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UMA LEITURA CRITICA DA SITUACAO DO IDOSO NO
ATUAL CONTEXTO SOCIOCULTURAL

José Roque Junges'
Resumo

O artigo faz uma critica cultural da mentalidade subjacente a situagdo do
1doso no atual contexto socio-cultural pés-moderno, tendo como referéncia
as andlises de A. Gorz sobre a sociedade do trabalho Assalariado e as de L.
Sfez sobre a Ideologia da Saude Perfeita. Levanta alguns aspectos
antropologicos, implicados no processo de envelhecimento, a partir da
antropologia filoséfica de H. C. de L. Vaz. Aponta para os quatro tradicionais
principios bio€ticos - autonomia, beneficéncia, ndo-maleficéncia e justica -
na sua relevancia para o cuidado do idoso.

Palavras-chave: 1doso. Envelhecimento. Mentalidade Cultural. Contexto
Sociocultural Pés-moderno. Antropologia da Senectude. Bioética da
Ancianidade.

1 Introducao

Para Beauvoir (1976) existe uma dificuldade na cultura moderna em
abordar a questdo do idoso. A velhice ¢ um assunto vergonhoso do qual é
indecente falar. Trata-se de um tabu que € melhor esquecer, por ser um assunto
que incomoda. Vive-se uma contradi¢io entre a busca de uma sempre maior
longevidade e uma crescente situag@o de marginalizag@o e obsolescéncia do
1doso. Constata-se que, por um lado, a ciéncia busca a realizagdo do sonho
da imortalidade mas, por outro, a economia aponta para a inutilidade do
1doso reduzido a sua condi¢do de puro consumidor de produtos que prometem
longevidade.

Em todos os paises desenvolvidos e em desenvolvimento a expectativa
de vida aumentou consideravelmente no ultimo século. Em 2000 a expectativa
de vida no Brasil era de 64,8 anos para os homens e 72,5 para as mulheres.
Em 20 anos a estimativa de vida dos brasileiros aumentou 7,6 anos para os
homens e 8,2 para as mulheres. Se em 1940 a participac¢do da populagdo
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com mais de 65 anos era de 2,4%, em 2000 era de 5,8%. As ultimas projecdes
indicam que esse segmento serd de 15% da populag¢do no ano de 2020. O
aumento de longevidade ¢ causado pela melhoria dos niveis de nutri¢do e
dos servigos de saude.

A esse crescimento da estimativa de vida ndo correspondeu uma
valorizagao social das pessoas idosas. Elas sdo sempre mais vistas como um
estorvo para as familias e fator de gastos previdenciarios. A geriatriae a
gerontologia (MORAGAS, 1997) preocupam-se em alongar
quantitativamente e melhorar qualitativamente a vida dos idosos, mas a
mentalidade socio-cultural que valoriza o ideal da juventude e as estruturas
politico-econdmicas que favorecem a utilidade social das pessoas ndo sabem
bem o que fazer com os idosos sempre mais presentes no cendrio social.

Se, numa situagao abastada, a presenga do idoso é um problema e
motivo de preocupacdo, na familia pobre de periferia o idoso € disputado,
porque ¢ um fator de ingresso de renda e em alguns casos o tinico sustento
da familia por meio da parca aposentadoria. Por outro lado, a mulher idosa
exerce um papel importante no cuidado da casa e dos netos, enquanto os
outros 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 valorizagao
pode também ser interesseira, engendrando relagdes patoldgicas de
manipulagdo e aproveitamento em detrimento do bem estar do idoso.

Assim a ancianidade €, por um lado, uma questdo demografica e
gerontoldgica que aponta para uma crescente melhoria quantitativa e qualitativa
da vida dos idosos e, por outro, ¢ uma questdo socio-cultural e econdmica
que ndo se sabe como lidar, porque incomoda e cria mal-estar. O problema
ético de fundo da situagdo do idoso tem sua origem nessa esquizofrenia e
contradi¢do entre valorizagao e desvalorizacdo da senectude. A causa dessa
esquizofrenia estd na crise do paradigma cultural que sustenta a sociedade
atual.

2 Crise da Sociedade do Trabalho Assalariado
Para Gorz (1997) e Pochmann (2001), a sociedade do trabalho ¢
aquela em que as pessoas sdo definidas na sua cidadania pelo trabalho

assalariado que possuem. Essa compreensao esta em crise pela sempre maior
precarizagdo dos empregos € um crescente aumento do trabalho informal.
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Existe um processo de desassalariamento, isto €, reducdo relativa da
participacao dos assalariados no total da ocupagdo. Hoje os assalariados
perdem, no codmputo geral, para os desempregados ou precariamente
ocupados. O trabalho informal ocupa um lugar sempre mais importante na
producdo econdmica. Essa precarizagdo do trabalho assalariado pela
flexibilizagdo das leis trabalhistas faz parte do atual processo de acumulagao
e globalizag@o do capital.

Nessa sociedade do trabalho as pessoas conseguem seu sustento
pelo salario que recebem de um emprego. Mas se 0 emprego estd em constante
fragilizacdo e precarizagdo, a condicdo de trabalhador, empregado ou
assalariado, estd aos poucos se extinguindo e o saldrio como meio de
sobrevivéncia e vida digna, ideado pela sociedade industrializada moderna,
esta em crise. A sociedade do trabalho assalariado esta desaparecendo sem
substitui-la por nenhuma outra. Esse contexto cria uma situa¢ao desumana e
cruel porque precariza sempre mais o salario como meio de sustento e ndo
cria nada para substituir o estratagema culturalmente consagrado de angariar
meios para a sobrevivéncia. Portanto, a relagao entre salario e reproducao
da vida esta em crise, sendo necessario encontrar outros caminhos de
sustentabilidade econdmica dos individuos.

Outra relacdo tipica da sociedade industrializada moderna ¢ a
vinculagdo entre trabalho e emprego. Até pouco tempo atrds so era
reconhecido socialmente como trabalhador quem tinha emprego. Essa
identificacdo cria uma falsa compreensao de trabalho. Um exemplo sdo os
afazeres domésticos ndo considerados como trabalho mas prendas do lar. A
crise da sociedade de trabalho assalariado obriga a repensar o sentido ¢ a
organizac¢do do trabalho. O ser humano realiza-se no trabalho que, ndo
necessariamente € sempre menos, identifica-se com emprego. Mas como a
sociedade industrial moderna criou uma concepg¢ao cultural da estreita relacdo
entre trabalho e emprego/salario, as pessoas concebem, como valido, o
trabalho assalariado.

Muitos propdem a diminui¢do da jornada de trabalho sem redugao
salarial como uma solugdo para o desemprego. Certamente € um caminho de
solucdo. Mas ndo resolve a questdo em sua totalidade, porque o emprego
pleno ndo sera mais possivel, devido as inovagdes tecnologicas que dispensam
mao de obra. Assim sobrard sempre mais tempo livre em que as pessoas
podem dedicar-se a atividades de lazer e de arte ou assumir um trabalho
comunitario de voluntariado sem vinculo empregaticio. Dessa maneira o
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trabalho seria desempenhado com prazer e criatividade e seria um meio de
estabelecer lagos sociais e trocas baseadas no dom.

Por outro lado, € necessario encontrar uma outra solu¢do para a
questdo da sustentabilidade e reproducdo da vida das pessoas, ndo mais
unicamente pelo caminho do salario, pois o trabalho assalariado estd em
progressiva diminui¢do. Alguns estdo propondo o chamado minimo vital
que seria o direito aum saldrio vital, isto é, uma quantia de dinheiro necessaria
parauma vida digna, enquanto ser humano ou cidadao, independente de ter
um trabalho assalariado ou ndo. Por isso, inspirando-se nas reflexodes de
Mauss (1924) e Caillé (2002) pode-se dizer que s6 havera uma solugdo
para a crise da sociedade do trabalho assalariado, quando a economia do
mercado, movida pelo interesse, for corrigida e completada pela economia
do dom, movida pela troca simbolica.

Em que essa andlise do fim da sociedade do trabalho assalariado
ajuda a entender a situacdo do idoso? O mal estar em relacdo ao idoso vem
justamente da cultura que sustenta a compreensao e a vivéncia do trabalho
assalariado. A aposentadoria ¢ concebida e calculada em relagdo ao salario.
A crescente precarizagdo do salario tem sua histdria de efeitos sobre a propria
aposentadoria. A insatisfagdo em relagdo as aposentadorias € conseqii€ncia
da fragilizagdo do sistema salarial.

A identificacdo entre trabalho e emprego leva a que o aposentado se
sinta inqtil ja que ndo consegue mais ser aceito num trabalho com vinculo
empregaticio e, portanto, receber salario. Na mentalidade atual, o trabalho
assalariado ¢ socialmente reconhecido. S6 a pessoa com emprego ¢
reconhecida como util para a sociedade. Essa compreensdo cria uma
consciéncia de inutilidade e obsolescéncia no aposentado. Essa consciéncia
cresce com o aparecimento dos achaques da velhice e na medida em que lhe
¢ conferido o papel reconhecido de aposentado/idoso que engloba o direito
de ndo trabalhar e receber a assisténcia social.

Com a crise da sociedade do trabalho assalariado e a conseqiiente
precarizacdo da vinculagdo entre trabalho e emprego, torna-se possivel
superar a visao redutora do trabalho, abrindo-se a perspectiva cultural de o
aposentado/idoso trabalhar e sentir-se util para a comunidade. Para isso,
contudo, € necessario uma revolugao cultural na compreensao do trabalho e
na organiza¢ao do acesso aos meios para levar uma vida digna.
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3 Ideologia da Saude Perfeita

A crise do trabalho assalariado por si s6 ndo explica a esquizofrenia
que vive a sociedade atual em relacdo ao idoso. A ideologia cultural,
idealizando o jovem como paradigma do ser humano, apresenta a pessoa
sem nenhum defeito e com satde perfeita como critério de felicidade.

A década de 90 foi apresentada como o fim da histdria e o ocaso das
utopias. As pessoas teriam deixado de sonhar e lutariam apenas pelo bem
estar do presente. O futuro nao seria mais um pélo mobilizador da atividade
humana. O que interessaria seria 0 momento presente na sua realidade sensivel.
O futuro caracterizar-se-ia pela irrealidade e a incerteza. Por isso, as utopias
ndo impulsionariam mais a agdo nem arrastariam mais os grupos que lutam
por um projeto. A queda do muro de Berlim e o fracasso do socialismo real
seriam a prova desse estado de espirito. O marxismo teria deixado de ser a
utopia de mobilizag@o popular. Os operarios lutariam por melhores condigdes
de bem-estar no presente € ndo estariam interessados em ser protagonistas
de uma sociedade futura sem classes e sem opressao.

Stez (1996) procura mostrar, através de fatos, documentos e analise
cultural, que as utopias nao acabaram, apenas mudaram de figura. As formas
simbolicas da politica e da comunicagdo como utopias sociais exauriram sua
capacidade de mobilizagao cultural. Hoje desponta uma nova utopia em sua
roupagem nao mais politica nem comunicacional, mas sanitaria, prometendo
uma saude perfeita e elevando a medicina ao papel de ciéncia que promete a
realizacdo de um mundo sem males e sem dor. As promessas do progresso
da medicina, possibilitadas principalmente pelo projeto de seqiienciamento
do genoma humano, correspondem justamente a essa pretensao de concretizar
autopia da saude perfeita. O genoma € o novo “Santo Graal” que promete o
elixir da eterna juventude.

Quais sdo as implicacdes dessa ideologia cultural para a compreensao
e vivéncia do idoso? Os progressos da medicina possibilitaram um crescente
aumento da longevidade do ser humano e melhoraram sensivelmente a saude
fisica das pessoas de mais idade. Esses resultados despertam sempre maiores
expectativas de melhorar indefinidamente a situacdo do idoso e acalentam o
sonho de alcancar a imortalidade fisica. E louvavel e promissor a crescente
melhoria quantitativa e qualitativa da qualidade de vida do idoso, mas ¢
questionavel uma ideologia cultural que cria mistificagdes simbolicas e sustenta
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falsas esperangas em relag¢do a ancianidade.

Os valores que a cultura atual favorece dificultam a vivéncia do
processo de envelhecimento. Essa dificuldade leva a desenvolver sucedaneos
e a criar tabus que eludem a realidade da senectude. Faz parte de uma velhice
sadia a aceitacdo tranqiiila das deficiéncias e fraquezas inevitaveis que a
longevidade impde e a conseqiiente reconcilia¢do pacifica com a perspectiva
da morte. Mas a cultura atual, movida pela utopia da satde perfeita, ndo
consegue oferecer recursos simbolicos que ajudem a essa integracdo sadia
da ancianidade.

Num mundo sanitariamente perfeito, a velhice € transformada em
doenca que precisa ser debelada. Nao existe lugar reconhecido para os idosos
porque estes ndo correspondem ao ideal de pessoa em perfeitas condicdes.
Eles sdo recolhidos nos asilos e clinicas, porque sdo um estorvo num mundo
organizado para a produtividade. Sdo escondidos do convivio porque
estampam, no seu rosto, as rugas da velhice que incomodam o estereotipo
cultural da eterna juventude. A figura do idoso questiona a idealizacdo atual
do jovem, porque lembra inconscientemente a esse que ele sera um dia o que
o0 ancido ¢ hoje. Essa lembranga € indecente para a cultura atual. Por isso €
melhor esquecé-la e ndo falar dela. Nessa situacgdo cultural, o idoso ndo tem
um lugar nem um papel social reconhecidos.

4 Significado Antropolégico do Processo de Envelhecimento

Os progressos da geriatria em aumentar a longevidade e melhorar a
qualidade de vida dos idosos levou a uma compreensao da velhice a partir da
metafora terapéutica. Esse fato de conseqiiéncias positivas, porém refor¢cado
culturalmente pela ideologia da satde perfeita, provocou uma crescente
medicaliza¢do da ancianidade, considerada como uma doenga a ser curada.
Assim a velhice tornou-se predominantemente um fato biologico, esquecendo
a sua dimensao antropolégico-existencial. (LOLAS STEPKE, 2000). A
senectude ¢ antes de mais nada um fato biografico. O biologico s6 adquire
significado humano, quando integrado nesse horizonte mais amplo do itinerario
historico-existencial do idoso. Por isso € necessario recuperar a ancianidade
como evento pessoal e explicitar o significado antropologico do processo de
envelhecimento. A senescéncia recorda e expressa constantes antropoldgicas
tipicas do ser humano e importantes para sua felicidade, mas que podem
passar desapercebidas pela vitalidade que se experimenta na idade juvenil.
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4.1 Consciéncia da Vulnerabilidade

Uma das primeiras percepcdes do processo de envelhecimento € a
consciéncia da vulnerabilidade. A pessoa comega a dar-se conta que ndo
tem mais a energia e a vitalidade de antes, sendo, por isso, mais vulneravel e
fragil diante de fatores bioldgicos ou psicologicos tendentes ao desequilibrio.
Se a pessoa sempre se considerou forte e independente, ndo aceitando em si
os efeitos da fragilidade, essa consciéncia da vulnerabilidade serd motivo de
incomodo e de reacdo. Mas o processo de senescéncia ¢ inexoravel,
mostrando pouco a pouco seus efeitos. Se a pessoa ndo aprende a integrar
esses efeitos inevitaveis, chegando a um equilibrio vital e psicologico condizente
com a nova situagdo existencial tera dificuldade em aceitar a velhice,
considerada pesada e incomoda. Dai a importancia de integrar a
vulnerabilidade como uma nota caracteristica da existéncia humana.

A modernidade colocou tal poder de intervencao nas maos do ser
humano para superar determinismos que criou uma consciéncia demiturgica
de onipoténcia e um conseqiiente esquecimento da radical vulnerabilidade
do ser humano. O jovem € o icone dessa consciéncia considerado por isso
mesmo ideal de ser humano, enquanto que o idoso relembra justamente a
vulnerabilidade a ser superada. Esse olvido estd na causa da crise ética e do
vazio de sentido que vivem a mentalidade atual.

Viver humanamente € viver em vulnerabilidade. (TORRALBA 1
ROSELLO, 1998). Por ser pluridimensional e inter-relacional o ser humano
ndo se basta a si mesmo, porque necessita construir sua unidade estrutural e
relacional em abertura aos outros e a realidade que o circunda. Essa unidade
nunca esta acabada e constantemente ameagada por elementos proprios e
alheios que a desestruturam. O ser humano € vulneravel ndo s6 no aspecto
somatico, mas também psiquico, social e espiritual. Hoje sentem-se, sempre
menos, os efeitos somaticos da vulnerabilidade devido aos progressos das
ciéncias da satide. Mas ela é sempre mais visivel na sua face social, psiquica
e espiritual, crescente causa de sofrimento e dor para muita gente. Os
referenciais culturais ndo ajudam a integrar essa vulnerabilidade, mas, ao
contrario, a negam oferecendo proteses e placebos de sentido.

O ser humano ¢ mais vulneravel que outros seres vivos por sua
pluridimensionalidade, embora seja mais habil em proteger-se por sua condi¢ao
cultural. Ele ndo s6 ¢ vulneravel, mas pode tornar-se consciente dessa

Estud. interdiscip. envelhec., Porto Alegre, v. 6, p. 123-144, 2004. 129



vulnerabilidade. Pode refletir sobre ela, criando referéncias culturais para
integra-la ou contesta-la. A fragilidade do recém-nascido humano,
diferentemente do filhote de animal, € a propria expressdo dessa
vulnerabilidade. Mas ela ¢ uma fragilidade que sera aos poucos superada. O
velho, ao contrario, € o proprio rosto que estampa a vulnerabilidade inevitavel.
Por isso a velhice ¢ um assunto indecente que incomoda a cultura atual. Essa
renega e repudia o significado e os efeitos da vulnerabilidade radical do ser
humano. A presenga do ancido relembra continuamente essa constante
antropologica.

4.2 Temporalidade como Condicio Humana

A enfermidade € a propria metafora da vulnerabilidade; o sofrimento
¢ o rosto amargo dessa experiéncia. Sao realidades que podem acometer o
ser humano, mas ndo sao permanentes. A temporalidade e a morte fazem
parte da condi¢do permanente do ser humano enquanto vulneravel. A
consciéncia da vulnerabilidade aparece na velhice porque o idoso se da conta
do passar do tempo e da proximidade da morte. Essas duas condic¢des sdo
constantes antropologicas tipicas do ser humano.

A condigdo temporal estd belamente expressa em um texto da
pensadora feminista [vone Gebara:

A vida vai deixado através do corpo suas marcas, vai
desenhando tragos firmes que contornam os rostos abrindo
sulcos, como marcas indeléveis que se multiplicam ¢ se
acentuam ao longo dos anos. Vai embranquecendo e
rarefazendo os cabelos, vai fazendo o corpo sentir os anos
passarem inexoravelmente. A vida vai escrevendo nossa
histdria em nosso proprio corpo, em nossos gestos, em nosso
olhar. Os caminhos percorridos, os anos vividos, as alegrias e
sofrimentos, as esperangas, os desejos escondidos parecem
confluir todos para o mesmo corpo, agora capaz de revelar
uma historia, capaz de deixar as rugas falarem, porque elas tém
de fato uma historia. O rosto envelhecido ¢ histdria, permite
uma interpretagdo, provoca interpretacdes, faz pensar...
Envelhecer é perceber esse passar da vida, constante ¢ intenso,
como se a gente pudesse se olhar no espelho e, em um minuto,
ver a metamorfose do mesmo rosto desfilando sucessivamente
diante dos proprios olhos, transformando-se gradativamente
de jovem para velho. (GEBARA, 1991, p. 109).
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A temporalidade expressa ao mesmo tempo fugacidade (dimensao
cronoldgica) e oportunidade (dimensdo cairologica). O tempo, por um lado,
faz tudo passar pelo crivo do processo cronoldgico da decrepitude e
caducidade que leva ao desgaste e a destrui¢do, mas, por outro, € ocasido
oportuna do aparecimento do novo pela criagdo e renovacao da identidade.
A evolugdo, por ser atravessada pela flecha do tempo, € a0 mesmo tempo
morte e vida como duas faces do mesmo fendémeno.

Se as duas dimensdes do tempo fazem parte da propria evolucao
dos seres vivos, a temporalidade cronoldgica e cairologica adquirem nos
seres humanos um significado especial. O tempo humano € experimentado
cronologicamente na velhice como um tempo passado que ndo volta atras;
como senilidade expressa-se no aparecimento das rugas do rosto, na
decrepitude da energia corporal e na certeza da morte. Ao mesmo tempo, no
entanto, significa acumulo de experiéncia pessoal e construcdo de histéria
que sdo oportunidades que ajudam a enfrentar o futuro.

O tempo cronoldgico compreende o presente a partir do passado,
isto é, olha para tras para dar-se conta, no momento atual, do tempo que ja
passou, enquanto que o tempo cairoldgico, olha para a frente, para as
oportunidades de futuro que se abrem para o novo que podera despontar. A
cultura atual incentiva e preza somente a imediatidade do presente sem
referéncia ao passado ou ao futuro. O que importa € 0 momento presente
com suas ocasides de prazer e felicidade. O passado lembra a fugacidade do
tempo com suas marcas que ¢ melhor esquecer, ndo tendo nada a oferecer
como referencial. O futuro € o incerto ainda a ser construido, necessitando
esforco e engajamento que ndo vale a pena despender. Sendo assim a
mentalidade atual reduz a temporalidade ao presente cronoldgico e a esvazia
de seu significado antropologico, tentando esquecer e negar a fugacidade do
tempo, expressa no passado, e a sua oportunidade, manifesta na abertura ao
futuro. O processo de envelhecimento obriga a enfrentar-se com a dimensao
cronoldgica e cairoldgica da temporalidade humana.

4.3 A Morte como Condicio Humana
A temporalidade aponta para outra constante antropoldgica que € a

condi¢do mortal. O ser humano € um ser-para-a-morte. Todos os seres vivos
sao voltados a morte. O processo de morte faz parte do surgimento da vida.
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Para viver é preciso continuamente morrer. Isso tem, nos humanos, um
significado somatico, mas também psiquico-espiritual. O corpo esta em
continua reorganizacao pela morte e renovagao de células até o momento em
que essa autopoiese ndo seja mais possivel, sobrevindo a morte total. Por ter
consciéncia da sua condi¢cdo mortal, o ser humano precisa enfrentar-se
existencialmente com ela. A morte ¢ um desafio psico-espiritual para o qual €
necessario encontrar um sentido. Todas as culturas armazenaram, em suas
religides, referenciais para esse sentido, capacitando os seres humanos a
enfrentar a fatalidade da morte.

A cultura moderna, sempre mais secularizada, procura eludir a
questdo, tornando a morte um tabu. Se, antes, o sexo era um tabu cultural,
hoje a morte ocupa o seu lugar. Antes o sexo era uma realidade sobre o qual
ndo se falava, com o qual ndo se tinha uma relag@o de naturalidade, sendo um
tema proibido. Hoje, ao contrario, o sexo ¢ um tema exposto em publico
com a maior naturalidade, sem tabus. Antes havia uma convivéncia quotidiana
com a morte, porque ela fazia parte do dia a dia das pessoas, sendo enfrentada
com naturalidade e sem velamentos. O momento da morte acontecia no proprio
lar com acompanhamento dos familiares, onde também aconteciam os ritos
funebres. Hoje, ao contrario, a morte acontece em geral na solidao hospitalar.
Sua expressao € considerada vergonhosa e indecente, sendo escondida e
velada em lugares apropriados para reduzir sua manifestagdo. A morte tornou-
se um tema tabu do qual € sempre mais dificil falar. Os proprios ritos funebres,
que hoje acompanham o momento final, apontam para essa tabuizagao.

O processo de envelhecimento ndo pode querer eludir a questio da
morte por ser uma condi¢@o permanente do ser humano da qual ele comega
adar-se conta e a defrontar-se mais claramente, quando se inicia a ancianidade.
Faz parte da arte de envelhecer com dignidade saber incluir, com paz e com
sentido, a morte no horizonte mais imediato da vida. Mas a mentalidade e a
cultura hodierna ndo oferecem referenciais espirituais para integrar essa
realidade, porque a morte ¢ um tema tabu. Essa falta aponta para a propria
crise de sentido que vive a sociedade atual. A presenga do idoso relembra a
todos essa constante antropoldgica que ndo pode ser esquecida por fazer
parte da vida verdadeira, mas que se procura eludir com placebos culturais.

5 Dimensdes Antropolégicas da Senescéncia

Como se preparar durante a vida para tirar proveito da velhice? Saber
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envelhecer com dignidade ¢ uma tarefa que cabe a cada ser humano. O
modo de defrontar-se com a velhice depende muito da maneira como a pessoa
enfrentou a vida. Trata-se de uma tarefa que atualmente ¢ de responsabilidade
exclusivamente individual. Na sociedade moderna ¢ geralmente no momento
da aposentadoria que a pessoa se defronta com a tarefa de resituar a sua
vida e pensar o que fazer de agora em diante. Esse fato a obriga a refletir
sobre a nova fase da vida que se abre: a senectude. Nas culturas tradicionais
essa tarefa era facilitada, porque ndo existia um corte brusco no cotidiano
como acontece hoje com a aposentadoria compulsoria. Por outro lado, o
papel do idoso era socialmente reconhecido e apreciado no seu grupo de
pertenga comunitaria, o que hoje ndo € o caso. Constata-se um vazio cultural
em relag¢do a ancianidade no atual contexto sdcio-cultural, impondo sempre
mais a urgéncia de pensar em politicas publicas que facilitem essa tarefa.

Para refletir sobre a tarefa existencial de defrontar-se com a
ancianidade ¢ importante ter presente as dimensdes do processo de
envelhecimento. Essas dimensdes correspondem aquelas de qualquer outra
experiéncia humana auténtica. O ser humano caracteriza-se pelas estruturas
de corpo, psique e espirito como diferentes dimensdes de sua unidade
existencial que € sempre situada socio-culturalmente. Assim qualquer
experiéncia, definida como humana, terd sempre as trés dimensdes: somatica,
psiquica e espiritual, inseridas e vividas num determinado contexto. O processo
da senescéncia, como experiéncia humana, sera também pervadido por essas
trés dimensdes. A compreensdo e explicitagdo das dimensdes seguird a
perspectiva da antropologia filos6fica de Vaz (1991-1992).

5.1 Dimensio Somatica: o corpo

As primeiras manifestagdes do envelhecimento aparecem no corpo:
rugas no rosto, flacidez nos musculos, embranquecimento e/ou perda do
cabelo, diminuicdo da energia fisica etc. Existem varias teorias que tentam
explicar essa transformacao somatica. Para a teoria do dano primario, o
envelhecimento ¢ devido a um dano provocado por agentes toxicos presentes
no organismo e no ambiente. O mais citado desse agentes sao os radicais
livres presentes no oxigénio absorvido pelo sangue que provocam alteracdes
profundas no metabolismo da célula ao nivel das mitocondrias. Outras teorias
sao de cunho mais genético, colocando a causa da senescéncia nos genes,
especialmente nos telomeros dos cromossomas. O fator chave da
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sobrevivéncia e, conseqiientemente, da longevidade do organismo esta na
habilidade das células em resistir, adaptar e reparar moléculas danificadas.
(MARTIN; BAKER, 1995; PETRINI, 1999).

A caracteristica fundamental da vida é a autopoiese (MATURANA,;
VARELA, 1997) que permite que os seres vivos se auto-organizem
continuamente para sobreviver. O envelhecimento significara a gradativa
diminui¢do e a morte, a perda definitiva da capacidade de autopoiese. Nos
seres humanos essa capacidade adquire uma maior complexificag@o por ela
ser acrescida de elementos culturais.

O corpo nao ¢ apenas uma realidade biologica; € um evento pessoal
e cultural. A dimensao corporal do ser humano nao se reduz a sua estrutura
fisico-material pois se expressa, fundamentalmente, como “corpo proprio”.
Este compreende a apropriagdo da realidade corporal como expressao de si
mesmo, manifestada, por exemplo, no esquematismo corporal. Nesse sentido,
0 “corpo proprio” € a configurag@o pessoal da estrutura somatica assumida
como sujeito. A pessoa tem auto-consciéncia e revela-se aos outros atraveés
do seu corpo apropriado como manifestacdo de si. Essa apropriacdo depende
de formas culturais que significam o corpo em determinado contexto.

Essa reflexdo antropoldgica sobre o “corpo préprio” tem um
significado transcendental para o processo de envelhecimento. Se o corpo
bioldgico softe fragilizagdo e decrepitude, o “corpo proprio” € algo adquirido
que faz parte da identidade do sujeito, dependendo mais da experiéncia pessoal
com sua estrutura somatica do que da fisiologia. Além do mais o corpo esta
enriquecido pelas marcas de uma historia existencial que identificam o idoso.
Existe uma beleza e um encantamento paradoxais num rosto enrugado pelo
tempo, numa mao encarquilhada pelo trabalho, num corpo curtido nos embates
da vida. Dai a importancia de trabalhar a consciéncia do eu corporal para
fazer frente ao debilitamento fisico e aos achaques fisiologicos que se
manifestam. Uma sadia apropriagdo do corpo como expressao de si ajuda a
cuidar e assumir atitudes dietéticas e fisioterapicas necessarias a uma boa
forma fisica do idoso.

5.2 Dimenséo Psiquica: a psique
O ser humano néo ¢ apenas exterioridade somatica, mas também

interioridade psiquica. O eu interior configura-se pela imaginagéo e pela
afetividade. E constituido de representacdes e de desejos que conformam o
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seu conteudo. Pela imaginacdo entram representagcdes que vem fora e, ao
nivel da afetividade, emergem desejos que vao conformando a psique. Eles
incluem elementos tanto conscientes e quanto inconscientes que vao tragando
apsicografia interior da pessoa .

O corpo ¢ uma realidade imediata, isto €, os outros tem acesso sem
mediagdes ao corpo. A interioridade, ao contrario, ndo ¢ imediata, porque
os outros s0 podem aceder ao eu interior mediado pelo proprio sujeito. Os
outros podem conhecer a vivéncia psiquica de alguém, se ele abrir a sua
interioridade. A abertura a realidade faz suscitar as representacdes e os desejos
que sdo o conteudo e o combustivel da interioridade. O eu interior configura-
se essencialmente na relagdo com os outros. Dai a importancia da
intersubjetividade para uma conformacao sadia da psique, apontando para
os disturbios psicoldgicos manifestados no autismo e narcisismo. Assim, na
relagdo, a pessoa vai apropriando-se € assumindo sua estrutura psiquica como
sujeito.

Se essa € a estrutura antropoldgica da psique humana, podemos
imaginar o seu significado profundo no processo do envelhecimento. Devido
ao debilitamento da energia fisica e ao maior tempo ocioso disponivel, o
1doso vivera com mais intensidade sua interioridade, suscitando representagdes
e desejos. Por isso a ancianidade € carregada de maior sensibilidade afetiva
e memoria representativa. Na velhice as pessoas estdo mais propensas a
manifestar sentimentos e a recordar fatos do passado. A interioridade psiquica
manifesta-se mais devido a uma fragilizac¢do dos controles € a uma menor
preocupacao com as mascaras da exterioridade corporal ja debilitada.

Com uma maior exposi¢ao de sua interioridade, o idoso pde para
fora as luzes e as sombras que habitam o seu coracdo. Aquelas realidades
interiores, positivas ou negativas, que antes eram levadas com certa consciéncia
e controle, diluindo-se no quotidiano dos afazeres da vida, agora emergem
na sua espontaneidade com menor recurso a racionalizagdes. Tanto o velho
COmo a crianga vivem com menos mascaras, porque estdo menos preocupados
com sua imagem. Mostram aquilo que sdo. Na velhice manifesta-se o que a
pessoa conseguiu viver de valor e desvalor em sua vida. As virtudes reluzem
mais diafanas e os defeitos aparecem com mais intensidade devido a uma
maior exposi¢do de sua interioridade. Nesse sentido existe, na ancianidade,
uma diminui¢do da privacidade como conseqiiéncia da maior vulnerabilidade
e necessidade da presenca e do cuidado de outros.
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5.3 Dimensao Espiritual: o espirito

O ser humano nio se reduz a sua exterioridade somatica expressa no
corpo nem a sua interioridade psiquica, pois ele também se caracteriza pela
dimensao espiritual que esta além da realidade da psique. Ao nivel do espirito
o ser humano busca um significado para o seu agir, para a sua existéncia que
move a busca da auto-realizagdo e da felicidade. Esse significado manifesta-
se como um horizonte de sentido que transcende a pura factualidade da
existéncia e a propria interioridade psiquica. O sentido revela-se como um
absoluto que sobrepassa a relatividade do cotidiano, ndo sendo algo que o
ser humano constréi para si, mas uma realidade a ser buscada e descoberta
no além da imediatidade da vida. O sentido revela-se ao sujeito como algo
que arrasta e inspira, dando novos olhos para ver a realidade circundante e
energia renovada para enfrentar os embates da vida.

A humanidade sempre soube responder, em sua cultura, aos apelos
do espirito humano. As diferentes religides foram a maxima expressao dessa
busca de resposta pelo sentido da vida. A historia demonstra essa centralidade
dareligido nas diferentes culturas. Ela € o proprio nticleo da simbdlica cultural.
Mas a tendéncia secularizante da cultura moderna alijou sempre mais a religido
da cultura, introduzindo um materialismo que reduz o ser humano a sua
estrutura somatica e psiquica, negando a sua dimensao de transcendéncia. A
crise civilizacional que assistimos € provocado por essa impossibilidade de a
cultura moderna propor referenciais absolutos de sentido. Esse € buscado na
imanéncia das ofertas da técnica e na imediatidade dos apelos do presente,
esvaziando-o de sua perspectiva de horizonte que transcende o puro dado.
Hoje as pessoas encontram escassos recursos simbdlicos na cultura para
responder a busca de sentido que se revela no espirito.

Se o desenvolvimento da dimensao espiritual ¢ uma necessidade para
qualquer ser humano, para o idoso ela se torna uma urgéncia, porque devera
encontrar um sentido para a nova etapa da existéncia em que os sustentaculos
que antes amparavam o desenrolar da vida agora se fragilizam. O desafio €
encontrar referenciais mais consistentes que possam fazer frente as
manifestagdes da vulnerabilidade e a perspectiva da morte. Esta pode ser a
causa porque os idosos em geral sdo pessoas com maior sensibilidade
religiosa. Na senectude muitos reencontram certa pratica religiosa ou buscam
caminhos de espiritualizag¢do. (BIANCHI, 1991).

Na senescéncia o ser humano defronta-se com constantes
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antropologicas que a sensa¢ao de for¢a e independéncia, experimentadas na
idade jovem e adulta, podem fazer esquecer. O idoso expde, manifesta e
recorda a todos realidades humanas tipicas como a apreensao do corpo
proprio como expressao de si frente ao corpo biologico debilitado, maior
consciéncia dos contetidos da interioridade psiquica e da forga da vivéncia
do sentido ao nivel do espirito. Na ancianidade capta-se com mais intensidade
aimportancia dessas constantes para uma existéncia feliz e sadia, pois a velhice
leva o ser humano a defrontar-se com seu corpo proprio, com sua interioridade
psiquica e com seu horizonte de sentido para a existéncia, posto que nao
pode mais contar tanto com exterioridades que antes preenchiam e
sustentavam a sua vida. Encontra-se diante da nudez da sua existéncia. Nao
¢ por nada que o ancido em culturas pré-modernas, era respeitado e tido
como fonte de sabedoria e ensinamento.

6 Questoes Eticas da Senescéncia

As questoes éticas sdo fruto da esquizofrenia da situagdo do idoso na
cultura atual: por um lado valorizado pela medicina que lhe fornece sempre
maior longevidade; por outro, socialmente marginalizado, porque a sociedade
ndo sabe o que fazer com os idosos sempre mais longevos. Nao tendo lugar
e papel para eles, o fato provoca no idoso uma sensacao de inutilidade e
obsolescéncia. Essa situacdo de isolamento agrava-se com a crescente
dificuldade e falta de convivéncia intergeracional e chega ao paroxismo, em
paises do primeiro mundo, com a perda da consciéncia da solidariedade
intergeracional. Nao € apenas um conflito geracional de gostos culturais e
valores morais; ¢ um esvaziamento da interdependéncia familiar entre as
geracdes.

Os pais gastam o minimo com seus filhos, empurrando-os
precocemente para a independéncia, porque os filhos ndo terdo cuidado dos
pais idosos, fazendo que estes tenham que guardar dinheiro para uma boa
provisdo na velhice. Existe uma independizago familiar em que cada um tem
que se virar por si. Os lagos afetivos na familia tornam-se sempre mais frageis,
nao sendo um sustento para momentos de dificuldade. Essa tendéncia leva a
um progressivo isolamento e marginalizacdo do idoso em asilos, longe do
convivio intergeracional. Tudo isto € sinal de um modelo familiar em crise, de
uma instituicdo em mutag¢do. (ROUDINESCO, 2003).

A questao ética de fundo € socio-cultural porque, por um lado, ndo
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existe lugar para o idoso na sociedade atual como acontecia em contextos
sociais pré-modernos e, por outro, a propria cultura nao fornece mais, como
antes, referenciais simbolicos para ajuda-lo a enfrentar essa nova etapa da
sua vida. O idoso ¢ duplamente prejudicado. Por isso, € urgente apontar
para exigéncias €ticas que possam servir de pautas para politicas publicas
para a senectude.

Os célebres principios da bioética - autonomia, beneficéncia, ndo-
maleficéncia e justica - ( BEAUCHAMP; CHILDRESS, 2002) poderiam
servir de caminho para apontar algumas diretrizes éticas para enfrentar a
ancianidade a partir de diferentes perspectivas.

6.1 Incentivo a Autonomia do Idoso

A autonomia pode assumir dois enfoques: como tarefa ética para o
idoso e como exigéncia moral para o cuidador. A senescéncia ¢, antes de
mais nada, uma tarefa a ser assumida pelo proprio idoso. Como se preparar
para viver com paz e serenidade a velhice, ndo se isolando nem deixando-se
abater, mas reagindo com novas iniciativas e atividades? Isso significa, por
um lado, saber conviver com as limitagdes e mudangas que a senectude impde
e, por outro, saber ressituar-se na vida de uma maneira autonoma. Alguns
idosos assumem essa tarefa espontaneamente; outros precisam ser induzidos
aesse aprendizado. O objetivo € conseguir que a pessoa, ao entrar na velhice,
nao entregue os pontos nem caia na dependéncia, mas tente manter o maximo
de autonomia possivel. Os clubes de terceira idade podem tornar-se um
espaco para ajudar os idosos a assumir com consciéncia e autonomia seu
processo de senescéncia, oferecendo referenciais simbdlicos que reforcem a
valorizagdo como pessoa e a busca de um novo sentido para a vida.

A consciéncia de autonomia do idoso emerge e cresce quando ¢
tratado pelos que o rodeiam como ser autdbnomo. Existe a tendéncia de
infantilizar o idoso, tratando-o como um ser dependente que ndo sabe decidir
o que ¢ melhor para ele. Uma das importantes exigéncias ¢ticas para o
profissional ou familiar que toma conta do idoso ¢ desenvolver nele a
autonomia, incentivando, tanto quanto possivel, a tomada de decisdo e de
iniciativa pessoais nas coisas referentes a sua higiene, saude, ocupagao,
relacdes.
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6.2 Promocao do Bem Estar do Idoso

O principio da beneficéncia aponta para a promogao do bem estar
do idoso como um dever para os profissionais que trabalham com pessoas
de idade avangada. Ele ¢, também, uma exigéncia de solidariedade para os
familiares que convivem com algum idoso em sua casa. A questao central € o
que significa prover beneficios ao idoso ou promover o seu bem estar. Trata-
se, apenas, de oferecer boas condi¢des fisicas de alojamento, comida,
remédios, tratamento clinico?

Se o ser humano se caracteriza nao sé pela dimensao somatica, mas
também pela psiquica e espiritual, o processo de envelhecimento atinge e
engloba as trés dimensodes. O bem estar do idoso deve contemplar igualmente
e de uma maneira especial a sua interioridade psiquica e o seu horizonte
espiritual. E necessério levar em considerag¢io o universo dos afetos e das
representagdes que preenchem o eu interior do idoso e ter presente os valores
e os simbolos que dao sentido a sua existéncia.

Nao adianta ter as melhores condi¢des fisicas de cama, comida e
remédios se o idoso fica isolado e marginalizado, sofrendo de soliddo e
mnutilidade, ndo se sentindo valorizado. Por isso € importante a presenca afetiva
de pessoas, principalmente familiares, impedindo que o processo de
envelhecimento desenvolva tendéncias ao isolamento narcisico e ao
ensimesmamento. Outra iniciativa importante € a reeducacao do idoso por
meio de terapias ocupacionais que ajudem a descobrir formas sadias de passar
o tempo e a assumir atividades adequadas a idade e uteis ao grupo ou a
sociedade. Trata-se de aspectos essenciais ao bem estar do idoso.

6.3 Negligéncias e Maus-tratos contra o Idoso

O principio de ndo-maleficéncia contempla o dever de ndo provocar
danos as pessoas que estio sob a responsabilidade de alguém. O idoso pode
sofrer dano tanto pelo descuido da displicéncia quanto pela violéncia dos
maus-tratos que podem ser fisicos, psicologicos ou morais. (LAZARO DEL
NOGAL; RIBERA CASADO, 2002).

As negligéncias e os maus-tratos na familia sdo frutos de relagdes
desgastadas, conflitos geracionais, problemas econdmicos, produzindo stress
no ambiente familiar e tornando pesada e dificil a tarefa de cuidar do idoso.
Estes abusos contra o ancido tem um efeito destrutivo na sua qualidade de
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vida, porque sente-se desprezado e maltratado por palavras e gestos que
atingem profundamente sua valorizago afetiva. Nestes casos, a familia e o
idoso necessitam de uma terapia e ajuda para sair do impasse.

Nas instituigdes, os maus-tratos ocorrem quando os profissionais nao
estdo preparados para o cuidado de idosos asilados, ndo sdo valorizados e
insuficientes em numero. Para superar essa situagdo € necessario, por um
lado, existir uma inspe¢ao e avalia¢ao dos asilos por parte do poder publico
e, por outro, capacitar os profissionais, criando consciéncia sobre os direitos
dos idosos e refletindo sobre normas fundamentais do seu cuidado. Para isso
¢ necessario despertar a sociedade civil para os direitos do idoso e a denuncia
dos seus abusos. Isso agora foi facilitado pela aprovacao do Estatuto do
Idoso. Alguns defendem a necessidade de criar Conselhos Tutelares dos
direitos do idoso ndo s6 para acolher as dentincias, mas também encaminha-
las para a Justica, semelhantemente ao que existe para a defesa dos direitos
das criancas e dos adolescentes. Pelo estatuto, o Conselho Municipal do
Idoso deveria desempenhar essa funcdo. O Estatuto oferece base juridica
para coibir e punir os abusos contra os direitos do idoso.

A tutela da crianga e do adolescente e a do idoso tem especificidades
proprias, pois a crianga ainda ndo tem autonomia de decisdo e o idoso esta
num processo de diminui¢io da capacidade de autonomia. Essa diminui¢ao
ou até auséncia de autonomia seria a base juridica para a tutela. Se os maus-
tratos em asilos sdo mais faceis de descobrir e superar, os que acontecem em
ambiente familiar sdo dificeis de ser conhecidos e sanados, pois envolvem
conotacdes afetivas que dificultam falar e dizer a verdade.

6.4 Politicas Publicas de Defesa e Promocéo dos Direitos do Idoso

O principio da justica aponta para as obrigagdes das instituicdes do
Estado ¢ da Sociedade em relagdo a ancianidade. O bem estar do idoso ndo
depende apenas de relagdes pessoais de cuidado por parte de familiares ou
profissionais. Ele se baseia, muito mais, em politicas publicas que assegurem
os direitos do idoso, criando condigdes para a promogao de sua autonomia,
integracado e participacdo efetiva na sociedade.

Esta foi a finalidade da Lei n. 8.842 de 4 janeiro de 1994, sancionada
pelo Presidente da Republica (BRASIL, 1994), posteriormente completada
pelaLei4.227 de 13 de maio de 2002 que sanciona a criagdo do Conselho
Nacional dos Direitos do Idoso (CNDI), encarregado de supervisionar e
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avaliar a Politica Nacional do Idoso, estimular e assessorar a cria¢do de
Conselhos estaduais e municipais de defesa dos direitos do idoso e tornar
efetiva a aplicacdo dos principios e diretrizes da Lei n. 8.842.

No dia 24 de setembro de 2003 foi aprovado o Estatuto do Idoso
pelo Congresso e logo depois sancionado pelo Presidente da Republica no
dia 01 de outubro. Conta com 118 artigos que regulamentam os direitos das
pessoas com idade igual ou superior a 60 anos e define as medidas de
protecdo. Tipifica os crimes contra os idosos e estabelece as puni¢des. Proibe
a discriminagao dos idosos nos planos de saude. Determina o fornecimento
gratuito de medicamentos pelo poder publico. Garante 50% de desconto nas
atividades culturais e de lazer e a gratuidade nos transportes coletivos publicos.
Define como crime a discriminag@o do idoso e a apropriagdo ou o desvio de
bens, proventos, pensao ou qualquer outro rendimento do idoso.

A cultura juridica brasileira € prédiga em criar belas leis, mas que
permanecem, muitas vezes, indcuas por falta de aplicagdo. Por isso € necessario
favorecer grupos de conscientizagdo sobre os direitos do idoso e criar
mecanismos de acompanhamento e avaliagdo do cumprimento do Estatuto.
Os grupos de Terceira Idade e as Associagdes de aposentados e pensionistas
sao o lugar privilegiado para despertar a consciéncia e organizar a cobranga
dos direitos.

7 Conclusao

A melhoria da situag¢ao do idoso depende mais de uma mudanca de
mentalidade cultural do que da criagdo de leis em defesa dos seus direitos.
Essa melhoria ndo sera efetiva enquanto nao for superada a esquizofrenia
cultural revelada pela contradi¢@o entre, por um lado, a crescente longevidade
promovida pela medicina e, por outro, a manifesta inutilidade a que € reduzido
o idoso na sociedade atual. O idoso interessa como consumidor, mas néo
existe para ele um papel social reconhecido. Para a mentalidade atual, ele
ndo tem nada a contribuir publicamente para a sociedade. E reduzido a
inatividade compulsoria, vivendo da parca aposentadoria conferida pela
sociedade para que permaneca parado. Essa inatividade marginaliza os idosos
do convivio social. Assim, a velhice é¢ uma realidade indecente e incoOmoda
para aideologia cultural que movimenta a mentalidade atual. Nisso consiste o
problema ético de fundo da situag@o do idoso em nossos dias.
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CRITICAL VISION OF THE AGED SITUATION IN THE
PRESENT CULTURAL CONTEXT

Abstract

The article presents a cultural critique of the mentality subjacent to the
situation of the aged in the present post-modern context, analysis related to
the Studies of A. Gorz about the Payed Work Society and of L. Sfez about
the Perfect Health Ideology. Point out some anthropological aspects implied
in the process of aging inspired on the philosophical Anthropolgy of H. C. de
L. Vaz. Apply the traditional four bioethical principles - Autonomy,
Beneficence, No-maleficence and Justice - to the Aged Care.

Keywords: Aged. Aging. Cultural Mentality. Post-modern Sociocultural
Context. Aging Anthropolgy. Bioethics of Aging.
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