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INTRODUCAO

Durante as tltimas décadas, a ciéncia
gerontoldgica, as politicas sociais e os avangos
culturais, médicos e econ6micos formaram
uma poderosa coalizao politica que resultou em
grandes aumentos na longevidade e na quali-
dade do envelhecimento humano, especialmen-
te na velhice inicial (Terceira Idade). Esses
avancos contribuiram para o estabelecimento
de um espirito de otimismo cientifico e politi-
co-social. Entretanto, novos dados cientificos
sobre a velhice avancada obtidos nos tltimos
anos, indicam que algumas das recomendagoes
gerais atualmente predominantes nas politicas
de envelhecimento podem estar baseadas em
pontos de vista inapropriados. Especificamen-
te, hd argumentos teéricos (BALTES, M. M.,
1998; BALTES, P.B., 1997; KIRKWOOD,
2002; OLSHANSKY, CARNES, DESESQUE-
LLES, 2001; VERBRUGGE, 1994) e dados
empiricos (BALTES P. B.,; MAYER, 1999;
SMITH; BALTES, P. B., 1999) sugestivos de
que o processo de otimizacao € mais dificil de
ocorrer na Quarta Idade do que na Terceira
Idade (ou velhice inicial). Cada vez mais, os
dados cientificos sobre as perspectivas de so-
brevivéncia na velhice avancada estao mais re-
algando perdas do que apontando ganhos nes-
se periodo. Os gerontélogos antevéem um fu-
turo em que a pesquisa e a pratica deverdo ser
orientadas ao envelhecimento &timo
(Unternational Plan of Action on Aging, 2002).
Nés propomos que € necessario reconhecer as
duas faces do envelhecimento humano: os gan-
hos e as perdas. Essa revisao resume nossos
argumentos e fornece os fundamentos de pes-

quisa que apo6iam tal ponto de vista.

As duas faces do envelhecimento sio ele-
gantemente capturadas pelos seguintes exem-
plos. O primeiro é uma histéria sobre o mun-
dialmente famoso violoncelista Pablo Casals.
Quando ele tinha 80 anos, um jovem estudan-
te lhe perguntou porque continuava a praticar
com tanto afinco. “Por que?” respondeu Casals.
“E simples. E porque quero tocar melhor!”.
Essa histéria ilustra uma perspectiva de gan-
ho na velhice. Em particular, ilustra a idéia de
que a velhice tem muito potencial latente a es-
pera de ativacao através de uma melhor cultu-
ra material, médica, social e psicoldgica da ve-
Thice.

A segunda histéria, uma antiga saga gre-
ga, aponta os riscos associados a extensao exa-
gerada do curso de vida. A lenda é sobre a deu-
sa Eos (Aurora), que se apaixonou por um
mortal, Titono, principe de Tréia. Sabendo-se
imortal, Eos queria viver com ele e ama-lo para
sempre. Imbuida desse sentimento, a deusa im-
plorou a Zeus que fizesse com que seu amado
se tornasse imortal. Zeus atendeu ao desejo de
Eos e agraciou Titono com a vida eterna. En-
tretanto, o dom de Zeus nao incluiu as outras
condicoes desfrutadas pelos deuses gregos, a
saber, a juventude e a vitalidade eternas. En-
tdo, apesar da imortalidade, Titono envelheceu
como um ser humano comum: foi ficando cada
vez mais fragil e, embora seu corpo continuasse
vivo, sua mente morreu. Com muita dor no co-
racao, Eos decidiu transferir o antigo amante
para um quarto separado, aonde, de acordo com
a lenda, ele vegetou para sempre.

Duas importantes questées sdo levanta-
das pelo espirito ambivalente dessa lenda gre-
ga. Primeiro, empurrar muito para a frente os
limites da velhice e tentar manter a satude até

condi¢bes-limite, na realidade pode causar mais

A Terceira Idade, Sdo Paulo, v. 17, n°® 36, p.7-31, jun. 2006

‘ novas fronteiras2 9

o

15.08.06, 14:37



perdas do que ganhos a dignidade humana
(FIELD; CASSEL, 1997; LAWTON, 2001;
WILKINSON; LYNN, 2001). Assim sendo,
noés achamos que, levando-se em conta as ex-
traordindrias necessidades e vulnerabilidades
da Quarta Idade, € preciso reorientar as politi-
cas relativas ao envelhecimento. Uma questao
critica é que, se prosseguirem os investimen-
tos em favor do aumento da extensao de vida
na Quarta Idade, talvez aumente também o ni-
mero de idosos com pouca chance de viver e
morrer com dignidade.

Uma segunda questao diz respeito ao teor
das politicas sociais em favor das necessidades
da velhice. Devem elas privilegiar os idosos ou
devem fazer parte de uma pauta de beneficios
que contemplem as necessidades de toda a so-
ciedade e do curso de vida como um todo? Pen-
samos que definir politicas gerontolégicas em
termos da alocacdo de mais e melhores recur-
sos em beneficio das populacoes mais velhas
podera ocasionar prejuizos a satide econémi-
ca, fisica, social e psicolégica das sociedades e,
no futuro, prejudicar os préprios recursos des-
tinados ao cuidado dos idosos. Em outras pa-
lavras, pode ser perigoso privilegiar as neces-
sidades da velhice, se essa politica limitar os
recursos necessdrios a melhoria das condi¢oes
nas fases iniciais da vida, da infancia e da ado-
lescéncia. E nas fases iniciais da vida que se
constroem os alicerces para o desenvolvimento
subseqiiente e que se estabelecem os recursos
que, no futuro, serdo necessarios para o
enfrentamento da velhice. Talvez seja hora de
pensar nas idades iniciais, como forma de favo-
recer a velhice.

Para os gerontélogos, considerar a neces-
sidade de modular a politica gerontolégica nao

é uma tarefa emocionalmente facil porque en-

10

volve um esfor¢o de reflexdo critica que nio é
coerente com o movimento geropolitico. Toda-
via, acreditamos que, a longo prazo, a Geronto-
logia e a populacao idosa serao mais beneficia-
das se se levar em conta o impacto das politicas
gerontolégicas sobre as pessoas de outras faixas

de idade e sobre a sociedade como um todo.

A distincao entre a Terceira e a Quarta ldades:
Aspectos histdricos e definigoes

Varios autores afirmaram que para que
compreender o cendrio futuro da populacgio
que envelhece, € 1itil distinguir entre Terceira
e Quarta Idade (BALTES, M. M., 1998;.
BALTES, P.B.,1997; BALTES., P. B.; MAYER,
1999; BALTES, P B..; SMITH, 1999;
LASLETT, 1991; NEUGARTEN, 1974;
SMITH, 2001). As denominacdes Terceira
Idade e Quarta Idade sobrepoem-se aos rétu-
los velhice-inicial/idoso-jovem e velhice avan-
cada/velho-velho, introduzidos por Neugarten
(1974) e pelo historiador Laslett (1991).
Laslett e Neugarten foram pioneiros na pro-
posicao da idéia de que existem multiplas ida-
des na velhice. Em particular, esses autores
reforcaram a idéia de especificidade da Ter-
ceira Idade. As denominacoes Terceira Idade
e Quarta Idade guardam alguma similaridade
com a distinc¢ao feita entre velhice normal,
velhice patoldgica, velhice bem-sucedida e ve-
lhice 6tima (BALTES P. B..; BALTES, M..M.,
1990; GEROK; BRANDTSTADTER, 1992;
ROWE; KAHN, 1987), bem como com a no-
cao de que a velhice avancada se caracteriza
por forte patologia.

O que especificamente significa a distin-
cao entre Terceira e Quarta Idade? Primeira-
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mente, € preciso enfatizar que, como a maioria
dos fenémenos da evolucdo humana e da ci-
éncia, a nocao de Terceira e Quarta Idades re-
fere-se a mudancas evolutivas, e nao a idade
cronolégica. Consideradas como expressoes
fenotipicas do envelhecimento, a Terceira Ida-
de e a Quarta Idade sao produtos dindmicos e
em mudanca, ou seja, estdo sujeitas a evolu-
¢do e a variacado. O exame das diferencas en-
tre o envelhecimento populacional nos paises
desenvolvidos e nos paises em desenvolvimen-
to torna clara a influéncia das contingéncias
histérico-culturais. Nos paises em desenvol-
vimento, a velhice comeca e acaba em idades
cronoldgicas mais precoces do que nos paises
desenvolvidos.

De modo geral, existem dois modos de
definir Terceira e Quarta Idades. O primeiro é
baseado em parametros populacionais e o segun-
do em parametros pessoais. Do nosso ponto de
vista, ambos sdo titeis para captar o que é essen-
cial ao planejamento e a interpretacao de dados
de pesquisa: existem descontinuidade e diferen-

cas qualitativas entre as “idades da velhice”.

Definicao com base em parametros populacionais

Em termos populacionais, o ponto que
marca a transi¢ao da Terceira para a Quarta Ida-
de € a idade cronolégica em que 50 % dos indi-
viduos pertencentes a mesma coorte de nasci-
mento nao se encontram mais vivos. Segundo
esse critério, as pessoas acima desse ponto de
corte estdo na velhice. Essa definicdo situa a
transicdo da Terceira para a Quarta Idade em
torno dos 75 ou 80 anos, nos paises desenvol-
vidos, hoje (OLSHANSKY; CARNES; DESES-
QUELLES, 2001; KANNISTO, 1996;

VAUPEL et al, 1998). Nos paises em desenvol-
vimento, a idade de transi¢cdo da Terceira para
a Quarta Idade € atualmente muito mais baixa.

Uma outra definicdo referenciada a cri-
térios demograficos consiste em manter o cri-
tério de 50 % , mas excluindo do célculo as pes-
soas que morreram cedo. Assim, diz-se que a
idade que marca a transi¢ao da Terceira para
a Quarta Idade € aquela em que 50 % das pes-
soas que atingiram 50 ou 60 anos ja morre-
ram. Para os paises desenvolvidos, essa estra-
tégia de corte situa o inicio da Quarta Idade
préximo aos 80 ou 85 anos. E esta tiltima de-
finicdo de Quarta Idade, com inicio aos 85
anos, que vamos usar neste texto. Serdo apre-
sentados dados sobre essa faixa de idade, da-
dos esses provenientes de pesquisas realiza-
das em paises desenvolvidos.

Definigao com base em parametros individuais

O segundo modo de distinguir a Tercei-
ra da Quarta Idade € o individualizado. Teori-
camente, o objetivo desse enfoque é estimar a
maxima duracdo da vida de um individuo, e
nao a média da populacao. Com base em dados
atuais, excluindo-se doencas especificas que
impedem que se alcance uma longa vida, a
maxima duracao de vida de um individuo va-
ria entre 80 e 120 anos. Assim sendo, a transi-
¢ao para a Quarta Idade pode ocorrer em ida-
des muito diferentes para diferentes individu-
o0s, por exemplo, aos 60 anos para alguns e aos
90 para outros (FINCH, 1996, 1998; FRIES,
1980, 1990; KIRKWOOD, 1999, 2000;
MANTON, 2001).

A definicdo com base na pessoa foi ado-
tada por vdrios autores para estabelecer a dis-
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ting¢ao entre a Terceira e a Quarta Idades. Por
exemplo, Kleemeier (1962) e Riegel e Riegel
(1972) teorizaram sobre o declinio terminal as-
sociado aos processos da morte e do morrer, na
velhice avancada. Entretanto, muitas mudancas
normais da velhice nao sado diretamente relaci-
onadas a mortalidade. Morbidade e mortalida-
de sao dois construtos relacionados, mas
conceitualmente independentes.

A distingao entre Terceira e Quarta Ida-
de também pode ser feita em funcao da dife-
rencga entre o potencial para uma boa qualida-
de de vida, tipico da Terceira Idade, e o poten-
cial negativo da Quarta Idade para manter e

melhorar a qualidade de vida. As préximas ses-

soes tratardo desse ponto de vista.

As Boas Novidades Cientificas:
A Terceira Idade

Para evitar confusoes a respeito de nos-
sa mensagem central, vamos comecar com
novidades positivas sobre a velhice. As infor-
macoes a esse respeito foram geradas por pes-
quisas com pessoas e grupos pertencentes a
Terceira Idade, ou velhice-inicial. O otimis-
mo predominante entre varios gerontélogos
é baseado nessas novidades (ver Quadro 1).

Quadro 1. Novidades recentes da Gerontologia.

12
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Aumento da expectativa de vida:
mais idosos vivendo mais tempo

Uma boa novidade sobre a velhice € o
continuo crescimento das taxas de expectativa
de vida mnos paises desenvolvidos
(OLSHANSKY; CARNS; DESESQUELLES,
2001; KANNISTO, 1996; VAUPEL et al, 1998;
OEPPEN; VAUPEL, 2002; VAUPEL, 1997;
VAUPEL; CANUDAS, 2000; WACHTER,;
FINCH, 1997). O que é novo é que essas proje-
¢oes hoje incluem pessoas de 80 e 90 anos e
até mesmo centendrias. Embora ainda nao haja
dados conclusivos de que a maxima duracgao
da vida ultrapassou os 120 anos, € claro que os
idosos que hoje tém 70, 80, 90 e 100 anos vive-
rao mais do que os que alcancaram essas ida-
des no passado.

Por exemplo, Vaupel (1997) mostra que,
hoje, os octogendrios que residem em paises
desenvolvidos tém uma expectativa média de
vida adicional de cerca de oito anos, quatro
anos mais do que os octogendrios podiam es-
perar viver hé cerca de 30 anos. Os centendri-
os também estdo vivendo mais, depois de atin-
gir os 100 anos. Como sugere Vaupel, ocorre
hoje um aumento anual de 8 % no ntimero de
centendrios, nos paises desenvolvidos. Em par-
te, esse rapido aumento no nimero de cente-
narios deve-se ao fato de haver mais pessoas
atingindo idades avancadas. Além disso, o
maior nimero de centendrios é inerente a
melhoria das condicoes de vida dos muito ido-
sos, em termos ambientais, sociais e
tecnoldgicos.

Sucessivas coortes ou geracoes apresentam
ganhos em funcionalidade fisica e mental

Outros dados positivos sobre as manifes-
tacoes de velhice vém de trabalhos que compa-
ram coortes com base no seu nivel de funcio-
namento fisico e mental. Vdrias pesquisas re-
centes sobre plasticidade cognitiva, como por
exemplo a de Gétemborg, na Suécia (STEEN;
DJURDFELDT, 1993; SVAMBORG, 1985), a
Swedish Twin Studies (McCLEARN et al,
1997), o Seattle Longitudinal Study, nos Esta-
dos Unidos (SCHAIE, 1996) e as nossas (
BALTES, P. B.; LINDERBERGER, 1988;
BALTES, P. B. ; WILLIS, 1982; LI, K. Z. H.et
al., 2001; LI S-C, A. S. H. et al, 2001;
LINDERBERGER; BALTES, P. B., 1997; LIN-
DERBERGER; MARSISKE; BALTES, P. B,,
2000), mostram que os idosos que hoje tém 70
anos sdo comparaveis aos que tinham 65 ha
30 anos. Isso sugere que, nos tltimos 30 anos,
nos paises desenvolvidos, os idosos ganharam
aproximadamente cinco “anos bons de vida”
(CRIMMINS; HAYWARD; SAITO, 1996). H4
também dados preliminares decorrentes de le-
vantamentos nacionais realizados nos EUA
(MANTON, 2001; CRIMMINS; SAITO;
REYNOLDS, 1997; MANTON; STALLARD;
CORDER, 1997), segundo os quais, de modo
geral, os norte-americanos que hoje tém 65
anos ou mais apresentam menos incapacida-
des fisicas (o que atesta sua competéncia para
o funcionamento na vida cotidiana) do que
coortes anteriores da mesma faixa de idade.

Ao interpretar tais dados, é preciso lem-
brar que os progressos atuais em expectativa
de vida e em competéncia fisica e mental nio

resultam de algum progresso genético para a
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espécie humana, mas do efeito de forcas cultu-
rais e sociais contemporaneas. Em conjunto,
melhoras ambientais e materiais; praticas mé-
dicas mais avancadas; melhoria na situacao
econdmica dos idosos; sistemas educacionais
e meios de comunicacdo mais efetivos; melho-
res recursos psicolégicos, tais como leitura e
escrita em computador, e muitos outros fato-
res, estdo permitindo que os idosos se aproxi-
mem do seu limite de maxima duracao de vida
em condi¢Oes mais saudaveis. Quando o cor-
po fisico declina na velhice, o sistema ambien-
tal que da apoio ao envelhecimento do cérebro
e do corpo torna-se especialmente importante
(STERN; CARSTENSEN, 2000). Sem divi-
da, uma boa politica para a velhice requer aten-
¢do a fatores tais como os papéis sociais atri-
buidos aos idosos e a disponibilidade de siste-
mas de apoio inteligentes, incluindo computa-
dores, melhor habitacdo, melhor acesso a cui-

dados a satide e melhores transportes.

Dados longitudinais sobre as
reservas cognitivas da mente que envelhece

Talvez a melhor evidéncia do potencial
positivo da mente que envelhece derive de es-
tudos longitudinais e de intervencido em que
os individuos sio expostos a prdtica extensi-
va, a melhores condi¢oes de satide ou a condi-
coes de vida favordveis associadas ao trabalho
e ao lazer. A partir dessas pesquisas, sabemos,
por exemplo, que em paises desenvolvidos, a
maioria dos idosos mantém intacto o nivel de
funcionamento intelectual para atividades co-
tidianas, ou o seu desempenho intelectual, até
aproximadamente 70 anos (SCHAIE, 1996).

Sobretudo, a mente que envelhece tem

um consideravel potencial para novas apren-
dizagens (STERN; CARSTENSEN, 2000;
BALTES P. B.; STAUDINGER;
LINDERBERGER, 1999; WILLIS, 1996). Isto
é especialmente verdadeiro para dreas como a
linguagem e a especializacdo, em que as ativi-
dades mentais envolvem mais produtos da cul-
tura e da experiéncia do que produtos da com-
peténcia bdsica do cérebro (KRAMPE;
BALTES, P. B, no prelo MARSISKE; WILLIS,
1998), e em que as atividades do dia-a-dia as-
sociadas ao trabalho, a educacao e ao laser, co-
laboram para gerar ou manter varios tipos de
especialidade (ERICSSON; SMITH, 1991;
HORN; MASUNAGA, 2000; SALTHOUSE,
1999; SCHOOLER; MULATU, 2001; SMITH;
MARSISKE, 1997). Em alguns casos, as fun-
¢oes podem ser mantidas até depois dos 80
anos, como ficou demonstrado no Berlin Aging
Study (BASE), ao estudar competéncias depen-
dentes da linguagem (SINGERS et al, 2002).
Sao muito relevantes os dados longitudinais
que atestam a estabilidade das principais fun-
¢oes cognitivas até depois dos 80 anos.

Sistemas de conhecimento especializado:
inteligéncia emocional e sabedoria

Ha mais dados relativos as facetas posi-
tivas da inteligéncia na Terceira Idade. Pesso-
as dessa faixa ganham de todos os outros gru-
pos de idade em categorias tais como inteligén-
cia emocional e sabedoria (BALTES, P. B.;
STAUDINGER, 2000; CARSTENSEN, 1998;
LABOUVIE-VIEF, 1994, 1999).

A inteligéncia emocional representa a
capacidade de compreender as causas das emo-
coes (como o édio, o amor ou o medo), de de-
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senvolver estratégias para evitar situagbes de
conflito emocional e de modular seus correlatos
e suas conseqiiéncias negativas. Nos idosos, os
altos niveis de funcionamento ou mesmo a
melhoria da inteligéncia emocional ficam eviden-
tes quando eles lidam com problemas de relacio-
namento interpessoal ou com problemas existen-
ciais (CARSTENSEN, 1998; LABOUVIE- VIEF,
1994, 1999; BLANCHARD-FIELDS; ABELES,
1996; STAUDINGER, 1999; STERNBERG,
1990).

A sabedoria é o exemplo por exceléncia
do potencial intelectual que existe na velhice
(PERLMUTTER, 1990). Ela implica nma com-
binacao ideal de inteligéncia e virtude. Condu-
zimos pesquisas sobre a sabedoria hd mais de
dez anos e a definimos como uma especialida-
de em matéria de comportamento, de atribui-
¢ao de significado e de interpretacio da vida
(BALTES, P.B.; STAUDINGER, 2000; STER-
NBERG, 1990; BALTES, P. B.; SMITH, 1990;
KUNZMANN; BALTES, P. B., no prelo;
STAUDINGER, 1999, 2001). Em nossas pes-
quisas, os adultos mais velhos sdo os que se
saem melhor em tarefas de sabedoria. Esses
dados ap6iam a nogao de que adultos mais ve-
lhos detém formas especializadas de conheci-
mento e de habilidade que podem concorrer
para a criacdo de uma sociedade com forte sen-
so de conectividade intergeracional e de pro-

ducao cooperativa.

Capacidade reguladora-adaptativa no ambito
subjetivo: plasticidade do self

Ha dados sobre o ajustamento pessoal as
mudancas nas condigdes de vida, entre elas as

de satide, que sdo tdo otimistas quanto aqueles

provenientes da pesquisa sobre o potencial in-
telectual na velhice. Originaram-se de investi-
gacoes planejadas para compreender os meca-
nismos que as pessoas usam para nutrir o seu
senso de bem-estar e de satisfacdo com a vida,
e para manter um senso positivo de controle e
otimismo (CARSTENSEN, 1998; LABOUVIE-
VIEF, 1994,1999; BRANDSTSTADTER,
1999; HECKHAUSEN, 1999; SMITH, 2001;
STAUDINGER; FLEESON, no prelo).

No Berlin Aging Study (BASE) ficou de-
monstrada a notédvel capacidade dos idosos para
regular o impacto subjetivo das perdas relacio-
nadas a saide (BORCHELT et al, 1999. Ver Fi-
gura 1). De modo geral, foi observada forte dis-
crepancia entre as avaliagGes subjetivas da sau-
de e o status médico avaliado por parametros
objetivos, ou seja, idosos de todas as idades ten-
dem a avaliar sua satide como melhor do que de
realmente é, segundo pardmetros clinicos. As-
sim, as avaliacoes subjetivas de satide nao dife-
rem conforme a idade, embora a satide objetiva
piore, o que significa que os individuos tém ca-
pacidade psicologica para transformar a reali-
dade. Ao que tudo indica, essa capacidade per-
manece intacta durante a velhice, enquanto a
satde do corpo declina.

Evidenciando ainda mais a notavel
plasticidade do self dos idosos, a pesquisa de-
monstrou que os seres humanos, em sua mai-
oria, sdo muito competentes para realizar adap-
tacoes e reconstrucoes internas. Quem precisa
lidar com uma doenca compara-se com outras
pessoas que tenham uma doenca similar ou
pior. O poder da plasticidade do self'e a capaci-
dade de transformar as préprias crengas sao o
melhor seguro de bem-estar que um idoso pode
ter. Considerando-se o potencial adaptativo do

self, dados provenientes de auto-relatos ndo sdo
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os melhores indicadores da qualidade de vida
objetiva na velhice. As pessoas relatam bem-es-
tar positivo, mesmo que suas circunstancias
objetivas de vida sejam negativas.

Em conjunto, as novidades aqui apresen-
tadas fazem com que alguns dentre nés sejam
chamados de “gerontdlogos felizes”, epiteto cri-
ado pelo filésofo italiano Bobbio (1996). Mais
que isso, essas novidades figuram corretamen-
te na linha de frente de agendas de agao politi-
ca, tais como a da Segunda Assembléia Mun-
dial das Nacoes Unidas sobre o Envelhecimen-
to (World UN Assembly on Aging, 2002). Po-
rém, chamamos mais uma vez a atengdo para
o fato de que esses dados foram obtidos princi-
palmente em paises desenvolvidos, com idosos
entre 60 e 80 anos de idade. Segundo esses da-
dos, as boas novas sobre a velhice sdo relativas
a Terceira Idade.

16
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As Novidades Cientificas
Nao-assim-tao Boas: A Quarta Idade

Uma pergunta que decorre das boas no-
vas sobre o aumento da longevidade é se os
dados sobre a plasticidade e a adaptabilidade
dos idosos-jovens podem ser generalizadas
para os velhos-velhos. Varios projetos impor-
tantes estdo atualmente em curso nos Esta-
dos Unidos, na China e na Europa, com o fito
de explorar as caracteristicas dos velhos-ve-
lhos e assim responder a essa pergunta
(BALTES, M. M., 1998; BALTES, P. B.;
SMITH, 1999; SMITH, 2001; VAUPEL et al,
1998; MANTON, 2001; McCLEARN et al,
1997; SUZMAN; WILLIS; MANTON, 1992).
A pesquisa sobre as diferentes idades da ve-
lhice é um dos assuntos de fronteira na pes-

quisa gerontolégica.
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Diante dos dados de trabalhos recentes,
que distinguem entre as idades da velhice, o lado
positivo das novidades sobre o envelhecimento
humano comeca a se esfarelar (ver a metade in-
ferior do Quadro 1). Dados do BASE (BALTES,
P. B.,; MAYER, 1999) ilustram essa ocorréncia.

Apesar das mensagens otimistas a respei-
to da velhice inicial, os cientistas do BASE tam-
bém deram a conhecer alguns dilemas e
disfuncionalidades da velhice avancada. Em
contraste com os idosos-jovens, os dados dos
nonagendrios e centendrios mostram claramente
algumas conseqiiéncias negativas de adentrar a
Quarta Idade. Viver longamente parece ser um
importante fator de risco para a perda da digni-
dade para os idosos(FIELD; CASSELL, 1997;
LAWTON, 2001; WILKINSON; LYNN, 2001).
Os dados do BASE sobre o marcante declinio
da saude fisica e mental na Quarta Idade (deli-
neados abaixo), sao todos da maior significancia,
na medida em que se aplicam a subgrupos que
foram comportamental e biologicamente seleci-
onados pela genética e pelo estilo de vida. Re-
presentam uma minoria que sobreviveu até a
idade avancada e que teve condigoes e vontade
de participar do estudo (LINDENBERGER;
GILBERT; LITTLE, 1999). De certa forma,
nossas observacgoes sub-estimam as reais dificul-

dades da situacao dos velhos-velhos.

Perdas no potencial cognitivo e na capacidade de
aprender

As investigacoes do BASE envolvendo
treino cognitivo oferecem um importante con-
junto de dados que atestam a ocorréncia de uma
expressiva perda no potencial intelectual dos
velhos-velhos. Singer et al (2001), entre outros,

conduziram um estudo envolvendo treino ex-

tensivo de memoria. O programa de treino usa-
do tinha se mostrado muito eficaz em pesqui-
sas anteriores conduzidas com idosos jovens
(BALTES, P. B.; KLIEGL, 1992; KLIEGL;
SMITH; BALTES, P. B., 1989). No BASE,
muitos dos individuos com idade superior a 85
anos, excluindo-se os dementados, nao conse-
guiram progredir com o treino de memoria.
N3ao houve praticamente nenhum caso de bons
resultados, mesmo em condigbes de teste que
ofereciam boas chances de alto desempenho.
Entre os velhos-velhos mais saudaveis, as no-
vas aprendizagens também se mostraram gra-
vemente prejudicadas.

0 self atinge os limites da funcionalidade na
Quarta Idade

Os dados do BASE na darea do self, da
personalidade e das emocdes, indicaram per-
das no funcionamento subjetivo dos velhos-
velhos (SMITH; BALTES, P. B., 1999; SMITH,
2001; SMITH; BALTES, P. B.,1997; SMITH et
al, 2002). Os velhos-velhos pioraram inclusive
naqueles aspectos que normalmente nao decli-
nam na velhice inicial, como por exemplo, sa-
tisfacdo com a vida, afeto positivo, satisfacao
com a velhice e solidao.

Prevaléncia de deméncias na Quarta Idade

Talvez o indicador mais conhecido do
acentuado declinio da satide mental que ocor-
re entre os velhos-velhos seja o dramatico au-
mento na prevaléncia das deméncias (ver Fi-
gura 2) (EBLY et al, 1994). Os dados do BASE
confirmaram essa tendéncia: quase metade dos
idosos de 90 anos sofriam de alguma forma de
deméncia (HELMCHEN et al., 1999).
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A deméncia é uma condicao caracteriza-
da por perda gradual de varias das qualidades
que nos distinguem como Homo sapiens:
intencionalidade, autonomia, vida independen-
te, identidade pessoal e conexao social, entre
outras. Note-se que esses atributos sdo funda-
mentais para definir a dignidade humana e a
oportunidade de os individuos exercerem ple-
namente seus direitos humanos. A eficdcia dos
tratamentos das deméncias é extremamente li-
mitada. Em virtude da complexidade da
causacao biogenética, num futuro préximo sera
dificil encontrar uma soluciao médica eficaz,
exceto para as deméncias com etiologias genéti-
cas bem definidas. Pode parecer um comenta-
rio triste, mas morrer antes de atingir as idades
mais avancadas é, hoje, a tinica forma de evitar

a deméncia tipo Alzheimer!

Indicadores holistico-sistémicos
de funcionamento na Quarta Idade

Surge um quadro mais abrangente da
Quarta Idade quando as anadlises consideram
um grande ntimero de indicadores fisicos, mé-
dicos, psicolégicos e sociais ao mesmo tempo
(BALTES, P. B.; SMITH, 1999). Tal enfoque
permite-nos ver a pessoa como um todo. O po-
tencial para realizar uma andlise holistico-
sistémica talvez seja a grande forca do BASE.
Mais do que qualquer outro, esse estudo se
baseia em muitas sessdes de observacao inten-
siva, incluindo avaliagdbes médicas, psiquidtri-
cas e psicolédgicas, assim como informacoes so-
ciolégicas, econdémicas e relativas a histéria de

vida.
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Diante dessas medidas, que permitem a
construcao de perfis holisticos e multivariados,
foram observadas consideraveis perdas quan-
do os individuos atingem idades avancadas. A
Figura 3 resume os dados do BASE. Em com-
paracao aos idosos-jovens, os velhos-velhos tém

cinco vezes mais probabilidade de aparecer

como um grupo que apresenta acentuada mul-
tidisfuncionalidade e morbidade (SMITH;
BALTES, 1999, 1997). Tal aumento de

disfuncionalidade afeta especialmente as mu-

Theres (SMITH; BALTES, M. M.,1998). Nossa
impressao € que, em geral, os anos ganhos na
velhice avancada aproximam os idosos de ni-
veis de funcionamento que justificam o uso da
denominacao “maus” anos para designar esse
periodo. Independentemente da validade des-
se rotulo, hd pouca duvida de que a Quarta
Idade testa os limites da adaptabilidade huma-
na. Considerando-se essas perdas, viver uma
longa vida tem custos médicos, psicolégicos
sociais e econdmicos especificos.

19
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Neste ponto, cabe perguntar se esses da-
dos se opdem aos de outras pesquisas, como
por exemplo a de Manton (2001) e a de
Crimmins (2001), as quais trazem uma men-
sagem das mais otimistas com relacdo ao cres-
cente nivel de vitalidade e de satide ao longo
de sucessivas coortes ou geracbGes de norte-
americanos, que hoje em dia apresentam me-
nos déficits fisicos do que a geracido de seus
pais. Nao hd contradicao. Ambos os fatos po-
dem ser verdadeiros ao mesmo tempo. As me-
lhoras em competéncia fisica e mental de
coortes histéricas ou geracoes sucessivas sdo
muito menores do que os efeitos gerais da ida-
de. Em termos comparativos, pode-se dizer que
o efeito do envelhecimento é dominante e que,

nos dias que correm, supera com folga a mag-

nitude dos avancos em satide observados em

geragOes sucessivas.

Viver e morrer na Quarta Idade

Na Quarta Idade, aumenta a probabili-
dade de que a vida atinja condicoes limite.
Quando isso acontece, a dignidade e os direi-
tos humanos resvalam para um ponto especi-
almente critico(Ver Quadro 2). Diante dessa
evidéncia, uma importante pergunta de pesqui-
sa a ser feita é se os processos da morte e do
morrer diferem nas diferentes idades da ve-
lhice. Em outras palavras, qual € o status com-
portamental e mental de individuos que mor-
rem aos 80, 90 ou 100 anos de idade?

Quadro 2. Viver e morrer na Quarta Idade (dados do BASE)

20
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Os dados do BASE permitem concluir
que os anos que antecedem a morte na velhice
avancada sdo mais disfuncionais, principal-
mente no que diz respeito ao envelhecimento
intelectual (SMITH; GESDORF, 2001). Quan-
do sdo considerados varios indicadores do self
e da cognicao, o pior perfil é das pessoas mais
velhas nos dois anos que antecedem a morte.
E bem provével que o aumento da disfuncio-
nalidade, que sobrevém com a idade, represen-
te a sobreposicdo das trajetorias de mudanca
terminal as trajetérias normais de envelheci-
mento.

De modo geral, parece que o perfil geral-
mente positivo da Terceira Idade passa a ser
menos positivo na Quarta Idade, como suge-
rem os dados do BASE. A taxa de mudanca
negativa é maior quando a patologia se sobre-
poe ao envelhecimento.

Tais dados ddao margem a reflexdo. Cada
vez mais, filésofos, cientistas sociais e cidadaos
de modo geral perguntam-se até que ponto vale
a pena sobreviver até a velhice avancada, ao
observar o quanto os direitos e a dignidade dos
velhos-velhos sdo ameacados pela perda do sen-
so de controle psicolégico e do senso de identi-
dade, em virtude das perdas inerentes ao enve-
lhecimento e as patologias (ver abaixo).

Os “gerontologos felizes”, no dizer de
Bobbio (1996), ndo estdo preparados para
aceitar essas conclusoes. Dirdo, por exemplo,
que os dados negativos sobre a Quarta Idade
sdo um fenémeno transitério. Argumentarao
que, a longo prazo, a pesquisa e melhores
politicas sociais produzirdo resultados mais
positivos. Mas um cientista tem a obrigacao
de ser cuidadoso em suas predicoes. Tendo em

mente a incerteza que envolve os prognosti-

cos sobre essa questdo, vamos apresentar nos-

sa interpretacao.

Proposigoes Metatedricas Sobre a Arquitetura
Biocultural da Quarta Idade

Quais sdo as explicacoes tedricas para as
disfuncionalidades associadas a Quarta Idade?
Baltes e colaboradores (BALTES, P. B., 1997;
BALTES, P. B.; STAUDINGER; LINDENBER-
GER, 1999; BALTES, P. B.; SINGER, 2001)
delinearam um conjunto de proposicoes
metatedricas que oferecem um quadro de refe-
réncia interpretativo para os dados empiricos
sobre a vulnerabilidade e a resisténcia a mu-
danca que caracterizam a Quarta Idade. Em es-
séncia, sugerimos que o plano biocultural da
ontogenia é incompleto para as idades mais
avancadas. A “morada da vida” produzida pela
biologia é incompleta, de uma incompletude
menos bela do que a da Sinfonia Inacabada de
Schubert. De fato, a arquitetura do curso da
vida reflete uma frustrante incompletude que
se torna mais evidente quanto mais claras se
tornam suas radicais implicagbes, na velhice
avancada.

A Figura 4 resume os trés principios
metatedricos que contribuem para a
incompletude da arquitetura biocultural do
curso de vida e para suas implicagbes para a
Quarta Idade (BALTES, P. B, 1997). A Figura
4 refere-se as funcgoes de base bioldgica, mos-
trando que a pressido seletiva do processo
evolutivo da espécie age basicamente durante
a primeira metade da vida, assegurando com-
peténcia reprodutiva e comportamento
parental eficaz (FINCH, 1996; SMITH, 2001;
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KIRKWOOD, 2000; PARTRIDGE; BARTON,
1993). Como conseqiiéncia, em comparacio
com as idades iniciais, a organizacdo do genoma
humano nos grupos mais velhos é caracteriza-
da por expressoes e interacdes genéticas dele-
térias. O declinio na fidedignidade genética
decorre mais de processos casuais do que de
um plano genético concernente ao envelheci-
mento (OLSHANKY; CARNES; GRAHSN,
1998). A esséncia da histéria é a seguinte: como
a evolucao opera basicamente na primeira me-
tade do curso de vida, ‘a biologia evolutiva nao
é uma boa amiga da velhice’.

A Figura 4b trata das interagbes entre
biologia e cultura. Sugere que, no decorrer do
curso de vida, sdo necessdrios cada vez mais

recursos e praticas dependentes da cultura para

22

que o potencial biolégico inerente ao genoma

humano possa ser explorado. Vamos discutir
duas idéias relativas a maior dependéncia com
relacdo aos #recursos da cultura durante o en-
velhecimento. Em primeiro lugar, para que o
desenvolvimento humano atingisse altos niveis
de funcionamento, foi necessdrio o aumento
da riqueza e a disseminacgao da cultura e das
oportunidades para a sua prdtica (BALTES,
P. B.; SINGER, 2001; DURHAM, 1991). Ou
seja, os aspectos materiais, mentais, sociais e
tecnolégicos da cultura foram o principal mo-
tor para o rapido aumento da longevidade du-
rante o século XX, e ndo mudancas no genoma
geradas pela evolucdo da espécie. Em segun-
do lugar, com o avanco da idade, ocorre um
aumento da dependéncia com relacao a cul-
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tura, por causa dos fatos apresentados na Fi-
gura 4a. A velhice é associada a um declinio
do potencial biolégico e da eficiéncia do orga-
nismo. Tal declinio exige mais dos recursos e
das praticas que dependem da cultura, do seu
papel compensatoério e do auxilio que ofere-
cem aos individuos.

Em terceiro lugar, como se vé na Figura
4c, Baltes (1997) argumenta que a eficdcia da
cultura para compensar o declinio biolégico
declina na velhice avancada. Isso se deve basi-
camente a perda de potencial biolégico associ-
ado ao envelhecimento e a crescente perda do
potencial de aprendizagem. Hd menos progres-
so para o mesmo in put. Como resultado, a pos-
sibilidade de intervencao torna-se cada vez
mais reduzida.

Esse conceito tripartite sobre as mudan-
cas que acompanham o envelhecimento, mu-
dancas essas associadas a arquitetura
biocultural incompleta do curso de vida, deve
ser levado em conta ao se especular sobre qual
serd o futuro da velhice numa populagido em
que um ndmero crescente de individuos atin-
ge idades avancadas. Estamos certamente di-
ante de uma constelacdo dindmica e evolutiva
de mudancas, que pode ser alterada pelos avan-
¢os da ciéncia. Entretanto, nada mudard com
relagdo a crescente incompletude e
vulnerabilidade da espécie humana, nem com
relacdo a possibilidade de modificacdo e de

otimizacao nas idades mais avancadas.

A Administracao dos novos Desafios e dos
Desencorajadores Diemas da Quarta Idade

Por varios motivos, os argumentos aqui

apresentados sobre a Quarta Idade causam

mais melancolia do que otimismo. Neste t6pi-
co final, pretendemos modular essa impressao
de completo pessimismo. A velhice guarda po-
tenciais que ainda nao foram descobertos e a
ciéncia e as politicas sociais sdo poderosas fon-
tes de mudanca positiva (MAX PLANCK
FORUM, 2002).

Medicina Genética e Tecnologia

A ciéncia contemporinea tem forte in-
clinagcdo para as as ciéncias da vida e as
biociéncias. Nao surpreende que, sempre que
se pensa em inovacodes que favorecam a
otimizacao do envelhecimento humano, a con-
tribuicdo da ‘nova genética’ seja logo mencio-
nada (COTMAN; BERCHTOLD, 2002;
HARRIS, 2001). Embora o genoma humano
tenha levado milhares de anos para evoluir, a
ciéncia moderna sugere a possibilidade de
implementacao, a curto prazo, de tecnologias
de correcdo genética. H4d certamente alguma
esperanca mnessa linha de raciocinio
(KIRKWOOD, 1999). Porém, é necessério ter
cautela com as possiveis limitagoes. Tratare-
mos de duas dessas limitacgoes.

A primeira é inerente a incompletude da
arquitetura biogenética do curso de vida, aci-
ma comentada. A nossa metateoria sugere que
seria necessario mudar o sistema de funciona-
mento biolégico como um todo para lograr os
efeitos almejados. O segundo argumento rela-
tivo aos limites da tecnologia de intervencao
denética é que a maioria das expressoes de
morbidade e de doencas envolvem multicau-
salidade biolégica. Muitos genes estdo envol-
vidos no processo de envelhecimento e muitos

permanecem dormentes e podem se tornar
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operantes quando forem realizadas interven-
¢Oes genéticas. Sabe-se que algumas doencas
sdo baseadas num sé gene, o que as torna mais
passiveis de correcdo por meio de terapia ge-
nética. Contudo, sdo impressionantes os argu-
mentos de alguns pesquisadores biomédicos
(HAYFLICK, 1996; HOHN, 2002), segundo os
quais a complexidade da acdo genética envol-
vida no envelhecimento humano é grande de-
mais e € especifica a cada pessoa, inviabilizando
as solucoes rdpidas e universais.

A despeito das incertezas que envolvem
as promessas da tecnologia de intervencao ge-
nética, pode ser que ela seja o melhor caminho
para se conseguir reparar a arquitetura
biocultural do curso de vida. Redesenhar o
genoma humano serd quase como terminar a
Sinfonia Inacabada de Schubert. Com relacao
ao futuro da Quarta Idade, as sociedades e os
planejadores de politicas deverao assumir uma
posiciao explicita diante da necessidade de um
aumento significativo na disponibilidade de
apoios derivados da moderna tecnologia
biomédica, incluindo seus componentes
comportamentais e de satide (FRIES, 1980).
E essencial que esses esforgos sejam vistos
como parte de um amplo e organizado esque-
ma biocultural, e ndo simplesmente como pro-
duto de um determinismo genético (BALTES,
P. B.; SINGER, 2001; HARRIS, 2001).

Velhice hem-sucedida por meio de selecao,
otimizagao e compensagao

Para além da promessa ainda néao testa-
da da tecnologia de intervencio genética, ha
outras estratégias para se manejar a jornada

do envelhecimento nas idades mais avancadas.

24

Alem de politicas sociais, estruturas de apoio
amigaveis a velhice e politicas de satide pre-
ventivas e corretivas, elas incluem estratégdias
psicolégicas de manejo da vida. A seguir resu-
mimos uma teoria de manejo eficaz da vida,
articulada e testada por Margaret Baltes, Paul
Baltes e seus colegas, ao longo dos ultimos dez
anos. Trata-se da teoria de otimizacao seletiva
com compensagao.

Como se vé no Quadro 3, a teoria de
otimizacao seletiva com compensacio parte do
principio que, ao longo das varias etapas do
curso da vida, mudam os meios e as metas e,
com isso, as formas de alocacdo de recursos.
Nas fases iniciais da vida, prevalece o investi-
mento em processos de ganho (crescimento).
Com o envelhecimento, os recursos passam a
ser cada vez mais investidos em manutencao
e correcao.

Nosso exemplo favorito do significado
psicoldégico de otimizacao seletiva com compen-
sacdo vem de uma entrevista com o pianista
Rubinstein, aos 80 anos de idade. Quando lhe
perguntaram como conseguia ser um grande
pianista de concerto com aquela idade, ele ci-
tou trés razoes: tocava menos pecas, praticava-
as com mais freqiiéncia do que no passado, e
usava contrastes no andamento para simular
que estava tocando mais depressa do que real-
mente era capaz. Rubinstein reduziu seu re-
pertério (selecdo). Isso lhe permitiu praticar
mais cada peca (otimizagao). Finalmente, usou
contrastes na velocidade para mascarar as per-
das de velocidade na mecanica do dedilhado,
um caso de compensagao.

O caso de Rubinstein é um exemplo clds-
sico daquilo que a Psicologia aponta como es-
tratégia-chave de envelhecimento eficaz. Pesso-

as que selecionam, otimizam e compensam es-
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tdo entre as que se sentem melhor e que sio
mais atuantes. Na velhice, a arte de viver con-
siste numa busca criativa de novos e meno-
res territérios do que aqueles que se adminis-
trou no passado. O mesmo vale para as cultu-
ras. Culturas que oferecem aos idosos novas
formas de selecdo, otimizacdo e compensacgio
sdo as que mais os ajudam a maximizar os
ganhos da velhice.

A imagem de territorios menores nos
traz a mente mais um exemplo de vida real,
que devemos a Brim (1992). Seu pai viveu
mais de 100 anos, 103 para sermos exatos.
Quando ainda era um idoso jovem, ele cuida-
va da fazenda, incluindo as colinas das vizi-
nhancas. Aos 75 anos, passou a ter alguns
problemas de mobilidade. Concentrou-se en-
tdo em seu jardim. Aos 90 anos, mal podia
andar e tinha deficiéncias de visdo e audicao.
Nessa época, passou a se dedicar a plantas de
interior. Mais tarde, concentrou-se nas flores
da janela que ficava perto de sua cadeira na
sala de estar. A janela tornou-se o centro de
suas atencoes e de seu bem-estar subjetivo.
Nos escritos do grande épico grego Hesiodo,
ha um ditado que traduz perfeitamente a es-
tratégia de envelhecimento bem-sucedido des-
sa pessoa: “Metade pode ser melhor do que o
todo”.

CONCLUSOES E PERSPECTIVAS

Para concluir, retomamos a idéia de que
a velhice tem duas faces e, nesse contexto, su-
gerimos dire¢des para futuras pesquisas e pra-
ticas. Por um lado, alguns dados cientificos su-
gerem que as pessoas mais velhas podem ser

membros mais efetivos e produtivos da socie-

dade do que permite a atual cultura da velhice.
Assim, uma questdo importante é investir es-
forgos cientificos e politicos em dreas que pos-
sam contribuir para uma melhor cultura da
velhice.

Por outro lado, acreditamos que os da-
dos recentes, referentes a Quarta Idade ou aos
velhos-velhos, demandam muita atencao. Ar-
gumentamos que um produto colateral da re-
cente adicdo de anos a vida das pessoas € o novo
e desanimador desafio de viver e morrer na
Quarta Idade. Existem evidéncias crescentes de
que a Quarta Idade nao é simplesmente uma
continuacao da Terceira Idade. Entre os velhos-
velhos ha uma forte prevaléncia de disfuncao
e um reduzido potencial para a melhoria da fun-
cionalidade.

Alem da disfuncéo fisica, o rdpido au-
mento da mortalidade psicolégica durante a
Quarta Idade é algo de especial significado. Ela
ameaca os mais preciosos aspectos da mente
humana, tais como intencionalidade, a identi-
dade pessoal e o controle psicolégico sobre o
proprio futuro, juntamente com a possibilida-
de de viver e morrer com dignidade.

A possibilidade de preservacao da digni-
dade humana pode ser realmente reduzida na
Quarta Idade se as politicas sociais visarem pre-
dominantemente ao alongamento da vida de-
pois da Terceira Idade. A satide e a velhice bem
sucedida sao limitadas pelo avanco da idade.

Para lidar efetivamente com os proble-
mas da Quarta Idade, resultantes do aumento
da longevidade da populacao, é preciso alcan-
¢ar novos patamares de recursos cientificos,
médicos e sociais, bem como de recursos desti-
nados a modular os efeitos desse processo.
Além disso, as sociedades deverdo ponderar

cuidadosamente a questdo dos direitos huma-
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nos e das responsabilidades humanas, e da
alocacao de recursos para os diferentes sub-gru-
pos que constituem a sociedade como um todo
(BINSTOCK, 1992). Uma sociedade vital re-
quer justica na alocacdo de recursos: a
otimizacgao das condigbes futuras da popula-
¢ao que envelhece requer grupos de jovens que
funcionem bem e que sejam produtivos, de for-
ma a aumentar a probabilidade de que os re-
cursos societais necessarios ao amparo da ve-
lhice estejam disponiveis. Justica etdria na
alocacdo de recursos é um dilema nos paises
em desenvolvimento, onde planos de longo al-
cance priorizam a alocagdo dos recursos ja es-
cassos para a populacio infantil, para os jovens

e para os adultos.

Do nosso ponto de vista, os cidadaos ido-
sos, em sua maioria, estdo consciente desse
dilema e também preparados para investir nos
jovens. Com esse espirito, esperamos que 0s
gerontbdlogos se congreguem em torno de um
novo compromisso, voltado para o fortaleci-
mento das idades iniciais do curso de vida.
“Os idosos em favor dos jovens” é um mote
que poderia integrar o empreendimento da ve-
lhice, de modo a se alcangar um apropriado
equilibrio entre as perspectivas dos diferen-
tes grupos etdrios e a justica etdria. Se esse
mote for adotado, talvez as sociedades possam
avancar com mais cuidado e mais atentas as
conseqiiéncias negativas de promover o en-
velhecimento biolégico ou de exacerbar a

longevidade até os seus limites.
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duziu a teoria lifespan no Brasil. Seu primeiro propésito ao traduzir este artigo para a revista A Terceira
Idade foi facilitar ao leitor brasileiro o acesso a um texto que veicula recentes e importantes dados de pesqui-
sa sobre as diferencas entre as diferentes idades e condigoes da velhice. A segunda razao foi o fato de o texto
alinhar argumentos tedricos sobre os limites do envelhecimento e da longevidade do ser humano e deles
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Uma breve revisao histérica dos movi-
mentos feministas, fundamentada na antropo-
logia e em estudos marxistas, nos remetera a
situacao da mulher contemporanea. Na década
de 1960, os artigos de Carmen da Silva, publica-
dos na revista Claudia e reunidos no livro A arte
de ser mulher, contribuiram para a divulgacio
de uma temadtica feminina. Ao propor e discutir
questodes relativas ao universo feminino, a au-
tora despertou o interesse pela condicéo social
da mulher e pelos movimentos em sua defesa.

O século XX foi marcado pelas lutas fe-
ministas, radicalizadas nos anos 1970 e
embasadas em intensa e extensa producao de
estudos e pesquisas, com avancos notaveis no
conhecimento cientifico da condicao femini-
na na sociedade. O fato a se destacar é a insti-
tuicdo do Ano Internacional da Mulher, pela
ONU (1975), com o lema “Igualdade, Desen-
volvimento, Paz” (SILVA, 1994, p. 18)

No Brasil, o movimento feminista foi
atuante. Blay (1980) cita o “Movimento Femi-
nino pela Anistia” de 1975 formado para aten-
der os envolvidos na revolucao Militar de 1964.
A luta contra o aumento do custo de vida e
por melhores saldrios gerou o “Movimento
Contra a Carestia”, ampliando a participacao
politica da mulher. Ainda na observacao de
Blay (1980), as mulheres abriram novos espa-
¢os sociais, que nao os canais politicos tradici-
onais (partidos e sindicatos), com a criacao de
organizacoes, como os clubes das maes e as
associacoes das donas de casa, que lhes permi-
tiram reivindicar e obter direitos especificos.

Depois de 1980, os movimentos feminis-
tas no Brasil se fundem a movimentos sociais
mais amplos, unindo homens e mulheres na
contestacdo a auséncia do Estado no atendi-

mento as necessidades basicas da estrutura so-
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cial: educacao, satde, habitacdo e tantas ou-
tras. E o pressuposto da inferioridade femini-
na como algo “natural”, passou a ser contesta-
do por antropélogas que, com suas pesquisas,
contribuiram para reforcar a argumentacao dos
movimentos feministas contra a discriminacao
da mulher.

Os trabalhos da pesquisadora Margareth
Mead (apud MOTA, 1980, p. 47) avolumam
os estudos para a construcao de uma antropo-
logia da mulher ao incluir a participacgao femi-
nina, nao mencionada por antropélogos do
sexo masculino, na organizacgao social dos gru-
pos estudados. A desigualdade dos sexos emer-
ge dos estudos antropoldgicos, pedindo respos-
tas que informem sobre o papel da mulher na
sociedade: quem é€ ela, o que faz, para quem?

O fato relevante foi deixar claro que a
ideologia da inferioridade feminina nasceu na
sociedade patriarcal, que estigmatizou a mu-
lher com o papel de reprodutora e mantenedora
da infra-estrutura doméstica, atribuindo ao ho-
mem o papel de cacador, guerreiro e constru-
tor da organizacao social.

Os movimentos feministas receberam,
por outro lado, influéncia dos fundamentos te-
oricos do socialismo . Para Karl Marx e Friedrich
Engels (apud ALAMBERT, 1980, p. 107), a con-
dicdo sécio-econdmica determina a desigualda-
de entre homem e mulher e esta associada, por
sua vez, a apropriacdo dos meios e instrumen-
tos de produgao. A mulher perde autonomia e
liberdade com o casamento, quando se afasta
da atividade produtiva, e se torna economica-
mente dependente do homem. (até aqui)

Um quadro mais alentador comeca a se
delinear com a entrada da mulher na ativida-
de produtiva, com a diminuicdo do trabalho

doméstico gragas ao avanco tecnolégico e com
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as lutas travadas nestes dois séculos. Por outro
lado, pensava-se que a entrada da mulher na
atividade produtiva faria com que muitas das
atividades do lar fossem transferidas para a
esfera publica, modificando a condicdo de de-
sigualdade. O suporte de creches, lavanderias
coletivas, escolas em tempo integral, restauran-
tes de baixo custo, atenderia a familia em sua
necessidade de servicos e consumo. Mas essa
idéia nao se concretizou e o tempo da mulher
ocidental continua dividido entre os encargos
familiares e o trabalho fora de casa. Hoje, as
mulheres enfrentam dupla jornada, trabalho
doméstico e profissional, situacido agravada
entre as de baixa renda.

Os estudos antropolégicos demonstram
que a subordinagdo da mulher ao homem pre-
cede o capitalismo e a sociedade de classes. A
desigualdade entre os sexos resistiu aos tempos,
mantida na estrutura do poder patriarcal atra-
vés do controle da sexualidade e da fertilidade.
Na tradicao sécio-cultural, a inferioridade da
mulher se perpetua no desempenho dos papéis
decorrentes de suas obrigacoes biolégicas de re-
producdo (gravidez, amamentagido) e conse-
qiiente restricdo de deslocamento fora do lar.

A conclusio de que a superacao do capi-
talismo pelo socialismo faria desaparecer a di-
ferenca entre as classes, mas nao a desigualda-
de entre os sexos, enfraqueceu as analises mar-
xistas enquanto fundamento dos movimentos
feministas de base materialista. A dificuldade
para erradicar a desigualdade de género da
estrutura social perpassa os sistemas sociais
de orientacao socialista ou capitalista. Desve-
la as contradigdes sociais entre o primado
material e o cultural e também a forca da tra-
dicao que atribui o poder ao homem. A mu-

lTher continua encerrada no modo de divisao
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de atribui¢oes prépria da economia da socie-
dade patriarcal.

O peso da tradigido patriarcal atua de
modo determinista ou é possivel quebrar essa
amarra histérica? Ha lugar para a acdo huma-
na transformar a desigualdade de género?

A resposta tedrica passa pelos
neomarxistas e seus estudos sobre a reprodu-
¢do social e a cultural. As teorias de reprodu-
¢do social estdo representadas em Althusser
(1985), Bowle e Gentis (apud SILVA, 1990 , p.
6) e as de reproducao cultural em Bourdieu e
Passeron (apud SILVA, 1990, p. 6)

Na linha critica da reproducao social e
cultural, os trabalhos de Michael Apple, Henry
Giroux e Paulo Freire, com apoio em Gramsci,
avancam nos estudos da dependéncia entre
educacéo e sociedade. Reunindo a teoria soci-
al neomarxista a estudos etnograficos, esses
autores aliam estrutura social a acdo humana,
utilizando dialeticamente a dindmica da aco-
modacao e da resisténcia para atingir a eman-
cipacao.

Escrevi sobre esse paradigma critico
que oferece a perspectiva antropolégica, his-
térica, relacional e dialégica como alternati-
va para uma educacio transformadora (SIL-
VA, 1990, p. 5-17). A reviravolta tedrica estd
no aprofundamento de questoes relativas a
hegemonia, cultura, poder e conhecimento,
desvelando a dominaciao engastada na
interacao social cotidiana.

O modelo economicista de “base-estru-
tura”, ao imbricar as relagbes sociais na eco-
nomia, é reducionista. Ha espaco na educacao
para a acdo humana, dado que pessoas nao sao
espelhos passivos da economia, podendo atuar
como agentes no processo de contestacao das

relacbes dominantes.

A educacdo do homem e da mulher, em

direcdo a uma sociedade igualitaria, adentra a
construcdo do conhecimento, a interpretagdo
da realidade, a relagao teoria-pratica, a consci-
entizacdo individual, sobre uma nova base de
interacao social. Admitindo-se a possibilidade
de acdo humana educativa a favor da # igualda-
de de género, por onde comecar? O sonho da
transformacao social cede lugar a acoes huma-
nas pontuais em canais abertos nas democraci-
as ocidentais. Mudar a consciéncia para mudar
o mundo é a utopia educacional possivel.

A familia é o reduto que menos se abre a
# igualdade de género e seus papéis tradicio-
nais resistem ao tempo. A mulher continua a
vivenciar a contradicdo suscitada pela ambi-
gliidade de trabalhar em duas frentes: a domés-
tica e a profissional. Nesta drea, tenta-se abrir
espaco no campo dos costumes, onde o privado
imbricado no publico produz temas polémicos
e controvertidos - como a divisdo sexual do tra-
balho doméstico, a liberdade da contracepcao, o
aborto, a violéncia contra a mulher -, reveladores
de que a conquista de direitos precisa vir acom-
panhada de mudanca de mentalidade.

A nao-separacao entre o politico e o pes-
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soal sugere novas relagées entre homem e mu-
lher, envolvendo um trabalho com a subjetivi-
dade. Ao questionar praticas culturais de su-
bordinacao da mulher ao homem, penetra-se
nas esferas economica, politica e simbdlica, o
que da a dimensao do trabalho de reverter e
subverter ideologias opressoras.

As organizacoes feministas ocidentais
estimularam conquistas civis bdsicas, incluin-
do o acesso ao ensino superior, a profissionali-
zacao e o direito ao voto. As mulheres partici-
pam da vida publica, ainda que minoritaria-
mente nos centros do poder politico. No mo-
mento atual, estdo atentas a especificidade da
luta que lhes cabe e cientes da dificuldade de
mudancas estruturais em sua condi¢do social.

A emancipacdo da mulher é um proces-
so em andamento continuo. Inscreve-se no
aperfeicoamento da democracia, no trabalho
pedagégico de conscientizacdo do seu papel
social, na sua capacidade pessoal de transfor-
macao do cotidiano doméstico, na elaboracgao
de uma nova concepcdo de homem e mulher.

Face a constatacdo de que o papel da
mulher continua sob a forca da tradicao patri-
arcal, o ideal da igualdade de classe, objeto da
revolucdo socialista, ndo se materializou, o que
faz com que o tema da desigualdade de género
# no ambito das relacdes sociais continue nao
resolvido e atual.

A condic¢do da mulher no século XXI,
com as conquistas advindas dos movimentos
sociais traduzidas em direitos trabalhistas,
previdencidrios, na drea da satide, familia e
educacao, ainda inclui metas relativas a igual-
dade entre os sexos. Modificar os fatores
condicionantes da estrutura social é uma tare-
fa utépica de mobilizacao de toda a sociedade.

A mulher vai continuar a exercer seu papel

36

histérico enquanto o sonho da igualdade nao
se objetivar socialmente.

A desigualdade de género na terceira
idade merece uma reflexdo a parte, se consi-
derarmos que o idoso integra a lista dos exclu-
idos da sociedade, ao lado da mulher e de ou-
tros segmentos minoritdarios. Nessa faixa
etdria, a situacao do homem e da mulher tem
algumas peculiaridades, conferidas pelas dife-
rencas de papéis desempenhados socialmente.

O homem idoso, excluido do mercado de
trabalho pela aposentadoria por idade ou tem-
po de servico, perde status social, sofre discri-
minacao e marginalizacdo. Ao encerrar sua par-
ticipacdo publica pelo trabalho, retorna a drea
privada, isto é, ao lar. Passa, entdo, a vivenciar
a situacao de discriminacao ja sentida pela mu-
lher trabalhadora.

E preciso notar que a repercussio da pas-
sagem para a aposentadoria € diferente para o
homem e para a mulher. As perdas sociais sdo
maiores para o homem, limitado agora a esfera
do lar - reduto da mulher - pela inatividade. A
ruptura do trabalho produz um choque de rea-
lidade e sérios problemas de ajustamento a sua
nova situacdo. A mulher afastada do mercado
de trabalho continuard a cumprir seu papel no
lar, onde o poder masculino néo foi abalado.

O envelhecimento altera as questoes de
género. Ao envelhecer, a mulher perde a fun-
¢ao reprodutiva e vé reduzidas as fung¢oes do-
mésticas, ganhando tempo livre e autonomia
para investir em seu crescimento pessoal. O
homem idoso imerso no cotidiano, condicio-
nado pelo comportamento machista,
desestabiliza-se face ao 6cio do “nao-trabalho”,
com conseqiiente perda da auto-estima. O seu
dilema estd em descobrir uma nova identida-
de para enfrentar o universo discriminador,
jéa conhecido da mulher.
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Os preconceitos assimilados cultural-
mente, ligados a papéis tradicionais de géne-
ro, dificultam o transito do homem idoso na
ocupacao do seu tempo livre. As dicotomias
trabalho/lazer, industrial/manual, teoria/pra-
tica, mente/corpo, ciéncia/arte, objetividade/
subjetividade, reveladoras do que cabe a cada
sexo, nos ddo a dimensao de sua dificuldade
de participar em novas atividades.

Ha uma parcela da populagao masculina
idosa, refratdria a programas da terceira idade
enquanto proposta social, educativa e cultural,
que abre um campo de estudos para o conheci-
mento dos motivos que dificultam sua partici-
pacao. A problematica da desigualdade e das
diferencas de género é um campo fértil para
pesquisadores interessados nesse ciclo de vida.

A inclusao do idoso, além de uma ques-
tao social, é uma questao individual. A elabo-
ragdo de um projeto de vida que atenda as ne-
cessidades desse ciclo exige mudanca na
estruturacdo do tempo ocioso e reorientagdo
do espaco social e cultural, além de investimen-
to educacional.

Por que para a mulher é mais fécil perse-
guir essas metas?

A resposta a essa questdo deve conside-
rar a heranca patriarcal, que atribui o poder e
o comando da sociedade ao homem e néo a
mulher. Esta situacdo se mantém até hoje, agra-
vada no envelhecimento pela perda do poder
masculino, seqiiela herdada do mundo indus-
trializado e capitalista.

A crise atinge o homem idoso com in-
tensidade maior porque ele perde o trabalho e
o poder que dele emana, experimentando o
ostracismo politico e social. O trabalho é parte
constitutiva da sua identidade e mesmo a me-

lhor preparacio para a aposentadoria serd in-

suficiente para preencher a ruptura vivenciada.

Encontrar atividade para o idoso serd
outra das tarefas dos que se dedicam a sua
causa, ja que continuar trabalhando é a me-
lhor forma de preencher seu projeto de vida.
A premissa vale para homens idosos ativos que
querem voltar ao trabalho, remunerado ou
ndo, aproveitando suas habilidades, conheci-
mentos e experiéncias.

Assim, temos que admitir que o acesso
ao lazer, a programas culturais e ao trabalho
nao-produtivo, ndo é opcdo para muitos ho-
mens idosos, embora os que deles se benefici-
am ganhem conhecimento, amadurecimento e
qualidade de vida. A dificuldade vem da histo-
ria individual, heterogénea, diversificada por
fatores s6cio-econOdmicos e culturais que deter-
minam habilidades e interesses restritos ao
mundo masculino.

A mulher amplia o seu dominio do par-
ticular ao publico pelo trabalho, enquanto o
homem entra no privado ao se afastar do pt-
blico, e a ele se restringe. Esse fenémeno pro-
duz mudancas nas relagbes sociais de género
calcadas na tradicdo patriarcal. Surgem dois
centros de poder diferentes: o do homem e o
da mulher.

Nesse contexto, a convivéncia entre os
sexos, com forcas em equilibrio, propoe o dile-
ma: enfrentamento ou cooperacao? Seja qual
for a resposta, o alvo é o autoritarismo, a do-
minacdo e a busca da igualdade de direitos.

Concluindo com base em todas essas con-
sideragoes, cremos que as relagdes sociais de
género na terceira idade sugerem a possibili-
dade de um novo relacionamento entre homem
e mulher com base cooperativa e auxilio mu-
tuo no enfrentamento comum da marginaliza-

cao social.
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Introducao

A modernidade e as descobertas no cam-
po cientifico-tecnolégico produziram grandes
avancos na area médica, contribuindo para a
reducgdo das taxas de mortalidade, bem como
para a melhoria da prestacido de servigcos na
drea social, que se refletiu na longevidade da
populacao.

Atingir a Terceira Idade é uma vitdria.
Mas é importante considerar que essa é uma
etapa da vida que necessita de atenc¢ao e cuida-
dos especiais com a satide, principalmente com
relacdo a alimentacdo. Nessa fase, as pessoas
passam por uma série de alteracdes organicas,
socioecon6micas e ambientais, que influenci-
am as escolhas alimentares e determinam as
necessidades nutricionais. Avaliar o estado
nutricional e a freqiiéncia alimentar contribui
para verificar como estd a satide dos idosos,
possibilitando intervencoes na dieta alimentar
que, num curto espago de tempo, podem pro-
duzir mudancas significativas no quadro das
doencas cronico-degenerativas.

Sabe-se que a alimentacdo € a principal
fonte dos nutrientes necessarios ao desempe-
nho das fung¢des do organismo. Para fornecer
todos os nutrientes que o organismo necessi-
ta, € necessdrio que o consumo de alimentos
seja variado e em quantidades tais que possam
satisfazer essa necessidade.

Para a promocao da satide na Terceira
Idade, é necessario manter o controle da
ingestdo de nutrientes ja que, no organismo
humano, a capacidade de sintetiza-los tem um
limite. Como o metabolismo interno diminui,

o organismo necessita em conseqiiéncia de

menor quantidade de energia para desempe-
nhar suas funcgdes, ou seja, para manter seu
funcionamento normal. Os alimentos consu-
midos devem ser bem variados, compostos de
nutrientes de todas as fontes: carboidratos,

proteinas, lipideos e vitaminas.

Referencial Tedrico

O estado nutricional de uma populacao
expressa como, numa determinada situacao, o
organismo € atendido em suas necessidades fi-
siolégicas pelos nutrientes para manutencao de
sua composicao e de suas funcoes. Deve haver
equilibrio entre as necessidades do organismo
e os nutrientes ingeridos. Quando ocorre um
desequilibrio entre a ingestao e os gastos para
manutencao, o estado nutricional sofre altera-
¢oes que contribuem para o aumento da
morbimortalidade, principalmente entre crian-
cas e idosos (ACUNA; CRUZ, 2004).

Dutra-de-Oliveira (1998) comenta que
um bom estado nutricional garante ao idoso
uma vida saudavel e resistente a doencas cro-
nicas e debilitantes. Caso contrdrio, a desnu-

trigdo e a obesidade podem se instalar.

A desnutricdo pode provocar uma série de
complicagoes graves, como por exemplo:
infeccoes, deficiéncia de cicatrizacdo de fe-
ridas, dificuldades do aparelho respira-
torio, insuficiéncia cardiaca, diminui¢do
da sintese de proteinas no figado com pro-
ducdo de metabdlitos anormais, diminui-
cao da filtracao glomerular e da produ-
¢do de suco gdstrico. (ACUNA; CRUZ,
2004, p.345-6).
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Jd o sobrepeso ou obesidade agrava a saii-
de com a presenca de doenca isquémica do
coracgdo, hipertensdo arterial, acidente
vascular cerebral, diabetes mellitus tipo 2,
colelitiase, osteoartrite, neoplasia maligna
de mama pos-menopausa e de endométrio,
esofagite de refluxo, hérnia de hiato e pro-
blemas psicoldgicos” (ACUNA; CRUZ,
2004, p.346).

A garantia da qualidade de vida na Ter-
ceira Idade depende de diversos fatores e
do estilo de vida do individuo, como os hd-
bitos alimentares e a prdtica de atividade
fisica, pois o fornecimento adequado de
energia, proteinas, vitaminas e minerais
tem papel critico na resposta imune e, por-
tanto, a sua ingestao deficiente leva a ten-
déncia de contrair enfermidades
(DUTRA-DE-OLIVEIRA,1998).

Assim, uma correta avaliacdo nutricional
é fundamental para diminuir a “incidéncia de
doencgas cronicas que € alta nos individuos ido-
sos e o risco de desenvolvé-las ou de torna-las
mais graves, levando a incapacidades”.
(SAMPAIO, 2004).

Para verificar o estado nutricional dos
individuos, um dos instrumentos usados é a
antropometria, que tem se revelado um impor-
tante indicador. Esse instrumento fornece in-
formacoes das “medidas fisicas e de composi-
¢ao corporal e é método nao-invasivo, de facil
e rapida execucido” (MENEZES; MARUCCI,
2005, p.170).

A avaliagdo antropométrica tem por obje-

tivo verificar e controlar o peso corporal

para verificar possiveis mudancas de peso,
da composi¢do corporal, da distribuigdo da
gordura e da dgua corporal, para identifi-
car o0s possiveis riscos a saude da popula-
cao idosa (FRANK, 2004).

Consumo alimentar

A satide na Terceira Idade é conquista-
da a partir de uma alimentacio balanceada,
composta pelos diferentes alimentos, além de
variada nas cores e nas formas de preparo, bem
como na qualidade nutricional.

Devem estar presentes na alimentacao do
idoso todos os grupos de alimentos. O grupo
dos construtores inclui feijdo, carnes, leite e
derivados e graos, responsaveis pela manuten-
¢do dos tecidos corporais e das células

especializadas do corpo.

O grupo dos reguladores atua no metabo-
lismo orgdnico e é composto pelas frutas e
verduras. O grupo dos energéticos, compos-
to pelos cereais, raizes e tubérculos, € res-
ponsdvel pelo fornecimento de energia para
as atividades voluntdrias ou involuntdrias
do organismo. (FRANK, 2004).

A ingestao de energia recomendada para
o idoso varia de acordo com o sexo, a atividade
e a presenca de doencas, entre outros fatores.
Recomenda-se uma ingestdo de 1.900 kcal
para o sexo feminino e 2.300 kcal para o sexo
masculino (PHILIPPI, 1996) para suprir os
gastos vitais e das atividades didrias. Na prati-
ca, essa ingestdo € o principal responsdvel pela
manutencdao de um bom estado nutricional
(DUTRA-DE-OLIVEIRA, 1998).
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Frank (2004, p. 259) explica que:

A quantidade em que os alimentos sdo ser-
vidos ou ingeridos estd diretamente rela-
cionada a saiide do individuo, uma vez que
0 consumo em excesso de alimentos e nu-
trientes implica no aparecimento de desor-
dens orgdnicas.

As desordens organicas resultam de uma
ingestdo inadequada de nutrientes que € carac-
terizada, em geral, pela desnutri¢do ou pela obe-
sidade. Segundo Campos, Monteiro e Ornelas
(2000), elas “se instalam devido a fatores que
afetam o consumo alimentar, como: fatores
socioecondmicos, alteracgoes fisiolégicas, efei-
tos colaterais de farmacos e diminuicao de sen-
sibilidade a sede.” Do ponto de vista
socioecondmico, a ndo-ingestao de uma alimen-
tacdo adequada, por muitos idosos, pode ser
motivada por diversos fatores, como falta de
dinheiro e deficiéncias fisicas que dificultam
as compras, fato que acaba em quadros de de-
pressido e sentimentos de solidao.

Esses fatores podem conduzir os idosos a
desnutricao, acelerando o processo de en-
velhecimento, diminuindo as condigoes de
defesa orgdnica, favorecendo, assim, o apa-
recimento de infec¢oes (RODRIGUES;
DIOGO,1996).

Os hdbitos alimentares desempenham
um papel considerdvel nas escolhas alimenta-
res dos idosos (RODRIGUES; DIOGO,1996) e
ha resisténcia em modifica-los, pois estdo en-
raizados em preferéncias de paladar, em pre-
conceitos, tabus, indiferenca, inapeténcia, di-
ficuldade de ingestao de liquidos e outros
(BARANZELLIL 2004).

O estado psicolégico e emocional do
idoso afeta a ingestao de alimentos, ja que al-
guns os usam como fonte de conforto e segu-
ranca, comendo excessivamente em decorrén-
cia de suas necessidade bdsicas de amor
(afetividade, contatos sociais). Problemas de
satide também inerferem na alimentacao ade-
quada: idosos deprimidos nao desejam comer.
A falta de estimulo para preparar e consumir
sozinho as refeicdes é outro aspecto a ser con-
siderado (RODRIGUES; DIOGO, 1996).

Campos, Monteiro e Ornelas (2000,
p.163) comentam que, na realizacdo do plane-
jamento dietético alimentar, é imprescindivel
a compreensdo de todas as peculiaridades ine-
rentes as mudancas fisioldgicas naturais do
envelhecimento. E que é também imprescindi-
vel a andlise dos fatores econdémicos e
psicossociais, e das intercorréncias farmacol6-
gicas associadas as multiplas doencas que in-
terferem no consumo alimentar e, sobretudo,
na necessidade de nutrientes.

Ha que se procurar mecanismos que es-
timulem o idoso a consumir uma alimentacao
saudavel, que esteja de acordo com suas pos-
sibilidades e que lhe proporcione prazer. Caso
contrdrio, o idoso consumird uma alimenta-
¢do monotona e de baixo valor nutricional,
que contribuird para aumentar suas debilida-

des organicas.

Metodologia

Foi realizado um estudo de caso
descritivo que corresponde a uma das formas
de pesquisa empirica, de cardter qualitativo,
sobre um fen6meno em curso e em seu con-
texto real (LIMA, 2004).
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A pesquisa foi feita junto a idosos que par-
ticipam do Grupo Renascer, no Municipio de
Salto do Lontra, que tem 180 associados, sendo
as mulheres 60 % e os homens 40 % . Foi seleci-
onado um pequeno grupo para a pesquisa ja que,
em se tratando de um estudo de caso, o objetivo
é conhecer em profundidade a questdo do con-
sumo alimentar, correlacionado ao estado
nutricional. Optou-se por uma amostra inten-
cional de oito membros. Para a selecdo, foram
usados os seguintes critérios: a) residir na drea
urbana do municipio, b) ser comunicativo, c)
representar lideranca dentro do grupo e d) de-
monstrar interesse em participar da pesquisa.

A escolha ocorreu depois de varios en-
contros com o grupo, tendo sido identificados
os possiveis participantes da pesquisa a partir
dos critérios pré-estabelecidos. Depois de
contatados todos os depoentes para marcar as
entrevistas, foram agendados o horédrio e o lo-
cal da coleta de informacoes, que foi realizada
de agosto a setembro de 2005, sendo utiliza-
dos os instrumentos padronizados para coleta.

Para a coleta de dados, utilizou-se a técni-
ca da antropometria, conforme as orientacoes do
“Manual de Antropometria: como pesar e me-
dir”, do Ministério da Satde (SISVAN, 2004).

A afericdo do peso corporal foi feita com
o minimo de roupas possivel, na balanca yara
do consultério médico, encostando os calcanha-
res, quadris, escdpula e parte occipital do cra-
nio na superficie do aparelho. Para medir a al-
tura, foi usada uma fita métrica easyread, com
marcacao centimetro a centimetro até a altura
de 2 metros, estando o sujeito descalgo.

Para a coleta dos dados de consumo ali-
mentar, usou-se o inquérito alimentar e o
recordatério 24 horas, este tltimo coletado
durante uma semana. A aplicaciao do questio-
nario foi realizada pela pesquisadora, que op-

44

tou pela técnica de entrevista frente a frente.

Para avaliar o estado nutricional e o con-
sumo alimentar dos entrevistados, optou-se
pelo software do Programa de Apoio a Nutri-
¢do (NUTWIN, 2002), que exige o peso em qui-
logramas (Kg) e a altura em centimetros (cm).

Para a anadlise dos dados antropométricos,
foi utilizado o Indice de Massa Corporal (IMC).
O estado nutricional foi classificado de acordo
com a proposta da FAO/OMS/UNU (FRANK,
2004, p.180), que estabelece para o sexo mascu-
lino o seguinte Indice de Massa Corporal (IMC):
## (- =) 20 kg/m2 baixo peso, 20,1 kg/m2 <
IMC <25 kg/m2 normal, 25,1 kg/m2< IMC<
29,9 kg/m2 sobrepeso e IMC (+ =) = 30 kg/
m2 como obesidade. Para o sexo feminino, a clas-
sificacdo € a seguinte: IMC < 18,6 kg/m2 baixo
peso; 18,7 kg/m2 < IMC <23,8 kg/m2 normal;
23,9 kg/m2<IMC< 28,5 kg/m2 sobrepeso e IMC
(+ =)=28,6 k¢/m2 como obesidade.

Na analise do inquérito alimentar e do
recordatério alimentar, foram listados a fre-
qiiéncia do consumo alimentar e o consumo
de energia, vitaminas, minerais, proteinas,
carboidratos e gorduras, comparando-se esse
fatores com as necessidades nutricionais reco-
mendadas para a populacao deste estudo.

Consideramos importante acrescentar
que os dados obtidos a partir da andlise das en-
trevistas ndo pretendem ser generalizantes,
uma vez que a metodologia adotada nao perse-
gue tal finalidade por focalizar a relacdo do
sujeito (realidade micro) com as condicdes
macro-sociais que caracterizam os diferentes
periodos histéricos em que 0s 1nOSsos
pesquisados viveram. Entretanto, entendemos
que os mesmos podem ser ferramentas titeis
para sujeitos que viveram durante um periodo
histérico com caracteristicas semelhantes ao
que ora pesquisamos.
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Resultados

A tabela 1 apresenta os dados relativos a distribui¢do do estado nutricional dos idosos de
acordo com o IMC, sendo que 66,7 % das mulheres estdo na faixa normal, 16,7 % com sobrepeso

e 16,7 % com insuficiéncia de nutrientes. Quanto aos homens, 75 % estdo dentro da normalidade

e 25 % estdo desnutridos. Observa-se que 70 % da populacgdo entrevistada estdo dentro da norma-
lidade.
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A tabela 2, que apresenta a distribuicao da freqiiéncia de alimentos, mostra que o grupo com
idade entre 60 e 70 anos tem preferéncia por arroz (100% ), feijao (85,7%), dgua (71,4%) pao
(57,1%), café (57,1%), alface (57,1 % ), biscoito (57,1 %), carne de gado (42,9 % ), carne de frango
(42,9%), sopa (42,9 % ), margarina (28,6 % ), leite (28,6 % ), banana (28,6 % ), macarrao (28,6%) e
repolho (14,3 % ). Os idosos de 71 a 80 anos consomem arroz (100 % ), pao (85,7 %), sopa (85,7% ),
café (71,4%), carne de gado (71,4 % ), banana (57,1%), feijao (57,1 %), leite (42,9 % ), macarrao
(42,9 % ), margarina (28,6 % ), alface (28,6 % ), repolho (28,6 % ), vinho (28,6 % ), biscoito (28,6 %) e
carne de frango (14,3 % ). Observa-se que o consumo alimentar é maior na faixa dos 71 aos 80 anos.

(*) Obs. Cdlculo feito a partir da média de freqiiéncia do consumo.
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A tabela 3 apresenta o consumo de energia, proteinas, lipidios e carboidratos dos entrevis-

tados. Observa-se que, no sexo feminino, a ingestdo recomendada de 1.900 kcal estd com um
déficit de —20 %, sendo que, no caso das proteinas, o déficit € de — 63,1 % a - 75,4 % ; no caso dos
lipidios é de -80,4 % a -90,2 % ; no dos carboidratos, de -83,1 % a -85,6 % . No sexo masculino, a
ingestdo recomendada de 2.300 kcal tem um déficit de —32,1 %, sendo o déficit de ingestao de
proteina de -66,2% a -77,5%; de lipidios de -85,1% a -92,1 % ; de carboidratos de — 85,1% a -
87,2%.

(*) Obs. Célculo feito a partir da média de freqiiéncia do consumo de alimentos.
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A tabela 4 apresenta a distribuicdo de vitaminas e minerais na dieta alimentar das mulhe-

res idosas. O consumo de vdrios minerais apresenta déficit: cdlcio - 43,1 %, magnésio -5,4 %,
potassio — 9,2 %, zinco - 33,3 %, vitamina A -55,6 %, vitamina E -50 %, vitamina C -38,3% e
vitamina B6 -50 % . Alguns minerais apresentam um consumo acima do recomendado: fésforo
15,8%, ferro 20 %, sédio 457,6 % e niacina 15,4 % . Dos minerais da dieta, a vitamina B12 é o
tnico com o percentual adequado. No sexo masculino, ha déficit de cdlcio -38,4 %, magnésio —
10,8 %, zinco -33,3 %, vitamina A -78,2 %, vitamina E -62,5% e vitamina B6 — 50 % . Acima do
recomendado: fésforo 28,7 % , ferro 40 % , sédio 638,4 % , potdssio 14,0 %, vitamina C 5 % , niacina
6,7% e vitamina B__ 50%.

(*) Obs. Cdlculo feito a partir da média de freqiiéncia do consumo de alimentos.
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Discussao

Fatores econdmicos, culturais, sociais,
hébitos alimentares e uma ingestao incorreta
de nutrientes podem ser os fatores que contri-
buem para que 10% a 20% dos idosos entre-
vistados estejam desnutridos ou com
sobrepeso. Esses dados sdo semelhantes aos
encontrados pela pesquisa de Coutinho (1991
apud CAMPOS; MONTEIRO; ORNELAS,
2000). Os dados do estudo das mesmas auto-
ras correspondem aos encontrados na pesqui-
sa sobre prevaléncia de sobrepeso e obesidade
no sexo feminino. “O sobrepeso e, principal-
mente, a obesidade afetava, proporcionalmen-
te, mais as mulheres do que os homens” (CAM-
POS; MONTEIRO; ORNELAS, 2000, p.159).
Apesar do indice de 70 % ser eutréfico, é ne-
cessdario que o idoso dé atencdo aos alimentos
que estd ingerindo. A alimentacao deve ser
devidamente balanceada para a promocao de
sua saude.

A prevaléncia de desvios nutricionais
entre os idosos pode ser decorrente de condi-
¢Oes peculiares do ambiente onde o idoso con-
vive, de condigbes socioecondmicas e fisiol6gi-
cas naturais da idade e pelo fato do idoso per-
der progressivamente, ao longo dos anos, a

mobilidade para realizar atividades didrias.

Nesse contexto, os efeitos da alimentag¢do
inadequada, tanto por excesso como por
déficit de nutrientes, tém expressiva repre-
sentacdo, o que reflete um quadro latente
de md nutri¢do em maior ou menor grau.
(CAMPOS apud CAMPOS; MONTEIRO;
ORNELAS, 2000, p.158).

Na andlise do consumo alimentar, a ta-
bela 2 revela que o idoso nao tem uma alimen-
tacdo saudavel, variada e equilibrada. Sua die-
ta, conforme a tabela 3, ndo atinge o indice re-
comendado de calorias para manter suas ativi-
dades didrias. A dieta é pobre, constituida pre-
dominantemente de carboidratos, que sao fonte
direta de energia mas que, quando ingeridos
em excesso, contribuem para o acumulo de
gordura. Outro fator relevante é a monotonia
da dieta, baseada em alimentos de facil prepa-
ro e baixo custo de aquisicao.

Café é um alimento consumido diaria-
mente entre os idosos estudados. Esse alimen-
to apresenta um baixo valor nutricional, além
de ser prejudicial em presenca de enfermida-
des como a hipertensdo e a osteoporose
(FRANK, 2004).

O consumo de vinho se restringe a po-
pulacdo masculina. Segundo Angelis (2000),
o habito de ingerir pequenas doses de vinho
pode reduzir o risco de doengas cardiacas e
proteger o idoso contra a osteoporose.

Quanto ao consumo de proteinas, hd um
déficit com relacido ao percentual recomenda-
do, o que demonstra que o consumo de alimen-
tos desse grupo fica a desejar. As proteinas
desenvolvem um papel importante no organis-
mo: a manutencdo dos tecidos e sistemas
(FRANK, 2004).

O consumo de lipidios se limita ao de
6leo/banha do preparo das refei¢coes. O consu-
mo de margarina também esta abaixo do reco-
mendado para pessoas com mais de 60 anos. A
falta de lipidios pode comprometer as fungoes
energéticas, estruturais e hormonais do orga-
nismo, assim como seu excesso contribui para

o aparecimento de varias doengas cronicas.

49

A Terceira Idade, Sao Paulo, v. 17, n°® 36, p.39-52, jun. 2006

‘ avaliacao nutricional 49

o

15.08.06, 12:54



Frank (2004) comenta que, no idoso, as
alteragoes da composicao corporal e a perda de
massa magra se refletem em alteracdes do re-
querimento de nutrientes, dentre eles os
energéticos e protéicos, que podem se tornar
deficitdrios com relacdo as necessidades do or-

ganismo.

A redu¢do da massa protéica com o avan-
¢ar da idade pode ser resultado de iniime-
ros fatores, como: reducdo da taxa de sin-
tese protéica, aumento da degradacao de
proteinas, diminuicdo da ingestdo de pro-
teinas e/ou energia, e/ou redugdo das ati-
vidades contrdteis voluntdrias. (FRANK,
2004, p.78).

Mesmo com um consumo deficitdrio,
encontramos idosos com sobrepeso, o que pode
significar que, embutido na alimentagao, hd um
consumo alto de calorias vazias, como as dos
acticares, além da falta de atividade fisica.

Com relacdo as recomendacoes
nutricionais dos minerais e vitaminas, desta-
ca-se um déficit para ambos os sexos. Isso de-
monstra que a dieta estd pobre em alimentos a

base de cdlcio, como o leite e seus derivados.

(...) sua inadequagdo nutricional, aliada
a outros fatores, culmina com o enfraque-
cimento da massa dssea e o desenvolvimen-
to da osteoporose, levando a perda da au-
tonomia e da qualidade de vida no decor-
rer do envelhecimento. (FRANK, 2004,
p.144).

Observa-se que os dados coletados sdo
semelhantes aos apresentados por Frank

50

(2004) numa pesquisa com idosos italianos nao
institucionalizados, que também apresentaram
déficit de cdlcio e ingestdo (préxima a) adequa-
da de ferro.

A ingestao de magnésio pelos idosos estd
préxima do recomendado. Estudos sugerem
que o magnésio desempenha um papel relevan-
te na homeostase da glicose (REIS; VELLOSO,
2002). E deficitdria a ingestdo de potdssio, um
mineral que tem a funcdo de manter o equili-
brio hidroelebolitico, que é importante na con-
tracdo muscular, ja que transmite os impulsos
nervosos. Sua deficiéncia pode ocasionar fra-
queza muscular, paralisia e confusao
(ANGELIS, 2000).

O indice de inadequagao de zinco € su-
perior a 30 % . A auséncia desse mineral na di-
eta alimentar pode comprometer o sistema
imunoldgico, ja que a auséncia da vitamina E
pode comprometer a membrana celular e ndo
inibir a “peroxidacido do LDL~colesterol, que
poderia, desta forma, promover um bloqueio
da oxidacao nas artérias coronarianas que con-
duziria a aterosclerose e a ataques cardiacos”
(FRANK, 2004, p.104-5).

A ingestdo de vitamina A e C também
apresenta déficit, sendo o da primeira maior
entre os homens e o da segunda existente ape-
nas entre as mulheres. As variagdes no nivel
de ingestdo da vitamina A podem ser um fator
de risco para infec¢des ou neoplasias. Os da-
dos de Frank (2004) siao semelhantes aos
coletados quanto ao baixo consumo de vitami-
na A pelos homens, principalmente entre aque-
les que moram sozinhos. A deficiéncia de vita-
mina C no organismo contribui para uma sé-
rie de implicacoes fisiolégicas e nutricionais.

Como exemplo, temos o escorbuto e danos
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oxidativos que levam ao envelhecimento celu-
lar e a doencas croénico-degenerativas
(FRANK, 2004).

A ingestdo da vitamina B6 apresenta
déficit de 50 % na dieta dos idosos. Frank
(2004) comenta que é possivel que essa vita-
mina influencie os niveis de homocisteina, fa-
tor de risco para o desenvolvimento de enfer-
midades cardiacas.

O fosforo, o potdssio, a niacina, a vita-
mina B12 e o sédio apresentaram uma ingestdo
acima da recomendada. E de se ressaltar que a
ingestdao de sédio estd proxima a 500 % nas
mulheres e superior a esse indice nos homens.
Sabe-se que o excesso de sédio é um dos fato-
res nutricionais que contribuem para o desen-
volvimento da hipertensio arterial e de doen-
cas cardiovasculares (BISI; CUNHA;
HERKENHOFF, 2003).

Consideracoes Finais

Esta avaliacdo do estado nutricional de
idosos concluiu que 70 % deles estdo na faixa
da normalidade. Mas, embora ndo apresentem
risco nutricional, esses idosos podem ser con-
siderados uma populacdo de risco, devido ao
consumo inadequado de nutrientes. Ha uma
baixa ingestao de frutas e verduras e uma alta
ingestao de sédio e lipidios, situacdo que pode

induzir prejuizos a saude, facilitando o desen-

volvimento de doencas cardiovasculares. Na
Terceira Idade, o déficit de nutrientes no orga-
nismo aumenta a probabilidade de instalacdo
de infeccoes e diminui a resisténcia do orga-
nismo. Os alimentos que fazem parte da dieta
alimentar sdo aqueles de baixo custo e de fécil
preparo.

Além do exposto, nessa dieta inadequa-
da podem estar presentes outros fatores, como
a dificuldade no preparo dos alimentos por fal-
ta de mobilidade fisica, a falta de disponibili-
dade para o preparo, a falta de recursos finan-
ceiros, determinados hdbitos alimentares, en-
tre outros. Hédbitos alimentares nao saudaveis
favorecem o adoecimento, que geralmente re-
sulta na instalagdo de doencas que exigem tra-
tamento por periodos prolongados e interven-
cbes caras com alta tecnologia (PAPALEO
NETTO, 2002).

Entre os mecanismos para promover sat-
de a populacido da Terceira Idade, esta a pro-
mocao de programas preventivos. Sem ddvida,
a educacéo alimentar deve ser entendida como
drea prioritdria de atuacdo. A educacao alimen-
tar objetiva a adocao voluntdria de habitos ali-
mentares sauddveis, para que o individuo ad-
quira satide e bem-estar (CERVATO, 2005)

Portanto, é altamente recomendavel o
investimento em atividades e programas que
incentivem uma alimentacdo sauddvel, para
que se alcance mudancgas significativas no per-
fil da morbimortalidade da populacao idosa.
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Introducao

O aumento do indice de envelhecimento
populacional gerou estimulou a busca pela
melhoria da qualidade de vida das pessoas da
chamada Terceira Idade. Esse fenémeno fez
com que os estabelecimentos que oferecem pro-
gramas de atividades fisicas se reestruturassem
para atender esse novo publico. Uma das preo-
cupacgoOes passou a ser o desenvolvimento de
atividades fisicas mais adequadas para a popu-
lacdo de idosos, com o intuito de propiciar um
envelhecimento com qualidade de vida.

As mudancas que ocorrem ao longo do
processo de envelhecimento, no aspecto fisico,
psicolégico ou social, podem substituir rotinas
saudaveis por hdbitos sedentdrios, acarretan-
do sérios problemas para o idoso, como: redu-
¢ao no desempenho fisico, diminuicéo da con-
centracao mental, prejuizo da coordenacao
motora, perda de forca e massa muscular, re-
baixamento da auto-estima, inseguranca, iso-
lamento social, apatia e perda de motivacao.

A diminuicao do desempenho fisico é um
processo natural do envelhecimento mas, atra-
vés da manutencao de uma vida ativa, esse pro-
cesso pode ser amenizado de diversas formas,
como atestam os estudos e pesquisas na area.

Além disso, constata-se uma considera-
vel evolucido de conhecimentos na literatura
especializada. Publicacoes anteriores a 1995
condenavam com veeméncia o treinamento de
forga para pessoas idosas, recomendando so-
mente exercicios aerébicos, como caminhadas.
A partir de 1995, essa visdo passou a ser ques-
tionada em vista da constatacdo de intimeros e
importantes beneficios do treinamento de for-

ca para esse grupo etario.

As pesquisas mostram que, a partir dos
30 anos de idade, as pessoas comecgam a perder
massa muscular, enquanto o percentual de gor-
dura tende a aumentar. Perda de massa mus-
cular significa perda de forga, que vai se agra-
vando com o tempo, a ponto de nao se supor-
tar com eficiéncia o peso do préprio corpo.

Hoje é bem estabelecido que o treina-
mento de forca é mais um aliado na melhoria
da qualidade de vida quando o assunto é a sati-
de do idoso. Cada vez mais evidéncias cientifi-
cas vém apontando os ganhos de uma vida mais
ativa, um dos beneficios do trabalho orienta-
do. Como resultado do treinamento de forca

pode-se observar:

® mais velocidade ao andar;

e mais equilibrio;

e auxilio no controle do diabetes, artrite
e doencas cardiacas;

e melhora da ingestdo alimentar;

e diminuicado da depressao;

e aumento da auto-estima;

e fortalecimento da musculatura;

e melhora dos reflexos;

e diminuicao de problemas
cardiovasculares;

e manutencao da densidade éssea, pre-
venindo a tdo temida osteoporose e suas

conseqiiéncias degenerativas.

As quedas constituem um fato muito
comum na Terceira Idade, ja que, por falta de
uma musculatura preparada, os idosos ficam
mais vulneraveis a fraturas. Dai a importancia
de um reforco muscular. O misculo deve estar
forte para suportar qualquer tipo de fratura e

proteger a estrutura dssea.
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A motivacao como fator primordial na integracao
do idoso as demais geracoes

Para que sejam alcancgados todos os be-
neficios proporcionados a jovens e idosos pe-
las atividades fisicas em geral e pelo treinamen-
to de forca em particular, é de suma importan-
cia que o praticante tenha prazer na pratica
desses exercicios. E imprescindivel que o cor-
po e a mente estejam em equilibrio.

Ao procurar um programa de exercicio
resistido para se exercitar, o idoso obtém in-
formacoes sobre seus beneficios e, por isso,
passa a pratica-lo regularmente. Todavia, cons-
tatamos em nossa pesquisa que ele ndo conse-
gue se manter nesse programa por mais de trés
meses. Com isso, surgiu a pergunta:

e Por que esses idosos, tao disciplinados
e conscientes da importancia da atividade fisi-
ca para a satide, ndo conseguiram se manter
no programa de forma regular?

A experiéncia como professora de educa-
¢ao fisica me levou a proximidade com indivi-
duos de diversas faixas etdrias, mas o contato
com idosos sempre me agradou mais. Em todos
os programas de atividade fisica de que partici-
pei, houve uma enorme dificuldade para man-
ter o idoso de forma duradoura. Apesar dos es-
forgos para reverter esta situacdo, niao havia uma
estrutura que garantisse uma permanéncia mais
prolongada do idoso nessas atividades.

Pesquisando a literatura, encontramos
mencoes a algumas barreiras que podem con-
tribuir para o afastamento dos idosos. Mas
uma pesquisa junto aos ex-alunos de tais cur-
sos, com o objetivo de investigar os reais mo-
tivos que os levam a desisténcia, se mostrou

indispensavel.
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Os depoimentos colhidos indicaram que
a falta de interacao intergeracional era o fator
que afastava os idosos dos programas de ativi-
dades fisicas. Ficou claro que a relagdo entre
os mais velhos e os mais jovens precisava ser
repensada e que era preciso implementar al-
guns ajustes para motivar os idosos a continu-
ar se exercitando nesse ambiente.

Reformulamos o nosso antigo programa
e tivemos resultados significativos, mas desco-
brimos que, para se obter um resultado real-
mente efetivo, precisariamos mudar a socieda-
de no que diz respeito ao processo de envelhe-
cimento.

Segundo O’Brien-Cousins (2002), os ido-
sos enfrentam algumas barreiras cuja supera-
¢ao significa mudancga de comportamento no
tocante a pratica de exercicios. O autor fala de
“barreiras internas” e de “barreiras externas”.

As barreiras internas sao aquelas relaci-
onadas ao pensamento individual, aos senti-
mentos dos idosos, e foram assim classificadas

pelo autor:

a) Sentimento de intimidacdo - entendi-
do como constrangimento pelo fato da
midia veicular o corpo perfeito associa-
do a pratica de exercicios, o que faz com
que os idosos se constranjam com seu
corpo quando comparados a participan-

tes mais jovens;

b) Ansiedade psicoldgica social - sdo os
sentimentos negativos que os idosos po-
dem apresentar em resposta a possivel
avaliacdo de que podem ser alvo por par-
te dos outros;

¢) Satde percebida - muitos idosos acre-

ditam que ndo podem realizar atividades
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fisicas por apresentarem determinadas
patologias ou ainda por limitagoes nor-

mais do processo de envelhecimento;

d) Baixa autoconfianca - muitas vezes, o
idoso nédo se acha mais capaz de realizar
as atividades propostas dentro de um pro-
grama e passa a evitd-lo, temendo o

insucesso;

e) Orientacdo de resultados - por causa
de experiéncias anteriores com ativida-
des fisicas que néo apresentaram resul-
tados, imaginam que agora, nesta fase da
vida, também nao terdo nenhum resul-

tado quando se exercitarem.

f) Falta de tempo percebida - o idoso pro-
cura se ocupar com os afazeres do lar e
nio prioriza os cuidados com a saude,
deixando de reservar para eles uma par-

te do seu tempo.

Asbarreiras externas estio relacionadas
ao ambiente, a situacdes e a sociedade, e sdo

classificadas da seguinte forma:

a) Tecnologia orientada para a comodi-
dade - ela promove e estimula a inativi-
dade;

b) Falta de estimulo por parte da familia
- muitas vezes por preconceito e falta de
conhecimento, ou por acreditar na falsa
idéia de que os velhos sao frageis e nao

devem se exercitar;

¢) Falta de companhia — como nio co-
nhece outras pessoas que fazem ativida-
de fisica, o idoso fica inseguro ou sem

estimulo;

d) Distancia do local para a pratica - mui-
tos idosos nao tém, perto de casa, ambi-
entes adequados para a pratica de ativi-
dades fisicas.

Certas condi¢bes médicas exigem pro-
gramas modificados de atividades fisicas, sen-
do necessario que um profissional especializa-
do desenvolva um programa seguro e ao mes-
mo tempo prazeroso para essa faixa etdria.
Assim, a falta de profissionais qualificados
poderia ser, # indiretamente, um dos motivos
das desisténcias.

Todos esses fatores podem pesar tanto
na procura quanto no afastamento dos idosos,
mas ainda assim acredito haver um motivo
mais forte para as desisténcias, pois os idosos
que procuram um programa de atividade fisica
jé superaram, pelo menos em parte, as barrei-
ras citadas acima: caso contrario, nao teriam
deixado a ociosidade.

Para nos certificar do real motivo que
levou esses idosos a desistir das aulas, entra-
mos em contato com 70 ex-alunos com mais
de 59 anos. Para a nossa surpresa, 68 % deles
responderam que o motivo mais significativo
da sua desisténcia era a falta de motivacdo com
relacdo ao ambiente onde eram realizadas as
atividades fisicas. Conclui que o problema nao
estava relacionado ao espaco fisico mas a falta
de entrosamento intergeracional, ja que as re-
lacbes entre os alunos de diferentes faixas
etarias nao estavam de acordo com as expecta-
tivas dos individuos de idade mais avancada.

Era preciso criar um trabalho de ativida-
des envolvendo todos os freqiientadores do

programa para que houvesse uma aproxima-
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¢do entre pessoas de diferentes idades, promo-
vendo a troca de conhecimentos e afetos para
se combater a intolerdncia e o preconceito
etdrio, ainda existente.

Esta comprovado, por meio de pesquisas
cientificas, que a atividade fisica contribui para
a qualidade de vida. No entanto, além desses
beneficios, buscamos a manutencao efetiva do
aluno nas atividades propostas, pois o bem-es-
tar fisico por si s6 ndo consegue manter o indi-
viduo por muito tempo em um determinado
ambiente, se ele ai ndo se sentir acolhido.

A participagdo em grupo propicia a
melhoria das relacoes sociais, o que acontece
mais facilmente quando temos pessoas da mes-
ma faixa etdria, com vivéncias e ideais pareci-
dos. Num ambiente freqiientado por diferen-
tes geracoes, pode haver dificuldades de
integracdo. O idoso pode se sentir excluido,
uma vez que a sociedade preza a juventude, a
beleza e a forca fisica. Os jovens, por sua vez,
nao dao o devido valor aos velhos, que repre-
sentam o oposto de tudo aquilo que é valoriza-
do em nossa sociedade. Entdo, como pode o
idoso se sentir bem num espaco onde a maio-
ria dos freqiientadores tem como referéncia o
padrdo estético de pessoas jovens?

Como afirma Neri (1993), o idoso preci-
sa acreditar que, na velhice, também ocorrem
ganhos e ndo apenas perdas, ou seja, que ha
potencialidades e limitacoes, como ao longo de
todo o desenvolvimento. O mais importante é
que os idosos passem a valorizar os ganhos em
vez de apenas lamentar as perdas.

A forma de envelhecer estd intimamen-
te ligada a sociedade em que o idoso se insere.
Historicamente, verifica-se que o envelheci-
mento é tratado de forma diferente em cada

sociedade e mesmo em diversos momentos de
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uma mesma cultura. Por um lado, valores cul-
turais sedimentados por décadas exaltam o
potencial da juventude, associando a velhice a
improdutividade e a decadéncia. Por outro lado,
como o fendémeno do envelhecer é sempre cul-
tural, o meio interfere diretamente sobre esse
processo (SALGADO, 1980; MERCADANTE,
1998).

Antes de tudo, o idoso deve se valorizar
para, entdo, ser valorizado. A idealizacao de
projetos de vida na Terceira Idade é também
de suma importancia, pois lhe proporcionara
uma vida mais produtiva e a oportunidade de
mostrar a sociedade que € capaz de produzir
bons frutos. Com isso, as pessoas que estive-
rem ao seu redor terdo a oportunidade de ver
essa fase da vida de forma diferente, passan-
do a acreditar que a Terceira Idade nao repre-
senta o fim, ja que inaugura uma nova fase
com novos desafios a enfrentar. Assim, é con-
quistado o respeito dos jovens e o conceito de
“velho acabado” é substituido pelo de “velho
ativo”.

Completando o raciocinio, cito Beauvoir
(1990):

Como todas as situacoes humanas, a ve-
lhice tem uma dimensao existencial: mo-
difica a relacdo do individuo com o tempo
e, portanto, sua relacdo com o mundo e com
a propria historia. Por outro lado, 0 homem
nao vive em estado natural. Na sua velhi-
ce, como em qualquer idade, seu estatuto é
imposto pela sociedade a qual pertence(...)
A sociedade destina ao velho seu lugar e
papel levando em conta sua idiossincrasia
individual, sua impoténcia, sua experién-
cia. Reciprocamente, o individuo é condi-

cionado pela atitude prdtica e ideoldgica
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da sociedade em relagdo a ele. Nao basta,
portanto, descrever de maneira analitica
os diversos aspectos da velhice. Cada um
desses aspectos vai reagir sobre 0s outros e
ser afetado por todos esses outros. E nesse
movimento indefinido dessa circularidade

que € preciso apreender a velhice.

Um convivio social saudavel com os ido-
sos implica o respeito as suas limitacoes indi-
viduais, inclusive nas atividades fisicas. Para
que esse clima favoravel aconteca, o profissio-
nal envolvido precisa desempenhar um papel
de mediador entre o jovem e o idoso. O exerci-
cio dessa mediacio exige do técnico um
aprofundamento de seus conhecimentos da
biologia e da psicologia do envelhecimento.

A partir de um embasamento tedrico e
pratico, elaboramos propostas de desenvolvi-
mento das atividades j4 existentes. Evidenciou-
se a necessidade de fazer adaptagGes nas mes-
mas face as caracteristicas fisicas dos idosos.

A elaboracdo do trabalho intitulado
“Exercicios adaptados para a Terceira Idade”,
realizado por uma equipe de técnicos do SESC,
da qual fizemos parte, juntamente com a
capacitacio e atualizacdo dos profissionais en-
volvidos nessa drea, tem permitido uma avalia-
¢ao permanente dos professores em relagdo as
atividades, proporcionando subsidios significa-
tivos para a melhoria do programa j4 existente.

Este novo programa inclui atividades fi-
sicas adaptadas ao idoso, palestras com psico-
logos e especialistas na drea de gerontologia e
atividades conjuntas em salas de gindstica para
jovens, adultos e idosos. A principal preocu-
pacao consistiu na integracao de geracgoes.

Com a melhoria dos programas, notou-se

uma demanda maior de alunos da Terceira Ida-

de pelos nossos servigos. Registrou-se ndo s6 um
aumento no ingresso as atividades como tam-
bém uma permanéncia mais prolongada nos

cursos. O resultado foi realmente significativo.

Conclusao

Concluindo, cito Mardegan Junior
(1993, p.71)

Uma nova abordagem sobre a meia-idade
do homem pressupde ndo sé uma revisao
de muitos valores e crencas enraizados na
nossa cultura como também uma
reformulagao do modelo de vida e do papel
do homem na sociedade. Sem que se pro-
movam mudangas de postura e de enfoque
que permitam apreender o que significa
realmente este periodo da vida do homem,
muito dificilmente se conseguird estabele-
cer uma nova abordagem que contribua
para eliminar toda a mistica que envolve
essa fase de transi¢do. Além do mais, se-
rdo ainda necessdrios alguns anos e mui-
tas pesquisas sobre a idade adulta para
confirmar ou ndo muitas afirmacoes e ob-
servacoes que ajudam a compor a imagem
negativa e destrutiva que acompanha a
crise da meia-idade. Um dos pontos que
precisam ser reformulados é a maneira
como encaramos o processo de envelheci-
mento. Nossa sociedade precisa urgente-
mente compreender que se tornar velho nédo
significa ser senil, enfermico e assexuado.
A aproximacgao da velhice ndo reduz dras-
ticamente qualquer faculdade do individuo
que o impeca de continuar ativo e itil ao
grupo social a que pertence.
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REVISTA — Conte-nos sobre seus primeiros anos.

Como era a vida na cidade de Natal, no Rio
Grande do Norte?

HERMOGENES — Nasci em Natal numa familia
que, gracas a Deus, era pobre, de forma que a
possibilidade de me perder neste mundo foi
reduzida pelas dificuldades que tive de enfren-
tar na infancia. Era grande a preocupagao com
o orcamento familiar e houve muito sacrifi-
cio, principalmente da minha mae, que traba-
lhava muito, e do meu pai também. Estudei
num colégio estadual e, quando terminei o gi-
ndsio, tinha desejo e capacidade para seguir
qualquer carreira, mas nao havia nenhuma
faculdade, nada que me permitisse estudar.
Perdi um ano assim. Depois me ocorreu que
poderia entrar para a vida militar fazendo a
Escola Militar de Realengo, no Rio de Janeiro.
Se fosse aprovado, teria logo casa para mo-
rar, uniforme, alimentacao e um saldrio, além
da educacdo. Entéo, resolvi me inscrever. A
distancia era grande, mas eu tinha um irmao
que trabalhava numa reparticao estadual. Ape-
sar do saldrio modesto, ele conseguiu juntar
alguma coisa para que eu viesse para a casa
de minha avé6, que morava no Rio, a fim de
estudar para fazer o concurso para a Escola
Militar.

REVISTA — E os primeiros anos no Rio de
Janeiro?

HERMOGENES - Tive dificuldades imensas por
dois ou trés anos. Era um problema depois do
outro, imprevistos aconteceram e eu tive que
lutar como um leao para sobreviver. Nessa épo-
ca, eu teria uns 17 ou 18 anos. Mas consegui
vencer: ingressei na Escola Militar de Realengo,
passei no concurso; trés anos se passaram e sai
aspirante do Exército. Como era época da Guer-
ra, fui mandado para um regimento que, pelo
que se dizia, seria a ultima remessa de solda-
dos brasileiros para a Europa. Estava prepara-
do para ir para a guerra, mas minha mae orou
tanto que acabou com ela antes que eu embar-

casse (risos).

REVISTA - Isso ocorreu, portanto, em 1945, dlti-
mo ano da Segunda Guerra...

HERMOGENES — Em 1945, por ai. Eu ndo sou
muito bom para memorizar datas, o que me
importa é o que esta acontecendo hoje. Entao,
tive uma vida normal no regimento, casei, tive
duas filhas. Mas o primeiro casamento termi-
nou em desquite. Hoje as duas filhas ja sdo avos

e eu ja tenho bisnetos.

REVISTA — Nos anos 60 o senhor teve sérios pro-
blemas de satide e essa experiéncia foi decisiva

em sua vida, nao foi?

HERMOGENES - Sim, eu tinha 35 anos quando
fui tomado por uma tuberculose. A doenca foi
para mim um sofrimento e uma ameaca mas,
pela graca de Deus, foi também uma miseri-
cordia divina na minha vida. Até de situacoes
como essa é possivel tirar proveito, desde que
se confie em Deus. A yoga nem existia no Bra-
sil, mas eu a conheci através da literatura es-
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trangeira. Resolvi experimentar a yoga, fazer
uma experiéncia pratica, e ela alavancou a
cura da tuberculose. Ao mesmo tempo, trans-
formou a minha vida, transformou a minha
mente, transformou o meu cardter para me-
lThor. A transformacéo foi tdo auspiciosa que
me senti em divida e obrigado a preparar um
livro que divulgasse a yoga, contribuindo para
a melhora de quem a praticasse. Tive entio
essa experiéncia pessoal, eu e Deus, e dali ti-
rei esse resultado. Compreendi que havia um
método e queria que outras pessoas tirassem
proveito dele. Esse método, que hoje é conhe-
cido como Método Hermdgenes, ja salvou
muita gente, tem transformado muita gente.
Esse meu primeiro livro teve até agora 47 edi-
¢oes. Veja a quantidade de pessoas que se
transformaram e que comecaram yoga atra-

vés desse livro.

REVISTA — Como foi o comecgo dessa histéria?
Que livro o influenciou, que mestre o senhor

estudou? Como foi o inicio do seu estudo?

HERMOGENES — No estudei o método: eu o intui.
E até hoje ele prova que € eficiente. O livro que
usei foi publicado na Suica por um yogue cha-
mado Sevaljaram Yesudiam. Com ele, aprendi
mdltiplas técnicas, posturas e bases tedricas.
Através dele, aprendi a tecnologia da yoga.
Ele também me incentivou e motivou para
que eu estudasse mais. Fiz o primeiro lanca-
mento desse livro carregado de alegria. A res-
peito desse meu livro, quero relatar uma his-
téria impressionante: é sobre um homem que
se tornou criminoso e passou um ano e meio
na solitdria. Na prisio, ele leu uma xerocépia
desse meu livro e, empolgado, comecou a pra-

ticar yoga sozinho, com a ajuda do livro, fa-

zendo tudo o que o livro indicava. O resulta-
do € que essa leitura transformou sua vida.
O bandido se transformou num homem de
bem. Hoje, ele é professor de yogaterapia e
vive em Natal. Esse caso estd num documen-
tdrio (DVD) chamado Do Lodo ao Létus. O
16tus é aquela flor que vai se desenvolvendo
em meio ao pantano. Foi importante a trans-
formacdo daquele homem. E realmente im-

pressionante o poder transformador da yoga.

REVISTA — O que é exatamente a Hatha Yoga,

professor?

HERMOGENES — E uma tecnologia corresponden-
te a uma anatomofisiologia original, que é a
verdadeira. Embora ndo use muito seu cor-
po, o homem € aquilo que a Hatha Yoga indi-
ca: um sistema holistico. Até o pensamento
que emitimos tem o poder de nos curar ou
nos adoecer. A escolha é nossa. Os pensa-
mentos, os sentimentos, a alimentacao, tudo
isso constitui o estilo de vida, que tem um
grande poder terapéutico e de crescimento.
Além do caso de transformacio que descre-
vi, houve muitos outros. Apliquei yoga na
Santa Casa do Rio de Janeiro, apliquei em
varias instituicoes, em varios congressos ci-
entificos. E ndo parei nesse livro: aprendi

muito tratando de pessoas nervosas.

REVISTA — O senhor tem um livro chamado Yoga
para Nervosos, ndo tem? Como funciona essa
yoga?

HERMOGENES - E dificil lhe dar uma resposta
breve, mas recentemente descobri um termo
que resume isso muito bem: essa yoga funcio-
na desenvolvendo holisticamente o que chamo

de brandura - jorrando brandura. Se eu estou
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brando, nao estou estressado, estou capaci-
tado para lidar com a profundidade de mim
mesmo, que é muito rica. Esse estado impli-
ca um relaxamento. Mas é uma brandura
holistica. Vocé pensa no que vocé é e no que
os outros sdo, pensa no sentimento em rela-

¢ao ao seu corpo.

REVISTA — Como sdo os cursos de yoga para cri-
ancas que o senhor ministra em sua academia?
Ha uma adaptacao para o publico infantil?

HERMOGENES - E claro. Como todo tipo de yoga,
um dos objetivos é reduzir a tensdo. A yoga
para criancas exige disciplina, mas é muito mais
abrandada, para que a crianca possa aprender
brincando. Ja a yoga para a Terceira Idade tem
outro posicionamento, que € o objetivo da sau-
de plena. A yogaterapia explica a estrutura ci-
entifica do método. Ficar de cabeca para baixo
e dar um né no corpo tem um grande poder
curativo, mas se eu tirar do meu coracgao o 6dio
por outra pessoa, retiro também todo o nervo-
sismo de dentro de mim. A yoga desenvolve a
capacidade de ampliar o amor retornando a um
estado que sempre esteve presente, embora nao

manifestado, que nos ajuda a servir aos outros.

REVISTA — Professor, como vencer o egoismo e
como vencer o narcisismo que sdo, inegavel-
mente, forcas muito poderosas? As pessoas
sempre acabam pensando em si mesmas em
primeiro lugar. Como vencer essa tendéncia?
HERMOGENES — Eu tenho que lidar com o egois-
ta chamado Hermdgenes e vocé com o egoista
José Carlos. N6s queremos valores sociais aci-
ma das coisas, acima de Deus, acima do ego,

acima dos filhos, acima da profissao etc.. Isso
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é o mal. Eu chamo esse mal — que € origem de
muitos outros males — de ego-esclerose: € a
supervalorizacao do ego, o superprestigio do
ego. Esses sentimentos levam o individuo ao
estresse, ja que desejo conquistar o que julgo
ser bom para esse ego que eu amo, € quero
afastar do meu trajeto aquilo de que nao gos-
to. Isso acontece comigo, com vocé, com o fo-
tégrafo, com todo mundo. Isso é normal. Essa
doenca € tdo normal que a ela devotei a mi-
nha vida e a minha obra. A esse respeito te-
nho um DVD que se chama Que Deus me Li-
vre de Ser Normal (risos). Numa sociedade
como a nossa, nao € nada bom ser normal
porque a normalidade é ilusdo. Para onde nos
leva essa ilusdo? Para onde a midia aponta e
para aquilo que o marketing trabalha. Entao,

o meu caminho de libertacdo nao vai por ai.

REVISTA — Cada vez mais pessoas aderem a pra-
tica da meditagao para atingir determinados es-
tados psiquicos, o que é um desafio muito gran-

de. Como € possivel alcancar essas metas?

HERMOGENES — E um desafio certamente muito
grande e ha forte probabilidade de frustracao,
porque a disciplina é muito rigorosa e exige
muito. Entao, como o meu desejo € democrati-
zar a satide, a paz e a felicidade, nao exijo ne-
nhuma disciplina rigorosa, mas ensino outros
caminhos, todos os caminhos que conduzem a
supervalorizagdo do amor e da brandura, do
servico ao outro. A meditagio produz bons efei-
tos, mas as vezes também nao produz efeito. O
sucesso da pratica da meditacdo depende de
uma reducao gradual da solicitacao dos senti-
dos, dos desejos e prazeres sensuais. Entéao, é

solicitada uma vida mais austera. S3o verda-
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A morte é um fendmeno que assusta
desnecessariamente as pessoas.

0 que morre, o que é mortal, tem que
morrer. Mas o que ndo morre € 0 que
ndo tem que morrer. Quem estuda essa
filosofia de vida aceita a morte como
natural e ela ndao assusta mais.

deiras cadeias no pescoco das pessoas, as soli-
citacoes dos sentidos. Ha pessoas que conse-
guem controlar quase tudo, mas quando che-
gam a sensualidade, sdo vencidas. Essa sen-
sualidade passa pelo exagero na bebida, na co-
mida, na sexualidade. Enfim, em tudo que da
prazer. O yogue é aquele que dominou isso
tudo.

REVISTA — Em nossa sociedade, a midia desem-
penha um papel decisivo para o consumismo,
nao é?

HERMOGENES — Sem ddvida. A televisdo incen-
tiva o dominio dos sentidos. Mas, se vocé con-
seguir dominar os sentidos e voltd-los para a
comunicacio e a participacao social, se con-
seguir dar ao seu corpo uma posicao estavel
e confortdvel a ponto de poder esquecé-lo, se
conduzir a sua brandura a ponto de
minimizar a respiragao, vocé chega 14. Atra-
vés de uma correta postura mental, as emo-

¢Oes se atenuam e perdem a voracidade. Os

pensamentos chegam a uma acomodacéo.

Mas a mente é uma “moleca danada” para
algumas pessoas. Como num lago, quando héd
uma agitacdo muito grande na superficie, ndo
se pode ver o fundo, mas é no fundo de nés
mesmos que existe o esplendor. Ele tem mui-
tos nomes e um deles, o mais conhecido, é
Deus. E a realidade, é aquilo que estd dentro
de nés e que se mantém o mesmo no passa-
do, no presente e no futuro. Nunca muda.
Vocé experimenta ai, verdadeiramente, a fe-
licidade, e perde as limitagbes préprias da
vida em que estava até entao.

REVISTA — Isso significa, professor, renunciar a

esses prazeres ou simplesmente modera-los?

HERMOGENES — Moders-los a principio. Depois,
vocé nao precisa mais deles porque vai haver
uma “festa” muito mais interessante na rique-
za interior que vocé adquire. Nao é bem uma
substituicdo, mas é uma superagiao. Sem que
isso cause sofrimento. Alguns elos vocé perde,
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é uma libertacao. Essa é a felicidade. Alguém
pode dizer: mas eu tenho dificuldades! Tem.
Por qué? Porque hd uma distancia interposta
entre a pessoa e o Ser infinito que ela é. H4
uma distancia e uma diferenca. A yoga consis-
te exatamente em reduzir essa diferenca.

Como? Reduzindo o ego.

REVISTA — O senhor seguiu ou segue alguma
das tradicoes orientais existentes, alguma
especifica?

HERMOGENES — Estou seguindo uma que abran-
ge todas, convida a todos, ndao tem nenhum as-
pecto de organizacdo, como a maioria. Trata-
se de uma organizacao internacional para aju-
dar as pessoas e encaminhd-las. E a organiza-
¢ao de Sri Satya Sai Baba. Se vocé quiser saber
quem € Sai Baba, procure no comércio o livro
chamado O Homem dos Milagres, da editora
Nova Era. Esse livro foi traduzido por mim e é
fantastico. Sri Satya Sai Baba é considerado por
seus seguidores - e por alguns que nao sao se-
guidores mas sao pesquisadores sérios - como
o Avatar desta era. E uma divindade assumin-
do o aspecto humano para poder atuar de
maneira salvadora no mundo. Como Cristo e
Buda, é Deus em pessoa. Ele estd vivo e tem 80
anos. Sai Baba nos ensina a viver felizes e a
caminhar para a salvagao, para uma libertacao,

para a iluminacao.

REVISTA — Professor, essa reflexdo sobre a mo-
deracédo, o controle dos prazeres e da sensuali-
dade, inclui a questdo da alimentacdo. Hoje se
fala muito em alimentagao saudavel. O que €
uma alimentacido sauddvel? Como a pessoa
pode ter prazer com a refeicdo controlando o

que come? Como € possivel isso?

HERMOGENES - Quando aprender a encontrar
prazer numa alimentac¢do mais natural. Uma
alimentacido mais sadia é nao-téxica. Sinteti-
zando: alimentacgao basicamente ovo-lacto- ve-

getariana.

REVISTA — Pode ser alimentacao lacto-vegetaria-

na ou s6 vegetariana?

HERMOGENES — Ovo-lacto-vegetariana, se pos-
sivel. Mas com pouco ovo. Peixe é possivel,
mas nao esquecer que peixe ainda € carne. Eu
viajo demais e vou a regiGes onde nao h4 ver-
duras e legumes. Entiao, num almoco vem pei-
xe. Eu acabo comendo. Mas ndo como carne

vermelha.

REVISTA — E a bebida alcodlica?
HERMOGENES - Se puder dispensar a bebida al-

codlica, € melhor. O vinho tinto é aceitavel com
moderacdo. Mas hd uma diferenca muito gran-
de entre beber socialmente (que nao seja habi-
to regular) e beber terapeuticamente. A{, é a
propria pessoa quem sabe realmente o que se

passa em sua cabeca.

REVISTA - Como o senhor vé hoje a medicina? O
senhor fala em medicina holistica. Na medici-
na de hoje, é palpavel a influéncia dos conhe-
cimentos do Oriente? O senhor vé isso de modo
otimista?

HERMOGENES — Na semana passada, fui procu-
rado por um médico que € responsavel pela
parte de medicina da Universidade Estacio de
S4, no Rio de Janeiro. Estao descobrindo que a
faculdade de medicina tradicional precisa co-
nhecer as terapias que vém do Oriente.

Yogaterapia — usei esse nome audaciosamente
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e ja iniciei trabalhos com médicos, ja partici-
pei de reunides de estudos com médicos adep-
tos da yogaterapia, que € cientifica. A
yogaterapia tem um aspecto interessante. Na
medicina tradicional, o paciente é uma figura
passiva: é passividade obedecer ao terapeuta,
ao médico, que diz faga isso ou faca aquilo. Mas,
na yogaterapia, vocé precisa conhecer, a natu-
reza e a fisiologia; a natureza dos seus pensa-
mentos e emocoes. Vocé tem que tomar cons-
ciéncia disso. Os alimentos tém a funcao de
melhorar o sistema imunoldgico, o sistema
sangiiineo, o sistema muscular etc.. Na
yogaterapia nao utilizamos remédios e sim a
meditacdo. A medicina comum atua sempre
nas moléstias, enquanto a nossa € uma ciéncia
para prevenir, melhorar, promovendo a satde.
Quando disse isso a esse médico, ele concor-
dou: a medicina estd muito voltada para a do-
enca. Ela é patocéntrica: é centrada em Pathos.
A yogaterapia é a ciéncia holistica para a pro-

mocao da satide.

REVISTA — Como o senhor analisa o fenémeno
do envelhecimento? Que é o envelhecer, que
sentido tem isso, qual é sua natureza? Enfim,
como o senhor vé o processo de envelhecimento
humano?

HERMOGENES — O envelhecimento vai se mani-
festando naturalmente. O tempo passa e as
nossas energias sao gastas, nossas harmonias
interiores sdo perturbadas e entdo vamos reve-
lando, fisicamente, uma destruicao. Isso é o
envelhecimento. Agora, hd os fatores que o
aceleram. Ter um corpo e néo se responsabili-
zar por ele é um fator que acelera o envelheci-

mento. Vocé nao deve cuidar do corpo apenas
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quando estd doente, deve dele cuidar perma-
nentemente. O envelhecimento vai realmente
destruindo o sistema imunolégico e outros sis-
temas vao sendo afetados também. Mas isso
também acontece com os jovens, s6 que seu
corpo tem capacidade de reagir ao processo
degenerativo. Os idosos vao perdendo essa ca-

pacidade regenerativa.

REVISTA — Como o senhor vé a situacdo da Ter-
ceira Idade hoje, no Brasil? Como € o envelhe-

cimento num pais como o nosso?

HERMOGENES — Posso dizer o que tenho obser-
vado. Posso falar por mim. Particularmente,
eu sou feliz: notei um crescimento de bonda-
de para comigo, de respeito. Agora, estou sa-
bendo aproveitar. Nao apago meu sorriso de
jovem, ndo me entrego a degradacao fisica,
cuido de minha alimentacéo. Vivo a discipli-
na da yogaterapia, entdo meu processo de en-
velhecimento € mais lento. Nesse DVD, Deus
Me Livre de Ser Normal, hd umas cenas pro-
fundamente emocionantes. Num abrigo de
velhos numa cidade na Bahia, Itabuna, hd
uma professora de Yoga. Com as praticas que
aprendeu 14 na academia, ela se curou de suas
doencas que ja eram crobnicas; livrou-se de
todas. Ela visitou o abrigo Sao Francisco e
viu 14 um amontoado, um depésito de velhos.
Tomada de amor, sentiu uma compaixao mui-
to grande por eles e resolveu, com os princi-
pios que tinha aprendido comigo, criar uma
sistemadtica, uma metodologia para cuidar da-
queles idosos. Conseguiu resultados fantds-
ticos. O primeiro medicamento que os ido-

sos desse abrigo tomam € o amor.

‘ entrevista hermogenes 68

o

A Terceira Idade, Sao Paulo, v. 17, n°® 36, p.61-70, jun. 2006

15.08.06, 13:02



REVISTA — O senhor pensa que os governos, os
poderes constituidos, devem tomar a iniciati-
va para que essas praticas pudessem chegar a
mais pessoas?

HERMOGENES - E claro, é claro. Mas é dificil es-
perar algum resultado quando se trata de politi-
cos. As politicas ptblicas deixam muito a dese-
jar. Estou trabalhando com essa metodologia ha
mais de 50 anos. Ha pouco tempo, aconteceu o
primeiro caso de atencdo do governo. O fato
ocorreu numa penitenciaria de Natal, Rio Gran-
de do Norte. Um prisioneiro trabalhou a yoga
terapeuticamente em si mesmo e nele tudo mu-
dou, até o semblante. Tornou-se outra pessoa.
Morreu nele o “homem velho” e nasceu o “ho-
mem novo”, para usar a linguagem de Sao Pau-
lo. Ao tomar conhecimento disso, o Secretdrio
de Justica do Rio Grande do Norte nao mediu
esforcos na criacdo de um programa chamado
Mente Livre (no momento desativado). O ra-
paz vai para casa agora, apés uma condenacao
de 14 anos. Ele serviu de professor numa peni-
tencidria. Ele se curou. Entao, fica evidenciado

o poder desse método, o poder da yoga.

REVISTA — Sua academia de yoga no Rio de Ja-

neiro funciona ha muitos anos, nao é?

HERMOGENES — H4 mais de 50, mas ainda pago
aluguel. Ainda néo foi possivel comprar uma
sede. Mas nao fico triste por isso, fico alegre
porque estou cumprindo minha missao, pas-
sando o que a yoga me ensinou. Por essa esco-
la passaram muitos alunos, acho que alguns ou
milhares. Nao sei. Os que se destacaram pas-
saram, a meu convite, a fazer parte da equipe
que que acompanha hd anos como Instrutores
do método Hermoégenes, tendo sido treinados

diretamente por mim ao longo desses 50 anos.

Também divulgo os conhecimentos através dos
meus livros. Todos esses professores, que vocé
vé hoje neste encontro, sdao professores de yoga
que eu ajudei a formar de forma indireta. E

nao parei de escrever.

REVISTA — Uma questao dificil de abordar, um
assunto sobre o qual as pessoas resistem a fa-
lar, é a questao da morte. Como o senhor se
posiciona frente a morte?

HERMOGENES - A dente aprende que a morte €
apenas um repouso necessario. Procuramos
fazer com que as pessoas entendam o que € isso,
entendam que a morte nao alcanca o Ser. Ela é
uma coisa relacionada ao corpo, mas o verda-
deiro morador do corpo, o ser, ndo morre. A
morte € um fendmeno que assusta desnecessa-
riamente as pessoas. O que morre, 0 que é mor-
tal, tem que morrer. Mas o que nao morre € o
que nao tem que morrer. Quem estuda essa fi-
losofia de vida aceita a morte como natural e
ela ndo assusta mais.

REVISTA — Professor, para encerrar, fale de seus
planos para o futuro.

HERMOGENES — Deus é quem sabe, eu tenho 85
anos. Quero continuar produzindo, vivendo
junto a natureza, se possivel ainda escrever
mais livros. Escrevi uns 30 livros. Quero es-

crever mais.

REVISTA — Professor, muito obrigado por esta

conversa tado prazerosa.

HERMOGENES — Espero que vocé tenha lucrado
alguma coisa. Espero que sua filosofia de vida
e a de todos que léem essa revista ganhem algo

com essa conversa. Obrigado.
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NORMAS PARA PUBLICAGAO DE TRABALHOS
NA REVISTA A TERCEIRA IDADE

A revista A TERCEIRA IDADE ¢é uma publica-
c¢do interdisciplinar, editada desde 1988 pelo SESC —
Séo Paulo, quadrimestral e dirigida aos profissionais
que trabalham com idosos. Tem como objetivo esti-
mular a reflexdo e a producdo intelectual sobre Ge-
rontologia e seu propoésito € publicar trabalhos técni-
cos e cientificos nessa drea, abordando aspectos da
velhice (fisico, psiquico, social, cultural, econémico
etc.) e do processo de envelhecimento.

NORMAS GERAIS

Os textos podem ser dos seguintes tipos: reflexoes
tedricas, revisoes, estudos de casos, traducoes autori-
zadas pelos autores.

Os textos devem conter entre 15.000 e 25.000
caracteres do “word for windows”.

Os textos néo precisam ser inéditos, basta que se
enquadrem nas normas para publicacdo, que serdo
apresentadas a seguir.

Os conceitos emitidos no texto sdo de inteira res-
ponsabilidade dos autores, nao refletindo, obrigatoria-
mente, a opinido do Conselho Editorial da Revista.

APRESENTAGAO DOS TRABALHOS

Os trabalhos deverdo ser apresentados na forma
de arquivo em formato Word for Windows e enviados
para o e-mail revista3idade @sescsp.org.br, juntamen-
te com o(s) nome(s) dos autor(es), endereco comple-
to, e-mail, telefone para contato, indicacao da institui-
¢do principal a qual o(s) autor(es) se vinculam, e car-
go ou funcao que nela exerce. Se entregue pessoalmen-
te ou pelo correio convencional, enviar para o SESC-
Geréncia de Estudos e Programas da Terceira Idade -
GETI- A/C Revista A Terceira Idade, incluindo uma
via impressa, além do arquivo em disquete.

Os originais serao apreciados pelo Conselho Edi-
torial da Revista, que opinard sobre a conveniéncia
de sua publicacio. No caso de aceitagio, o(s) autor(es)
receberd uma notificacdo por e-mail e tera direito a
receber 03 (trés) exemplares do niimero em que seu
artigo for publicado.

Os direitos de reproducido (copyright) dos traba-
lhos aceitos serao de propriedade do SESC, podendo
ser publicados novamente em outra publicacao técni-
ca. O autor também autoriza disponibilizacdo no site:
WWW.Sescsp.org.br

Fica entendido que os trabalhos aceitos serdo sub-
metidos a revisdo editorial e qualquer modificacdo
substancial serd submetida ao autor.

COMPOSICAO DOS ARTIGOS

O autor deverd adotar as seguintes normas na ela-
boracao dos artigos:

a) Resumo: Deve apresentar de forma concisa o
objetivo do trabalho, os dados fundamentais da
metodologia utilizada, os principais resultados e con-
clusoes obtidas e conter aproximadamente 200 pala-
vras. Deve vir acompanhado por até cinco palavras
que identifiquem o contetido do trabalho (palavras-
chave)

b) Abstract: O resumo em inglés também nio deve
exceder a 200 palavras. Deve vir acompanhado por
até cinco palavras que identifiquem o contetido do
trabalho (keywords)

¢) No artigo devem constar as seguintes partes:
Introducao, Desenvolvimento e Conclusdo ou Consi-
deracoes Finais.

d) As referéncias bibliograficas, notas de rodapé
e citagdes no texto deverao seguir as normas da ABNT
— Associacdo Brasileira de Normas Técnicas.

e) Toda e qualquer citagdo no texto, seja formal
(transcricdo), seja conceptual (parifrase) deve ter
obrigatoriamente identificacdo completa da fonte.
Esta identificacao aparecerd sob a forma de referén-
cia bibliogréfica e deve ser colocada no texto (sobre-
nome do autor, ano e pagina de onde foi extraida a
citacdo).

f) As notas sejam de referéncia, sejam explicativas,
devem ser numeradas consecutivamente em algaris-
mos ardbicos na ordem em que surgem no texto e
podem aparecer em notas de rodapé ou no final do
artigo.

g) Tlustracoes: As ilustragoes (graficos, fotografi-
as, gravuras etc) devem ser utilizadas quando forem
importantes para o entendimento do texto. Pede-se
que fotos, mapas, graficos ou tabelas tenham boa re-
solucdo visual, de forma que permitam a qualidade
da reproducao. As ilustracoes deverdo ser numera-
das no texto e trazer abaixo um titulo ou legenda,
com indicacdo da fonte/autor.

OBSERVACOES: Os textos aceitos que nio esti-
verem de acordo com estas normas, serdo devolvidos
para que sejam feitas as devidas alteracoes.
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SESCS

O SESC - Servico Social do Comércio é uma instituicao de
cardter privado, de &mbito nacional, criada em 1946 por iniciativa
do empresariado do comércio e servicos, que a mantém e administra.
Sua finalidade é a promocdo do bem-estar social, a melhoria da
qualidade de vida e o desenvolvimento cultural do trabalhador no
comércio e servicos e de seus dependentes — seu publico prioritario
— bem como da comunidade em geral.

O SESC de Sao Paulo coloca a disposi¢do de seu ptublico
atividades e servigos em diversas dreas: cultura, lazer, esportes e
praticas fisicas, turismo social e férias, desenvolvimento infantil,
educacao ambiental, terceira idade, alimentacao, satde e
odontologia. Os programas que realiza em cada um desses setores
tém caracteristicas eminentemente educativas.

Para desenvolvé-los, o SESC SP conta com uma rede de 30
unidades, disseminadas pela Capital, Grande Sao Paulo, Litoral e
Interior do Estado. Sdo centros culturais e desportivos, centros
campestres, centro de férias e centros especializados em odontologia,

turismo social e cinema.

Conselho Regional do SESC de Sao Paulo
2004-2010

Presidente: Abram Szajman

Efetivos: Cicero Bueno Brandao Junior, Eduardo Vampré do Nascimento,
Elddio Arroyo Martins, Elisete Berchiol da Silva Iwai, Ivo Dall’Acqua
Jtnior, Jair Toledo, Jorge Sarhan Salomao, José Maria De Faria, José Maria
Saes Rosa, José Santino De Lira Filho, Luciano Figliolia, Manuel Henrique
Farias Ramos, Marcio Chaves Pires, Valdir Aparecido dos Santos, Walace
Garroux Sampaio

Suplentes: Amadeu Castanheira, Ariovaldo Maniezo, Arnaldo José
Pieralini, Benedito Toso de Arruda, Carlos Alberto D’Ambrésio, Dan
Guinsburg, Jodo Herrera Martins, Maria Elena Taques, Mariza Medeiros
Scaranci, Paulo Jodo de Oliveira Alonso, Paulo Roberto Gullo, Rafik
Hussein Saab

Representantes do Conselho Regional Junto ao Conselho Nacional
Efetivos: Abram Szajman / Euclides Carli / Raul Cocito

Suplentes: Aldo Minchillo / Costdbile Matarazzo Junior / Ozias Bueno

Diretor Regional: Danilo Santos de Miranda
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