronicas.

Espera-se que o poder publico, especialmente gestores municipais,
programem politicas e demandas que garantam os direitos da populacdo idosa,
procurando solucfes definitivas, se ndo imediatas, pelo menos em médio prazo para
melhorar significativamente as condi¢cdes de vida dos idosos e em particular das
idosas no Brasil, pela longevidade, garantindo servigos seja na saude, na educacao,
nas instituicbes de longa permanéncia, na previdéncia, como também ao acesso
cultural e social. Os idosos devem ser vistos como cidaddos com plenos direitos a
uma vida digna. Ja que envelhecer faz parte do ciclo da vida e € preciso estar bem
preparado fisica e psicologicamente.

Os grupos de convivéncia a exemplo do SESC Campina Grande, é uma
instituicdo que privilegia a condicdo do idoso. Estes grupos sdo uma extensao no
processo de socializacdo e autonomia, tém como finalidade a formacdo do sujeito
para o exercicio da cidadania e sua participacdo na sociedade, tendo como base, a
Constituicdo Federal Brasileira (1988), o Estatuto do Idoso (2003) e a Politica

Nacional do Idosos.
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