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O envelhecimento e a psicanalise

Mirela M. B. G. de Almeida

Resumo: Este estudo apresenta uma breve conceituagdo do envelhecimento,
mostrando a necessidade urgente de repensar as politicas publicas, como meio
de agir preventivamente junto a essa populagdo. Nesse panorama o papel do
psicanalista se faz presente, ja que com a velhice surgem, além dos desgastes
fisicos, os questionamentos que requerem significados.
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Introducgao

ode-se dizer de forma simplista que o envelhecimento é o processo que

se inicia no nascimento do individuo e se prolonga até o momento de

sua morte (COSTA, 1998). Nele o jovem se transforma em idoso ou,
biologicamente falando, sdo fendmenos que acarretam a redugdo de
capacidade de adaptacéo a sobrecargas funcionais “um processo irreversivel e
inexoravel, ndo somente para os seres vivos, mas também para as coisas
materiais, que também sado afetadas pelo andar do tempo (como o desgaste
das rochas pela agua e pelo ar)” (BARBIERI, 2012, p. 116).

Schneider e Irigaray (2008) afirmam que ainda predomina o preconceito do ser
velho, associando ao adoecer, pois é certo que 0 organismo que vive mais
necessita de cuidados, porém ainda existe generalizagdo ao se associar velho
a enfermidade e incapacidade.

Envelhecer € um processo unico, e cada um o faz em seu tempo, o que
envolve as mudangas na vida, as perdas e a troca de papéis sociais. Minayo e
Coimbra Jr. (2002, p. 14) afirmam que:

O envelhecimento ndo € um processo homogéneo. Cada
pessoa vivencia essa fase da vida de uma forma,
considerando sua histéria particular e todos os aspectos
estruturais (classe, género e etnia) a eles relacionados,
como saude, educacgao e condicdes econdmicas.

Afirmam os autores que conforme as “regras de classificagdo dos ciclos da vida
que vigoram em nossa sociedade, o Brasil precocemente entrou na rota do
envelhecimento populacional”, alertando que, conforme previsdo demografica,

o numero de idosos é crescente. Segundo eles, os dados demograficos
indicam que no ano de 2020 o numero de idosos chegue a 1,2 bilhdo no
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mundo, e que 34 milhdes de brasileiros estejam acima de 60 anos, o que
corresponde a sexta populagdo mais velha do planeta (2002, p. 11).

Esses dados remetem a necessidade de politicas publicas para prevencao das
enfermidades que acompanham a velhice, sendo que essa populagdo requer
além dos cuidados fisicos, os cuidados ligados aos aspectos sociais e
individuais, com outros significados.

Aspectos bioldgicos, fisicos e sociais do envelhecimento

Para Schneider e Irigaray (2008) o conceito de velhice envolve trés aspectos: o
cronoldgico, o biolégico e o social - o cronolégico baseado na idade real do
individuo, a partir da data de nascimento; o bioldgico relaciona-se ao
funcionamento e a saude do corpo biologico; o pessoal esta ligado as vivéncias
de cada um, ou seja, a idade pessoal esta ligada a determinagéo da proépria
pessoa.

Para Minayo e Coimbra Jr. (2002) o envelhecimento se manifesta através de
declinios que corpo e mente sofrem com o passar dos anos, um processo
natural. Nado se fica velho aos 60 anos! O idoso €& considerado mais
dependente que os jovens e adultos, entretanto ele podera se sentir saudavel e
ativo e realizar atividades, isso vai depender da qualidade de vida e de saude
controladas, fatores que determinam sua independéncia e autonomia.

Birman (1995), citado por Minayo e Coimbra Jr (2002), faz uma comparagao
com a condicdo de dominagcédo e controle da mulher nos anos 60/70 e do
movimento para esclarecimento e rejeicdo a “esse determinismo bio-ideoldgico
—, que atinge hoje ‘os velhos”. A eles se atrela a ideia da improdutividade e
término da existéncia, levando a ideia de ‘objetos de descarte’, pois nao
produzem, ndo reproduzem a sociedade, ndo pertencem a ela.

Schneider e lIrigaray (2008) complementam que a aposentadoria seria como
um marco para a velhice, quando o individuo deixa de representar um papel
social e, muitas vezes, estar sem atividades levaria a uma queda cognitiva,
ligada a improdutividade que se agrava quando faz referéncia a imagem do
corpo. O idoso também é visto como um consumidor em potencial, que
enriquece a industria de medicamentos, associando velhice, perdas e morte.
Associa a ideia de que velhice € sindbnimo de sofrimento - mais de abandono
que a doenga - e a soliddao que a dependéncia traz (MINAYO; COIMBRA JR.,
2002).

O envelhecimento populacional é um desafio na sociedade contemporanea que
deve saudar iniciativas que possam ajudar e conscientizar e favorecer agdes
para o acompanhamento e desenvolvimento de integragdo social dos idosos
(MAZO, LOPES e BENEDETTI, 2009).

A populacdo mundial atualmente € composta por um numero cada vez maior

de pessoas que estdo vivendo mais tempo, gragas aos avangos tecnoldgicos
da medicina, e que vem ocorrendo nos paises em desenvolvimento num
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espaco de tempo mais curto do que em relacdo aos paises desenvolvidos. Em
contrapartida, Keinert, et. al. (2009, p. 42) denunciam que apesar da queda dos
indices de mortalidade, devido a doengas n&o transmissiveis, crénicas e
degenerativas, elas “continuam sendo as principais causas de morte entre
idosos”.

Segundo estes autores houve um aumento de 0,11 no inicio da década de 80
para 0,25 em 2004, significando que para cada 100 jovens, havia 11 idosos, no
primeiro periodo citado, sendo que, no segundo, 25 idosos. Dados mais
recentes, relacionam que entre 1999 a 2009 houve um percentual de 11,3% de
aumento, correspondendo a 21 milhées de idosos no pais, sendo 44,2 % do
género masculino e 55,8 o género feminino, conforme dados do Ministério de
Saude de 2010 (MATOS, 2012).

A esse respeito, Oliveira (1999) ressalta a dedicagdo de pesquisadores de
diversas areas do conhecimento na busca de definicbes para a velhice, suas
caracteristicas e suas consequéncias, preocupagao justificada diante das
evidéncias estatisticas que indicam o aumento significativo de idosos em todo o
mundo, prevendo um percentual de 15,1%, apresentando pouca diferenca
sobre a populagéo jovem de 0 a 14 anos que sera de 22,9% no ano de 2025.

Y

Foto: Marcos Santos/USP Imagens

Os numeros significam que mais da metade dos idosos do mundo estdo em
nacdbes com poucos recursos para informagcdo e campanhas sobre as
necessidades de educacao da sociedade para um envelhecimento saudavel,
sendo que a maioria dos paises ndo resolveram os problemas basicos da
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sociedade, e terdao que lidar com um envelhecimento acelerado dos seus
cidadaos.

Ainda assim, se constata que o mundo esta em uma transformacéo social que
podera nas proximas décadas submeter os paises desenvolvidos a uma
extraordinaria tensdo econbmica, social e politica. Nao ha exagero, para
muitos, afirmar que o envelhecimento sera responsavel por reacomodar a
geopolitica do proximo século, quando uma a cada trés pessoas no mundo
desenvolvido sera idosa.

Mazo, Lopes e Benedetti (2009) estimam que o Brasil sera o sexto pais em
numeros absolutos, com mais de 30 milhdes de idosos em 2025. Considerando
este aumento de anos na vida das pessoas, exige-se uma atengcdo mais
centrada na qualidade de vida dos mesmos e em relagdo as caracteristicas
estruturais dessa populacédo, torna-se importante destacar as condi¢cbes de
saude, renda, cuidado formal e informal dos idosos. Veras (2009) alerta ainda
sobre a necessidade de politicas publicas que venham prevenir e acompanhar
as consequéncias deste envelhecimento populacional, por meio das Politicas
de Promocao e Prevengao de Saude.

Fraiman (1994) cita o depoimento de uma senhora de 70 anos que diz n&o ser
velha, pois sentia-se 6tima, referindo-se a si mesma como “uma jovem idosa”.
Para uma mesma idade existem diferencas entre pessoas, de acordo com
condigbes fisicas, econOmicas, sociais e culturais, fatores relevantes para
estudar essa fase da vida, pois a velhice ela ndo pode ser vista como isolada,
diante deste conceito amplo. Vale lembrar que “todos esses tracos das
velhices, sobretudo “das velhices institucionalizadas”, sao singularidades (néo
se trata de tragos pessoais)” (MAIA; LONDERO; HENZ, 2008, p. 54).

Oliveira (1999, p. 28) afirma que o “aspecto cronolégico € um dos limites mais
fortes e precisos para se delimitar o inicio da terceira idade”, mas é necessario
ter em mente que este é um papel socialmente construido, visto que a velhice e
o processo de envelhecimento assumem especificidades, papéis e significados
distintos de acordo com a época, e sociedade em que sao enfocados.

Cada vez mais se pesquisam formas de deter ou retardar o processo de
envelhecimento, analisando todos os aspectos referentes a saude, a aptidao
fisica e as doencas do processo de envelhecimento. Embora o numero de
especialistas ainda seja pequeno para um pais tdo populoso, a qualidade dos
gue vém se dedicando a essa area esta sendo reconhecida.

Segundo Matsudo (2001) nos ultimos anos, na maioria das sociedades e, em
especial, nas mais desenvolvidas, o incremento no numero de pessoas que
atinge a terceira idade, entendendo-se os individuos com mais de 60 anos de
idade, que corresponde a conceituagao proposta pela Organizagdo Mundial da
Saude. Atualmente ha diferentes formas de considerar o idoso em suas
representacgdes e terminologia: velho, idoso, terceira idade, melhor idade, maior
idade, feliz idade, entre outros.
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Do século XIX até os meados de 1960, o termo velho era marcado pela
ambiguidade, e recebia tanto conotagdes positivas quanto negativas, conforme
era entoado, a situagdo ou o lugar (BARBIERI, 2012).

Algumas conceituagdes sao ligadas a ideias retrogradas e preconceituosas -
ficar velho € aceitar a ideia de deixar de existir; a luta interna de agonia de ndo
querer envelhecer e morrer; atrasar esses acontecimentos é um sonho do ser
humano. Mesmo o significado da palavra velho, como sendo pessoa muito
idosa com experiéncias diferentes das dos jovens, é considerado desusado,
antiquado, obsoleto (FIGUEIREDO; TONINI, 2006). Observa-se que os
aspectos sociais relativos a educagdo, comportamento e a tradicdo sao
fundamentais para adequar a esses conceitos.

A palavra envelhecimento traz em si a comparacido de perdas, declinios,
doenga, castigo e proximidade do fim da vida, agindo na imaginagdo das
pessoas e produzindo mitos, que geram crendices e lendas na busca da
imortalidade. Ha idosos que fazem de tudo para adiar a velhice, pelo fato de
nao aceitarem, com cirurgia plasticas, roupas da moda, procurando parceiros
mais jovens, entre outras, para manter a ilusdo de que nado estédo
envelhecendo. Isso se agrava quando se trata do envelhecimento da mulher,
pois o apelo a perpetuagdo da juventude é o imperativo da beleza (MUNIZ,
2004). Por outro lado existem os que apelam para a hipocondria (melancolia),
como forma de chamar a atencgao.

Com os avangos da biomedicina, os demdgrafos afirmam que €& possivel
conseguir avangos maiores a respeito da longevidade, levando a maiores
custos de aposentadorias e servigos de saude, possibilidade inexistente para
os muito pobres (LIMA, 2009).

Afirma o mesmo autor que a velhice ndo € experiéncia gratificante para todos
os longevos, que isto depende das posi¢cdes sociais e familiares ocupadas por
essas pessoas ao longo da vida. Somente se consegue chegar a velhice com
um estado psicolégico bem definido, quando a familia é a parte mais
importante nesta etapa, visto que é nela que as pessoas nascem, crescem e
envelhecem, onde se firmam como individuos e onde os primeiros valores séao
estabelecidos. Vivendo bem neste meio, o idoso n&o se entregara como a um
momento fatidico de final da existéncia.

Envelhecimento e Psicanalise

Na época da criagdo da psicanalise a populagdo de idosos era muito menor
que nos dias de hoje, e ainda que houvesse interesse, os psicanalistas teriam
dificuldade em encontrar idosos disponiveis a serem analisados. As patologias
resumiam-se em histeria, neurose obsessiva, perversdes e outras dificuldades
que acometiam os jovens, como demonstrados nos estudos clinicos de Freud,
nao havendo em seus 30 anos de estudos preocupagdo com as neuroses em
idosos (GUGGENHEIM, 2005).

Segundo o mesmo autor os trabalhos envolvendo essa populagao sao restritos,
mesmo o proprio Freud trabalhou e produziu até a velhice. Também Lou
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Andreas Salomé comegou a exercer a profissdo de psicanalista aos 50 anos,
produzindo trabalhos sobre a sexualidade feminina a partir de entao.

Abrahdo (2008, p. 60) diz que apesar de Freud né&o ter feito alteragdo ou
acrescimo sobre o desenvolvimento da velhice, falou de forma generalizada
sobre a “atemporalidade dos processos inconscientes permitindo abrir um
campo para o estudo da vida emocional de pessoas muito idosas”, tendo
denominado de “entropia psiquica® os fenbmenos ou caracteristicas
psicologicas encontradas nessas pessoas. Importante lembrar que no inicio do
século XX (1901), periodo em que Freud fez colocag¢des sobre a velhice, um
individuo de 50 anos era considerado velho, levando em conta mais os fatores
culturais da época do que os biolégicos, ainda que este ultimo tenha sido
superado apenas com o desenvolvimento das ciéncias médicas. A entropia n&o
se referia a auséncia de investimento libidinal, mas ao “desinvestimento
libidinal em objetos externos e o retorno dessa libido para o Ego” (ABRAHAO,
2008, p. 60).

Segundo GUGGENHEIM (2005), havia, por outro lado, uma resisténcia dessa
populagdo ao tratamento ja que era necessario ver o que n&o queriam sentir o
que reprimiam, sonhar com desejos profundos e lidar com tudo isto diante de
um analista.

Hoje, as drogas, a anorexia, a bulimia, depresséao, panico,
povoam o0s consultérios em maior medida do que os
quadros histéricos. Os idosos, também, nos falam de
outros sintomas. As perdas relativas a imagem corporal,
numa sociedade em que o corpo perfeito € valorizado,
pode causar um sofrimento maior do que no tempo em
que as gordurinhas nas mulheres eram aceitas e até
desejadas (GUGGENHEIM, 2005, p. 4-5).

Além desses fatores, na atualidade as dificuldades encontradas referem-se ao
pequeno numero de profissionais da psicanalise disponiveis a esta populagao,
e quando esse nao € o empecilho, ha os custos do tratamento, que inibe a
disponibilidade de frequéncia regular as sessées (GUGGENHEIM, 2005).

A psicanalise tornou possivel conhecer o ser humano e, na atualidade,
possibilitando a construgcdo de uma “ponte” entre ela e o envelhecimento e,
com base nos autores classicos da psicanalise, essas articulagbes permite
relacionar a experiéncia clinica com os idosos (ALTMAN, 2011).

Lembrando que “a partir do objeto de estudo da Psicanalise € possivel
presumir que o sujeito da pratica analitica € o sujeito do inconsciente, e este
nao envelhece” (REIS FILHO; SANTOS, 2007, p.46).

Consideragoes finais
Ainda que o trabalho psicanalitico ndo faga diferenca entre jovens e idosos,

ocorre uma necessidade de novos olhares levando em conta as
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representacdes sociais para se construir um suporte tedrico e pratico para
atender a essa populacdo. Quanto a politicas publicas, essas poderiam
abranger a pratica da psicanalise como meio de garantir o acesso as classes
menos favorecidas.
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