Daniela Xavier Morais

REPRESENTACOES SOCIAIS DE ENVELHECIMENTO
E REDES SOCIAIS SIGNIFICATIVAS DE IDOSOS

Dissertagdo apresentada como requisito
parcial para a obtencdo do grau de Mestre
no Programa de Pds-Graduagcdo em
Psicologia, Curso de Mestrado, da
Universidade Federal de Santa Catarina.

Orientadora: Prof2. Dra. Andréa Barbara S.
Bousfield

Floriandpolis
2017



Ficha de identificagdo da obra elaborada pelo autor,
através do Programa de Geragdo Automatica da Biblioteca Universitaria da UFSC.

Morai s, Daniela Xavier

Represent agbes sociais de envel hecimento e redes
sociais significativas de idosos / Daniela Xavier
Morais ; orientadora, Andréa Barbara da Silva
Bousfield, 2017.

176 p.

Di ssertacdo (mestrado) - Universidade Federal de
Santa Catarina, Centro de Filosofia e Giéncias
Humanas, Programa de P6s- G aduacdo em Psi col ogi a,

Fl ori anépolis, 2017.

Inclui referéncias.

1. Psicologia. 2. Envel hecinento. 3.
Represent acdes Sociais. 4. Rede de Apoio. I|.
Bousfield, Andréa Barbara da Silva. II.
Uni ver si dade Federal de Santa Catarina. Programa de
P6s- Graduagdo em Psicologia. I11. Titulo.




Daniela Xavier Morais

Representagdes sociais de envelhecimento e redes sociais significativas
de idosos

Dissertagdo aprovada como requisito parcial a obten¢do do grau de
Mestre em Psicologia, Programa de Pds-Graduagdo em Psicologia,
Centro de Filosofia e Ciéncias Humanas da Universidade Federal de
Santa Catarina.

Florian6polis, 10 de Margo de 2017.

Dra. Carmen Leontina
oordenador

Dra. And{éa’\BarbalaS Bﬁusﬁeld

(PPGP - UFSC - Orientadora)

é«« L)y

Dra. Carmen Leéﬂina Ojeda car
(PPSP - UFSC -

: f/(, e VS co-clle hacCann 4"{%‘ =
Dra. Tatiana de Lucena Torres
(PPGP - UFRN - Examinadora)

Dra. Andréia Isabel Giacomozzi
(PPGP - UFSC - Suplente)






ORACAO AO TEMPO
Caetano Veloso

Es um senhor tdo bonito quanto a cara do meu filho
Tempo, tempo, tempo, tempo, vou te fazer um pedido
Tempo, tempo, tempo, tempo

Compositor de destinos, tambor de todos os ritmos
Tempo, tempo, tempo, tempo, entro num acordo contigo
Tempo, tempo, tempo, tempo

Por seres tdo inventivo e pareceres continuo
Tempo, tempo, tempo, tempo, és um dos deuses mais lindos
Tempo, tempo, tempo, tempo

Que sejas ainda mais vivo no som do meu estribilho
Tempo, tempo, tempo, tempo, ouve bem o que te digo
Tempo, tempo, tempo, tempo

Peco-te o prazer legitimo e 0 movimento preciso
Tempo, tempo, tempo, tempo, quando o tempo for propicio
Tempo, tempo, tempo, tempo

De modo que 0 meu espirito ganhe um brilho definido
Tempo, tempo, tempo, tempo, e eu espalhe beneficios
Tempo, tempo, tempo, tempo

O que usaremos pra isso fica guardado em sigilo
Tempo, tempo, tempo, tempo, apenas contigo e comigo
Tempo, tempo, tempo, tempo

E quando eu tiver saido, para fora do teu circulo
Tempo, tempo, tempo, tempo, ndo serei nem teras sido
Tempo, tempo, tempo, tempo

Ainda assim acredito ser possivel reunirmo-nos
Tempo, tempo, tempo, tempo, num outro nivel de vinculo
Tempo, tempo, tempo, tempo

Portanto, pego-te aquilo e te ofereco elogios
Tempo, tempo, tempo, tempo, nas rimas do meu estilo
Tempo, tempo, tempo, tempo
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RESUMO

A populagdo mundial de idosos tem aumentado exponencialmente, o
gue leva a mudancas sociais e exige uma série de ajustamentos dos
individuos a novas nuances da vida cotidiana, modificando seu
entendimento sobre esse fendmeno. Deste modo, a investigacdo das
representacbes sociais torna-se relevante para a compreensdo do
pensamento social acerca do processo de envelhecimento, considerando
que elas estdo relacionadas as interacBes dos idosos com 0s membros
das suas redes sociais significativas. Este estudo teve carater qualitativo,
transversal e descritivo, e buscou compreender as representacdes sociais
de envelhecimento e sua relagdo com as redes sociais significativas de
idosos. Participaram 30 individuos, pareados por sexo, com idade entre
65 e 80 anos. Para a coleta de dados foi realizada uma entrevista,
dividida em trés partes. Uma parte ndo diretiva, para investigagdo das
representacGes sociais de envelhecimento. Uma parte semiestruturada,
para a aplicacdo de um Mapa de Redes, e por ultimo, um questionario
para caracterizac¢do dos participantes. Foi realizada anlise lexicografica
e andlise de conteldo tematico-categorial do conteldo investigado,
assim como anélises descritivas para caracterizagcdo dos participantes.
Os resultados indicaram os sentimentos de pertenca e de utilidade como
pilares das relagcBes dos idosos com os membros de suas redes. Além
disso, houve destaque para a proximidade, intimidade e
multidimensionalidade das relacdes familiares dos idosos, em especial
com filhos e netos. As representacGes sociais de envelhecimento
surgiram a partir de duas visbes: o prdprio envelhecimento, com
elementos mais positivos e concretos, e o envelhecimento do outro, com
elementos mais negativos. Verificou-se que as representacfes sociais
dos idosos sobre envelhecimento estdo ancoradas especialmente em suas
relacGes significativas com avos e pais. Além disso, ha uma tendéncia
dos idosos que possuem redes maiores a pensar envelhecimento de
maneira mais positiva. Conclui-se que as relacBes significativas
estabelecidas ao longo do ciclo vital contribuem para a construgéo das
representacbes sociais de envelhecimento e, por consequéncia, podem
influenciar a forma como os idosos vivenciam esse processo.
Palavras-chave: envelhecimento; idosos; representagdes sociais; rede
social; rede de apoio.
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ABSTRACT

Elderly world population has increased exponentially, which leads to
social changes and requires adjustments on elder’s daily life, modifying
their comprehension about this phenomenon. In this way, investigate
social representations becomes relevant to social thought about the
aging process, considering they are related to elderly’s interactions with
members of their social networks. This study was qualitative, transversal
and descriptive, and sought to understand the social representations of
aging and its relation with the social networks of the elderly.
Participated 30 individuals, matched by sex, aged between 65 and 80
years. For data collection, an interview was conducted, divided into
three parts. A non-directive part, for investigation of social
representations of aging. A semi-structured part, for the application of a
Network Map, and finally, a questionnaire to characterize the sample.
Lexical analysis and thematic content analysis were performed, as well
as descriptive analyzes to characterize participants. The results indicated
the feelings of belonging and utility as pillars of the relationships of the
elderly with the members of their networks. In addition, emphasis was
placed on the proximity, intimacy and multidimensionality of elderly’s
family relationships, especially with children and grandchildren. The
social representations of aging emerged from two visions: aging itself,
with more positive and concrete elements, and the aging of the other,
with more negative elements. It has been found that social
representations of the elderly on aging are anchored especially in their
significant relationships with grandparents and parents. In addition,
there is a tendency for older people who have larger networks to think
about aging in a more positive way. It is concluded that the significant
relationships established throughout the life cycle contribute to the
construction of social representations of aging and, consequently, can
influence the way in which the elderly experience this process.
Keywords: aging; elderly people; social representations; social
network; support network.



LISTA DE FIGURAS

Figura 1. Mapa de ReUES. .......cceveviriiiee e 56
Figura 2. Mapa Geral de Redes quanto a composi¢ao e dispersao. ...... 63
Figura 3. Pessoas que compdem o quadrante Familia. .............c.cc........ 65
Figura 4. Grupos de pessoas que compdem o0 quadrante Relagdes
COMUNITAITAS. ..veevveiiiieiieeie et nre s 95

Figura 5. Grupos de pessoas que comp8em o quadrante Amizades. .. 104
Figura 6. Grupos de pessoas que compdem o quadrante Relagdes de
Trabalho OU ESTUAO. ....c..oviiiiiiiccee e 112
Figura 7. Dendograma de classes sobre representacdo social de
envelhecimento de pessoas com 65 anos OU MAIS. .........c.ccevveeeeriennns 120



LISTA DE TABELAS

Tabela 1. Situagéo conjugal dos participantes, segundo 0 sexo............ 62
Tabela 2. Funcles e atributos dos vinculos dos participantes, com
categoria e subcategorias estabelecidas a priori. .........ccccceeeevveiveiennnn, 64
Tabela 3. Fungbes mais exercidas pelos participantes e pelos membros
de suas redes no Quadrante Familia............ccccceeveviiiiiecicccic e, 66
Tabela 4. Fungbes mais exercidas pelos participantes e pelos membros
de suas redes no Quadrante RelagBes ComunNitarias. .........cccveevvvervenenn 96
Tabela 5. Fungbes mais exercidas pelos participantes e pelos membros
de suas redes no Quadrante AMIZades. .........ccceeveveiieieeneiie s 105

Tabela 6. Fungdes mais exercidas pelos participantes e pelos membros
de suas redes no Quadrante RelagGes de Trabalho ou Estudo. ........... 113



SUMARIO

L INTRODUGAO ..ottt 17

2 OBIETIVOS ...ooiiieiee et 23
2.1 ObJEtiVo GEral........coeiiiiiiiiieiee e 23
2.2 Objetivos ESPECITICOS .....evveveieereieiee e 23

3 FUNDAMENTAGAO TEORICA .....coooovirrieneiseiseisesiesesseeneons 25
3.1 Envelhecimento e Velhice: atualizacbes, definigdes conceituais e
PErSPECtiVAS tEOFICAS .. .ovveveiviieieieeie et 25
3.2 Teoria das Representa¢des Sociais: histdria e contribuicdes ...... 31

3.2.1 O conceito de representagdo social e a Teoria das
RepresentagBes SOCIAIS ........covevrveereerireesree e 35

3.2.2 Representagdes Sociais de Envelhecimento e da Velhice.... 39

3 Redes sociais significativas no contexto do envelhecimento......... 43
AMETODO ...t 53
4.1 Delineamento da PeSQUISA.........ccccvririeireriinieee e 53
4.2 PartiCIPAnTES ......ccuveeeiereieeie ettt 53
4.3 Instrumentos e técnicas de coleta de dados.............cccvveevrrenennns 54
4.3.1 Entrevista N80 diretiva .......ccccooereineneieise e 54
4.3.2 Mapa de REAES.......ccceeeiiirieeiee et 55
4.3.3 Caracterizagdo dos Participantes..........ccccoevvvveveiienesieesennnns 56
4.4 ProCEdIMENTOS ...cvvveierieiesiesieieie et sie st seeseenas 57
4.5 ANAlise doS DAados.......cccovverieieiiineieese s 59
4.6 Procedimentos EtICOS..........cocuevueveeveieieeeeseseeieeeeseese s sesieseenens 60
S5 RESULTADOS.... ..o ottt 61
5. 1 Caracterizag8o dos PartiCipantes..........ccovevereenneninenenieennene 61

5.2 Redes sociais SignifiCativas..........cccccvivveeieiinesieesc e 62



5.2.1 RelagBes Familiares ........ccocveveverieneeiene e 65

5.2.1.1 Familia: vinculos, percepc@es de ajuda, cuidado e
(IN)AEPENABNCIA ..o 68

5.2.2 RelagBes COMUNITANIAS ......ccoevveieeririerieese e 94

5.2.2.1 Comunidade: participacdo, apoio e reconhecimento.... 96

5.2.3 Relages de AMIZadesS .......cccvererereerierenieeee e see e 103
5.2.3.1 Amigos: compartilhnamento, companhia,
confidencialidade.........ccooveirieieneiec e 105

5.2.4 RelacBes de Trabalho ou EStudo..........ccccoeveveevvvnineienin, 111
5.2.4.1 Trabalho: contribuigdo, convivéncia e pertenca a um
00 oo T TPV RO TR RPPR 113

5.3 Representacfes Sociais de Envelhecimento ............ccoccoevvvenene. 118
6 DISCUSSAO DOS RESULTADOS..........cooeeeereeeernrensereseeeiseaan, 133
6.1 Caracteriza¢80 dos PartiCipantes..........ccoceveverieneneneresinnesienens 133
6.2 Redes Sociais Significativas dos 1d0S0S ............cccceveveireeienenn, 135
6.3 RepresentacOes Sociais de Envelhecimento ...........cccccceveieene 143
6.4 RelacOes entre Representacdes Sociais de Envelhecimento e
Redes Sociais Significativas ..........ccocererveieiieneneise e 151
7 CONSIDERAQOES FINAIS. ... 153
REFERENCIAS. ... teeveeeeeeeeeeeses s see s 157
APENDICES........otiieieieiieies st 171
Apéndice A - Instrumento de Coleta de Dados............ccoceevrvrveene. 171
Apéndice B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.......... 174

Apéndice C - Mapa de Redes Individual ............cccccoevrvreiviininnnne. 176



17

1 INTRODUCAO

Desde a década de 1980, o numero de idosos cresce
exponencialmente e tende a aumentar cada vez mais em nivel mundial.
De acordo com o Relatério sobre as Perspectivas Populacionais
Mundiais — Revisdo de 2012 (UN, 2013), dentre os 7,2 bilhdes de
habitantes do mundo, 841 milhdes s&o idosos. No Brasil hd 200 milhdes
de habitantes, sendo que pouco mais de 15 milhdes tem idade igual ou
superior a 65 anos, o que representa 7,64% da populagdo total do pais
(Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE, 2016). Esses
dados indicam que o processo de envelhecimento populacional
aumentard rapidamente se comparado com 0s outros segmentos da
populacdo mundial, chegando a abranger dois bilhdes de pessoas em
2050 e trés bilhdes de pessoas no final do século.

Nesse contexto o fendmeno do envelhecimento tem suscitado
interesse tanto da comunidade cientifica como das agéncias
internacionais de fomento tecnoldgico e cientifico. Assim, organismos
nacionais e internacionais preocupam-se em elaborar e implementar
politicas publicas relacionadas as populagfes idosas, 0 que torna cada
vez mais relevantes os estudos cientificos sobre o tema (Siqueira,
Botelho, & Coelho, 2002).

Apesar de serem identificados como sindnimos, 0s conceitos de
velhice e envelhecimento se diferenciam. A velhice deve ser entendida
como uma etapa do ciclo vital, enquanto o envelhecimento é
caracterizado como um processo que ocorre ao longo de toda a vida
(Papaleo Netto, 2002). Estudos sobre o envelhecimento indicam que
o0s idosos 0 veem como um processo de perdas em varios dominios da
vida, com a diminuicdo e fim do ritmo de trabalho, enfraquecimento e
declinio fisico e psicologico (Veloz, Nascimento-Schulze, & Camargo,
1999; Teixeira, 2000; Costa & Campos, 2003; Gastaldi & Contarello,
2006). A velhice é vista como uma aproximacao da morte marcada por
doencas, em que ocorre sofrimento, dependéncia, abandono e
desrespeito (Santos & Belo, 2000; Aradjo, Carvalho, & Moreira, 2003;
Moliner & Vidal, 2003).

A visdo de envelhecimento como sinénimo de perdas e declinio
intelectual, ainda presente, imperou até a década de 1960, o que gerava a
ideia de incompatibilidade entre velhice e desenvolvimento (Neri,
2006). A partir desse momento iniciou-se a sistematizacdo de estudos
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sobre envelhecimento, devido ao crescimento da populacdo de idosos e
a necessidade de explicacdes que ultrapassam o modelo organicista.

Dessa forma, novas pesquisas sobre o envelhecimento
culminaram na proposta de um novo paradigma, que compreende o
desenvolvimento e o envelhecimento como processos correspondentes
(Neri, 2006). Portanto, ndo apenas na velhice, mas em outras etapas do
ciclo vital ha perdas e ganhos. Constroi-se, a partir disso, a concepgéo
de que o desenvolvimento ndo acaba na idade adulta, mas se estende ao
longo de todo o ciclo vital.

A perspectiva do ciclo de vida ou Lifespan proposta por Paul
Baltes (1987) surge nesse cenario. Para o autor, o envelhecimento é um
processo continuo e heterogéneo que corresponde a diferentes padroes,
de acordo com o individuo e seu contexto histdrico (Baltes 1987; Neri,
2001; Neri, 2006). Consiste em diversas mudangas normativas e ndo
normativas, ou seja, individuais e soOcios historicas, que sdo
determinadas por questdes genéticas, bioldgicas, sociais e culturais. Elas
sdo associadas as perdas e ganhos decorrentes da interacdo entre o
individuo e a cultura em que esta inserido (Neri, 2006).

A partir dessa concepgdo de desenvolvimento, Baltes e Baltes
(1990) apresentam a perspectiva do Successfull Ageing ou
Envelhecimento Bem Sucedido, na qual se estuda o desenvolvimento e
exploracdo das capacidades de reserva na velhice. O envelhecimento
satisfatério se da com o equilibrio entre limitacGes e potencialidades da
pessoa para enfrentar as perdas inevitaveis e depende ainda da
competéncia adaptativa (emocional, cognitiva e comportamental) do
individuo (Rowe, 1992; Neri & Cachione, 1999; Freire, 2000). O
modelo psicologico de Envelhecimento Bem Sucedido, baseado em
processos de otimizagdo seletiva com compensacdo, significa
simplesmente fazer e ser 0 melhor possivel com os recursos de que se
dispde. Dessa forma, o autor oferece um meta modelo para pesquisa e
intervencao em todo o espectro de experiéncias do envelhecimento e do
desenvolvimento (Neri, 2007).

Diante dessa perspectiva, pode-se tracar diversas trajetorias para
a compreensdo do lugar que 0s idosos ocupam na sociedade. Assim, em
diferentes dominios, tanto o cientifico, como o politico e o social,
propbe-se uma nova leitura de um fenbmeno que, em quantidade e
qualidade, muda numa velocidade surpreendente. A partir disso,
investigar as concepgbes que os idosos tém sobre o envelhecimento
contribui para a compreensdo desse processo, além de proporcionar
reflexdes sobre o investimento em relagdes sociais nesse momento do
ciclo de vida.
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S80 as interagdes que permitem o desenvolvimento de
pensamentos, sentimentos e motiva¢des do ser humano. Portanto, para
alcangar o nivel de anlise interacional, é preciso estudar a maneira
como os vinculos sociais sdo produzidos, por meio da investigagdo das
relacbes cotidianas, ou seja, do estudo das representacBes sociais
(Palmonari & Cerrato, 2011). Estas possuem um papel fundamental na
dindmica das relagdes sociais e nas praticas, pois compreendem a
construcdo e o compartilhamento de um conjunto de conhecimentos e
crengas que surgem principalmente da comunicagéo entre individuos e
entre grupos. Elas direcionam a acéo dos sujeitos no meio social, além
de atribuir significado a realidade cotidiana vivenciada por eles
(Moscovici, 1978; Jodelet, 2001).

As representacdes tornam possiveis as redes de relacdes, onde
comportamentos e objeto estdo ligados. Nessas relagdes, os individuos
ou coletividades trocam suas maneiras de ver, tendem a se influenciar e
a se remodelar reciprocamente. Pode-se, portanto, concebé-las como
estruturadas pelo social, que influenciam o pensamento das pessoas e a
forma como elas se relacionam com o mundo. Diante disso, os estudos
em representagdes sociais permitem a aproximagdo com o processo de
envelhecimento, com a elaboragdo e constru¢do do conhecimento do
senso comum sobre esse objeto e, por fim, com a construcdo da
realidade social.

A partir dessa concepcdo, a investigacdo das redes sociais
significativas dos idosos permite a compreensdo ampliada da forma
como as representacdes sociais de envelhecimento aparecem no
contexto dessas relagdes. Elas se configuram como uma das variaveis
que interferem na sua construcdo e compartilhamento, ja que as
representacdes recebem uma significacdo particular se considerarmos as
relacdes e a interacdo entre as pessoas. Isso ocorre devido ao seu carater
dindmico e a sua influéncia sobre a producdo de comportamentos e de
relagdes com o ambiente (Moscovici, 2012).

O conjunto das relagdes consideradas importantes por um
determinado sujeito, que compreende vinculos com familiares, amigos,
colegas de trabalho e estudo, e pessoas da comunidade, é denominado
“rede social pessoal” ou “rede social significativa” (Sluzki, 1997). Ela
contribui efetivamente para a construcdo da autoimagem e do
reconhecimento deste sujeito pelas pessoas que o cercam (Speck, 1989,
Sluzki, 1997).
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De acordo com Sluzki (1997), as relagBes sociais fornecem
subsidios para a atribuicdo de significados a vida dos individuos,
favorecendo a constru¢do de sua prdpria identidade por meio dos
comportamentos e impressdes das outras pessoas. O autor define a rede
social de apoio como o conjunto das relacdes significativas que um
individuo possui e que podem influenciar sua autoimagem e
reconhecimento como sujeito. Assim, ela implica em interdependéncia e
ajuda matua entre os elementos que a comp6em (Custodio, Crepaldi, &
Linhares, 2014). Durante a velhice, o contato social e as redes sociais
tornam-se ainda mais importantes e contribuem para uma boa qualidade
de vida do idoso. Além disso, o estilo de vida influencia a forma como
as pessoas vivenciam a velhice, justificando a necessidade de politicas
para o envelhecimento saudavel, buscando acBes preventivas e de
promogcdao de salde (Mazo, Lopes, & Benedetti, 2004).

Autores (Walsh, 1995; Rowe & Kahn, 1998; Bertuzzi, Paskulin,
& Morais, 2012) apontam um convincente conjunto de investigacdes
gue demonstram que as redes sociais sdo um determinante-chave do
envelhecimento bem sucedido. Os dados corroboram os estudos sobre
representacles sociais de envelhecimento e velhice (Andrade, 2003;
Teixeira, Nascimento-Schulze, & Camargo, 2002; Freire & Tavares,
2005), que indicam essas representacdes atreladas a aspectos
econdmicos, sociais (Como 0 acesso aos servigos de salde e a rede
social) e subjetivos (como a autonomia e o bem estar). Contudo, as
relagfes sociais ou redes sociais dos idosos ndo sdo consideradas o foco
central das pesquisas, surgindo sistematicamente como resultados
secundarios.

Os efeitos das redes sociais sdo positivos tanto na saude e
processo de morte dos idosos, como no proprio bem estar psicoldgico e
na satisfacdo de vida. Dessa forma, como indicam Bertuzzi, Paskulin e
Morais (2012), as redes de apoio podem ter efeito protetivo e de apoio
aos idosos. De acordo com Walsh (1995), os relacionamentos familiares
e o0 contato com a familia também influenciam diretamente o
envelhecimento saudavel. Esse fator é mencionado por Inouye et al.
(2010), que indicam que a boa percepgdo de suporte familiar pelos
idosos tem funcdo de protecdo, o que implica, consequentemente, em
maior qualidade de vida. Os autores ressaltam que o mais importante é a
qualidade, e ndo a quantidade dos relacionamentos.

O envelhecimento implica uma série de ajustamentos, do
préprio idoso e daqueles que compBem suas relagdes, a um novo
contexto no qual havera perdas e ganhos fisicos, psicoldgicos e sociais
(Baltes & Baltes, 1990). Essas mudangas levam a necessidade de apoio
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familiar, reorientacdo e reorganizagdo. Assim, é necessario que trés ou
mais geracdes lidem simultaneamente com as mudangas e transicdes que
ocorrem (Carter & McGoldrick, 1995; Silva, Alves, & Coelho, 1997),
tornando esse momento bastante complexo. Essas mudangas perpassam
diversas condi¢des, como a vivéncia da aposentadoria, a viuvez, o
tornar-se av0 e/ou avd e as possiveis questdes relacionadas as doengas e
a dependéncia (Walsh, 1995).

Séo diversas as mudancas decorrentes do envelhecimento e elas
sdo incorporadas de forma cada vez mais contundente ao cotidiano das
pessoas, sejam elas protagonistas ou coadjuvantes nesse pProcesso.
Assim, atrelada a compreensdo de desenvolvimento ao longo de toda a
vida, pode-se inferir que, mesmo quando idosas, as pessoas continuam
contribuindo de maneira significativa para o desenvolvimento de outras
pessoas e, por consequéncia, também modificam e sdo modificadas por
essas relagcdes. Além disso, a velhice tem se destacado enquanto
categoria social e adquirido cada vez mais relevancia nos diferentes
contextos sociais (Jodelet, 2009).

Em uma sociedade em que o envelhecimento é vivenciado de
diferentes modos, torna-se importante entender a forma como 0s
préprios idosos o representam. Compreendé-la e associa-la com o
contexto em que o idoso esta inserido pode contribuir para a
compreensao de suas representagdes sociais sobre o envelhecimento e a
velhice, e de suas relagdes com pessoas préximas, 0 que envolve
aspectos centrais necessarios para um envelhecimento bem-sucedido.
Dessa forma, este trabalho busca responder a seguinte pergunta: em que
medida as teorias do senso comum sobre o0 envelhecimento, elaboradas e
compartilhadas por idosos, estdo relacionadas as suas relaches
significativas com outras pessoas?
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Compreender a relagdo entre as representacGes sociais de
envelhecimento e as redes sociais significativas de idosos.

2.2 Objetivos especificos

* Descrever 0 conteldo das representacdes sociais de envelhecimento
dos idosos;

* Mapear e descrever as redes sociais significativas dos idosos;

* Verificar a relacdo entre as representagdes sociais de envelhecimento e
as redes de apoio social dos idosos.
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3 FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 Envelhecimento e Velhice: atualizacfes, definicdes conceituais e
perspectivas teodricas

Os termos envelhecimento, velhice e idoso sdo comumente
utilizados como sindnimos apesar de referirem fendmenos distintos.
Diante disso, é necessario defini-los, ja que sdo muito diversos, dotados
de diferentes significados e, portanto, passiveis de multiplas
interpretacOes (Jodelet, 2009). De acordo com a definicdo do dicionério,
o termo envelhecimento remete a “acdo ou efeito de envelhecer”, que
significa “tornar ou tornar-se velho, tornar-se desusado ou indtil, apagar-
se, obliterar-se” (Michaelis, 2016). O envelhecimento é um processo
natural ndo patoldgico, também denominado senescéncia, que consiste
em perda progressiva das capacidades funcionais. Quando em situagdes
de doenga, pode indicar um processo patoldgico, também denominado
senilidade (Brasil, 2006). Assim, esse processo ndo estd diretamente
associado a existéncia de situacdes de doenca, indicando diferenca entre
os processos de envelhecer e adoecer (Paléacios, 2004; Lima, Silva, &
Galhardoni, 2008).

A velhice é definida no dicionario como a “condicdo ou estado
de velho, idade avangada ou periodo que, na vida do individuo, sucede a
idade madura” (Michaelis, 2016). Ela consiste em uma etapa do
desenvolvimento que se alcanca por meio do processo de
envelhecimento. Assim, compreende o avango da idade cronolégica e a
maturacao bioldgica decorrentes do curso de vida. Além desses fatores,
implica em decorréncias psicolégicas em funcdo das mudancas sociais,
relacionais e culturais ligadas a esse momento do desenvolvimento
(Carvalho, Rocha, & Leite, 2006). Corroborando a definicdo do
dicionario e, a0 mesmo tempo, contrapondo as definicBes oficiais, no
cotidiano das pessoas, a velhice é concebida como uma etapa do ciclo de
vida. E percebida como uma aproximacdo da morte marcada por
doencas, em que ocorre sofrimento, dependéncia, abandono e
desrespeito (Santos & Belo, 2000; Papaleo Netto, 2002; Araljo,
Carvalho & Moreira, 2003; Moliner & Vidal, 2003).

Jodelet (2009) aponta diversos critérios para se definir a
velhice. O critério cronolégico pressupfe a idade ou 0 momento do
curso de vida. J& o critério institucional € definido por meio dos status
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de atividade ou ndo atividade, relacionado ao trabalho e a aposentadoria.
Assim, o status de aposentado é interpretado como sinénimo de
incapacidade produtiva, laboral e pode se tornar, com o tempo, um fator
de exclusdo. Mesmo que os velhos tenham qualidades, habilidades
especificas e que elas sejam mais bem aproveitadas na velhice, ndo se
considera, socialmente, que essas habilidades possam ser aproveitadas
ou utilizadas para compensar perdas de outras capacidades. Assim, a
imagem construida socialmente sobre os velhos indica incapacidade
como caracteristica natural e ndo, como uma opc¢éo, ou seja, o simples
fato de ser velho impediria o sujeito de realizar algo. O critério
bioldgico refere-se a saude, as perdas e incapacidades fisicas e
cognitivas. O discurso cientifico, relacionado a medicalizagdo, por
exemplo, e aos modelos de envelhecimento mais difundidos,
influenciam o discurso do senso comum sobre o tema. Por fim, o
discurso midiatico emerge, abordando a questdo da aparéncia e
eliminagdo dos sinais do envelhecimento, o que alimenta o preconceito
com os idosos enquanto grupo social (Jodelet, 2009).

O termo idoso indica aquele individuo que tem muitos anos,
velho, senil, ou seja, aquele que alcancou o periodo da velhice
(Michaelis, 2016). Quanto as definicBes relativas a idade cronoldgica
para ingressar na velhice, a Organizagdo Mundial da Saude - OMS
(2002) propde diferentes parametros de acordo com o desenvolvimento
cultural, econdmico e social dos paises. Nos paises desenvolvidos
considera-se idoso o individuo com idade igual ou superior a 65 anos,
enquanto nos paises em desenvolvimento esse critério consiste em idade
igual ou maior que 60 anos (OMS, 2002; Mendes, Gusméao, Faro, &
Leite, 2005). No Brasil, o Estatuto do idoso (Brasil, 2003) prevé idade
igual ou superior a 60 anos como parametro para o ingresso na velhice.
Contudo, as defini¢Ges oficiais servem como orienta¢fes, ndo sendo
obrigatéria a sua adogdo em situacdes de investigacdo cientifica. E
importante levar em consideragdo que a idade cronolégica ndo indica
precisamente as mudancas que acompanham o envelhecimento, ja que
ha diferencas significativas relacionadas ao estado de salde,
participacdo e niveis de independéncia entre pessoas da mesma idade
(Brasil, 2005).

A ampliacdo da populacdo idosa tem alcancado nlmeros
historicos e tende a aumentar ainda mais nas préximas décadas.
Atualmente, h4 841 milhdes de pessoas com mais de 65 anos ho mundo
0 que indica que 11,68% da populacdo mundial corresponde a essa faixa
etaria (United Nations - UN, 2013). Proje¢des indicam que até o ano de
2030 a populacao de idosos no Brasil representara 13,44% da populagéo
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total, chegando ao nimero aproximado de 32 milhdes de pessoas e
constituindo-se como a sexta maior populacdo de idosos do mundo
(Silvestre, Kalache, Ramos, & Veras, 1996). Em 2050, esse numero
subird para mais de 60 milhGes de pessoas devido ao aumento da
expectativa de vida, que cresceu 14% no pais entre os anos de 1991 e
2010. Houve ganho médio de 9,2 anos de vida, indicando longevidade
de 73,8 anos de vida em 2012 (Programa das Nacdes Unidas para o
Desenvolvimento - PNUD, 2013a).

O processo significativo de envelhecimento da populacéo nédo é
mais uma caracteristica exclusiva dos paises desenvolvidos. Projecdes
indicam que quase 70% da populacéo idosa do mundo viver4 em paises
em desenvolvimento no ano de 2050 (UN, 2013). Essa modificagdo na
piramide etaria da populacdo se deve a mudancas nas areas da salde e
economia, como a queda dos indices de mortalidade, o maior controle
de natalidade e o desenvolvimento econémico (PNUD, 2013b).

Simultaneamente a essas melhorias, o envelhecimento
populacional promove novas demandas e implica em adequacdes as
necessidades econdmicas, sociais e de salde que tém surgido. Diante
disso, o envelhecimento tem adquirido cada vez mais relevancia nos
campos de investigacao cientifica e tecnoldgica os quais tém enfrentado
novos desafios tedricos e praticos, aliados ao desenvolvimento de
politicas puablicas em nivel mundial (Siqueira, Botelho, & Coelho,
2002).

Com vistas a nortear e desenvolver agdes de politicas publicas
nos paises, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2002) propGe o
conceito de Envelhecimento Ativo ou Active Ageing, que implica num
processo de otimizacdo das oportunidades de saude, participacdo e
seguranca dos idosos, com 0 objetivo de melhorar a qualidade de vida a
medida que as pessoas ficam mais velhas. Assim, essa agéncia de
fomento internacional reconhece e estimula a promocdo e
desenvolvimento de fatores ligados a um bom envelhecimento, como os
econdmicos, comportamentais, pessoais, fisicos e sociais.

A partir dessas diretrizes, o Brasil criou uma série de politicas
publicas, principalmente nos &mbitos da salde e social, que procuram
garantir condicdes bésicas de vida e de direitos aos idosos. Entre as
principais, pode-se mencionar o Estatuto do Idoso (Brasil, 2003), que
tem como objetivo a promogéo da inclusdo social e a garantia de direitos
dos idosos. Além deste documento, o Plano Nacional de Saude (Brasil,
2013) e o Sistema Unico de Saude (SUS), por meio da Estratégia de
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Saude da Familia, visam a garantir a atencdo integral a satide dos idosos,
estimulando o envelhecimento ativo, prevenindo situacfes de doencas e
promovendo a salde dessa populacdo (Brasil, 2013). Dessa forma,
ficam claras as tentativas de implementacdo das diretrizes propostas pela
OMS.

No campo cientifico sdo observadas mudancas de visdes de
mundo sobre o envelhecimento a partir da segunda metade do século
XX. Foi estabelecida a ideia de que o desenvolvimento humano néo se
encerra com a chegada da idade adulta, mas persiste ao longo de toda a
vida. O fendbmeno que antes era concebido de forma negativa e estatica,
como sindnimo de perdas e declinio, passou a ser percebido como um
processo que ocorre ao longo de todo o desenvolvimento e passivel de
investigacdo (Neri, 2006).

Além da perspectiva de Envelhecimento Ativo, adotada pela
OMS (2002), destacam-se algumas propostas teoricas acerca do
envelhecimento: a Teoria Psicossocial do Desenvolvimento Humano
(Erikson & Erikson, 1998), a perspectiva do Envelhecimento Saudavel
(Rowe & Khan, 1998), a proposta de Envelhecimento Positivo (Gergen
& Gergen, 2002) e a elaboracdo tedrica acerca do Envelhecimento Bem
Sucedido (Baltes & Baltes, 1990).

A Teoria Psicossocial do Desenvolvimento Humano de Erik
Erikson compreende a vida humana em toda a sua extensdo, da infancia
até a velhice, como um processo de desenvolvimento (Neri, 2006). O
autor aborda as mudancas decorrentes do processo de desenvolvimento
como uma sequéncia de oito estagios, ordenados e previsiveis (Fonseca,
2006; Neri, 2006). Esses estdgios compreendem crises psicossociais
entre uma vertente positiva e negativa, sendo que o oitavo diz respeito
ao periodo da velhice. Nesse momento, as reflexdes acerca do percurso
de vida levam a duas alternativas: a compreensdo de si mesmo com
integridade, em que ha aceitacdo da propria existéncia como algo
valioso e a satisfacdo com a vida; ou a sensacdo de desespero, por meio
da qual se expressa a percepcdo da vida como um tempo perdido,
impossivel de recuperar, aliada ao temor da morte. Segundo o autor, ao
controlar uma crise, o individuo estard apto para seguir ao proximo
estagio do desenvolvimento (Erikson & Erikson, 1998; Fonseca, 2006).

Rowe e Khan (1998) propdem como Envelhecimento Saudavel
aquele que contempla o baixo risco de aquisicdo de doengas e
incapacidades funcionais, a exceléncia no funcionamento fisico e mental
e 0 envolvimento ativo com a vida. Além disso, indicam trés cursos para
o envelhecimento humano: o normal, o patolégico e o saudavel
(Cupertino, Rosa, & Ribeiro, 2007). A partir de outra perspectiva,
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Gergen e Gergen (2002) propdem o Envelhecimento Positivo ou
Positive Ageing, enfatizando a importancia dos fatores facilitadores do
processo de envelhecimento, além de realizarem uma andlise critica
sobre as relagbes que eles podem proporcionar para um bom
envelhecimento. Baltes e Baltes (1990) apresentam a perspectiva do
Successfull Ageing ou Envelhecimento Bem Sucedido, que pressupfe a
superacdo das dificuldades adquiridas no envelhecimento, por meio de
processos de selecdo, otimizacdo e compensacdo, que devem ser
utilizados para gerar equilibrio entre os limites e as potencialidades de
cada individuo, levando ao envelhecimento satisfatorio.

Neste estudo, sera utilizada a perspectiva tedrica de Baltes e
Baltes (1990), uma vez que permite uma compreensdo realista do
processo de envelhecimento. Ela pressupde a existéncia de perdas reais
gue podem ser superadas a partir do desenvolvimento da capacidade
adaptativa dos idosos.

A partir da nocdo de desenvolvimento ao longo do ciclo de vida
Paul Baltes (1987) elabora a Teoria Lifespan, que prop6e a continuidade
e heterogeneidade do envelhecimento enquanto um processo do
desenvolvimento. O autor indica que existem diferentes padrdes para a
sua vivéncia, os quais sdo delineados pela histéria de vida e pelo
contexto histdrico cultural do individuo, levando a diversas mudancas
produzidas a partir de influéncias normativas e ndo normativas (Baltes
1987; Neri, 2001; Neri, 2006).

As influéncias normativas sdo produzidas pela interagdo entre o
individuo e a cultura, e sdo graduadas por idade ou por historia (Neri,
2006). Elas correspondem as mudancas previsiveis, ligadas a idade
bioldgica do sujeito, como as modificacGes fisicas que ocorrem durante
0 desenvolvimento. Ja as influéncias ndo normativas indicam as
mudancas psicossociais, decorrentes da socializacdo do sujeito, como,
por exemplo, o casamento. Dessa forma, a jungdo entre esses dois tipos
de influéncias ird compor uma série de mudancas, ndo previsiveis, que
irdo determinar a forma como ocorrera o processo de desenvolvimento
(Baltes 1987; Neri, 2006).

De acordo com Baltes (1987), ha uma série de processos
adaptativos, que ocorrem simultaneamente, e que estdo diretamente
relacionados ao desenvolvimento, como aquisicdo, manutencdo,
transformacdo e desgaste das estruturas e funcgbes psicoldgicas. O
envelhecimento, portanto, se caracteriza como um processo dindmico e
multidimensional. A partir dessa concepg¢do, Baltes e Baltes (1990)
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apresentam a perspectiva do Successfull Ageing ou Envelhecimento
Bem Sucedido, que pressupde que a forma como sdo utilizadas as
capacidades de reserva na velhice, ou seja, como os individuos
equilibram suas limitacOes e potencialidades para enfrentar as perdas
inevitaveis, determina o desenvolvimento satisfatorio nesse momento do
ciclo vital (Rowe, 1992; Neri & Cachione, 1999; Freire, 2000). Assim, a
competéncia adaptativa (emocional, cognitiva e comportamental) do
individuo tem papel importante nesse processo.

A teoria ou modelo de selecdo, otimizacdo e compensacao
(SOC), aborda a forma como essa capacidade adaptativa é utilizada
pelos individuos. Seus objetivos principais correspondem a descrigdo do
processo de desenvolvimento e o estabelecimento da forma como os
individuos podem lidar com as mudancas bioldgicas, psicolégicas e
sociais que indicam limites e oportunidades. Portanto, o
desenvolvimento e o envelhecimento bem sucedido implicam a atuagdo
sistémica desses trés mecanismos.

A selecdo, a otimizagdo e a compensacdo Sdo mecanismos
universais, passiveis de acdo consciente e inconsciente, operados pelo
préprio individuo ou por outra pessoa ou instituicdo (Neri, 2006). Sua
atuacdo sistémica da origem a plasticidade comportamental, que implica
maximizar ganhos e minimizar perdas, a partir de recursos internos e
externos. A selecdo consiste em selecionar alternativas vidveis de acéo,
a partir da compreensao das préprias possibilidades. Implica em ajustes
entre as aspira¢des do individuo para fazer algo e o (re) estabelecimento
de metas compativeis com 0s recursos de que dispde. A otimizacdo
permite 0 manejo dos recursos do individuo para realizar algo. Implica
em adquirir, aplicar e coordenar uma habilidade, exigindo a manutencéo
de recursos internos e externos para chegar a um determinado objetivo.
Por fim, a compensacdo compreende a adocdo de alternativas para
manter o funcionamento, pois a partir dela, o individuo compensa algum
tipo de perda (Baltes, 1987; Neri, 2006).

Para Neri (2006), na idade adulta e na velhice as estratégias
SOC séo menos ativas. Contudo, dependendo da idade e dos recursos
disponiveis, as pessoas utilizam estratégias diferentes para superar as
dificuldades das tarefas, e conseguem realizé-las.

Além disso, as condicdes historico-culturais e as caracteristicas
individuais dos sujeitos sdo interdependentes, e influenciam sua
capacidade para adaptar-se ao meio, 0 que indica que a resiliéncia
individual depende, entre outros fatores, dos apoios sociais e dos
recursos da personalidade (mecanismos de autorregulacdo do self).
Deste modo, para manter o funcionamento psicossocial, o individuo
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depende da integridade dos apoios sociais e dos recursos da
personalidade (Baltes & Baltes, 1990; Neri, 2006).

Diante dessas questBes pode-se afirmar que o envelhecimento e
a velhice potencialmente bem-sucedida s&o influenciados pela
subjetividade e conectados a um sistema de valores gerado por um
contexto histérico (Baltes & Baltes, 1990). A capacidade adaptativa,
influenciada por essas questles, ird determinar como as pessoas irdo
lidar com os recursos que possuem, procurando compensar as perdas e
maximizar os ganhos, permitindo as reflex6es sobre o prdprio processo
de desenvolvimento, a escolha em realizar determinadas atividades e em
investir em determinadas relagoes.

3.2 Teoria das Representacfes Sociais: histéria e contribuicdes

Desde o seu nascimento, entre o final do Século X1X e o inicio
do Século XX, a Psicologia Social apresenta caracteristicas de diferentes
ciéncias, principalmente da Psicologia e da Sociologia (Ramos, 2003).
Dessa forma, inerentes ao surgimento desse campo do conhecimento,
apresentam-se dificuldades relacionadas a definicdo e a falta de
consenso sobre seu objeto (Ferreira, 2011).

A partir disso observa-se, historicamente, uma divisao entre os
estudiosos em Psicologia Social, que deu origem a duas modalidades
dessa disciplina. A Psicologia Social Psicolégica da énfase aos
processos intraindividuais e busca explicar 0s sentimentos, pensamentos
e comportamentos do individuo na presenca de outras pessoas. Ja a
Psicologia Social Sociolégica enfatiza as coletividades e o estudo da
experiéncia social que o individuo adquire a partir de sua participacdo
Nos grupos sociais com os quais convive (Ramos, 2003; Ferreira, 2011).
Portanto, desde 0 seu nascimento, a Psicologia Social caracteriza-se pelo
estudo das influéncias entre o individuo e os grupos sociais ou a prépria
sociedade, permitindo o desenvolvimento de teorias que priorizam o
polo individual ou o polo social (Wachelke & Camargo, 2007).

O surgimento e posterior desenvolvimento dessas duas
modalidades da Psicologia Social ocorreu, em grande parte, nos Estados
Unidos. Todavia, com a internacionalizacdo da Psicologia Social, na
década de 1970, foram retomados trabalhos no continente europeu
(Palmonari & Cerrato, 2011). A Psicologia Social Europeia comegou a
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adquirir sua prépria identidade, distanciando-se da Psicologia Social
Psicoldgica. A partir desse momento, surgem, na Europa, estudos sobre
a estrutura social, relagfes intergrupais, identidade social e influéncia
social (Ramos, 2003; Ferreira, 2011).

Dentre o0s autores que representaram esse movimento estdo
Henri Tajfel com a Teoria da Identidade Social e Serge Moscovici, com
estudos sobre influéncia social, a elaboracdo da Teoria das Minorias
Ativas e da Teoria das Representacdes Sociais (TRS), que se tornou
tendéncia na Psicologia Social Europeia (Jesuino, 2006; Ferreira, 2011).
Diante da excessiva individualizagio do objeto de estudo da Psicologia
Social e influenciado por reflexdes acerca do papel da ciéncia e seu
impacto na cultura das pessoas, Moscovici iniciou investigagdes sobre o
processo de transformacgdo do conhecimento cientifico em conhecimento
comum, 0 que, posteriormente, daria origem a TRS (Almeida & Santos,
2011; Guareschi & Roso, 2014). Pode-se afirmar, portanto, que a TRS
surgiu a partir do desenvolvimento da Psicologia Social Socioldgica, por
meio da abordagem do pensamento social, que busca investigar 0 modo
como as pessoas pensam sua realidade cotidiana (Wachelke & Camargo,
2007).

Serge Moscovici acreditava que o individuo e a sociedade nédo
existiam separadamente. O autor se apropriou do conceito de
representacdes coletivas de Durkheim e criou o conceito de
representacfes sociais. Caracterizadas como produgdes sociais muito
gerais, as representacGes coletivas pressupdem uma separa¢do dos
aspectos individual e social, sdo impostas aos individuos e transmitidas
através de geracOes (Ferreira, 2011; Moscovici, 2012). Ao substituir o
termo “coletiva” pelo termo “social”’, Moscovici (2012) tentou
distanciar-se, ontologicamente, da ideia de que o individuo e a sociedade
existem separadamente, defendendo a ideia de que a representacéo
social se caracteriza por conectar os ambitos individual e social. Assim,
indicou uma nova postura diante das representacées, passando a aborda-
las enquanto fendmeno, ndo mais como um conceito, indicando sua
dinamicidade, heterogeneidade e especificidade, por fazer referéncia a
grupos especificos (Moscovici, 1981).

No ano de 1961, baseado em seus estudos sobre a
transformacdo da Teoria Psicanalitica em um conhecimento do senso
comum na Franga, Serge Moscovici langou o livro La psychanalyse: son
image et son public. Reeditado em 1976, tornou-se a obra fundadora da
Teoria das RepresentacBes Sociais. Com este trabalho, o autor
guestionou como o conhecimento cientifico é consumido, transformado
e utilizado pelas pessoas em seu cotidiano, apresentando a nocéo de
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representacdo contextualizada, construida a partir de interagdes sociais.
Além disso, buscou compreender como esse consumo influencia o
pensamento e as praticas sociais e, de maneira mais geral, como, a partir
disso, 0 homem constréi sua realidade (Almeida & Santos, 2011;
Moscovici, 2012; Guareschi & Roso, 2014).

A partir de sua elaboracdo nos anos 1960, a teoria das
representages sociais passou por um periodo de laténcia devido ao
contexto intelectual francés vigente na época. Contudo, nesse mesmo
periodo, comegaram a surgir estudos psicossocioldgicos inspirados na
teoria, 0s quais constituiram trés orientagGes de pesquisa. A primeira
concentrou-se na compreensao dos fendmenos de vulgarizagéo cientifica
e na difusdo de conhecimentos, enquanto a segunda buscou a
investigagdo de imagens, atitudes e crengas, e a terceira se constituiu a
partir da realizagdo de pesquisas experimentais (Jodelet, 2011). Na
corrente de pesquisas experimentais surgiram duas escolas que
contribuiram significativamente com a Teoria das Representacdes
Sociais, a partir da elaboracdo de abordagens complementares a ela: as
escolas de Aix-en-Provence e a de Genebra.

O desenvolvimento da Teoria das RepresentacOes Sociais
ocorreu a partir de estudos em diferentes abordagens, que visam a
compreensdo de diferentes aspectos das representacfes e, portanto, séo
consideradas complementares (S4, 1996; Almeida, 2009). A Abordagem
Dimensional foi proposta por Moscovici (2012) ao elaborar a obra
fundadora da Teoria, e busca a compreensdo das representacdes sociais
a partir de trés dimensfes: a informacdo, o campo ou imagem, e a
atitude. Nesse primeiro momento, 0 autor apresenta conceitos
importantes para o entendimento dos principios gerais da construcéo e
génese das representagdes sociais, mas ndo esgota as possibilidades de
exploracdo deste campo de estudo (Almeida, 2009). Ja& a Abordagem
Dindmica, utilizada por Denise Jodelet em estudo sobre as
representacles sociais da loucura, tem como objetivo compreender a
forma como as representacdes sociais sdo construidas.

As escolas relacionadas a corrente experimental das
representacbes  sociais  constituem  outras duas  abordagens
complementares & teoria. Cada uma focaliza um dos processos
destacados por Moscovici (2012) no processo de formacdo das
representacdes sociais (Wachelke & Camargo, 2007).

Na escola de Aix-en-Provence ou Escola de Midi, foi
desenvolvida a abordagem estrutural, principalmente com Abric e
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Flament (Wachelke & Camargo, 2007). Essa abordagem é
fundamentada na Teoria do Nucleo Central, que indica a existéncia de
um ndcleo central que norteia a organizagdo interna da representagéo
social e determina sua significacdo (Abric, 1994; 1998). Assim, existe
uma estrutura na representacdo, que é formada por dois subsistemas:
sistema central e sistema periférico (S4, 1996). Essa abordagem prioriza
0 processo de objetificacdo das representacGes e permite uma andlise
funcional e estrutural das representacfes sociais, complementando a
teoria geral (Wachelke & Camargo, 2007).

O sistema ou nucleo central reflete a forma como as
representacbes estdo organizadas, conferindo-as um sentido que é
determinado pela natureza do objeto, pelas condicGes histdricas,
socioldgicas e ideoldgicas do grupo e pelos valores e normas sociais
impostos aos sujeitos que o compdem (Abric 1994; S&, 1996). Ele é o
grande “centro” organizador das representagdes, fundamentando-as e
conferindo a elas certa estabilidade relacionada ao contexto global de
conhecimentos (Sa, 1996).

O sistema periférico € constituido por elementos que circundam
0 nucleo central e tém valores e funcdes determinados por ele. Esses
elementos contém as informagfes armazenadas pelo sujeito e suas
interpretacbes sobre elas, ou seja, comporta 0S componentes mais
palpaveis e acessiveis da representagdo. Assim, pode ser entendido
como uma adequacdo do sujeito as normas e aos valores estabelecidos
por esse nucleo central, relacionado ao contexto imediato, vivenciado
pelo sujeito cotidianamente (Abric, 1994).

Na escola de Genebra foi desenvolvida a Abordagem Genética,
liderada por Willem Doise, a qual prioriza o estudo do processo de
ancoragem das representacdes. Uma caracteristica marcante desta
abordagem diz respeito a sua perspectiva mais sociolégica, com énfase
na insercdo social dos individuos, buscando conectar explicacdes de
ordem individual as explicacbes de ordem coletiva. Assim, para essa
escola, o funcionamento dos individuos em sociedade é guiado pelas
dindmicas sociais que partem das interacdes, dos posicionamentos, dos
valores e crengas gerais que guiam os grupos e individuos (Almeida,
2009). Dessa forma, o conteldo das representagdes estd sujeito as
relacGes entre 0s grupos, que irdo determinar as condi¢des de discussdo,
elaboracdo, encadeamento e pensamento sobre 0 objeto social em
questdo (Wachelke & Camargo, 2007).

O aprofundamento dos estudos relacionados a TRS deu origem
a diferentes abordagens e orientagcBes de pesquisa nessa &area. Diante
disso, cabe ressaltar que este estudo ird utilizar a Abordagem
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Dimensional, proposta por Moscovici (2012), com vistas a explorar as
dimensdes informacional, imagética e atitudinal das representacGes
sociais de envelhecimento por idosos.

3.21 O conceito de representagdo social e a Teoria das
Representacgdes Sociais

As representacdes sociais se caracterizam pela maneira como os
grupos sociais elaboram, constroem e organizam significados sobre um
determinado estimulo produzido pelo meio social. S&o, em si, uma agdo
que cria condicdes para a relagdo entre o sujeito ou grupo social e o
objeto (Jodelet, 2001). Assim, a Teoria das Representa¢fes Sociais
consiste em uma teoria cientifica que procura investigar 0s processos
gue permitem aos individuos construir e explicar objetos sociais por
meio da interacdo social (Vala, 2006).

Para Moscovici (2012), o que ndo é familiar gera desequilibrio
e tensdo, mobiliza emocGes. Diante disso, é preciso que o conteldo
desconhecido seja associado com algum conteldo que ja faz parte do
universo do individuo ou grupo. Assim, as representacdes sociais sdo
concebidas como um processo cognitivo e emocional, e sdo formadas
com o objetivo de tornar familiar o que é incomum. Elas conferem
sentido ao meio social, relacionando esse desconhecido com outros
objetos ja conhecidos, tornando-o passivel de interpretacéo e concreto.

As representacBes sociais correspondem a necessidades e
praticas extremamente necessarias a vida social, assim como a técnica e
a ciéncia sdo necessarias as praticas profissionais (Moscovici, 2012).
Dessa forma, apesar de envolver operagbes mentais e nao ser
homogénea em uma determinada sociedade, para que uma representacdo
seja social é necessario que ela tenha aspectos socialmente significativos
e seja compartilhada por grupos sociais. Diante dessas caracteristicas, sO
é possivel a existéncia de representacdes sociais de objetos que tenham
um significado social (Jodelet, 2001; Moscovici, 2012).

Moscovici (2012) indica alguns aspectos necessarios para que
uma representacdo seja considerada social: a) a producdo e
compartilhamento pelos membros dos grupos; b) a formacdo de
comportamentos e visdes de mundo e a orientacdo das comunicacfes
gue se estabelecem no meio social; c) a traducdo de conflitos
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normativos, materiais, sociais e do material cientifico para 0s grupos
sociais; d) a facilitacdo da transposicdo de conceitos e teorias para o
mundo cotidiano, imediato, transformando esses conceitos em
instrumentos de comunicacdo; e) a atribuicdo de significado as
interacdes sociais com base nos conceitos apropriados; e f) a adequacgdo
dos comportamentos ao contexto social. Diante dessas caracteristicas, €
possivel observar que a representacdo social torna-se um fendmeno que
contribui para a construcao das relacBes sociais e da prépria realidade,
as quais ndo sdo nem concretas nem representadas, mas totalmente
sobrepostas (Moscovici, 2012).

Ao discutir a transformacgéo do pensamento cientifico em senso
comum, questdo central em sua teoria, Moscovici (1981) aponta a
existéncia de dois universos contrastantes, que representam realidades e
modos de conhecimento diferentes: o universo reificado e o universo
consensual. No universo consensual o homem é concebido como a
medida das coisas e a sociedade como um grupo composto por
individuos iguais. E o espaco onde ocorrem as relacdes sociais que
admitem as conversagdes, trocas mutuas de teorias e respostas sobre o
mundo a partir de uma visdo leiga. Essas conversacdes mantém e
consolidam o grupo, permitem a expressao das emocdes. Dessa forma, o
conhecimento é compartilhado livremente e se edifica a partir das
representacdes sociais. No universo reificado a sociedade é determinada
por categorias, papéis sociais e hierarquias que estabelecem saberes
especificos aos individuos. H& comportamentos e informagdes
apropriados para cada situacdo, sendo que a participacdo no meio social
¢ determinada pela qualificacdo. Nesse caso, 0 conhecimento &
difundido e produzido por especialistas, indicando a realidade fisica
concebida a partir da ciéncia (Moscovici, 1981; 2012).

Quanto a sua composicdo, as representacdes sociais possuem
trés dimensbes que se articulam, permitindo a compreensdo de seu
contetido e sentido. S&o elas: informagdo, campo ou imagem e atitude.
A informacdo é apreendida de diversas fontes e esta relacionada a forma
€OmMo 0 grupo organiza os conhecimentos sobre o objeto social. O
campo ou imagem, também nomeado campo de representacdo, consiste
na imagem, no modelo social referente a um determinado aspecto do
objeto e sugere uma hierarquizacdo dos elementos da representagdo. Por
fim, a atitude compreende a orientacdo global com relagdo ao objeto
(Moscovici, 2012).

A investigacdo dessas dimensGes permite uma compreensao
mais global do grupo. E possivel apontar suas caracteristicas em fungéo
da visdo de mundo e compreender a relagdo do grupo com o objeto e sua
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valorizacdo social. Essa diferenciacdo entre grupos a partir de suas
representacGes sociais distintas, presentes ou ausentes acerca do objeto,
confere as representages um carater coletivo (Moscovici, 2012).

Estudar representagBes sociais implica, também, conhecer e
compreender seu processo de formagdo. Por meio de operages mentais,
0S processos de percepcdo e de pensamento conceitual, o objeto €
apropriado pelo sujeito e, posteriormente, transformado em um simbolo
gue se manterd mesmo na sua auséncia (Jodelet, 2001; Moscovici,
2012).

Moscovici (2012) apresenta, com base na Psicologia Classica, a
percepcdo e a formulacdo de conceitos como processos sensoriais e
intelectuais, respectivamente. Estes permitem a transformacg&o do objeto
percebido, a partir dos sentidos, em um objeto conceituado, por meio da
esfera cognitiva. A representacdo constitui-se como um terceiro
processo por meio do qual ocorre o intercambio entre o conceito e a
percepcdo. Esse intercdmbio permite a elaboracéo de uma representagdo
mental do objeto pelo sujeito, e a posterior assimilacdo de suas
caracteristicas, transformando ou construindo este objeto. Dessa forma,
Moscovici (2012) indica que as representagdes sociais se caracterizam
como construcbes simbolicas da realidade em forma e conteldo, elas
“fazem com que o mundo seja o que [se pensa] que ¢ ou deva ser” (p.
55), reiterando a ideia de que as representagcdes ndo sdo copias exatas
dos objetos a que se referem, mas sim, (re) apresentacdes destes objetos
a partir de construgdes coletivas.

As representagBes sociais podem ser entendidas como produto
ou como processo. Os produtos ou conteldos representativos das
representacdes sociais sdo, por exemplo, crencas, valores e imagens. A
partir disso, procura-se entender os elementos organizadores desses
conteidos, como a histéria de um determinado grupo social e os
elementos sociais e culturais que o organizam. Na investigacdo das
representagcbes sociais enquanto processo, busca-se entender como
acontece a elaboracdo cognitiva, com a finalidade de explicar de que
forma esse sujeito da sentido a sua existéncia social e como ela é
determinada (Moscovici, 1981). Nesse caso, Moscovici (2012)
identifica dois processos principais, que ocorrem simultaneamente:
ancoragem e objetificacéo.

Ancorar significa interpretar 0 novo objeto de acordo com o
contexto, ou seja, 0 novo conhecimento sera amparado pelos
conhecimentos ja assimilados pelo sujeito. O novo objeto sera integrado
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a rede de categorias ja existente, cujo teor estd relacionado a
transformac0es historicas e culturais ji vivenciadas (Moscovici, 1981).
Para que isso ocorra, a ancoragem implica em dois momentos: a
classificacdo e a nomeacdo. Na classificacdo ocorrera a categorizacdo
propriamente dita do objeto, por meio da qual serd imposto um conjunto
de comportamentos e regras a ele. Na nomeacdo, havera a aproximagéo
com o0 objeto e a consequente atribuicdo de significado a ele,
estabelecendo uma relagdo positiva ou negativa com algo que ndo tinha
sentido no universo consensual (Moscovici, 2012).

O processo de objetificagdo consiste na transformagéo do novo
objeto, que é abstrato, em algo concreto por meio de imagens ou ideias
(Moscovici, 1981; Vala, 2006). Para compreendé-lo, o sujeito ird formar
imagens e estruturas sobre ele, levando a sua cristalizacdo e provavel
modificacdo das condutas e relagdes sociais. A objetificacdo envolve
trés momentos: construcdo seletiva, esquematizacdo e naturalizag&o.

A construcdo seletiva compreende a selegdo de informacdes,
crencas e ideias sobre 0 novo objeto a partir do contexto do individuo.
Assim, considerando o carater pragmatico das representagdes, o objeto
sera absorvido com base nos interesses e valores grupais, formando um
todo coerente para o grupo. A esquematizagdo indica a organizagdo dos
elementos da representacdo, formando um esquema simplificador sobre
0 objeto. Determina um padrdo de organizacdo da informagdo e de
relacbes estruturadas, comportando a materializa¢cdo do conceito. Por
fim, na naturalizacdo, os conceitos sdo concretizados através de sua
expressdo em imagens e metaforas. Cada palavra passa a corresponder a
um objeto, cada imagem passa a ter sua contrapartida na realidade
(Vala, 2006). Assim, ap6s o0s processos de ancoragem e objetificacio, a
apreensdo do novo objeto se concretiza. Por meio da sua transferéncia
ao esquema de referéncias do individuo, para comparacdo, interpretacéo
e posterior reproducdo do pensamento, eles levam ao objetivo final: a
familiarizacdo com o desconhecido (Moscovici, 1981).

O processo de apropriacdo e de construcdo de uma
representacdo social implica em uma conversacdo por meio da qual o
individuo ou grupo se aproxima e interioriza os temas e objetos de seu
mundo, busca diversos indicios, comunica-os e verifica-os, para
posteriormente, opinar sobre o objeto em questdo. O objetivo, ao final
desse processo, é estar informado e permanecer no circulo social a que
se pertence (Moscovici, 2012). Diante disso, pode-se definir que as
representacbes sociais como um conhecimento elaborado e
compartilhado por um determinado grupo, caracterizando-se como a
significacdo de um determinado objeto ou fato. Essa significagdo é
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estabelecida, portanto, por um conjunto de conhecimentos e crengas que
surgem principalmente da comunicacgdo entre individuos e entre grupos,
e direcionam a acgdo dos sujeitos no meio social, além de atribuir
significado a realidade cotidiana vivenciada por estes (Jodelet, 2001;
Moscovici, 2012).

A partir dessa definicdo pode-se conceber que a representacao
social é estruturada pelo social, influencia o pensamento das pessoas e
consequentemente, dita a forma como elas se relacionam com o mundo.
Portanto, seu estudo permite a aproximagao com esses processos, com a
elaboracédo e constru¢do do conhecimento do senso comum e, por fim,
com a construcdo da realidade social.

3.2.2 Representacdes Sociais de Envelhecimento e da Velhice

O crescimento da popula¢do mundial de idosos e 0 aumento da
expectativa de vida levam a mudancas e ajustamentos inevitaveis, tanto
na economia, como na sadde, politicas publicas, relagfes intergrupais e
intergeracionais. Assim, Jodelet (2009) considera que a velhice
estabelece um grupo social especifico, associado a desvalorizacdo e a
rejeicdo ao longo da histéria, a0 mesmo tempo em que contesta seu
lugar e questiona o sistema social.

Esses novos problemas decorrentes do envelhecimento
mobilizam os saberes cientifico e médico em funcdo, principalmente, da
necessidade de cuidado fisico por parte dos idosos. Contudo, a
experiéncia individual dos sujeitos sobre seu prdprio processo de
envelhecimento também permite o desenvolvimento de um saber
popular sobre ele. Assim, a partir dessas duas formas de apreensdo da
realidade, ambos o0s saberes orientam praticas e sdo difundidos e
apropriados no espaco social, levando a confrontacdo entre os
conhecimentos reificado e consensual sobre este objeto (Jodelet, 2009).
Assim, associados a influéncia dos meios de comunica¢do de massa,
esses fatores contribuem para a formacdo de representacfes sociais
acerca da velhice.

O processo de envelhecimento e a velhice podem ser
representados de maneiras diferentes. Portanto, mesmo que sejam
vivenciados em todo 0 mundo, ndo é possivel concebé-los a partir de um
Unico ponto de vista, j& que mesmo os problemas relacionados ao
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envelhecimento mudam de acordo com o contexto. Deste modo, é
preciso considerar os atores sociais e as situacdes em que ocorre. Além
disso, fatores culturais podem ser decisivos para o entendimento das
representagcBes sociais, devido ao fato delas estarem sujeitas as
mudancas geradas nas sociedades (Jodelet, 2009).

Outra questdo a ser considerada diz respeito as duas facetas
impostas pelo tema. Dessa forma, a velhice é concebida enquanto
categoria social, relacionada a um espaco publico e, a0 mesmo tempo,
como processo individual, privado, pessoal (Jodelet, 2009). Diante
disso, €é possivel observar que as representacbes sociais de
envelhecimento e velhice adquirem configuracdes distintas de acordo
€om 0s grupos sociais que a constroem.

Em investigacdo sobre representacGes sociais de criangas sobre
envelhecimento e velho, Lopes e Park (2007) encontraram pensamentos
muito diversificados. Ao mesmo tempo em que a velhice foi concebida
como bem sucedida, ativa e decorrente do ciclo de vida, houve mencéo a
dependéncia, perdas e improdutividade. Esses resultados indicam o
distanciamento da wvelhice como um fator que interfere nas
representac@es sociais de envelhecimento.

Os resultados de uma pesquisa sobre representacfes sociais de
velhice e pessoa idosa para adolescentes indicaram que elas estdo
associadas a aspectos tipicos da imagem dos idosos, como o surgimento
de rugas e cabelos brancos, que sugerem necessidade de cuidados. A
visdo da velhice como o final do desenvolvimento e concluséo do ciclo
de vida também ficou evidente (Freitas & Ferreira, 2013). Outras
pesquisas sobre envelhecimento (Magnabosco - Martins, Camargo, &
Biasus, 2009) também verificaram a existéncia de diferengas
significativas nas percepcfes acerca da velhice entre os idosos e 0s ndo
idosos.

Em estudo sobre representacBes sociais de envelhecimento
Wachelcke et al. (2008) verificaram que as pessoas com idade mais
préxima a velhice apresentaram elementos mais concretos, ligados ao
cotidiano de idosos, como a aposentadoria, a familia e os cuidados com
a salide, enquanto 0s mais jovens trataram essa etapa do ciclo de vida de
forma mais distante. Lira (2014) também constatou relagdes positivas
dos idosos com o envelhecimento e aceitacdo das mudancas fisicas, com
vistas a qualidade de vida na velhice. Isso indica, como no estudo de
Freitas e Ferreira (2013), que as representagdes sociais de outros grupos
etarios sobre o envelhecimento tendem a ser estereotipadas, com a
evocacao de elementos mais concretos e menos experienciais sobre esse
fenbmeno.
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Outra questdo a ser considerada, sdo os estereotipos e atitudes
gue compdem as representacBes sociais de envelhecimento, velhice e
idosos. Velhice e envelhecimento sdo considerados sindnimos. Ja o
termo idoso, que remete a personificacdo desse objeto social, é
percebido de forma diferente. De acordo com Torres, Camargo e
Bousfield (2016) os estere6tipos associados aos idosos remetem a
cultura, depressdo, um estado ranzinza, sabedoria e experiéncia,
indicando elementos positivos e negativos. Enquanto isso, de acordo
com Torres (2010), o envelhecimento ¢ relacionado pelos individuos a
um estado de espirito, que é determinado pela forma como sdo
estabelecidos os pensamentos do individuo. Assim, pensar como um
velho contribui para o envelhecimento do sujeito. Isso indica oposicdo
entre a idade e o corpo fisico envelhecido, e a forma como se encara a
vida.

Com relacdo ao termo velhice, existem varias definicdes, que
resultam numa diversidade de imagens que circulam no imaginario
social, originando representacdes e crencas, que podem vir a nortear
praticas sociais relativas aos idosos. Elas sdo, em geral, negativas e
estdo associadas a perdas, incapacidades, isolamento social, rigidez e
improdutividade. Como a imagem de envelhecimento é extremamente
negativa, cria-se uma categoria social passivel de discriminagdo
(Jodelet, 2009). Essas afirmacdes corroboram o estudo de Torres (2010)
gue indicou que os idosos, principalmente do sexo masculino, percebem
0 préprio grupo de forma mais negativa. A autora também demonstra
haver certa contradicdo no pensamento sobre o envelhecimento, ja que
ha uma busca pela longevidade, por conferir sabedoria e experiéncia as
pessoas, a0 mesmo tempo em que a velhice parece estar carregada de
caracteristicas negativas para todos 0s grupos. Em contrapartida, outros
estudos (Torres, Camargo, Bousfield, & Silva, 2015; Fernandes &
Andrade, 2016) indicam haver ndo apenas uma Vvisdo negativa de
envelhecimento, mas também uma visdo positiva, baseada em situacdes
cotidianas e a busca da realizacdo de atividades, de independéncia e
ressignificacdo na velhice.

Confirmando essa questdo, em pesquisa sobre as representacdes
sociais do envelhecimento de idosos ou quase idosos na cidade de
Floriandpolis/ SC, Veloz, Nascimento-Schulze e Camargo (1999)
encontraram trés tipos de representagdes. Uma representacdo doméstica
e feminina, relacionada a perda de lagos familiares, a soliddo e ao
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isolamento; uma representacdo tipicamente masculina, atrelada a nogéo
perda do ritmo de trabalho; e a terceira representacdo, mais utilitarista,
gue remete ao envelhecimento como um periodo de desgaste.

Contudo, a visdo estereotipada do envelhecimento ndo condiz
com a vivéncia que os idosos tém desse processo. Ha uma modificacao
na forma de conceber o envelhecimento. Magnabosco-Martins,
Camargo e Biasus (2009) investigaram as representagdes sociais do
idoso e da velhice a partir da perspectiva de trés grupos etarios. Os
pesquisadores constataram em seus resultados a ideia do idoso a partir
de situagdes mais concretas de atividade e autonomia, relacionadas a
existéncia de idosos ativos e ndo ativos. Também foi mencionada a
importancia dos lagos familiares e da aposentadoria para o0s idosos.
Quanto a velhice, surgiu a nocdo de um estado de espirito, de reflexdo
sobre a vida, dependéncia, experiéncia e sabedoria.

Jodelet (2009) afirma que os idosos que ndo condizem com a
imagem negativa de velhice consideram-se exceg¢des, indicando que eles
mesmos representam o envelhecimento dessa maneira. Assim, as
préticas de cuidado existentes no meio social acabam por estimular as
incapacidades e limitacbes, o que interfere diretamente sobre a
autonomia e a forma como os idosos se relacionam com o mundo.
Estudos apontam a ideia de perdas relacionada ao pensamento social
acerca do envelhecimento (Aradjo, Coutinho, & Saldanha, 2005;
Gastaldi & Contarello, 2006). Um exemplo da construcdo dessa imagem
negativa da velhice pelos idosos pode ser percebido a partir dos achados
de Santos, Tura e Arruda (2013). Ao investigar as representagdes sociais
de idosos sobre a pessoa velha, os pesquisadores identificaram
elementos que aludiam as formas de tratamento das pessoas velhas no
meio social. Contudo, os pesquisadores observaram que os idosos
construiram uma representacdo com a qual ndo se identificavam ou nédo
gueriam se identificar em todos os seus sentidos, ja que pareciam falar
da perspectiva de quem ainda n&o vivencia a velhice.

Alguns estudos (Teixeira, Nascimento-Schulze, & Camargo,
2002; Andrade, 2003; Freire & Tavares, 2005) apontam que as
representaces sociais de salde na velhice podem estar atreladas a
fatores relacionados a aspectos econémicos, sociais (Como 0 acesso aos
servicos de salide) e subjetivos (como a aparéncia, a autonomia e o bem
estar). Neri (2001) enfatiza a independéncia e a autonomia como
aspectos fundamentais para a qualidade de vida, que é uma avaliacdo
subjetiva do sujeito sobre o seu proprio funcionamento fisico,
psicolégico, social e espiritual.
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Esses dados corroboram os achados de Vieira et al. (2012) que
investigaram as representagdes sociais de qualidade de vida na velhice
para idosos institucionalizados e participantes de grupos de convivéncia.
O conteldo das representagdes sociais obtidas aproximou-se do conceito
cientifico de qualidade de vida, ja que foram identificados os aspectos
fisicos, psicologicos, sociais e espirituais relacionados a ele. Os
pesquisadores obtiveram resultados divergentes quanto a qualidade de
vida, que apareceu como elemento do cotidiano dos idosos néo
institucionalizados, que possuem maior independéncia e acesso a rede
de relagdes, e ausente na vida dos que vivem nas instituices, que tém
restricdes quanto ao convivio social e & autonomia.

Além dessas questbes, as redes sociais dos idosos também
aparecem como conteldo positivo das representacdes sociais de
envelhecimento, da velhice e da pessoa idosa. Estudos (Veloz,
Nascimento-Schulze, & Camargo, 1999; Teixeira, Nascimento-Schulze,
& Camargo, 2002; Andrade, 2003; Freire & Tavares, 2005; Wachelcke
et al, 2008; Magnabosco-Martins, Camargo, &, Biasus, 2009;
Wachelke & Contarello, 2011), apontam em seus resultados a presenca
das relagGes familiares e sociais como elementos importantes na
construcdo dessas representacfes. Contudo, ndo abordam essas relagdes
como questdes centrais para sua formagao.

Os estudos em representacdes sociais de envelhecimento
permitem identificar uma grande variedade de significados atribuidos as
“velhices” (Freire, 2000). Constata-se, contudo, que 0 pensamento sobre
esse objeto tem se modificado gradualmente, indicando uma nova
definicdo das pessoas velhas. Essa mudanca implica modificar a
negatividade associada ao envelhecimento, vinculada exclusivamente a
incapacidade e perdas, em diregdo a imagens de autonomia e liberdade.
Assim, levara a compreensdo da velhice como uma fase do
desenvolvimento humano, constituida de perdas e ganhos, e a melhor
aceitacdo dos idosos nas sociedades modernas (Neri, 2001; Jodelet,
2009).

3 Redes sociais significativas no contexto do envelhecimento

Nos ultimos 30 anos o conceito de rede social tem sido
desenvolvido por diversos autores das areas da Psicologia Social,
Antropologia, Sociologia, Psicodrama, entre outros campos de
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investigacdo, além de ser utilizado nas praticas clinicas e intervengdes
comunitarias (Sluzki, 1997; Moré, 2005). No campo da investigacao
cientifica, o conceito de redes também tem sido empregado, de forma a
compreender os significados das relagdes dos individuos conectados a
outros fenémenos (Moré & Crepaldi, 2012).

O contexto social em que o individuo esta inserido sustenta e
faz parte do seu universo relacional (Sluzki, 1997). Ele distingue a rede
micro social (rede social significativa), que € restrita as relacfes de um
determinado individuo, da rede macrossocial, que é composta pela
comunidade em que ele esta inserido. Dessa forma, com a finalidade de
estabelecer as fronteiras de uma rede, em um determinado contexto de
investigacdo, o autor estabelece 6 sistemas de redes: 1) a rede social
pessoal ou rede social significativa, que compreende as relagdes do
individuo em maior ou menor grau de intensidade e intimidade; 2) as
redes das quais o individuo faz parte, como membro periférico; 3) as
redes supra individuais, em que ha o pertencimento de dois ou mais
individuos que ndo se conhecem a uma mesma rede; 4) as redes as
guais o individuo ndo pertence, apesar de ter membros de sua prépria
rede inseridos nela; 5) as redes das quais o individuo faz parte, mas que
compartilha com poucos ou nenhum dos membros de sua prépria rede; e
6) as redes das quais o individuo e os membros de sua rede ndo fazem
parte, mas que os afetam de alguma maneira. Esses sistemas de redes
permitem a visualizacdo da complexidade envolvida no estudo das redes
sociais, como um sistema interconectado por diversos pontos.

A formac&o das redes sociais de um individuo esta relacionada
ao seu desenvolvimento ao longo do ciclo vital e a sua interacdo com
outros individuos e grupos em um dado contexto. Elas também ocorrem
em contextos formais, institucionais, onde as fungdes da rede sdo bem
delimitadas a partir de suas fronteiras (Moré & Crepaldi, 2012).

O termo “redes sociais” compreende duas esferas, que estdo
correlacionadas, indicando seu significado e o impacto de suporte que
elas tém sobre o individuo. Na esfera do significado, pode-se citar as
redes que se constituem ao longo do ciclo vital do individuo,
estabelecendo relages de intimidade e proximidade a partir das quais
sdo construidos os vinculos. Com relagdo ao suporte, estdo as redes
sociais que abrangem um espectro mais amplo das relagdes do individuo
(como as relagdes institucionais, por exemplo) que podem ser formais
ou informais, e implicam em diversas formas de suporte efetivo (Moré
& Crepaldi, 2012).

Assim, os membros da rede social podem desempenhar fungdes
de suporte social ao atribuirem ajuda ou apoio real e duradouro ao
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individuo (Speck, 1989; Ornelas, 2008). Essa funcdo torna-se muito
importante, pois o apoio oferecido leva a um sentimento de pertenca
grupal, influencia a identidade e confere significado a existéncia do
individuo. Ao mesmo tempo, estimula o bem estar, 0 auto agenciamento
e auto cuidado, e contribui para a melhoria dos relacionamentos e da
capacidade de adaptagdo em momentos de crise (Sluzki, 1997).

Pall (2005) aponta trés formatos de apoio social. A integracao
social compreende a frequéncia de contato com os outros. JA 0 apoio
recebido indica a ajuda realmente recebida pelos elementos da rede. Por
fim, o apoio percebido indica a crenga de que 0s outros podem ajudar
em caso de necessidade e representa o formato de apoio com maior
efeito sobre a satde o bem estar. Dessa forma, pode-se afirmar que as
relagbes com as pessoas que compdem a rede do sujeito sdo
influenciadas pela percepcéo que ele tem sobre a qualidade dos vinculos
construidos (Moré & Crepaldi, 2012).

A rede pode ser avaliada por meio de suas caracteristicas
estruturais, fungdes e atributos de cada vinculo estabelecido, o que pode
indicar a dindmica e a qualidade das relagdes que a compdem (Sluzki,
1997; Moré & Crepaldi, 2012). As caracteristicas estruturais da rede sdo
a: a) tamanho, ou seja, 0 nUmero de pessoas que a compdem, sendo que
as redes de tamanho médio tendem a ser mais efetivas; b) densidade,
gue indica a conexdo entre os membros da rede do individuo,
independente dele; c) composicdo ou distribuicdo, que remete a
proporcdo de membros em cada universo de relagfes; d) disperséo/
acessibilidade, que indicam a distancia entre os membros da rede; €)
facilidade ou dificuldade de acesso aos membros da rede; e f)
homogeneidade/ heterogeneidade da rede demografica e sociocultural,
gue correspondem a avaliagdo da idade, sexo, cultura e nivel
socioecondmico dos membros da rede, identificando diferencas e
semelhangas entre eles (Sluzki, 1997).

As funcgdes das redes, que indicam a forma predominante de
intercdmbio nas rela¢Ges, podem ser: a) companhia social, que implica o
compartilhamento de uma rotina de atividades conjuntas ou
simplesmente estar juntos; b) apoio emocional, que compreende trocas
emocionais em relagdes de maior intimidade, com énfase em atitudes
emocionais positivas, como a compreensdo e a empatia; ¢) guia
cognitivo e de conselho, caracterizado pelo esclarecimento de
informacBes sociais e pessoais, observados pelo individuo como
modelos de papéis sociais a serem seguidos; d) regulacdo e controle
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social, caracterizado por interagdes que denotam e reafirmam papéis
sociais e responsabilidades, favorecendo a resolucdo de conflitos; €)
ajuda material ou de servigos, que compreende contribuicdo financeira e
colaboragdo baseada em conhecimentos especificos, como 0s servigos
de saude; e f) acesso a novos contatos, que indica o estabelecimento de
novas relagdes, ou seja, a inclusdo de novos membros na rede social do
individuo (Sluzki, 1997).

De acordo com Sluzki (1997), cada vinculo que se estabelece
entre o individuo e os membros da rede é dotado de atributos, ou
propriedades especificas, que sdo: a) a(s) funcao(bes) predominante(s)
do vinculo; b) a multidimensionalidade, que corresponde a quantidade
de funcgdes realizadas pelos membros da rede; c) a reciprocidade,
indicando se as func¢Ges sdo desempenhadas e, a0 mesmo tempo,
recebidas pelo individuo; a d) intensidade/grau de intimidade, que
compreende o grau de compromisso da relacdo, e) a frequéncia dos
contatos, caracterizada pelo nimero de vezes que o individuo entra em
contato com os membros da rede, e f) a histéria da relacdo,
correspondendo a aspectos temporais e mantenedores da relacao.

O conceito de rede micro social é referido de formas diferentes
por muitos autores (Speck, 1989; Sluzki, 1997; Moré, 2005; Moré &
Crepaldi, 2012), a saber, “rede”, “rede social”, “rede social pessoal” ou
“rede social significativa”. Portanto, este trabalho terd como conceito
norteador o termo “rede” ou “rede social significativa”, desenvolvido
por Sluzki (1997) e adotado por Moré e Crepaldi (2012).

A rede social significativa consiste no conjunto das relagdes
percebidas como importantes por um individuo, as quais contribuem
expressivamente para a formacdo de sua autoimagem e reconhecimento
como pessoa (Speck, 1989, Sluzki, 1997). Assim, o sistema significativo
do individuo compreende todo o conjunto de vinculos que ele possui,
como a familia nuclear e extensa, 0os amigos, as relacdes de trabalho e de
estudo, a inser¢cdo comunitaria (que inclui os servicos de salde e
assistenciais e os vizinhos) e as relagcbes de préaticas sociais (Sluzki,
1997). Dabas (1993) afirma, ainda, que a rede social estd em permanente
processo de construgdo, nos ambitos individual e coletivo, ja que
consiste em um sistema aberto, potencializado pelo contato com outros
grupos. Dessa forma, ha um ganho permanente a partir das inimeras
relagdes que os membros de diferentes redes estabelecem entre si.

Sluzki (1997) indica que as redes sociais de idosos, em geral,
diminuem em func¢do de perdas de membros e de incapacidades para sua
manutencdo. Elas s@o comumente dotadas de trés caracteristicas: a)
redugdo do nimero de vinculos, por situagdes de morte, migracdo ou
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enfraguecimento dos membros; b) reducdo da motivacdo e das
possibilidades de aumento ou renovacdo dos membros da rede, e c)
aumento da dificuldade de manutencéo da rede, decorrente de um menor
investimento de energia nos vinculos e da perda da acuidade sensorial.

Com a chegada da velhice, o investimento de energia em novas
relagdes e na manutencdo das ja existentes diminui consideravelmente.
As pessoas mais velhas tendem a investir suas energias nos
relacionamentos mais estaveis, como as antigas relaces de amizade e as
familiares, carregadas de significados e sentimentos, o que pode levar ao
desgaste dessas relagBes, principalmente as conjugais e parentais
(Sluzki, 1997; Alves, 2007; Sousa & Cerqueira-Santos, 2011;
Domingues et al. 2013). Mesmo assim, as relacGes familiares sdo
consideradas centrais na vida dos participantes, interpretadas como uma
forma de garantir lagos e atencéo na velhice.

A partir da perspectiva do Ciclo de Vida Familiar, ha algumas
transicOes e tarefas geralmente vivenciadas pelas familias com idosos,
consideradas familias em Estdgio Tardio. Elas se iniciam com a
emancipagdo dos filhos e a vivéncia da aposentadoria, passando pela
condicdo de viuvez, do tornar-se avd elou avd e pelas questbes
relacionadas as possiveis doencas e a dependéncia (Walsh, 1995).

A emancipacdo dos filhos coincide com a entrada na terceira
idade. Ela implica, na maior parte dos casos, na saida destes membros
da casa da familia. Nesse momento ha uma reorganizacdo dos pais que
deixam de investir na educacdo e prepara¢do dos filhos para a vida
adulta, e passam a dar maior atengdo ao seu relacionamento conjugal.
No caso das mdes, Walsh (1995) menciona a perda de um papel
materno, que ja ndo é mais considerado tdo necessario pelos filhos.

Mesmo que passem a residir em espacos diferentes, os filhos
desempenham papel fundamental no processo de envelhecimento e
vivéncia da velhice pelos idosos. Alves (2007) indica que o nimero de
filhos est4 associado a existéncia de apoio por parte da familia. Assim,
caso ndo tenha filhos, o idoso precisa preocupar-se com outras fontes de
ajuda no futuro, seja de quem reside na mesma casa, ou entdo, de outras
pessoas que ndo sdo parentes nem corresidentes.

A condi¢do de avls também implica alteragbes em vérios
relacionamentos na familia, tanto nos papéis como no estabelecimento
de novas interagfes. Torres (2010) identificou posicionamento mais
favoravel quanto ao envelhecimento e & velhice quando h& contato
intergeracional, sobretudo entre av0s e netos. Ao tornarem-se avds, 0S
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individuos podem experimentar novamente, e de uma forma diferente, a
criacdo dos filhos, ja que ndo tém a total responsabilidade de educé-los.
Além disso, exercem o papel de transmitir legados aos membros de
outras geragdes, 0 que permite certa sensacdo de permanéncia da
existéncia (Walsh, 1995). Assim, o convivio com 0s netos permite a
elaboracdo e revisdo da propria vida, além da aproximacdo entre as
diferentes geracoes.

Outra situacdo que acompanha o processo de envelhecimento é
a aposentadoria, que € considerada como mais uma mudanca
significativa pela qual o idoso e sua familia passam. Ela implica
reorganizacBes conjugais, jA que o casal passard mais tempo
convivendo, além de reorganizagdes no papel parental, pois ha maior
disponibilidade de tempo pelos pais para investir no relacionamento
com os filhos (Walsh, 1995; Azevedo & Carvalho, 2006). H4 também, a
possibilidade de haver mudangas nos papéis centrais exercidos pelo
casal, que passardo a realizar atividades diferentes, em outros ambientes
e com outros objetivos.

A perda de papéis profissionais e familiares e de elementos da
rede social dos idosos nesse momento da vida contribui
significativamente para essas mudangas (Walsh, 1995). Em estudo sobre
o0 lugar da familia nas redes sociais de lazer na aposentadoria, Azevedo e
Carvalho (2006) indicam que as relagbes familiares ampliadas sdo
centrais para o lazer dos idosos. Também identificaram uma reducéo dos
relacionamentos ndo familiares. Contudo, essa diminuicéo da rede social
parece indicar 0 aumento da seletividade na escolha de novos amigos e
consolidagdo dos antigos relacionamentos de amizade, corroborando a
ideia de menor investimento de energia em novas relagfes nessa etapa
da vida (Sluzki, 1997; Sousa & Cergueira-Santos, 2011).

Observa-se que a perda de alguns papéis sociais e de fungdes na
familia ndo ocorre apenas por uma possivel diminuicdo da condicdo
financeira decorrente da aposentadoria. Mesmo o0s idosos que
contribuem com a renda da familia, ou que a gerem totalmente,
vivenciam desvalorizacdo de sua opinido pelos familiares (Alves, 2007).
Assim, hd uma associacdo entre o aumento da idade e menor
consideracdo da opinido dos idosos pelos familiares. Esse dado
contradiz a ideia de que os grupos mais jovens associam a velhice a
sabedoria e & experiéncia (Magnabosco-Martins, 2002; Wachelke &
Contarello, 2010), o que indica uma oposi¢cdo entre o discurso e a
pratica cotidiana das pessoas com relacdo a velhice e aos idosos. Ndo
obstante, essa mudanga no contexto das relagGes familiares parece ndo
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interferir diretamente nos sentimentos dos idosos sobre seus familiares
(Alves, 2007).

Em geral, os idosos mantém relagbes de ajuda ofertadas e
recebidas a pessoas de diferentes geracgdes, tanto em espacos privados
como externos (Alves, 2007; Pignatti, Barsaglinni, & Senna, 2011).
Assim, as relagBes sociais entre as geragfes sdo pautadas em trocas de
apoio e constituem-se como um meio para a comunicagdo entre as
geracbes. Mesmo que haja uma troca mutua de relacdes de ajuda, hd um
maior isolamento das mulheres idosas, a partir de 80 anos, em
comparagdo com os homens da mesma faixa etéria. Esse dado pode estar
relacionado & diminuicdo do numero de mulheres casadas. Assim,
mesmo com o suporte de familiares, ha aumento do isolamento das
idosas (Alves, 2007).

Outra condicdo que afeta especialmente as mulheres idosas é a
viuvez, que impde sentimento de perda e desorientacdo. Além disso,
pode ampliar o risco de morte natural ou de suicidio do cdnjuge ao
longo do primeiro ano. H& uma diminuicdo da rede de apoio familiar e
social, implicando numa reorganizacdo da familia, levando a mudancas
de papéis, por exemplo. Fatores intervenientes como a condicdo
financeira desfavoravel ou a dependéncia do vilvo podem interferir de
forma negativa nesses ajustamentos (Walsh, 1995).

O desaparecimento progressivo da rede pode desencadear uma
série de consequéncias, como a soliddo, a perda de papéis sociais e da
propria identidade (Sluzki, 1997). O aumento da idade pode ser um
indicativo da diminuicdo da autonomia e, consequentemente, da
liberdade dos individuos nos contextos familiar e social (Inouye et al.,
2010), principalmente os considerados grandes idosos, com idade
superior a 80 anos. Os idosos passam a precisar da ajuda de outras
pessoas para manter necessidades consideradas basicas (Horta, Ferreira,
& Zhao, 2010). Assim, esse momento do desenvolvimento ou de
experiéncia de uma doenga € percebido como estressante, interferindo
diretamente sobre o humor e a conduta, com a emissdo de
comportamentos agressivos e irritacao, por exemplo.

Em estudo sobre relagfes sociais e auto percepgao de saude em
idosos, Nunes, Barreto e Gongalves (2012) observaram que as relagdes
sociais influenciam a auto percepcdo de salde dos idosos,
independentemente de sua condi¢do de salde. Em contrapartida, essas
relagdes tendem a se alterar quando se estabelece uma situacdo de
dependéncia. As alteracdes decorrentes da dependéncia implicam
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sentimentos de medo e preocupacdo gerados pela percepcdo das perdas
fisicas e cognitivas, além de sentimentos de frustracdo, vergonha e
impoténcia em funcdo dessas perdas (Walsh, 1995; Horta, Ferreira, &
Zhao, 2010). Esses fatores podem alterar as relacdes na familia e tornar
0 contato com o idoso mais dificil.

Walsh (1995) enfatiza a grande incidéncia de doencgas cronicas
entre idosos. Essas doencas implicam relagdes de cuidado e atencdo ao
membro mais envelhecido da familia, alterando relacGes e papéis. Além
disso, a autora ressalta a possibilidade de ocorrerem dificuldades
familiares relacionadas ao estresse gerado por uma doenca crbnica e
pelas novas organizagbes de vida dos membros do sistema. Dessa
forma, como indicam Gongalves et al. (2011), as rela¢des de cuidado
podem ser consideradas fatores dificultadores das relacfes familiares.

Em pesquisa sobre as representacdes sociais do cuidado do
idoso e préticas sociais relacionadas a ele, Brito (2014) constatou como
elemento principal a imagem do idoso passivo, impossibilitado de
autocuidado. Portanto, observou-se a influéncia de algumas dimensfes
das representacdes sociais sobre as praticas dos membros da rede dos
idosos, indicando que o pensamento que esta associado as formas de
cuidado sugere dependéncia e falta de autonomia das pessoas idosas. A
autora verificou, ainda, diferengas entre as configuragcBes das redes
sociais significativas quanto ao sexo, sendo que os homens, quando
independentes, referiram sentir-se menos solitarios, e quando
dependentes, tiveram pouca diminuicdo de sua rede social em
comparagdo com as mulheres. Cabe ressaltar que o perfil dos
cuidadores, em geral, correspondia a mulheres, que eram familiares e
tinham a funcg&o de cuidadoras informais.

Ainda com relacdo as doengas presentes na velhice, um estudo
sobre as influéncias das relagcdes conjugais e parentais sobre o risco de
haver deméncia na terceira idade considerou que a viuvez e a auséncia
de filhos sdo fatores de risco para o desenvolvimento de deméncia na
velhice (Sundstrém et al., 2014). Esses dados corroboram a afirmacéo
de que as relagGes familiares se apresentam como fatores de risco ou
protecéo para o desenvolvimento de algumas doengas mentais. Portanto,
pode-se afirmar que os idosos sdo mais suscetiveis as doengas mentais e,
muitas delas, como depressdo e ansiedade, podem estar relacionadas as
dificuldades de adaptacdo da familia e do prdprio idoso, ao
envelhecimento (Walsh, 1995). Contudo, envelhecimento e perdas
decorrentes desse processo podem ser administradas e percebidas de
maneiras diferentes, mais otimistas, quando ha recursos psicologicos e
apoio social.
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Apesar de conferirem especial importancia a familia, os idosos
mantém e valorizam sua rede de relagdes sociais como um todo, dando
atencdo as relacdes de amizade estabelecidas em espagos religiosos e
grupos de convivéncia, e pela vizinhanga. O convivio nos espagos
comuns do prdprio bairro, entre os vizinhos, estd presente em seu
cotidiano e é uma importante fonte de amizades para eles (Alves, 2007).

As relacbes de amizade implicam em intimidade e
reciprocidade. Elas favorecem a construgdo de uma identidade comum e
permitem o estabelecimento de relagdes de ajuda e conforto emocional
fora da familia. Sousa e Cerqueira-Santos (2011) indicam a existéncia
de um ndmero levemente maior de amigos no inicio da velhice, apesar
da posterior diminuicdo da quantidade de amigos, a partir dos 65 anos.
No entanto, Torres et al. (2014) constataram associa¢fes entre 0 menor
contato de idosos com os amigos e algum tipo de limitacdo funcional,
indicando que o contato diminui enquanto a limitagcdo aumenta.

No Brasil, a sociabilidade entre idosos é frequente, sendo que as
relacGes de amizade estdo mais presentes para 0s idosos que vivem no
meio urbano (Alves, 2007). Entretanto, pesquisas também verificaram a
existéncia de relagdes sociais entre os idosos no meio rural (Pigantti,
Barsaglinni, & Senna, 2011). Apesar de também ocorrerem, elas se
estabelecem a partir das necessidades cotidianas, principalmente
relacionadas & saude, indicam forte apego ao espaco fisico e grande
participacdo dos idosos nas atividades de trabalho.

As experiéncias de relagBes no espaco de sua propria casa e na
vizinhanga permitem a realizacdo de atividades nas imediacGes do
bairro, 0 que suscita boas lembrancas e sensacdo de seguranca aos
idosos A restrigdo das atividades ao espago seguro do bairro também
esta associada a questdo da mobilidade das habilidades para locomocao.
Perdas fisicas significativas ou a falta de rapidez ndo permitem o
acompanhamento do ritmo acelerado das cidades (Alves, 2007).

A participagcdo em grupos € bastante controversa, ja& que 0s
estudos apresentam resultados muito distintos. Para Alves (2007), a
convivéncia em grupos ndo é muito intensa devido a auséncia de
interesse ou de possibilidades. Em geral, o publico que mais frequenta
esses espagos compreende mulheres, com idade entre 60 e 70 anos,
villvas, aposentadas ou pensionistas, com baixa escolaridade, e sem
problemas sérios de saude ou grandes responsabilidades domésticas ou
familiares. Entretanto, este espaco pode se constituir como um meio
para estabelecer relacfes e suporte sociais, 0 que favorece a salde dos
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idosos, levando a convivéncia com outros idosos e a sentimentos de
satisfacdo com a vida e bem estar (Wichmann et al., 2013; Andrade et
al., 2014). Entre os diversos tipos de grupos, hd maior adesdo aos
religiosos, que sdo mais frequentados do que outros tipos. Esses espagos
permeados pela questéo religiosa permitem o estabelecimento de lagos
sociais (Alves, 2007).

A investigacdo das relagbes sociais no contexto do
envelhecimento permite uma compreensao geral de que, ao contrario das
perspectivas negativas, os idosos podem manter relagBes sociais
significativas, oferecer e receber apoio por meio delas. Como em toda
circunstancia social, podem surgir fatores dificultadores, como as
relacfes de cuidado ou situagdes de doenca/dependéncia estabelecidas
entre o0 idoso e um ou mais membros de sua rede.

Ainda que utilizem suas capacidades adaptativas, selecionando
as relagdes nas quais irdo investir energia, observa-se uma contraposicéo
a imagem tradicional da velhice como sinénimo de perdas e declinio.
Diante desses fatores e do incontornavel aumento da longevidade, pode-
se constatar certo ajustamento do meio social e dos proprios idosos,
enquanto categoria social, as novas demandas decorrentes do processo
de envelhecimento.
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4 METODO

4.1 Delineamento da Pesquisa

A presente pesquisa possui natureza qualitativa, empirica e
corte transversal (Gil, 2002). Consistiu em um estudo descritivo, pois
procurou identificar e descrever as caracteristicas de dois fendbmenos, as
representacBes sociais de envelhecimento e as redes sociais
significativas de idosos, além de buscar compreender a relagdo entre
eles (Sampieri, Collado, & Lucio, 2006; Gil, 2008). Investigou em
profundidade o0s objetos deste estudo, buscando explorar o
conhecimento do senso comum e as redes sociais significativas
relacionados ao processo de envelhecimento (Gil, 2002).

4.2 Participantes

Participaram deste estudo 30 idosos, com idade entre 65 e 80
anos, pareados por sexo, residentes em um municipio do Sul do Brasil.
A escolha do nimero de participantes deveu-se ao critério de saturacao
dos dados em pesquisas de natureza qualitativa, que indica a realizacdo
de aproximadamente 20 entrevistas para que o contetdo investigado seja
apreendido de forma satisfatéria (Ghiglione & Matalon, 1997). Apesar
deste parametro, considerou-se satisfatoria a obtencédo de 30 casos para a
saturacdo e confirmag&o das informacdes.

Foram observadas divisfes equitativas das variaveis sexo, faixa
etaria e capacidade para compreensdo do instrumento de coleta de
dados. Portanto, os participantes foram pareados quanto ao sexo devido
as evidéncias encontradas em estudos sobre envelhecimento, as quais
indicam que homens e mulheres vivenciam esse processo de maneiras
muito diferentes. O critério para defini¢do da faixa etéria foi definido a
partir de dois fatores: a) adocdo da idade minima de 65 anos, devido a
vivéncia de mudancas mais significativas (fisicas, emocionais e sociais),
associadas ao processo de envelhecimento a partir dessa idade; e b)
adogdo da idade maxima de 80 anos em funcédo da clara diminuicdo do
contato social e consequente aumento do isolamento social a partir dessa
idade, indicada em estudos sobre envelhecimento (Alves, 2007). Os
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critérios de exclusdo estdo relacionados com a capacidade para a
compreensdo do instrumento de coleta de dados, ja que a utilizacdo de
entrevistas implica a capacidade de reflexdo, verbalizagdo e disposicao
dos participantes (Flick, 2009).

O acesso aos participantes foi realizado a partir da técnica de
coleta de dados chamada “Bola de Neve” ou “Snowball ”. Essa técnica
compreende a indicacdo de novos participantes, que possam atender ao
perfil procurado pelos pesquisadores, pelos proprios entrevistados
(Flick, 2009).

4.3 Instrumentos e técnicas de coleta de dados

O instrumento de coleta de dados (Apéndice A) foi composto
por uma entrevista, seguida da construgdo de um mapa de redes e um
questionario. A entrevista ndo diretiva tratou sobre a tematica das
representacdes sociais de envelhecimento. Apds, foi construido um
mapa de redes a partir de uma entrevista semiestruturada. Ao final, foi
aplicado um questionario de caracterizacdo dos participantes.

4.3.1 Entrevista ndo diretiva

Neste estudo, a utilizacdo de entrevistas ndo diretivas previu a
abordagem do envelhecimento enquanto fendmeno, e o proprio
envelhecimento dos participantes, buscando experiéncias pessoais sobre
esse processo. Os temas foram introduzidos a partir da seguinte
afirmagdo: Peco que o(a) senhor(a) me conte 0 que pensa sobre o
envelhecimento das pessoas. Foram utilizadas técnicas de intervencdo
de entrevistas classicas em profundidade, com a finalidade de estimular
a fala dos participantes (Ghiglione & Matalon, 1993).

A utilizagdo desta técnica visou a aprofundar e explorar
exaustivamente o tema, contemplando informacdes de ordem cognitiva
e afetiva. A apreensdo dessas informagfes busca a identificacdo da
maneira como 0s idosos compreendem, organizam e relacionam as
representacGes sociais de envelhecimento e redes sociais ao seu
contexto, além da compreensdo dos sentimentos, atitudes e experiéncias
pessoais relacionadas a esses objetos (Ghiglione & Matalon, 1993;
Gaskell, 2002).
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4.3.2 Mapa de Redes

O registro das redes sociais significativas dos participantes foi
realizado por meio da construgdo do Mapa de Redes, elaborado por
Sluzki (1997). A construgdo teve como objetivo a caracterizacdo da rede
social significativa dos participantes, que compreende o conjunto de
pessoas com quem 0s sujeitos interagem de forma constante em seu
cotidiano.

A partir das consideragbes do proprio Sluzki (1997), foram
utilizados como critérios de inclusdo para a construcdo do Mapa de
Redes: a) pessoas consideradas importantes na vida dos participantes; b)
frequéncia de contato/ comunicacdo com essas pessoas; € ¢) funcdo
exercida por essas pessoas na vida do participante.

O Mapa de Redes (Figura 1) é dividido em quatro quadrantes
(familia, amizade, relacfes de trabalho ou escolares e relagdes
comunitarias e de servico), 0s quais estdo inscritos sobre trés areas
distintas que permitem identificar o compromisso relacional, e
diferenciar o “grau de intimidade” em que se dédo as relagdes do sujeito.
Séo elas: a) o circulo interno, que é formado pelas relagbes intimas, que
estabelecem contato direto com o sujeito; b) o circulo intermediério,
composto por relagdes pessoais com menor grau de compromisso, como
as relagdes profissionais e familiares intermediarias; e c) o circulo
externo, que indica as relacfes ocasionais do sujeito, como as pessoas
que frequentam os mesmos ambientes sociais, por exemplo.

Amizades Familia
circulo externo
circulo intermediario

circulo interno

Relagoes de
trabalho ou estudo

Relagdes
comunitarias

Funcdes das Redes
F1 - Companhia Social
F2 - Apoio Emocional
.

Grau de significancia das relagocs

N . 1. Relagdes intimas, frequentes
Relagdes com sistemas 2. Relagdes pessoais, com contato.

de satde e agéncias sociais 3. Relagdes ocasionais.
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Figura 1. Mapa de Redes (Sluzki, 1997).

As redes sociais significativas foram avaliadas quanto as
caracteristicas estruturais (tamanho, composicdo,
acessibilidade/dispersao), a fungdo dos vinculos (companhia social,
apoio emocional, guia cognitivo e de conselhos, regulagdo social, ajuda
material e de servicos, acesso a novos contatos) e aos atributos de cada
vinculo (multidimensionalidade e reciprocidade). Foram investigadas
outras varidveis que podem indicar mais aspectos das relagbes sociais
dos participantes: as atividades realizadas no cotidiano e os locais que
eles costumam frequentar.

O roteiro de construgdo do Mapa de Redes foi composto por
questdes semiestruturadas que tiveram como objetivo introduzir a
tematica das relagdes sociais dos participantes e aprofunda-la ao longo
da coleta de dados. Foram realizadas perguntas prévias & construcéo do
mapa, para aquecimento, as quais introduziram a tematica das relagdes
significativas dos participantes. A partir delas, houve a explica¢do do
desenho do mapa e do significado dos quadrantes e dos circulos ao
participante. Entdo, foi iniciada a construcdo do mapa.

Ao longo da construgdo foram questionadas as particularidades
das relagdes dos integrantes com os componentes de sua rede social,
sendo que cada pessoa significativa identificada pelo participante teve
apenas um registro, em um determinado quadrante. Apds a concluséo do
mapa, pediu-se a observacdo do mapa completo pelo participante com a
finalidade de apreensdo global dos dados informados. Durante essa
etapa, foi realizada a complementacdo das informacdes. Foi oferecida
aos participantes a possibilidade de obtencdo da cépia do Mapa de
Redes, devidamente registrado e organizado. Contudo, nenhum deles
optou por recebé-la.

4.3.3 Caracterizacao dos Participantes

Ao final da coleta de dados, foram investigadas variaveis de
caracterizacdo dos participantes da pesquisa, com a finalidade de cercar
varidveis que possam contribuir para a compreensdo dos dados
coletados. S&o elas: idade, local de nascimento, sexo, escolaridade,
renda aproximada, situacdo conjugal, orientacdo religiosa/espiritual,
pratica de religido, nimero de filhos/netos/bisnetos, idade dos
filhos/netos/bisnetos, sexo dos filhos/netos/bisnetos, pessoas com quem
reside, profissao, situacdo de aposentadoria e atividades de lazer.
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4.4 Procedimentos

Foi realizado um treinamento prévio a coleta de dados com a
finalidade de aprimorar a elaboragéo do instrumento de coleta de dados
e das habilidades e apreensdo de técnicas de entrevista pela
pesquisadora. Essa etapa compreendeu a realizacdo de duas entrevistas
iniciais, com duas idosas residentes na cidade de Floriandpolis, Santa
Catarina. Elas foram transcritas, avaliadas e discutidas com a
orientadora e o grupo de pesquisa do Laboratério de Psicologia Social,
da Comunicacdo e Cognigdo — LACCOS.

Inicialmente o local de coleta de dados referia-se a cidade de
Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil. Contudo, j& nas entrevistas
realizadas para treinamento da pesquisadora, observou-se a dificuldade
em iniciar a técnica Bola de Neve, o que se confirmou nos primeiros
dois meses de coleta, periodo no qual a pesquisadora ndo conseguiu dar
continuidade a captacdo de participantes devido a escassa rede de
relagbes com pessoas idosas na cidade. Diante disso, optou-se pela
escolha do municipio de Bom Jesus, Rio Grande do Sul, Brasil, para a
realizacdo da coleta de dados, local em que a utilizacdo da técnica da
Bola de Neve realizou-se com éxito devido a maior facilidade de acesso
aos participantes. Cabe ressaltar que a mudancga do local de coleta de
dados foi submetida & aprovacgdo do Comité de Etica para Pesquisa com
Seres Humanos (CEPSH) da Universidade Federal de Santa Catarina.

O municipio de Bom Jesus est4 localizado no Estado do Rio
Grande do Sul, tem 11.519 habitantes, configurando-se como um
municipio pequeno. Do total de habitantes, 2.200 tém idade igual ou
superior a 60 anos, correspondendo a 19% da populagdo total (IBGE,
2016). Esses nimeros demonstram uma expressiva populagédo de idosos
para 0 municipio, que tende a aumentar, acompanhando o crescimento
da expectativa de vida em todo o pais (IBGE, 2016). Em termos de
investimentos de politicas publicas para o publico idoso, hd poucos
recursos. Atualmente o municipio conta com os servicos oferecidos pela
atencdo basica em salde (Centros de Salide), uma Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI) privada e um Grupo de Convivéncia
para Idosos, aberto aos idosos do municipio.

O primeiro participante foi acessado por conveniéncia,
considerando a rede de relagbes da pesquisadora. Os idosos foram
contatados a partir de indicagBes de outros participantes da pesquisa.
Cada entrevistado foi convidado a indicar outra pessoa, fornecendo
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apenas as informagfes necessarias para contato, neste caso, nome
completo, nimero de telefone e idade. O contato inicial com os
participantes ocorreu por meio de ligacdo telefnica, com a finalidade de
identificacdo da pesquisadora, reconhecimento de quem o indicou para a
pesquisa e repasse de informagdes iniciais sobre os objetivos do contato.
A partir dessa ligacdo, foi agendada data e horario para a apresentacéo
formal da pesquisadora e da pesquisa, assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, e realizacdo da entrevista
individual. A escolha do local, data e horéario da coleta de dados
respeitou as possibilidades dos participantes, com a finalidade de
facilitar seu acesso a pesquisa. Assim, a pesquisadora deslocou-se ao 0
local escolhido. Cabe ressaltar que foi realizado contato com 65 idosos
que atendiam ao perfil deste estudo e que foram indicados pelos
proprios participantes, dentre o0s quais 31 aceitaram participar
efetivamente da pesquisa. Uma entrevista foi desconsiderada nas
andlises devido a insuficiéncia dos dados obtidos.

A realizacdo da coleta de dados com cada participante ocorreu
ao longo de 101 minutos e 45 segundos (1 hora, 41 minutos e 45
segundos) em média, sendo que o encontro com menor duracdo
transcorreu ao longo de 70 minutos e 38 segundos (1 hora, 10 minutos e
38 segundos), e 0 de maior duragdo, ao longo de 138 minutos e 48
segundos (2 horas, dezoito minutos e 48 segundos). As entrevistas nao
diretivas foram realizadas em 57 minutos e 63 segundos em média,
enquanto as entrevistas semiestruturadas, para a construgdo do Mapa de
Redes, ocorreram em 58 minutos e 46 segundos em média. Ambas
aproximaram-se dos critérios estabelecidos pela literatura, que
consideram entre 60 e 90 minutos para estes tipos de entrevista (Gaskell,
2002). Foi oferecida a possibilidade de realizar a coleta de dados em
dois momentos distintos, mas os todos os participantes optaram por
conclui-la em um dnico encontro.

Todas as entrevistas e construgdes dos Mapas de Redes foram
registradas por meio de gravador de audio e auxilio de anotacdes,
mediante autorizacdo prévia dos participantes. Posteriormente, foram
transcritas. Elas foram realizadas individualmente, em espaco reservado
e de escolha do participante, de forma a garantir o sigilo de suas
informacgdes. Foi realizada uma dessensibilizacdo ao final da entrevista
com o objetivo de amenizar possiveis mobilizacdes.
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4.5 Anélise dos Dados

Os dados coletados para caracterizar os participantes foram submetidos
a analises de estatistica descritiva por meio do software Statistical
Package for the Social Science — SPSS. As informagdes obtidas com a
construcdo do Mapa de Redes tiveram como foco a rede social
significativa dos participantes. Foram avaliadas por meio de anélise
descritiva, para estimar as caracteristicas estruturais da rede (tamanho,
distribuicdo e dispersdo) e andlise de conteldo tematico-categorial
(Bardin, 2011), ja que a analise parte de categorias definidas a priori a
partir da Teoria de Redes Sociais Significativas de Sluzki (1997). Esse
formato de analise é indicado por Moré e Crepaldi (2012) para estudos
em que 0 Mapa de Redes é utilizado como instrumento coadjuvante.

Dessa forma, a rede social significativa foi considerada uma
categoria, a partir da qual emergiram quatro subcategorias que
correspondem aos quatro quadrantes existentes no mapa: familia,
amizade, relagfes de trabalho ou escolares e relagBes comunitarias e de
servigo. Assim, os dados foram analisados e apresentados por
quadrantes ou subcategorias, a partir dos quais foi realizada analise de
conteido tematico categorial, com critério semantico de categorizacéo
(Bardin, 2011) para a construcao de categorias relacionadas as funcdes e
atributos dos vinculos constantes nas redes sociais dos participantes.

Foram construidos Mapas de Rede Gerais, para contemplar 0s
dados de todos os participantes, com o objetivo de compreender a
configuracdo global do Mapa. Por fim, foram criadas as varidveis: a)
“tamanho da rede”, indicando os tamanhos pequeno, médio ou grande
para as redes sociais significativas dos participantes; e b) “referéncia da
rede para envelhecimento”, indicando o0s participantes que
mencionaram, ou ndo, pessoas de sua rede para explicar seu pensamento
acerca do envelhecimento. Elas foram obtidas na andlise do Mapa de
Rede e posteriormente relacionadas aos dados sobre representacdes
sociais de envelhecimento.

Os dados obtidos com a realizagcdo da entrevista ndo diretiva
foram submetidos a uma analise de Classificagdo Hierarquica
Descendente (CHD) simples de segmentos de texto, com a utilizacéo do
software IRaMuTeQ (versdo 0.7 alpha 2). As classes de Segmentos de
Texto (ST) resultantes foram agrupadas pela similaridade do
vocabulario (Camargo & Justo, 2013; Camargo & Justo, 2016). Deste
modo, foi possivel identificar o contexto em que as palavras foram
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citadas, o que pode indicar elementos de representagdes sociais na fala
dos participantes (Veloz, Nascimento-Schulze, & Camargo, 1999;
Camargo, 2005).

4.6 Procedimentos Eticos

Este estudo seguiu as orienta¢des da Resolugdo N° 466/2012 do
Conselho Nacional de Salde, que regulamenta os procedimentos de
pesquisas que envolvem seres humanos. A resolucdo dispBe sobre o
prévio assentimento e esclarecimento sobre a natureza e os objetivos da
pesquisa, sobre a assisténcia aos participantes, sua protecdo e
preservagdo de dignidade e autonomia.

Os participantes foram informados sobre os principais objetivos
da pesquisa, tendo acesso aos seus resultados, se assim desejarem, e
puderam desistir da participacdo a qualquer momento. Todos assinaram
duas copias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE
(Apéndice B), permanecendo com uma coOpia e devolvendo outra a
pesquisadora. Este documento foi previamente submetido, juntamente
com o Projeto de Pesquisa, ao parecer do Comité de Etica para Pesquisa
com Seres Humanos (CEPSH) da Universidade Federal de Santa
Catarina, para a aprovacao da realizacdo do estudo, obtendo aprovagédo
para execucdo da coleta de dados (Parecer N° 1.100.042, de
08/06/2015).

Em casos de mobilizagdo devido aos temas suscitados pela
coleta de dados, foi oferecida aos participantes a possibilidade de
interromper e reagendar a coleta de dados, visando o conforto e bem-
estar do participante. Além disso, se necessario, 0s participantes
poderiam ser encaminhados as suas respectivas Unidades de Salde. Nao
houve nenhuma situacdo de mobilizacdo que exigisse encaminhamentos
ou atendimento especifico dos participantes.
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5 RESULTADOS

Os resultados foram apresentados obedecendo a proposta de
andlise de dados deste estudo. Diante disso, foram analisados os dados
de caracterizacdo, seguidos pela analise das redes sociais significativas
e, por fim, da andlise das representacfes sociais de envelhecimento dos
participantes.

5. 1 Caracterizacdo dos Participantes

Os participantes deste estudo foram pareados por sexo, sendo
15 do sexo feminino e 15 do sexo masculino. A idade variou entre 65 e
79 anos (M = 71,16 anos; DP = 4,24). Todos os participantes sdo
moradores de Bom Jesus. Entretanto, nem todos sdo naturais deste
municipio. Dos 30 participantes, 19 nasceram na cidade de Bom Jesus,
onde a coleta de dados foi realizada, 2 s&o de S&o Francisco de Paula,
cidade proxima, 7 participantes sdo naturais de outras cidades do Estado
do Rio Grande do Sul, e 2 séo de cidades do Estado de Santa Catarina.

A renda variou entre R$880,00 e R$15.000,00 mensais, ou seja,
entre um e 17 salarios minimos, indicando renda média mensal em torno
de 5 salarios minimos ou R$4.810,66 (DP = 3.484,28). Entre os 30
participantes 27 sdo aposentados, sendo que destes, 10 ainda trabalham
(6 do sexo masculino e 4 do sexo feminino). Dois participantes (1 do
sexo masculino e 1 do sexo feminino) ndo recebem aposentadoria nem
trabalham, e apenas um idoso permanece no mercado de trabalho
formal, sem ter se aposentado.

Quanto a escolaridade houve predominancia de participantes
com Ensino Médio Completo e Ensino Superior Completo, totalizando
22 idosos com esses nhiveis de escolaridade, sendo 12 do sexo masculino
e 10 do sexo feminino. Entre eles, 6 homens e 6 mulheres possuem
Ensino Médio Completo, enquanto 6 homens e 4 mulheres possuem
Ensino Superior Completo em diferentes areas de formagao.

Vinte e sete idosos relataram ter filhos e netos. Entre eles, 20
sdo casados, 5 vilvos, 1 solteiro e 1 separado/ divorciado. Eles vivem,
em sua maioria (15 participantes), na companhia de mais 2 pessoas.
Nove participantes vivem com mais de 2 pessoas e 6 vivem sozinhos. A
maior parte reside com o c6njuge, ou com o cénjuge e mais um familiar,
seja neto ou filho. Qito participantes tém um ou mais bisnetos. Apenas 3
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ndo tém filhos, netos e bisnetos. Cabe ressaltar que 3 idosos ainda tém
mdes vivas e uma idosa ainda tém pai vivo.

Quanto a situacdo conjugal, como indica a Tabela 1, a maior
parte dos participantes é casada, com predominancia masculina, seguida
pelas participantes vilvas, todas do sexo feminino. Nenhum participante
do sexo masculino é solteiro ou vilvo e 2 participantes do sexo
feminino sdo solteiras.

Tabela 1. Situacdo conjugal dos participantes, segundo o sexo.
Situacdo Conjugal
Solteiro  Casado Separado(a) ou Viavo (a)

€)] €)] Divorciado(a)
Sexo  Masculino - 13 2 -
Feminino 2 8 - 5
Total 2 21 2 5

Todos relataram ter condicfes de salide para gerir suas proprias
vidas. Mesmo assim, 23 idosos relataram ter um ou mais problemas de
salde. Ha predominancia do sexo feminino, com 14 mulheres e 9
homens nessa condicdo. Entre os problemas de salde mais frequentes
estdo hipertensdo (8 participantes), outros problemas cardiovasculares
(6), problemas na tireoide (5) e diabetes (4). Apenas 7 participantes
informaram ndo ter nenhum problema de salde, sendo 6 do sexo
masculino e apenas 1 do sexo feminino. Entre todos os participantes, 12
realizam algum tipo de atividade fisica, sendo que as atividades mais
praticadas sdo: pilates, caminhadas e musculagéo.

5.2 Redes sociais significativas

Considerando os critérios de inclusdo de membros no Mapa de
Rede (pessoas consideradas importantes na vida dos participantes;
frequéncia de contato/ comunicacdo com essas pessoas; funcdo exercida
por essas pessoas na vida do participante), foram analisadas
caracteristicas estruturais, funcdes e atributos de vinculos das redes
sociais significativas dos participantes.

Quanto a estrutura foram analisados o tamanho, a composicéo e
a acessibilidade das redes dos participantes. Estes apresentaram redes de
15,6 pessoas em média (DP = 7,62), sendo que a menor rede foi
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composta por 3 pessoas e a maior rede por 35 pessoas. O quadrante
“Familia” foi o mais expressivo, exibiu o maior nimero de integrantes
para 21 dos 30 participantes, além de apresentar o maior grau de
proximidade e intimidade entre as redes da maioria dos idosos. Entre 0s
outros 9 participantes, 3 tiveram mais integrantes no quadrante
“Amizades”, 2 no quadrante “Relagdes Comunitarias”, um em
“Relagdes de Trabalho ou Estudo”, e 2 participantes tiveram o mesmo
nimero de membros nos quadrantes “Relagdes Comunitarias” e
“Familia”, e “Amizades” e “Familia”, respectivamente.

Quanto a composicéo e dispersao (Figura 2), 454 pessoas foram
citadas pelos idosos como significativas e exercendo alguma funcdo em
suas vidas cotidianas. Dentre elas 266 fazem parte da Familia, seguida
pelas Relagbes Comunitarias (79 pessoas, sendo 8 profissionais de
salde), Amizades (73 pessoas) e RelacBes de Trabalho ou Estudo (36
pessoas). As relagcbes em sua maior parte sdo consideradas intimas e
frequentes pelos participantes, ja que a maior parte dos integrantes das
redes encontra-se no circulo 1. Para elucidar a composicdo e dispersdo
obtida pela construgdo dos mapas, foi reproduzido um Mapa de Redes
Individual, disponivel no Apéndice C.

Amizades Familia

Relagdes
comunitarias

Relagdes de
trabalho ou estudo

Relagdes com sistemas
de saide ¢ agéncias sociais

Figura 2. Mapa Geral de Redes quanto a composi¢&o e dispersao.

Entre os diferentes tipos de contato considerados neste estudo
(fisico, por telefone e/ou por internet), predominou o contato fisico com
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as pessoas que compdem todos os quadrantes, seguido pelo contato
telefonico. O contato pela internet, utilizando redes sociais e troca de e-
mails, € menos frequente, mas existe e contribui para estabelecer maior
proximidade entre os idosos e 0s membros de suas redes que nédo
residem na mesma cidade ou com quem ndo ha contato fisico diario.

As funcBes e atributos dos vinculos estabelecidos entre o0s
idosos e 0s membros de sua rede social significativa, foram analisados
separadamente, por quadrantes, considerando a analise de contetdo com
categoria e subcategorias estabelecidas a priori, baseadas nos temas
propostos por Sluzki (1997). Assim, a partir da categoria Rede Social
Significativa e suas subcategorias (Familia, Amizades, Relagdes
Comunitarias e Rela¢fes de Trabalho ou Estudo) foi analisado o
conteldo das falas dos participantes sobre os membros de cada
guadrante de sua rede, que deram origem aos elementos de analise,
estabelecidos posteriormente & analise (Tabela 2).

Tabela 2.Funcg®es e atributos dos vinculos dos participantes, com categoria e
subcategorias estabelecidas a priori.

CATEGORIA SUBCATEGORIAS ELEMENTOS DE
ANALISE
Familia Vinculo
Cuidado

Percepcdes de ajuda
(In)dependéncia

RelagBes Comunitérias Participacéo
Apoio
REDE SOCIAL Reconhecimento matuo
SIGNIFICATIVA
Amizades Compartilhamento
Companhia

Confidencialidade

Relagbes de Trabalho Contribuicdo
e/ou Estudo Convivéncia
Perten¢a a um grupo

Tendo em vista a qualidade das relagbes sociais dos
participantes diante do envelhecimento, as funcfes e os atributos das
redes foram organizados e apresentados por quadrantes ou
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subcategorias, juntamente com os contetidos das falas dos participantes.
Cabe ressaltar que os dados foram analisados em conjunto,
considerando as redes sociais significativas dos 30 participantes deste
estudo.

5.2.1 Relagbes Familiares

O quadrante “Familia” foi composto por 266 pessoas, sendo que
255 mantém relagdes intimas e frequentes (circulo 1) com os
participantes. Apenas 11 pessoas compuseram o segundo circulo, que
indica relagbes menos intimas com contato, e nenhuma pessoa compods o
terceiro circulo, que indica relagdes ocasionais (Figura 2).

Como indica a Figura 3, entre as relacBes intimas e frequentes
0s membros mais citados foram os(as) netos(as) e filhos(as), seguidos
pelos(as) esposos(as), genros, noras, maes e sogra. Ja os(as) irmaos(as),
sobrinhos(as), cunhados(as) e outros familiares foram considerados
como estabelecendo relagBes pessoais, com contato, mas menos intimas.
Entre as funcdes mais exercidas por esses familiares mais intimos estao
apoio emocional, companhia social e ajuda material e de servicos.

Familia

* Primo(a)

e Cunhado(a)

= Sobrinho(a)-neto(a)
“Neto(a)
'FllhO(a)\_- Bisneto(a)
A Tio(a)
*Genro/Nora'
.' Maie « Soora * SObrinhO(a)
Figura 3. Pessoas que compdem o quadrante Familia.
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Os familiares para os quais o idoso exerce alguma funcdo na
vida cotidiana sdo os netos(as), filhos(as), esposo(a), irmaos(as),
cunhados(as) e mae. Essas funcdes também sdo de apoio emocional,
companhia social e ajuda material e de servigos, como indicado na
Tabela 3. Cabe ressaltar que ndo ha mencdo, por nenhum idoso ou
membro de sua rede, da funcéo acesso a novos contatos.

Tabela 3. Fungdes mais exercidas pelos participantes e pelos membros de suas
redes no Quadrante Familia.

Membros Frequéncia Disperséo Fungdes mais Funcdes mais
da rede (circulo) exercidas pelos exercidas pelo
membros idoso
Netos (as) 81 pessoas 1 Apoio emocional ~ Ap. emocional
Ajuda mat./serv.
Comp. social
Guia cog./cons.
Regulagdo social  Regulacdo social
Filhos 64 pessoas 1 Ap. emocional Apoio emocional
(as) Ajuda mat./serv.  Ajuda mat./serv.
Companhia social
Guia cog./cons.
Regulagdo social
Irmaos 30 pessoas le2 Apoio emocional  Apoio emocional
(as) Ajuda mat./serv.
Comp. social
Guia cog./cons. Guia cog./cons.
Esposo 22 pessoas 1 Apoio emocional  Apoio emocional
(@) Comp. social Comp. social
Regulagdo social
Cunhados 19 pessoas 2 Apoio emocional
(as) Ajuda mat./serv.  Ajuda mat./serv.
Sobrinhos 17 pessoas le2 Apoio emocional
(as) Ajuda mat./serv.
Comp. social
Genros/ 11 pessoas 1 Apoio emocional
Noras Ajuda mat./serv.
Comp. social
Primos 7 pessoas 2 Apoio emocional
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(as) Ajuda mat./serv.
Comp. social
Tios (as) 6 pessoas le2 Apoio emocional
Ajuda mat./serv.
Comp. Social
Mée 2 pessoas 1 Apoio emocional  Apoio emocional
Ajuda mat./serv.
2 pessoas le2 Apoio emocional
Sobrinhos Comp. social
(as) netos
(as)
4 pessoas le2 Apoio emocional
Bisnetos
(as)
1 pessoa 1
Sogra Apoio emocional

No quadrante “Familia”, boa parte dos vinculos apresenta
reciprocidade e multidimensionalidade. Na maioria das relagbes citadas
pelos participantes had multidimensionalidade das fungfes exercidas na
vida do idoso, predominando as fungdes apoio emocional, ajuda
material e de servicos e companhia social. Ha, portanto,
multidimensionalidade em quase todas as relagbes, com excecdo
daquelas estabelecidas com bisnetos(as), méae e sogra, onde a Unica
funcdo destes membros é de apoio emocional para 0 idoso. As outras
fungdes aparecem associadas a uma dessas fungdes principais, em
menor frequéncia.

As funcdes apoio emocional e companhia social apresentam
maior reciprocidade entre os idosos e seus familiares. Elas séo
estabelecidas entre os idosos e esposo (a), irmdos(as), filhos(as) e
netos(as). Ja as outras funcdes que sdo reciprocas, ajuda material e de
servicos e guia cognitivo e de conselhos, sdo estabelecidas com
cunhados(as), irmaos(as), filhos(as) e netos(as). A funcdo de regulacéo
social é reciproca somente entre 0s participantes e seus netos(as).
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Dois tipos de relagBes apresentam maior multidimensionalidade
e reciprocidade, com os filhos(as) e netos(as). Os vinculos em que ha
maior multidimensionalidade sdo estabelecidos com os filhos(as), onde
a reciprocidade de apoio emocional e companhia social ¢ significativa.
Ja com os netos(as), a reciprocidade ocorre para as fungdes apoio
emocional e regulagdo social, considerando que os idosos exercem cinco
das seis fungdes consideradas neste trabalho na vida dos netos(as).

5.2.1.1 Familia: vinculos, percepcdes de ajuda, cuidado e
(in)dependéncia

Os membros do contexto familiar aparecem como as pessoas
mais significativas e proximas para os participantes. Essas relagdes, de
forma geral, estdo baseadas nos vinculos bioldgicos e afetivos, nas
percepcOes de recebimento e oferta de ajuda, no cuidado ofertado e
recebido e na (in)dependéncia conferida ou retirada dos participantes
pelos membros do sistema familiar. Para eles, os familiares sdo o centro
da vida das pessoas, onde se encontra realizacdo pessoal.

“Eu acho que as pessoas importantes sempre
sdo as pessoas da familia. [...] é na familia
que a gente traz as obrigagdes, 0s
compromissos e as realizagfes também. [...]
é a familia que te da oportunidade para fazer
0 que precisa fazer. Vencer o que tem, enfim,
todos os problemas, tudo que a familia tem.
[...] eu acho que a familia é a sede de tudo,
inclusive para a humanidade achar um
caminho melhor. A pessoa so se realiza ali. E
as pessoas mais queridas sdo essas, que
fazem parte da familia” (P. 12).

Entre os familiares mais citados estdo os netos. O
relacionamento com eles surge de maneira significativa. Em linhas
gerais, o afeto e a intimidade tornam os netos muito importantes na vida
dos participantes, conferindo significado a sua existéncia. Além disso, o
vinculo biolé6gico e a ideia de continuidade da familia por meio deles
também surge com bastante evidéncia.
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“[...] o nivel de aproximacéo. [...] elas estdo
mais do que qualquer outra pessoa. Acho que
esse afeto familiar ndo tem como distinguir.
Acho que faz parte. E a razéo da gente viver,
ndo tem como desvincular” (P. 11).

“[As netas] sdo a continuacdo da familia.
[Uma delas] eu ajudei a criar. Quando a
mée dela foi estudar, ela ficou comigo, cinco
anos. Agora continuamos, por que ela
almocga comigo e estamos sempre juntas” (P.
21).

A realizacdo de atividades cotidianas com 0s netos torna a
relacdo mais intima. Os idosos identificam algumas de suas proprias
caracteristicas de comportamento nos netos. Isso gera sentimentos como
orgulho.

“A minha neta é muito comunicativa. Puxou
por mim, pela avd! Ela vai fazer sete anos
agora. Mas é uma coisa mais linda! Vou até
te mostrar a foto dela. Olha s6! Pouco linda
a minha neta!” (P. 20).

Ao longo das falas dos participantes, verifica-se que 0s
relacionamentos entre 0s idosos e seus netos tomam formas diferentes
dependendo da idade. O relacionamento com 0s netos pequenos, ainda
criancas, surge como um conforto afetivo.

“[...] principalmente, para mim, 0 que muito
me alegra e conforta, é a minha relacdo com
0s meus netos. Eles séo so filhos com acucar!
A gente tem uma rela¢do muito amistosa, de
muita afinidade com eles. [..]Jos netos
chegam Ia, pronto! O trabalho para. Tem
que dar atencdo para eles. E aquilo para
mim é um balsamo. E revigorante, um
energético que me conforta, me alegra e me
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faz esquecer todas as preocupagdes e
compromissos! Por que o afeto, o carinho
dos netos é uma coisa inexplicavel, que
conforta muito a gente. Eu tenho que dar
atencdo para eles” (P. 4).

Essa relacdo estd predominantemente baseada em atividades
ludicas, como realizacdo de desenhos e contagcdo de historias. Essa
Gltima atividade cumpre um papel fundamental no estabelecimento de
vinculos e na transmissdo de costumes e tradigdes para 0s netos.

“Eles adoram! Eu invento historias para
eles. Umas eu digo que aconteceu e vou
inventando. E eles dizem, v6, ndo quero
histéria lida! Eu digo, vamos ler um livro!
Eu estou cansada, eu inventei, e ndo sei mais
0 que dizer para eles! Mas eles dizem, vo,
nao quero histdria lida! Eu quero histoéria de
verdade! Daquelas que vocé contava, que
vocé dizia que era assim! E agora, eu estou
com um compromisso com eles, no verdo,
Vou levar eles 14 na Serra, onde aconteceram
historias fabulosas! Que eles me ouviram
contar, e querem ver onde é que aconteceu!
Eu vou ter que mostrar! E aqui! S6 que
quase tudo eu fui inventado! E muitas sdo
aquelas histérias que o meu pai contava [...],
que ele conta o que ouviu do pai dele. Eu vou
contando essas historias, mas digo que
aconteceu comigo, que aconteceu com um vo,
que aconteceu com 0 outro v6. Ainda mais
aqui! E eles acham fantéastico!” (P. 13).

“Q [neto] mais novo que eu tenho, que vai
fazer dois anos em outubro, chega 14 e o vo
tem que comprar balas para ele, o vd tem
que acompanhar ele por tudo, e quer que o
vO faca desenho para ele. Ele desenha um
pouco, o0 vO tem que desenhar outro pouco, e
é uma coisa muito gostosa!” (P. 4).
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Explicacbes sobre momentos importantes do ciclo vital, como a
morte, por exemplo, também surgem como ensinamentos transmitidos
por meio da contacdo de historias. Ensinamentos religiosos surgem
atrelados a essa pratica. Isso reforga as func@es de guia cognitivo e de
conselhos e apoio emocional, exercidas pelos idosos na vida das
criangas.

“a minha neta, coitadinha, com quatro anos
perdeu [uma pessoa da familia]. E o que eu
faco até hoje? Estou sempre dando conselhos
para ela e dizendo que essas coisas podem
acontecer. E que eu sempre estou rezando.
Eu digo que foi uma coisa triste, de repente,
e chocou todo mundo. Mas ja passou. Entdo
a gente tem que rezar e falar para ela que
foram coisas que aconteceram. Eu contei a
historia do Abel e do Caim para ela. Outro
dia ela chegou ali embaixo e disse, sabe que
foi um Caim da vida de hoje que [fez isso]?
Tudo que a gente fala para ela, passe o
tempo que passar, ela chega aqui e diz, vo,
me conta a histéria do Abel e do Caim. Me
conta a historia da Arca de Noé. Ela ndo
esquece, coisa mais amada! Ela pede para a
gente repetir” (P. 20).

A reciprocidade da funcdo apoio emocional entre 0s netos
pequenos e os idosos surge nesses momentos dificeis do ciclo vital.
Nesses casos, observa-se que os netos realizam a funcdo de apoio,
mesmo que ainda sejam pequenos e realizem interpretacdes proprias de
situacBes dificeis. Essa questdo fica evidente em casos como outra
situacdo de morte na familia.

“[Quando ele faleceu, a minha neta] se
abracou em mim e ficou assim, quietinha, s6
respirava. Coitadinha. Depois, no outro dia,
nao sei se eu chorei e ela veio me acalentar.
Ela disse assim para mim, vé, ndo fica assim!
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Hoje foi [ele], amanhd é a senhora! A
[minha] tia vai fazer [contigo] a mesma
coisa que ela fez com ele. Levou para o
hospital. [...] como a gente aprende também,
com as criancas. [...] eu achei um amor” (P.
16).

Outras formas de contato com 0s netos pequenos se

estabelecem pelo ensino de alguma atividade concreta, em que sdo
passadas informagfes sobre como fazer algo. Essas relag@es ludicas e de
ensino acabam se estabelecendo como maneiras de manter a
proximidade dos netos, demarcando o convivio intergeracional.

“A  professora sugeriu para as avos
participarem da vida da crianga na escola,
ou contando uma histéria, conversando com
as criangas e os professores, ou fazendo
alguma coisa, uma receita. E eu fui fazer
pao. Para eles saberem de onde é que saia 0
pdo. E a minha neta numa felicidade, numa
felicidade! A minha vo esta fazendo péo para
mim e para 0s meus coleguinhas! Foi tdo
gostoso, tdo gostoso! Por que eu ja levei a
massa mais ou menos crescida de casa, dei a
receita, expliquei direitinho, e dei um
pedacinho para cada um modelar. Ai, um fez
uma cestinha, outro fez um bonequinho,
outro fez fruta, boneco, banana. Olha, foi tdo
divertido! Na sala de aula com eles! Elas
organizaram, levaram dois fornos elétricos,
assamos e depois, uns levaram para casa,
outros ja comecaram a comer. Mas foi muito
gostoso!” (P. 16).

Esse contato e a realizacdo de atividades com as criangas

pequenas geram aprendizado para os idosos. Apesar de relatarem certo

cansaco fisico,

sentem-se muito bem mentalmente com essa

convivéncia, que proporciona troca de conhecimentos com os netos. Os
idosos exercem algumas fungdes de regulacdo social na vida deles,



73

estabelecendo limites para comportamentos considerados inadequados
em determinados momentos.

“Essa convivéncia com os netos é um fator
importante para a gente rejuvenescer a
mente. N&o o fisico! Por que eles te cansam!
N&o tem! Essa é a faixa etdria da crianca
que se diverte por qualquer coisa! [...] sdo
todos respeitosos. Se eu falar, e ndo preciso
falar muito, por que pela postura que eu
tenho, eles j& me ouvem! Eles contribuem
dessa maneira, se divertem, riem, brincam!
Isso faz a gente dar uma rejuvenescida. [...] e
nés trocamos conhecimentos na area do
inglés, por que eu também fiz curso de inglés.
Neste momento entdo, 0s meus netos estdo
me ensinando muitas coisas. Na questdo da
informatica, o uso do computador e tal, a
gente € mais demorada para conseguir
aprender algumas coisas e eles vém e nos
ensinam. Eu ndo preciso nem de um
professor! Eu tenho professores em casal!”
(P. 26).

O incentivo e a participagdo dos idosos na educacdo dos netos
ficam bastante evidentes. Ha também uma ajuda aos pais das criancas,
por meio do compartilhamento do cuidado.

“Volta e meia a gente volta a ser crianga com
0s netos e tem que dar os limites também! A
minha neta, que mora aqui ao lado, é muito
importante. Em muitas coisas eu tenho que
voltar a ser pai e fazer coisas que eu pensava
que ndo ia mais fazer. Essa é a vida! Isso
mostra que tu estas vivendo, esta
participando” (P. 29).
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Outra questdo sobre o relacionamento com 0s netos pequenos é
a sensacao de ajudar e receber ajuda em determinados momentos. 1sso
indica a presenca de reciprocidade nessa relacéao.

“[a minha neta] leu para mim sobre abacaxi
e abacate, um livro sobre a importancia [de
comer] frutas. Entdo, eu estou ajudando ela
a ler, mas ela também esta me ajudando com
a alimentacdo. Sao coisas pequenas, mas que
tém muita importancia. Entdo, é uma troca”
(P. 29).

O relacionamento com os netos adultos também esté baseado no
afeto. Contudo, ele emerge na fala dos idosos ao se referirem as
preocupacdes com seu bem-estar e em receber noticias sobre eles,
mesmo que morem longe. Percebe-se sentimento mutuo de amor entre
avos e netos, associados a saudade, contrapondo a liberdade necessaria
para que eles se afastem e sigam suas vidas. Essa questdo destaca a
funcdo reciproca de apoio emocional entre avds e netos.

“Eu vim da casa de um dos netos agora [...].
Vou te contar, chega a cortar o coracédo da
gente na hora de vir embora. Eles criam asas
e é necessario voar. E voam, geralmente,
para longe. Voltam de vez em gquando, ficam
no poleiro um pouquinho e depois saem” (P.
1).

“Moram no meu coragdo. [...]. Somos idolos
para eles, e eles para nés. E eu sou
beijoqueira e eles sdo carinhosos comigo.
S80 uns doces. Respeitam e sdo tudo para a
gente. S&0 0 nosso amanha” (P. 5).

Os netos adultos, em sua maioria, j& tém responsabilidades a
cumprir com estudos e/ou trabalho, o que dificulta o contato frequente
com os avos. Apesar disso, destacam-se as formas de contato dos idosos
com 0s netos adultos, mantidas, muitas vezes, por meio de utilizacdo de
telefones celulares e de redes sociais na Internet. Esses aparelhos ndo
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sdo empecilhos para a comunicacdo com 0s netos, mas 0s idosos
referem dificuldades para utiliza-los. Constata-se que, mesmo com a
distancia e a dificuldade em manusear os aparelhos de comunicagdo
(telefones celulares e computador), ha uma aproximagdo entre avés e
netos adultos devido ao seu uso.

“E tem um neto que eu falo mais com ele
mais no facebook do que ao vivo. No
facebook a gente conversa um monte” (P.
23).

“O [esposo] sempre tinha o habito de ligar
[...]. Agora tem outros meios, SO que eu ndo
quero esses telefones! Entdo, agora, a gente
se relaciona mais a distancia mesmo” (P.
16).

Outra funcdo exercida pelos netos adultos na vida dos avds,
mesmo que a distancia, é a regulacdo social. Ela surge por meio de
sugestdes e alertas dos netos. H& uma preocupacgdo dos idosos em dar
liberdade para os netos falarem quando esquecem alguma coisa ou
fazem algo repetitivo.

“Entdo nds temos liberdade para eles
mexerem e dizerem, isso ai a senhora ja
contou! Conta outra coisa! [...] eles sdo
importantes. Estdo sempre mandando uma
mensagem, se relacionando, telefonando.
Sempre aparecem. [..] a gente conversa
muito pelo whats” (P. 18).

Mesmo diante desse apoio emocional percebido pelos idosos, a
expectativa sobre o cuidado dos netos com 0s avos € controversa, ja que
alguns idosos parecem esperar cuidado dos netos, enquanto outros nao
tém essa perspectiva. Apesar de perceberem a preocupacdo dos netos
adultos com seu bem estar, e 0 amor que lhes é conferido, alguns idosos
ndo esperam cuidado desses membros da familia no futuro.
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“SO penso em ndo contar muito com eles
futuramente, por que cada um tem a sua
vida. A [minha filha] também vai envelhecer,
jatem a neta. As [netas] vao ter a vida delas,
mas eu acho que nunca vao deixar de nos
dar a atengdo necessaria” (P. 5).

Outros participantes referem essa expectativa de que 0s netos
cuidem deles de alguma maneira, relacionando esse cuidado com suas
profissbes. H& uma sensagdo de seguranga por ter esse apoio
"especializado” dos netos.

“As [netas] ja tém sua profissdo. Trabalham
bastante. [...] a diferenca é que eu ja tenho
uma dentista para me atender! Se precisar de
advogado também esta rudo certo” (P. 19).

“A gente vai 14, quando tem médico algo
assim, eles fazem rodizios para ver quem vai,
guem leva e quem nao leva” (P. 18).

Apesar de o vinculo bioldgico ser citado por muitos idosos
como um fator importante para considerar as pessoas importantes em
sua vida, o relacionamento familiar permeado pela amizade e pelo
cuidado também caracteriza essa importancia. E possivel identificar que
a percepgdo de oferecer ajuda e recebé-la, torna o relacionamento mais
significativo. Essa caracteristica fica evidente na fala de um participante
(P.10).

“[..] os netos também, que sdo muito
proximos. Ndo sobra s6 um relacionamento
familiar, mas um relacionamento de amizade
também, de cumplicidade. De estar sempre
junto. Sao pessoas que eu considero muito
importantes. Qualquer coisa que da, a gente
sai daqui e vai 14. Comigo também, quando
eu fiquei doente, eles vinham aqui me trazer
e me visitar. E uma coisa bem intima mesmo,
de familia que se d& bem. E de apoio
também”.
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Isso se evidencia também no relacionamento com os filhos, que
€ mencionado pela maioria dos participantes como importante devido
aos vinculos bioldgico e emocional e as relagdes de cuidado. O afeto
familiar e a intimidade, mais uma vez, sdo citados como muito
importantes, tornando a relagdo com os filhos muito significativa.

“As filhas estdo no mesmo nivel de
aproximacdo. Isso também deriva do afeto.
Ent&o elas estdo mais do que qualquer outra
pessoa. Acho que esse afeto familiar ndo tem
como distinguir. Acho que faz parte. E a
razdo da gente viver, ndo tem como
desvincular” (P. 11).

“O ndcleo familiar que te da apoio é
suficiente na vida. Familia mais ampla é uma
coisa meio complicada. Eles sdo importantes
por que sdo produtos em que eu tenho
cinquenta por cento de participacdo” (P. 24).

Esse afeto e o amor incondicional que os pais tém pelos filhos
justificam essa importancia. Segundo alguns participantes, devem ser
compreendidos como exemplo de amor. Além disso, a explicagdo da
relacdo com os filhos também surge atrelada a compreensoes religiosas
de familia, havendo uma preocupagdo dos idosos em oferecer um
ambiente acolhedor aos filhos, para que eles fiquem por perto.

“Quando tu tens um filho, vai ser um amor
completamente desprendido. Tu das tudo sem
querer nada de volta. E um dos amores mais
completos. E o de mae. Por que é aquele que
da, sem esperar” (P. 12).

“Eu sou responsavel por eles. E meu legado.
Isso é divino. Ja tive em outras vidas
algumas diferencas com eles. E deus disse
olha, vocés vao juntos agora para evoluirem,
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se perdoarem e crescerem juntos. Essas
mesmas dificuldades. Eles sdo o meio para
eu crescer. Eles me dédo todo esse suporte.
Isso é reciproco, eu também sou um meio
para eles crescerem” (P. 9).

Apesar da mencdo a esse amor desprendido de expectativas
surge, em algumas falas, a ideia de continuidade por meio dos filhos e
da transmissdo de um legado relacionado aos vinculos bioldgicos. Essa
ideia de continuidade da familia, também surge quando os participantes
conferem aos filhos a fungéo, e a responsabilidade, de manter o status
social adquirido.

“Os filhos sdo como uma &rvore. Eles sdo 0s
nossos galhos. Nos somos o tronco e eles séo
os galhos. Ou as flores, os ramos” (P. 3).

“Qutra coisa que me alegra muito, também, é
ver a postura, 0 comportamento e o conceito
que os meus filhos tém na comunidade. Vocé
sabe que a gente se realiza nos filhos.
Gragas a deus meus filhos sdo motivo de
orgulho para mim” (P. 4).

Outra questdo, que surge principalmente com relagéo aos filhos,
refere-se a relacdo de cuidado. Ela é compreendida de vérias maneiras
pelos participantes, mas, em geral, indica aceitagdo ou recusa em
receber cuidados dos filhos. Para alguns participantes, o cuidado
recebido é interpretado como uma retribuicdo a um cuidado conferido
aos filhos quando eram pequenos.

“Gragas a deus meus filhos séo motivo de
orgulho para mim. Os filhos é que vao
assumindo mais o controle de tudo, e até os
cuidados com a gente mesmo. Antes era eu
que me preocupava com eles, o bem estar, a
salde, o provimento das necessidades deles.
Hoje eles que mais se preocupam com a
minha satisfagdo, o meu bem estar, sdo 0s
meus filhos. E assim, eu acho que deve ser.
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Eles ttm a mesma dedicacdo com os filhos
deles e comigo” (P. 4).

Nesse sentido, os filhos surgem como apoio para resolucdo de
problemas e oferta de afeto. O contato com eles, por si s6, conforta os
participantes, que recebem e também oferecem apoio emocional e ajuda
material e de servicos aos filhos, quando percebem essa demanda.

“[...] semear as nossas filhas o carinho e a
atencdo. A gente ndo é mais crianga também.
A gente j& estd na velhice. E que eles nos
retribuam essa parte com carinho, é 0 que a
gente necessita” (P. 5).

Essa reciprocidade em oferecer e receber ajuda dos filhos surge
constantemente na fala dos idosos, que auxiliam os filhos em atividades
do dia a dia, como o preparo de refei¢Ges, cuidados com a casa e com 0S
netos, além de oferecer sua companhia. Em contrapartida, é mencionada
constantemente a preocupacao dos filhos com as condic¢Ges de salde dos
pais. Essa sensacdo de ser cuidado pelos filhos, receber atencdo deles e
saber que eles se preocupam é bastante significativa para tornar a
relacdo importante.

“Fui para a cidade onde moram os dois
filhos mais novos, para ajudar enquanto eles
ndo conseguiam empregados para a casa. A
[filha mais velha] esta [em outra cidade]. Eu
sempre vou, fico um tempo 14, no inverno.
Sempre vou ao aniversario deles. Fico la um
més e pouco. [...]. A [mais nova] que, apesar
de trabalhar, vem, faz a refeicdo aqui e
[depois] a tardinha ela vem de novo. Mas
gracas a deus, com todos eles, é dtimo. A
[filha mais nova] eu protejo muito, pela
saude [...] é em funcdo da saude dela. Mas
para mim todos sdo a mesma coisa. Eu
comento, eu falo, tenho bastante intimidade.
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Eu vou calgar uma meia, calgar uma bota, a
gente j& ndo tem mais a elasticidade, ento
ja é mais dificil. Ai a gente, meu deus do céu,
para calcar uma meia, uma bota, tem que ir
alguém ajudar. A gente fica. A [minha filha
mais velha] que vinha e dizia, méde deixa que
eu calco. Ai a [outra filha] dizia, nao
senhora! Deixa a made! Deixa! Nao, ndo pode
se entregar” (P. 16).

O apoio emocional percebido estd relacionado com outras
funcbes, como a companhia social, guia cognitivo e de conselhos e
ajuda material e de servigos. Elas estdo representadas pelos pedidos de
ajuda aos filhos nas tomadas de decisdes importantes e no auxilio para
deslocamentos. A reciprocidade para essas fungdes e a presenca de
pequenos conflitos nas relagdes ficam evidentes na maior parte dos
€asos.

“O [meu] pai faleceu aqui também. Eu, aqui
perto, que fiquei para arrumar essas coisas,
do inventario. Estava meio complicado, meu
deus! Até passei um pouco para a [minha
filha], por que eu nem entendia mais o que a
guria dizia, de tanto que eu estava com a
cabeca ruim” (P. 22).

“Meu relacionamento com eles é muito
aberto. Pelo fato deles morarem em outra
cidade, eu, a cada quarenta dias, vou visita-
los. E eles me visitam muito mais. Mas até
agora eu ndo identifiquei uma rigidez
afetiva. Claro que existem conflitos de ideias,
isso & comum. Eu ajudo eles, quando eles
precisam de conselhos. Quando estdo muito
em ddvida de algo, sempre vém me
perguntar. Essa liberdade familiar sempre
existiu” (P. 24).

Cabe salientar que, em familias com muitos filhos, essas
funcGes mais concretas sdo desempenhadas por pessoas diferentes.
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Assim, hé certa divisdo das demandas, que séo distribuidas aos filhos de
acordo com suas aptiddes para resolver problemas ou realizar algo.

“Os dois filhos mais velhos estdo mais perto.
Eles sdo importantes para tomar decisdes.
Os outros sdo até mais solicitos que eles,
mas ndo para decisdes. [...] o meu filho mais
velho, geralmente é para solucBes
financeiras. E para levar a gente para la e
para c4, é a filha mais velha. Dos filhos, ela
€ a mais presente. Mas eu coloco todos perto.
E o mais novo me d& carinho, amor, é o
amor da mae” (P. 25).

O cuidado dos idosos com os filhos também estd muito
relacionado a questbes materiais, concretas, com fornecimento de
recursos financeiros e ajuda na compra de bens. Esse tipo de cuidado é
percebido pelos participantes como uma manifestacdo de amor. H4 uma
preocupagdo com o bem estar dos filhos.

“Eu tenho dois filhos, entdo se eu der
dinheiro para um, eu dou igual para o outro.
Fui criada assim e fago assim. Esses tempos
[recebi um dinheiro]. Dei um pouco para
um, e um pouco para o outro. Os dois tém
carro zero e eu que ajudei eles a comprarem!
Um tem um gol e a outra [também]. Eu que
fui ajudar ela a comprar. Entdo, ndo tem
nem o que se queixar. E foi uma vez so! [...]
eles séo filhos, a gente estd sempre com o
pensamento neles. Esta sempre querendo ver
eles e ajudar, por que eles estdo sempre
precisando. E amor de mae. Querendo
sempre falar. Eles ligam, me procuram. O
carro eu ainda estou ajudando a pagar” (P.
22).
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A percepcdo de ajuda também esté ligada a funcéo de regulacéo
social. Os filhos, mesmo que esporadicamente, auxiliam na tomada de
decisdes e chamam a atencdo dos pais idosos sobre determinados
comportamentos ou opinides.

“Eu, pelo menos, tenho um relacionamento
uniforme com todos. Nunca distingui
nenhum. E receber a ajuda deles ndo quer
dizer eles darem alguma coisa, as vezes
significa até chamar atencdo em alguma
coisa. Principalmente eu, que faco parte da
familia, e sou meio boiado da cabeca” (P.
23).

O contato com os filhos, em geral, é muito proximo,
independente da distancia geografica. Apesar de haver contato fisico
frequente, na maioria dos casos, muitos participantes mantém contato
intenso com os filhos por meio de telefone e Internet. Nota-se que ha a
percepcdo de ajuda e apoio emocional, mesmo que de forma virtual.

“A gente vai a [cidade deles] e nos falamos
no telefone e WhatsApp Tenho trés filhos 14 e
uma filha aqui! Com essa historia de
WhatsApp, o contato é diério! Toda hora!
Manda uma foto e tal. Sentir que eu tenho a
minha familia me ajuda muito. Eu sempre
agradeco. A familia € o inicio de tudo. Entéo,
mesmo por telefone, eles me ajudam e, de
uma forma ou outra, eu também ajudo eles”
(P. 29).

Esse contato também ocorre fisicamente, quando os filhos
exercem, mesmo que em menor frequéncia, a funcdo de companhia
social. Essa funcdo se da por meio da realizacdo de atividades de lazer,
como as viagens junto com os filhos e a participacdo em eventos, como
shows e bailes, por exemplo.

“De vez em quando vou para [a cidade das]
filhas. Até, as vezes, quando tem algum show
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desses artistas, que elas me convidam, eu
vou. Eu amo muito a minha familia, vou
muito la, quando posso” (P. 18).

“Eu até tenho uma ligacdo com um, por que
ele faz [as mesmas atividades que eu], tem
proximidade de interesses. A gente viajou
junto para [outro pais], entdo a gente ficou
amigo. O que eu converso, ele entende” (P.
27).

O cuidado, em suas manifestacBes concretas e subjetivas, é
reciproco entre os idosos e seus filhos. Contudo, surge certa
ambivaléncia em suas falas. Em geral, os participantes avaliam
positivamente a companhia social e o cuidado recebido dos filhos, mas
desejam ter autonomia para realizar algumas atividades.

“Q que me irrita profundamente, é quando as
gurias chegam [e] comegcam, mae, ndo puxa
essa mala! Mae, isso é muito pesado para
vocé fazer! Isso me irrital Eu digo, mas
escuta! Eu ainda ndo estou paralitica! Mas
ndo vé que é atencdo que a gente quer te
dar? Né&o vé que isso a gente esta te dando
por que se preocupa contigo? Mas eu la
guero que se preocupe? [...]JE outro dia eu
telefonei para elas por que eu queria ir ao
baile, que era para elas virem. Eu queria ir a
um baile bonito, de vez em quando, chega de
néo ver baile[...]E elas vem!” (P. 13).

A preocupacdo em manter a comunica¢do com os filhos e a
percepcdo de que se pode contar com eles, quando necessario, ndo
impede que os participantes desejem manter a independéncia e a
autonomia. Esse desejo em manter a independéncia também é manifesto
guando mencionam a realizac&o de atividades da vida diéria.
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“N&o depender dos filhos para qualquer
coisa é bom. Essas coisas mildas,
corriqueiras, que tudo tem que levar para os
filhos! Tu mesma tem que resolver! Claro,
um negdécio grande, alguma coisa assim, ai
muda. Mas coisinhas, estragou uma
fechadura. Isso a gente mesmo tem que
procurar resolver. Quebrou o vidro! E
agora, como eu faco? Manda arrumar! Essas
coisas que eu digo, tudo que é coisa levar
para os filhos néo! Eles ja tém os problemas
deles para resolver” (P. 21).

O relacionamento dos participantes com 0s irmaos também
apresenta a afetividade, as relagdes de cuidado e ajuda muitua, € a
ligacdo por lagos biolégicos como fundamentais para tornar esse tipo de
relacdo significativa para os idosos. Para eles, a sensacdo de amor e a
proximidade prevalecem no relacionamento com os irmaos, indicando
intimidade.

“A gente é muito ligada, sabe? Bem ligadas
mesmo! A gente é assim, parece que uma
adivinha a outra. Uma fica doente, a outra
sabe. Isso por causa do amor que a gente
sente, aquela liga sabe? Elas sdo muito
proximas, de forma afetiva. Acho que até
mais que 0s netos. [...]. A gente tem uma
coisa bem interessante, por que nem todo
mundo tem isso. A gente tem uma liga muito
grande, um amor, como se a gente tivesse
nascido tudo da mesma placenta [...] Eu
fiquei [na casa da minha irmd] varias vezes.
Nos domingos eu ia deitar na cama com ela.
Bem préximo. Se tem alguma doente, a gente
se cuida. Uma delas fez duas cirurgias. Eu
fui la cuidar dela. Gragas a deus eu nunca
precisei que elas viessem cuidar de mim. Mas
qualquer uma delas que precisar, a gente
esta ali. E bem proxima mesmo” (P. 2).



85

A ajuda material e de servigos esta atrelada a essas funcfes de
apoio emocional e companhia social. Ela se reflete na disponibilidade
para cuidar dos irmdos e fazer coisas para eles.

“A gente esta sempre em contato mais direto.
Um irméo e uma irma. Por telefone, visitas,
passeios um na casa do outro, atengdo. Por
exemplo, minha irmd, que é hoje a mais
velha da familia, mora [em outra cidade].
Ela também anda com problemas de salde.
Ela tem que ir ao médico. Os filhos querem
levar e ela ndo vai com eles. Eu que a levo.
Entdo é uma questdo de confiangca. Hoje
ainda eu liguei para ela e ela disse que quer
ir comigo” (P. 4).

Outra questdo relacionada ao cuidado diz respeito ao
compartilhamento de fungdes de ajuda material e servigos e de apoio
emocional nos cuidados com 0s pais, ainda vivos, e bastante idosos.
Nesses casos, as fratrias organizam-se para conferir os cuidados
necessarios e adequados aos seus pais.

“E como eu vejo com a mae, hoje, o que nés
estamos fazendo por ela. Ela depende
totalmente de noés. Além da aposentadoria
dela, que é restrita, ela tem todo o nosso
apoio, de nés trés. Agora ela mora com o
meu irmdo, ele faz tudo para ela, mas eu e
minha irma também ajudamos [...] NOs trés
aqui! Entdo, a gente esta sempre em
convivio. Além disso, tem o lado afetivo, que
eu acho que a primeira coisa € isso, 0
respeito e o carinho, o lado afetivo para mim
€ 0 que completa. E depois é a salde, o
financeiro, dar uma ajeitada em alguma
coisa” (P. 5).
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Apesar da similaridade com as relagcGes com filhos e netos, esse
tipo de relacdo apresenta caracteristicas distintas, principalmente pela
proximidade geracional. Elas emergem nas falas dos participantes ao
referirem divergéncias e concordancias de opinies, troca de conselhos,
compartilhamento de fun¢Bes na familia e companhia para realizar
atividades diversas. Outra questdo é a menor generalizagdo das fungdes
dos irméos, em comparacdo com os filhos e netos. Assim, mesmo que 0s
idosos tenham muitos irmaos, conseguem distinguir com maior precisdo
a relacdo com um ou outro. Ela é permeada por momentos de
desentendimentos, mas também de apoio e compreensdo, quando
necessario.

“Da familia, é com quem eu estou
convivendo diariamente, a minha irma. A
gente se desentende bastante, discute
bastante. Tu sabe como é, dali a pouco ja
resolve. Tanto eu quanto eles podem chegar
um no outro. Eu tenho guarida e eles tém
guarida também. E completa. Compreenséo
um pelo outro. E liberdade para pedir ou
falar algo” (P. 6).

Mesmo com alguns conflitos, a troca de conselhos com o0s
irmaos é relevante para os participantes. Além disso, o apoio emocional
esta ligado & fungdo de escuta e acolhimento que alguns irméos
exercem, promovendo confianca nessa relagéo.

“N6s ndo casamos total, em pensamento.
Mas de irmé&o, é o (nico que mora aqui e a
gente esta sempre se aconselhando. E isso
nos dad um suporte. Eu tenho um imenso
respeito pelos meus irmdos. Mas eu tenho
uma afinidade a mais com ele” (P. 9).

“A minha irm& vem depois de mim. Entao
tem a proximidade da idade. E eu tenho
facilidade de colocar tudo para ela, aquela
coisa de segredos. Ela me consola e eu
consolo ela. Entdo tem uma proximidade
pela idade. Eu tenho facilidade de me abrir e
ela tem a facilidade de fazer colocagbes. E
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como a gente tem muitas irmas, das outras
eu ja me distancio” (P. 27).

A companhia social se reflete na realizacdo de atividades com
0s irmédos, como fazer refei¢fes juntos e realizar visitas e passeios nas
casas uns dos outros. Essa funcdo fica muito mais evidente nesse tipo de
relagdo, também devido & convivéncia frequente. Outras atividades de
lazer que incluem jogos, conversas e trocas de ideias com 0s irmaos
também sdo mencionadas. Percebe-se a valorizagdo do convivio com 0s
irm&os nesse momento da vida.

“Os irmdos sdo muito importantes. Nds
éramos dez, e estamos apenas em trés agora.
Entdo, quando eu vou para l4 a gente se
rene numa mesa redonda e jogamos
canastra! Jogamos em seis pessoas. Eu digo
para eles, olha a importancia disso! Eles sdo
mais velhos. A importancia é que a gente
estd se olhando, conversando, trocando
ideias.  Estamos  vivendo!  Trocamos
informacGes, ficamos horas jogando” (P. 29).

O relacionamento com os(as) esposos(as) é citado por muitos
participantes como 0 mais importante e comum durante a velhice. A
visdo religiosa do relacionamento conjugal estd presente na fala dos
idosos como fruto de uma promessa feita a deus. Assim, ela ndo pode
ser descumprida e deve ser alimentada durante a vida.

“E a pessoa mais proxima nesta fase da vida.
Isso aqui é uma consequéncia natural. Uma
pessoa numa idade dessas, tu vai conviver
mais com quem?” (P. 12).

“O marido esta comigo ai no meio! Isso foi
colado com superbonder! Ele tinha que estar
no meio. P&e bem perto! O casal tem que ser
parte um do outro. O meu marido é parte de
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mim [...]. Cada vez que a gente briga, eu
digo, eu prometi para deus, e como deus é
tudo para mim, eu prometi e, portanto, vocé
ndo vai sair daqui. A gente faz a promessa e
¢ para sempre! Eu peguei a sementinha do
amor, coloquei la, cultiveil E eu cuido da
plantinha, eu alimento a plantinha no
coragdo. Ele é meu companheiro. E colado.
Se descolar, falta uma parte” (P. 25).

A sensacdo de intimidade e cumplicidade exercida pelos(as)
esposos(as) na vida dos idosos é maior do que com outros membros da
familia. Para eles, a convivéncia por muito tempo torna o casal cada vez
mais intimo. Muitas vezes, eles tém a sensacdo de que um sabe o que o
outro esta pensando.

“O marido, que eu convivo no dia a dia, esta
bem proximo. E uma relagdo bem
significativa. A gente tem uma afinidade
muito grande. Ele foi [viajar] e eu ndo pedi
para ele trazer nada. Eu fiz, como se eu
estivesse entrando na cabeca dele e ele
trouxe [0 que eu queria]. Por que a gente
vive junto. Tem aquele relacionamento muito
bom. Um completa o outro. Eu falo que se eu
fosse casar de novo eu casaria com ele” (P.
2).

“[...] aqui é unicéfalo. Os dois corpos com
uma cabeca s6. E eu vivo bem, tranquilo, ndo
discutimos, nao brigamos. Tem
cumplicidade. A gente apoia um ao outro.
Sempre, sempre. Sempre se apoiando” (P. 8).

O sentimento de amor, o compartilhamento do cotidiano e de
uma histéria de vida com o(a) esposo(a) torna-o(a) importante. Além
disso, a compreensdo dos participantes de que essa pessoa dedica
atencdo a eles e consegue conviver e suportar seus defeitos reforca essa



89

ideia. Em contrapartida, os idosos também mencionam ter paciéncia e
respeito pelos defeitos dos parceiros.

“Hoje a pessoa que eu mais dependo é a
minha esposa. E ela que convive comigo no
meu dia a dia. E importante por que é uma
questdo de companheirismo, uma
convivéncia matrimonial de vinte e trés anos.
A atencdo que ela dedica para mim e eu para
ela. Entdo, existe afinidade. Sdo lagos que
vao se consolidando cada vez mais, enquanto
a gente convive” (P. 4).

“Olha, eu respeito as limitacfes, a maneira
de pensar, as escolhas. Se eu acho que vai
valer a pena, se ele recebe, eu dou a minha
opinido. Se ndo, procuro aceitar. Rezando e
pedindo a deus que ele aceite. Ele é mais
velho que eu, ele logo faz oitenta e dois. Eu
estou com setenta e oito. Procuro o respeito
na nossa relacéo. Até procurar que ele pense
gue eu estou concordando com ele. Eu vejo
que ndo resolve explicar. Falar muito alto
me desagrada. Mas eu ja estou falando mais
alto por causa dele. Para evitar a repeticao,
eu procuro gesticular. Nés  somos
companheiros. J& completamos sessenta
anos de casado. Eu tive muita paciéncia com
ele. Super paciéncia e compreensdo!” (P.
14).

Essas dificuldades na convivéncia sdo superadas em funcéo da
seguranca emocional e fisica que a companhia do outro promove.
Assim, os participantes indicam estratégias para lidar com as diferengas
em beneficio desse apoio.

“Ele é uma pessoa bastante amiga. Ele é do
tipo ‘com as rédeas curtas’, mas eu agradeco
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por ele estar comigo. Ele me da seguranca
na vida, em todos os sentidos. Acredito que
ele acha isso também. A gente até ja falou em
se separar. Mas ele disse, eu vou embora e
vou para onde? Ai a gente combinou, de
agora em diante, tu dorme na tua cama e eu
durmo na minha, tu cuida de mim e eu cuido
de ti. Mas tenha paciéncia comigo e eu tenho
paciéncia contigo. E quando eu ndo puder
fazer as coisas, tu faz ou mando fazer, por
gue eu tenho que cuidar da minha satde” (P.
20).

A intimidade e convivéncia diaria acabam tornando a relacéo

com o(a) esposo(a) multidimensional. Assim, as fun¢des companhia
social e apoio emocional sdo desempenhadas constantemente pelos
parceiros. Diante disso, questdes sobre a possibilidade de morte de um
dos cbnjuges permeiam a relagdo, ja que o sentimento de seguranca que
0 companheiro gera nos participantes é bastante intenso.

“[Ele] e eu conversamos bastante e nos
preocupamos também. A gente conversa
sobre nds e sobre exemplos que se tem na
familia. A gente se preocupa também com a
falta de um dos dois. O que vai ser do outro?
Por que o [meu esposo] recebe os remédios
todos arrumados, a roupa no banheiro, tudo,
tudo! [...] O que ele pode fazer por mim ele
também faz. Ele me ajuda a arear o fogéo,
ajuda a por a mesa. Um ajuda o outro na
medida do possivel. Ele é muito atuante no
trabalho dele. Mas ele sempre olha o meu
trabalho. Sempre trabalhamos em conjunto.
E pensamos futuramente sobre a falta de um.
O que a solidao do outro vai fazer? Isso nds
conversamos. Sempre é bem partilhado” (P.
5).
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Entre os familiares mais distantes na rede dos participantes
estdo os(as) cunhados(as). O relacionamento com eles(as) estd pautado
em relagdes de ajuda material e de servi¢os e apoio emocional. Esses
familiares s&o citados, de maneira geral, em situac6es de recebimento ou
oferta de ajuda, principalmente em situacbes que envolvem questdes de
saude.

“Se eu precisar nao tenho duvida, eu digo,
olha vocé ficou com a herancga do teu irmao.
[...] Eu vou de 6nibus, e as vezes, eu venho
de Porto Alegre por Vacaria e ndo tem
onibus. Eu telefono e ele vai me buscar. Ai eu
digo, olha [cunhado] tua heranga esta
precisando! Estou precisando da carona,
vem me buscar! O dia que eu me machuquei,
qgue eu cai ali, depois eu precisava ir ao
oculista, por que eu achei que ndo estava
vendo muito bem. Ele me levou, me esperou,
sem problemas. Entdo, eu tenho uma boa
relacdo de amizade com ele também” (P. 13).

Essa relagdo com os cunhados é fortemente pautada nas
relacbes de ajuda concreta e emocional. Elas sdo caracterizadas por
oferta e recebimento de auxilio em situacGes de salde e de resolucao de
problemas emergenciais. Assim, ajuda e paciéncia caracterizam essas
relacbes. Deste modo, mesmo com conflitos aparentes e um
envolvimento emocional ndo muito grande, identifica-se que ha apoio
mutuo, principalmente entre os participantes vilivos e seus cunhados.

“Ajudaram a resolver problemas de saude,
me recebendo bem, como me receberam num
periodo que eu andei com problemas de
saude. E a gente ndo esquece nunca. E pelo
tratamento. Sempre colocaram para mim, me
considerando como membro da familia.
Sinceramente, os familiares mais chegados
meus, sao os familiares do lado da minha
esposa [...J. Me valorizam, ajudam. E j&
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provaram, fizeram por mim o0 que eu n&o
consegui fazer um quinto por eles!” (P. 1).

As relagGes com sobrinhos, genros e noras, primos, sobrinhos
netos, bisnetos e sogra ndo sdo destacadas pelos participantes. Apesar de
indica-los como pessoas significativas, eles mencionam esses familiares
de forma generalizada, sugerindo as mesmas fungbes para eles. H3,
portanto, multidimensionalidade para as funcdes apoio emocional, ajuda
material e de servicos, e companhia social nessas relagdes. Contudo nédo
h& reciprocidade, ja que os idosos ndo relatam exercer funcdes na vida
dessas pessoas.

Destaca-se, mesmo assim, a relacdo com noras e genros, e
sobrinhos. Essas relacfes sdo representadas pelo afeto dispendido a
essas pessoas, e principalmente pela oferta de ajuda para resolucdo de
guestdes pontuais e companhia em momentos especificos.

“[A nora] é legal também. Quando precisa,
ela ajuda. Ela compra remédios mais baratos
no laboratério que ela trabalha. Ela me
trouxe um aparelho de ver diabetes. Ela é
enfermeira” (P. 22).

“Convivo mais com [uma sobrinha] do que
com as outras. [...]. [Ela] é minha motorista!
Quando 0s nossos maridos eram vivos a
gente ia todo ano nas &guas mornas. O
marido dela faleceu também. [..] mais é
contato  telefébnico, mas temos mais
afinidade.” (P.21).

Por fim, as relagcbes com pessoas mais velhas que os proprios
idosos sdo mencionadas. Neste caso, elas sdo representadas pelas
relagdes com mdes, tios e sogra. Esses membros sdo inseridos nos
circulos 1 e 2, indicando proximidade e intimidade. A funcdo de apoio
emocional e ajuda material e de servigos destacam-se. Nesse caso 0s
participantes acabam exercendo mais fungdes na vida das maes e tios,
do que o contrario. Apesar disso, 0 apoio emocional permanece, com
demonstragGes de carinho por parte dos pais dos participantes. Em geral,
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realizam atividades de cuidado diario, como higiene, alimentacdo e
organizacdo de medicamentos.

“E agora, a mde aos cem anos também, é
muito querida. Ontem ainda, fui ajudar ela
no banho. Ela me agradecia o banho que eu
ajudei ela a tomar, me beijava nas méos. Eu
disse, mde, isso eu € que tenho que fazer
para a senhora. Mas eu sinto que ela quer
chamar a gente dessa maneira, com muito
carinho. Mas tem horas, também, que ela
agride um pouco a gente. Entdo, a gente tem
que saber calar, ficar quieta, esperar o
momento passar e depois ela volta ao normal
e estd tudo bem. [...] e como eu vejo com a
mae, hoje, o que nbs estamos fazendo por
ela, que ela depende totalmente de nos. [...]
Além do lado afetivo, que eu acho que a
primeira coisa € isso, 0 respeito e o carinho,
o lado afetivo para mim é o que completa. E
depois é a salde, o financeiro, dar uma
ajeitada em alguma coisa” (P. 5).

Outra questdo é o convivio continuo com esses familiares, por
meio de visitas frequentes. Aos mencionarem os tios, 0s participantes
referem sentirem-se mais jovens. A histdria da relacdo traz & tona a
importancia desses membros em suas vidas, devido a ajuda que lhe
conferiram em outros momentos e ao apoio emocional atual.

“Eu cresci no cangote desses tios, correndo,
fazendo cavalinho, rodeando comigo! Entéo,
tudo aquilo foi a base desse amor, dessa
confianca para mim. Quando eu estou perto
deles eu me sinto mais crianca ainda. E a
minha tia brincava de boneca comigo! Hoje
a gente continua se falando e o amor é o
mesmo! Sempre que d& um jeito, eu visito
eles. Eu me sinto crianga quando estou com
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eles. Quando eu fui la [...] sentou um de cada
lado meu” (P. 25).

Esses sentimentos relacionados aos familiares s&o o0s
norteadores dessas relagbes. Todas elas estdo pautadas em vinculos
bioldgicos e afetivos, na ajuda e no cuidado. Diante disso, constata-se a
importancia conferida a esses membros da rede pelos participantes
torna-os fundamentais para um envelhecimento bem sucedido, até
mesmo para a busca de autonomia e independéncia tdo mencionada
pelos idosos em suas falas.

5.2.2 Relagdes Comunitarias

O quadrante “Relagdes Comunitarias” apresentou 79 membros,
sendo que a maior parte (32 pessoas) compde o circulo interno, que
compreende as relagBes intimas e com contato frequente. Ha 29
membros cujas relagbes com o0s idosos sdo pessoais, mas com menor
intimidade, e 18 membros que estabelecem relagdes ocasionais com 0s
idosos, indicadas no circulo externo (Figura 2). Quanto as relagdes com
sistemas de salde e agéncias sociais, 4 participantes citaram 8
profissionais de salde, somente da area médica (uma geriatra, um
cardiologista e 6 clinicos gerais), como pessoas importantes. Cinco deles
foram inseridos no circulo intermediério, indicando relagBes pessoais
com certo contato, dois profissionais foram citados no circulo externo,
indicando contato ocasional e uma profissional foi citada no circulo
interno, indicando relacdo intima e frequente. Predominou o contato
fisico como principal meio para comunicacdo com 0s membros das
relagdes comunitarias.

Os membros mais citados no circulo interno foram os colegas
de grupos religiosos e/ou espirituais com quem os idosos costumam ter
maior proximidade e intimidade. No segundo circulo ha o predominio
dos vizinhos, que também foram os membros mais citados neste
guadrante, e dos colegas que frequentam o0 mesmo grupo de idosos que
0s participantes. Os profissionais de salude foram citados
predominantemente entre o segundo e o terceiro circulos, indicando
menor contato e proximidade. Os membros de grupos sociais, de lazer
e/ou de voluntariado, foram mais citados no circulo externo, que indica
pouca intimidade nas rela¢bes (Figura 4).
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' )

Grupos religiosose®

*Vizinhos

Profissionais de sau
Relacoes
Comunitarias

Figura 4. Grupos de pessoas que compdem o quadrante Relagbes
Comunitérias.

Quatro fungdes foram citadas pelos idosos neste quadrante. S&o
elas companhia social, apoio emocional, guia cognitivo e de conselhos e
ajuda material e de servicos. Essa Ultima fungéo é exercida por membros
de todos os grupos, com exce¢do dos membros de grupos sociais. A
funcéo apoio emocional é exercida pelos colegas de grupos religiosos e
sociais, e pelos vizinhos dos participantes. J& a fungdo companhia social
é um pouco menos frequente e é exercida por vizinhos e membros de
grupos sociais. Cabe ressaltar que a funcdo guia cognitivo e de
conselhos é exercida somente pelos membros de grupos
religiosos/espirituais (Tabela 4).
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Tabela 4. Fungfes mais exercidas pelos participantes e pelos membros de suas
redes no Quadrante RelagBes Comunitérias.

Membros Frequéncia  Dispersao Func¢des mais Fungdes mais
da rede (circulo) exercidas pelos exercidas pelo
membros idoso
Vizinhos 36 pessoas 1,2e3 Apoio emocional Apoio emocional
Ajuda mat./serv. Ajuda mat./serv.
Comp. social Comp. social
Colegas de 18 pessoas le3 Apoio emocional Apoio emocional
grupo social Comp. social Comp. social
Colegas 12 pessoas le2 Apoio emocional Apoio emocional
de grupo Ajuda mat./serv. Ajuda mat./serv.
religioso/ Guia cog./cons. Guia cog./cons.
espiritual
8 pessoas 1,2e3 Ajuda mat./serv. -
Relagdes com
sistemas de
salde e
agéncias
sociais
Colegas de 1,2e3
grupo de 5 pessoas Ajuda mat./serv. Ajuda mat./serv.
idosos Companhia social

Ha& multidimensionalidade e reciprocidade na maior parte das
relacbes. Os idosos mantém reciprocidade das fungdes com a maior
parte dos integrantes do quadrante, com excecdo dos profissionais de
salde, que apenas desempenham a funcdo de ajuda material e de
servicos para os participantes. Assim, as funcGes companhia social,
apoio emocional e ajuda material e de servigos sdo desempenhadas pelos
idosos na vida dos membros citados e vice-versa.

5.2.2.1 Comunidade: participacdo, apoio e reconhecimento

De maneira geral, as relagBes comunitarias sdo significativas
por que permitem aos idosos participarem de forma ativa de sua
comunidade, seja ofertando ajuda a um vizinho ou exercendo atividades
de trabalho voluntéario e filantrépico. Além disso, a percepcédo de apoio
exercido pelos membros deste quadrante é enfatizada em suas falas,
indicando a possibilidade de solicitar e/ou oferecer ajuda em qualquer
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momento. Outra questdo que é destacada pelos participantes é a
expectativa de reconhecimento das pessoas da comunidade por
determinadas acdes e/ou trabalhos realizados, fato muito comum em
cidades pequenas, como esta em que vivem o0s participantes.

O relacionamento com vizinhos € muito enfatizado quanto a
ajuda material e de servicos recebida e ofertada pelos participantes. Ela
se reflete em acbes cotidianas como cuidar da casa do vizinho,
emprestar algo e até mesmo auxiliar na hospedagem, quando a casa do
participante ndo é grande o suficiente.

“a qualquer hora que eu precisar, eu telefono
e eles vém me ajudar. Sem problema nenhum
[..]. Aqui, com a [minha vizinha]: olha
[vizinha], vem fulano para cé e eu ndo tenho
onde colocar. Ent&o ela j& sabe que [...] ela
vai ter que me dar acomodagdo. [A outra
vizinha] tem a chave da minha casa, ela tem
o0 alarme da minha casa. O pai dela cuida da
[minha cachorrinha] quando eu saio, cuida
da minha horta” (P. 13).

“Quando precisa alguma coisa com
remédios, salde, ela me orienta. E quando
eles precisam eu ajudo também. Quando eu
vou para o Centro eu passo ali e pergunto o
que eles precisam, se querem que eu pague
alguma coisa, a luz” (P. 22).

Outra funcdo muito citada pelos participantes no
relacionamento com vizinhos é o apoio emocional. Esses membros da
rede representam, em muitos casos, relacfes em que ha troca de afeicéo
e cuidado. Esse cuidado se torna frequente pela prontidao e proximidade
geogréfica, tornando os vizinhos sempre disponiveis para ajudar,
principalmente em momentos dificeis.

“Eles sdo muito importantes para mim. Tu
grita ali na porta, eles estdo ai! E sb
telefonar. Eles sdo anjos da guarda. Eu tento
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ser 0 anjo da guarda deles, mas eu sou muito
mole” (P. 25).

“Quando tem uma doenga, geralmente eles
sdo os primeiros que chegam! Estdo mais
perto. E ai é que a gente vé como eles sdo
importantes na vida da gente. Eles séo
praticamente de dentro de casa. Qualquer
coisa que a gente precise, eles sdo
disponiveis. De certa forma, sempre que a
gente precisou, eles estavam ali para dar
uma méo. O que chama a atencdo é que a
gente ndo precisa chamar, eles sentem.
Quando tem um problema eles aparecem”
(P.23).

Além dessa fungdo de apoio em situag@es dificeis, as conversas
e encontros cotidianos também parecem tornar essa relacdo importante.
Essas conversas costumam ocorrer, muitas vezes, com vizinhos mais
velhos que os participantes. Nesses casos, percebe-se que eles acabam
realizando a funcdo de apoio emocional e companhia social na vida
desses vizinhos mais idosos.

“0 [meu vizinho] esta com noventa anos. E
um dos homens mais metddicos que eu
conhego. A essa hora ele ja estd dormindo.
Ele deita cedo e levanta cedo [...]. Sequido
eu vou ali conversar. Faco uma visita
porque, eu presumo, se eu ndo visitar 0s mais
velhos que eu, eles ndo vao me visitar!” (P.
17)

“Eu gosto de prosear com ela. Tem quase
cem anos! Eu gosto de conversar com gente
de idade, de visitar. A méde do [meu outro
vizinho], eu fazia tudo para ela. Recebia até
dinheiro no banco para ela” (P. 22).

Além das conversas, ha preocupagdo com o bem estar desses
vizinhos mais velhos, ou com 0s vizinhos que estdo passando por
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situac@es dificeis, como problemas de salde. Ela se reflete em a¢fes que
busquem oferecer distracGes e companhia.

“Ja estdo velhinhos e doentes. Eu vou la
jogar canastra com ele, para entreter ele. Ele
estd com cancer de prostata. Ja deixei até um
caderninho la. Quando eu posso eu vou la
jogar com ele, para entreter. Eu visito [a
outra vizinha], mas ela ndo gosta de jogar.
Ndo da nem para fazer um cafezinho, por
que ela est4 doente” (P. 22).

A participacdo em grupos sociais também proporciona relagdes
significativas aos idosos. Esses grupos sdo espagos em que eles rednem-
se com outras pessoas para realizar algum tipo de atividade filantropica.
Nesses casos, sdo concretizadas as fungdes companhia social a apoio
emocional. As relagbes sdo pautadas por uma convivéncia mais
préxima, em que ha cuidado e afeto.

“a gente tem mais contato e mais troca de
amizade, de cuidado. Mais préximo. Sempre
tem no grupo alguns mais préximos. Por que
0 nosso contato é quase diario. Com as
outras ndo é aquele contato todo. Cuidado
tanto de um lado quanto de outro.
Participam da vida da gente, engrandecem a
vida da gente. Marcaram e marcam a vida
da gente” (P. 2).

Além de atividades filantropicas, hd grupos que se retinem para
a realizacdo de atividades prazerosas, como uma espécie de confraria,
em que as relagfes tornam-se significativas pela convivéncia frequente.
Membros de outros grupos, como os de cunho politico, também séo
significativas na vida dos idosos, devido a constante convivéncia e
realizacéo de atividades em conjunto.
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“E uma turma de sete amigos. A gente se
relne sempre. Toda semana a gente se reline
para cozinhar alguma coisa. Se a gente nédo
se gostasse, ndo estariamos préximos um do
outro” (P. 1).

“Estdo proximos, no primeiro. Meu deus! A
gente quer bem, pessoas que a gente tem
respeito. Sim, bem préximas. Eles estdo ai
por que nds sempre convivemos muito. [...]
nés somos do partido, entdo tem uma
convivéncia em funcdo disso. [...] todo dia
quinze de cada més, a gente se relne, [...] a
gente estad sempre conversando. Sempre
brincando! A gente tem respeito um pelo
outro, até em familia, e faz brincadeiras! Por
que a gente esta sempre convivendo” (P. 15).

Além dessas atividades, alguns participantes mencionam o
trabalho pela comunidade ou pela cidade como um meio para construir
relagbes significativas. Elas tornam-se importantes por que
proporcionam reconhecimento e promovem a sensagdo de transmissdo
de um legado a sociedade, conferindo significado a sua existéncia.

“[...] as pessoas da comunidade que me
valorizam, ndo que eu esteja a cata de
valores, eu quero é fazer alguma coisa. Eu
sempre pensei em fazer algo aqui [na
cidade] que agradasse a todos, mesmo
aqueles que ndo me conhecem. Na realidade
eu gostaria de marcar a minha passagem por
esse mundo. Que eu deixasse raizes. Por que
la no futuro, diriam, teve um cara ai, um tal
de Fulano que fez isso. Eu gostaria de ser
lembrado” (P. 1).

Os colegas de grupos religiosos também sdo pessoas
significativas na vida dos participantes. Nesse caso, as relacbes séo
baseadas nas func¢des ajuda material e de servicos, e apoio emocional. A
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realizacdo de um trabalho voluntario com um objetivo a ser alcancado e
a sensacao de apoio recebido dos colegas caracterizam essas relacdes.

“Q pessoal do Centro Espirita. Estdo ai por
gue a gente trabalha semanalmente, juntos,
na mesma causa. E temos afinidade. A gente
convergiu para Cristo. Entdo, falamos a
mesma linguagem, trabalhamos duas, trés
vezes por semana, com estudos e trabalhos
abertos ao publico [..]. Tudo é feito
gratuitamente. Ninguém paga, ndo se cobra
nada de ninguém. [...] trabalhando para o
semelhante, fazendo a verdadeira caridade
[...]. Essas foram pessoas em quem eu fui me
espelhando. S&o pessoas que, de uma
maneira ou de outra, me influenciaram
bastante” (P. 9).

A confianga no conhecimento dessas pessoas sobre o mundo
leva os participantes a pedirem conselhos e tirarem ddvidas sobre
algumas questdes. A ajuda emocional e espiritual recebida nesses
espacos em momentos dificeis da vida também sdo consideradas
importantes.

“[...] eu vou falar com ele por que eu sei que
ele é muito bom. Ele tem um conhecimento!
Pesquisa muito e gosta! O que tu quiser
conversar com ele, ndo tem restri¢ces” (P.
18).

“Me ajudou a ingressar nos trabalhos da
Igreja. Tenho muita gratiddo e agradeco a
Deus por que ela foi uma das pessoas que me
mostrou a luz no final do tanel” (P. 20).

As relagdes com profissionais de salde e colegas do grupo de
idosos também sdo mencionadas, ainda que em menor proporgao, por
alguns participantes. Quanto aos profissionais, os cuidados clinicos e a
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atencdo recebida conferem importdncia a essas relagbes. Os
profissionais citados fazem parte da rede particular de atendimento a
satde. Nenhum profissional pertence a rede publica de salde. Além
disso, ha sensacdo de gratiddo pelo trabalho que o profissional realiza
com eles, configurando uma fonte de apoio em momentos dificeis,
estabelecendo relagdes de confianga com os idosos.

“[...] as duas sdo doutoras. [Uma delas],
com quem h& muitos anos a gente vem se
tratando. O [meu esposo] ela acompanhava,
e eu também. E sdo pessoas assim, que eu
considero bastante e sei que elas tém
consideracdo com a gente. [...] quando
encontrei 0 [meu esposo] caido ali, eu ja
telefonei para o [médico], ele ndo atendeu
por que estava [em um compromisso]. Ai eu
telefonei para o [outro médico], eu liguei
para o celular. Olha, daqui a pouco ele ja
estava aqui, ja veio aqui. Depois, 0 [médico
que ndo atendeu] viu no celular o recado e
me ligou perguntando o que houve. Por que
eram dez e meia da noite, quase onze horas.
Eu telefonando, ndo era para dizer boa
noite” (P. 13).

Algumas relacOes estabelecidas por meio da participacdo em
grupo de idosos também sdo mencionadas como importantes, ja que
desempenham as fungdes de companhia social e ajuda material e de
servicos na vida dos idosos. Ha valorizacdo das atividades organizadas
pela coordenadora do grupo, que também é idosa. Além disso, a
diversdo e participagdo em eventos e viagens sdo consideradas
importantes. Outro fator importante é a participacdo dos idosos na
organizagdo das atividades do grupo, indicando a existéncia de ajuda
mUtua nesse ambiente.

“[..] é uma pessoa Otima! E a nossa
coordenadora do grupo da terceira idade.
Pode colocar ai perto. E uma pessoa que
quer sempre o melhor para o grupo [..]. E
muito simpatica, uma pessoa atenciosa e
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educada [...]. Faz uns dois ou trés anos que
estamos ali. N6s vamos ao baile, ja viajamos
e nos divertimos. A gente se sente préximo.
Quer conviver e se ajudar” (P. 15).

“se [a coordenadora] ndo cuida do grupo,
ndo tem! Acho que acaba o grupo o dia em
que nao tiver ela. Ela é uma pessoa muito
atil. Eu ajudo muito ela, por exemplo, eu
ajudei a vender uns ingressos e liguei no
sabado, para ver o que ainda faltava. Eu
ajudo a fazer as coisas. A gente faz a parte
da gente” (P. 20).

As relacdes comunitarias dos participantes destacam-se
principalmente pela sua funcdo de inseri-los no meio comunitario,
conferindo a eles um espaco de atuacdo social e de convivéncia
igualitaria com outras pessoas. Sentir e oferecer apoio a sua rede de
relagdes comunitarias permite aos idosos experimentar reconhecimento,
oferecer o produto de suas agdes ao outro, e desfrutar de bons momentos
de lazer com seus pares.

5.2.3 Relagdes de Amizades

Nas relages de amizades 73 pessoas foram citadas, sendo que
48 fazem parte das relacdes intimas e frequentes (circulo interno) dos
participantes, seguidas por 16 pessoas no circulo intermediario,
indicando contato com menor intimidade, e 9 pessoas com contato
ocasional, indicadas no circulo externo (Figura 2).

No circulo interno, os membros mais citados foram os amigos
advindos de convivio social e comunitério, e de relagBes profissionais.
Os amigos realizados em ambientes de convivio religioso e pelas redes
sociais, na internet, foram citados, em sua maioria, no circulo
intermediario (Figura 5). O tipo de contato mais utilizado para a
comunicagao dos participantes com seus amigos é fisico, seguidos pelos
contatos telefénicos e internet.
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Amizades

-
Convivio s¢cial/comunitario .

Figura 5. Grupos de pessoas que compdem o quadranfe Amizades.

Quanto as fungdes e atributos das relagfes deste quadrante,
predominam a companhia social e 0 apoio emocional como as mais
exercidas pelos amigos dos idosos. Elas estdo detalhadas na Tabela 5.
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Tabela 5. Fungfes mais exercidas pelos participantes e pelos membros de suas
redes no Quadrante Amizades.

Membros  Frequéncia  Dispersédo Funcbes mais Funcdes mais
da rede (circulo) exercidas pelos exercidas pelos
membros idosos
Amigos Ajuda mat./serv.
pelo Apoio emocional Apoio emocional
convivio Companhia social Companhia social
social e 33 pessoas 1,2e3 Guia Cog./Cons. Guia Cog./Cons.
comunitario
Amigos Ajuda mat./serv. Ajuda mat./serv.
relacbes Apoio emocional Apoio emocional
profissionais 25 pessoas 1,2e3 Companhia social Companhia social
Amigos Apoio emocional
pelas Companhia social Companhia social
atividades 13 pessoas 1,2e3
religiosas
Amigos em
redes Companhia Social Companhia social
sociais 2 pessoas 3 Guia Cog./cons.
(Internet)

Nenhum membro citado neste quadrante desempenha as

fungbes de regulacgéo social e acesso a novos contatos no cotidiano dos
participantes, que também ndo exercem essas fungbes. Ha
multidimensionalidade com as fungdes apoio emocional, ajuda
material e de servigos, companhia social e guia cognitivo e de
conselhos. Além disso, hd grande reciprocidade nos vinculos,
principalmente com as fungdes companhia social e apoio emocional.

5.2.3.1 Amigos: compartilhamento, companhia, confidencialidade

As relagbes com 0s amigos se déo por diversos meios, como 0s
ambientes sociais, comunitarios e de trabalho, além dos grupos
religiosos/espirituais e ambientes virtuais. Elas sdo delimitadas,
principalmente, pelo compartilhamento de ideias, objetivos e
sentimentos, além da companhia para atividades e conversas cotidianas.
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Outra caracteristica evidente nestas relacdes € a confidencialidade,
intimidade e troca de opiniGes sobre assuntos diversos. Essas trocas
tornam as relagfes muito significativas por estarem pautadas na troca de
ideias e conselhos.

“Sempre tem aquela pessoa que a gente é...
por causa daquela troca de ideias e
conselhos. Entendeu? Claro, eu tenho outras,
mas ja ndo €é nessa liberdade e
confiabilidade [...]. Peco opiniGes para ela.
Digo que ela é minha mde, minha filha,
minha irma” (P. 2).

“[...] a gente combina de se encontrar, para
fazer algum curso, alguma coisa, de vez em
quando. S80 mais proximas, que a gente
conta os problemas, mais intimas. E tem
aquela reciprocidade com isso” (P. 27).

O cuidado e o afeto também estdo presentes, principalmente nas
relagdes indicadas como mais intimas e frequentes. Esses elementos as
tornam importantes ja que ha prazer em conviver com esses membros da
rede. As visitas, conversas e a realizagéo de atividades em conjunto com
0s amigos também tornam essas relacGes significativas.

“Eles sdo gente fina. Nos aniversarios a
gente se visitava. E eu continuo visitando
eles. Eu digo, [...] vou tomar um chimarrdo
ai com a senhora! E vou para 1a” (P. 21).

“S&o pessoas de amizade mesmo. Da aquela
sensacgdo gostosa quando a gente vé. A gente
fica feliz quando conversa. E a gente sente
que eles também ficam felizes. E eu prezo
muito esse tipo de amizade” (P. 25).

Amizades iniciadas hd muitos anos, por meio das relagdes de
trabalho, perduraram ap6s a aposentadoria, em funcdo de eventos,
atividades sociais e reunibes realizadas com um grupo de amigas.
Verifica-se, também, relagdes de ajuda mutua em situagBes dificeis,
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tanto para os idosos aposentados, como para 0S que ainda estdo
trabalhando.

“Fazem parte do grupo das sete amigas. Eu
convivo mais com [duas]. E com [uma
amiga] eu trabalhei junto também. A gente
sempre teve um bom entendimento, tanto no
trabalho como na amizade. Ela e o [esposo
dela] faziam parte do Coral 14 da Igreja, a
gente ia a excursdes. E com a [outra amiga]
sempre mantenho contato. [...] eu ja liguei e
organizei um café para a gente conversar.
Agora, quando queimou a casa de [outra
amiga nossa], nés fizemos uma vaquinha
para ajudar. E muito bom! Todo mundo acha
bom que a gente tem esses encontros! Em
setembro vai ter 0 meu aniversario e o [de
uma delas]. A gente sempre ia jantar fora,
mas agora [tem uma amiga] que ndo pode
mais sair de noite. Entdo nés vamos tomar
cha ali no Sabor e Prosa” (P. 21).

As relagGes de ajuda sdo muito mencionadas nesse quadrante.
Fala-se sobre a raridade de se ter amigos verdadeiros, que exercem essa
funcdo na vida um do outro.

“N&o tem muitos amigos. E uma coisa dificil.
Considero trés pessoas amigas mesmo. S&o
pessoas que tu pode abrir o peito, por que
nem sempre a gente pode resolver o0s
problemas, por que a gente também tem
problemas. Entdo, assim como eu sou o
receptor dos problemas deles, eles também
me ouvem. Ja tive decepgBes com amigos.
Amigo é uma coisa muito rara” (P. 24).
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Além do auxilio na resolucdo de problemas pontuais, a ajuda
emocional e espiritual recebida em momentos dificeis, relacionados a
salide também sdo mencionados. N&o necessariamente a oferta efetiva
de ajuda, mas a disponibilidade de alguns amigos para ajudar os torna
importantes.

“Ela me ajudou também. Na época em que
diziam que eu tinha depressdo, ela rezava
por mim e me fez conhecer a novena do
divino pai eterno, na televisdo. Me ajudou a
sair do buraco. Sdo as pessoas amigas da
gente. Tém uma funcéo especial. E eu ajudo
também, na medida do possivel” (P. 20).

“E aquele que a gente chega, para qualquer
trabalho, e ele estd sempre pronto, pode ser
até no domingo. Um cara humilde, bom, que
os valores para ele ndo sdo dinheiro, sdo
outras coisas. Ele é gente boa” (P. 9).

Algumas relagBes intergeracionais também surgem no
guadrante Amizades. Nesse caso, percebe-se que o0s idosos dao
conselhos e escutam 0s amigos jovens em conversas cotidianas.

“Esse é amigo! Vamos colocar nos amigos!
Eu coloquei ali por que eu sou confidente
dele. Cada vez que eu vou la ele tem uma
coisa para contar, uma queixinha, uma
coisinha. E nds conversamos muito, fico
horas conversando com ele. Ele diz, esse
velho é comedido, ndo é tdo brega, vou
escutar o que ele diz” (P. 8).

Constata-se que as relacbes de trabalho e amizade se
confundem, principalmente para aqueles participantes que ainda estdo
no mercado formal ou informal de trabalho. Essas relagdes estdo
baseadas em afeto e cuidado recebidos pelos amigos, que também séo
colegas de trabalho.
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“as pessoas com quem eu trabalho, [...] a
gente j& tinha trabalhado antes. Entdo, a
gente nunca se desligou na verdade. Esse
tempo em que a gente estava aposentada a
gente continuou fazendo umas jantas. E um
grupo que a gente se vé. Eu disse esses dias
para [uma delas], eu dei um abraco nela e
disse, nossa, que cheirinho de mée que tu
tem! A gente convive ha bastante tempo! E
importante a gente ter esse tipo de
relacionamento, por que a gente sabe que em
qualquer circunstancia vocé pode bater na
porta delas e elas vdo te ajudar! Tem apoio
entre a gente. Cumplicidade” (P. 30).

Essas pessoas que fazem parte dos grupos de trabalho conferem
significado a existéncia de alguns participantes. Sdo importantes no
auxilio em atividades de trabalho, além de prestar apoio emocional na
vida pessoal. Trabalho e vida pessoal se confundem, e sdo representados
pela realizacdo de reuniGes em locais diferentes e comemoracdo de datas
especiais. Apoio em momentos dificeis também é percebido como muito
significativo pelos participantes.

“Esse trabalho de pesquisa [...] me levou a
conhecer pessoas muito  importantes.
Importantes na &rea de conhecimento, como
importantes para mim. Se tornaram
importantes para mim, na d&rea afetiva
também. Ela me ajudou a organizar o
primeiro Seminério [...] por que tem uma
experiéncia muito grande nessa area [...].
Essas pessoas se tornaram amigas, minha e
do [meu esposo]. Muito amigas. [...] quando
0 [meu esposo] faleceu, eles vieram.
Chegaram, a [minha amiga] saiu as seis
horas da manhd@ de Porto Alegre, veio a
Caxias com o [outro amigo], e veio para ca.
Meio dia eles foram embora, por que as seis
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horas ela tinha que estar em Porto Alegre.
Eles nem almogaram aqui. Foram embora
para Porto Alegre. Eles vieram mesmo por
amizade [...]. Além de trabalho, amizade [...]
Eles j& marcaram, em outubro, que é meu
aniversario, eles vém todos para ca. Junta as
coisas! Eles vém para c4, para o aniversario
e nos vamos terminar o Seminario, vamos
fazer a Programacdo do Seminario. Ai, tem
trés ou quatro que fazem aniversario em
outubro, e n6s vamos comemorar todos aqui.
Todo mundo junto” (P. 13).

A busca de um objetivo em comum com pessoas que

compartilham o trabalho as torna significativas na vida dos
participantes. A valorizacdo do trabalho realizado pelos idosos por parte
de seus colegas também é considerada muito importante.

“Me ajudou e eu o ajudei. E uma cara que
me valorizou, me ajudou a confeccionar um
livro que nds escrevemos. E uma pessoa
muito importante. E amigo ha mais de
guarenta anos, mas se tornou amigo especial
agora no ultimo ano, pelo apoio que me deu,
e pela satisfacéo que eu tive dele pedir o meu
apoio” (P. 1).

Outro ambiente que proporciona relagcbes de amizade sdo as

atividades em grupos religiosos/ espirituais. Nesses ambientes, 0s
participantes relatam admiracdo pelo trabalho dos amigos, além de

oferecer e receber atencéo.

“a gente tem uma convivéncia, se conhece de
muitos anos, admira as qualidades deles.
Eles também tém muita amizade por nos. E
um sentimento reciproco de atencéo,
cortesia” (P. 4).
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Além dos espacos que permitem o contato fisico, alguns
participantes mantém amizades virtuais, utilizando a Internet. Nesses
casos, verifica-se que os proprios idosos desempenham um papel
importante na vida dos amigos quando passam por momentos dificeis.
Dao conselhos e oferecem apoio emocional.

“Foi umas primeiras amigas que eu tive na
internet. Ela telefonava aqui para casa e
ficava horas falando com a [minha esposa].
[Ela teve um problema sério] e veio aquela
fase critica, que nds conhecemos, e eu
conversava muito com ela. E ela comegou a
pedir o telefone. E comegcamos a conversar,
conversdvamos muito. E eu a aconselhava da
melhor maneira possivel, dizendo que aquilo
ia passar [..] E eu ndo a conheco. Nunca
nos vimos de perto. Ja vi ela na internet, mas
ao vivo ndo” (P. 8).

Independente dos diferentes meios pelos quais essas relagcdes
ocorrem, h& elementos que unificam as relagbes de amizade. O
compartilhamento de ideias, objetivos, sentimentos e companhia, enfim,
do cotidiano com pessoas que, em sua maioria, também compartilham
um momento de vida, é 0 que caracteriza essas relacdes.

5.2.4 Relagdes de Trabalho ou Estudo

Entre as 36 pessoas citadas como significativas para 0s idosos
em suas relacBes de trabalho, 10 foram consideradas entre as relagdes
intimas e frequentes (circulo interno). No circulo intermediério, foram
citadas 18 pessoas com quem os idosos mantém relacdes de contato
préximo, mas com menor intimidade, e 8 pessoas compuseram o circulo
externo, indicando contato ocasional (Figura 2).

Como indica a Figura 6, as relagdes com colegas de trabalho
prevaleceram, com 15 pessoas citadas, e foram predominantemente
inseridas no circulo 1, indicando contato frequente e intimo. Nessas
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relacbes houve a presenca de 3 fungdes (ajuda material/ servicos,
companhia  social e guia  cognitivo/conselhos), indicando
multidimensionalidade e reciprocidade, ja que os idosos também as
exercem nas vidas de seus colegas de trabalho (Tabela 7).

de estudo

Relagdes de trabalho
ou estudo

Figura 6. Grupos de pessoas que compdem o quadrante Relacdes de
Trabalho ou Estudo.

Os participantes também indicaram as relagdes com
funcionarios (pessoas que ofertam algum tipo de trabalho a eles) como
significativas. Esses membros foram inseridos predominantemente no
circulo 3, sugerindo contato menos frequente. As funcGes de ajuda
material e de servicos, e apoio emocional foram citadas, sendo que
houve reciprocidade apenas para esta Gltima funcéo.

Outros tipos de relagGes citadas como significativas, foram as
estabelecidas com professores e colegas de estudo, que predominaram
no circulo 2, sugerindo contato préximo, mas com menor intimidade. As
fungdes de ajuda material e de servicos, e companhia social foram
indicadas, havendo reciprocidade apenas para esta Ultima funcgéo
(Tabela 6).
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Tabela 6. FungBes mais exercidas pelos participantes e pelos membros de suas
redes no Quadrante Relagdes de Trabalho ou Estudo.

Membros  Frequéncia  Dispersdo Funcdes mais Fungdes mais
da rede (circulo) exercidas pelos exercidas pelos
membros idosos
Pessoas
tr%l;??gm 11 1,2e3 Ajuda mat./serv.
idoso Apoio emocional  Apoio emocional
Colegas Ajuda mat./serv. Ajuda mat./serv.
trabagiho 15 1,2e3 Companhia social ~ Companhia social
Guia Cog./cons. Guia Cog./cons.
Professor :
Ajuda mat./serv.
¢ colegas 10 1,2e3 Companhia social ~ Companhia social
de estudo

Cabe ressaltar que esse quadrante foi 0 que apresentou a menor
guantidade de membros nos Mapas de Rede dos participantes. A funcdo
de ajuda material e de servigos predominou como a mais exercida pelas
pessoas aos idosos.

5.2.4.1 Trabalho: contribuigdo, convivéncia e pertenga a um grupo

As relagbes de trabalho efou estudo sdo consideradas
importantes, principalmente, por estimularem a pertenca a um grupo que
tem um objetivo em comum, gerando sentimentos de
contribuicdo/utilidade nos participantes. Além disso, a possibilidade de
conviver com outras pessoas e conhecé-las por um longo periodo de
tempo, torna essas relagdes significativas. Assim, elas sdo formadas por
3 vias diferentes: as relagdes que os participantes estabelecem com seus
funcionarios, com seus colegas de trabalho e com seus professores e/ou
colegas de cursos.

Quanto as relagdes estabelecidas com funcionérios, ou seja,
com pessoas que prestam algum tipo de servico para o idoso constata-se
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sua importancia para a realizagdo das atividades de trabalho. Os
vinculos antigos também sdo valorizados pelos idosos, cujo tempo de
convivéncia no ambiente de trabalho leva a sentimentos de confianca

nessas pessoas.

“Eles trabalham diretamente comigo. Nesse
momento eles sdo muito importantes, para eu
conseguir desenvolver meu trabalho. Por que
eu tenho um cargo de chefia, entdo, a parte
burocratica eu ndo consigo fazer tudo. Eu
faco mais a parte social. Eles me déo esse
suporte que eu ndo tenho pernas para fazer”
(P. 26).

“Tenho empregados que trabalham comigo
ha mais de trinta anos. Comegaram a
trabalhar quando guris e hoje sdo vovos.
Tenho empregados muito bons, que
trabalham comigo. [Um] faz trinta e um
anos. O [outro] faz trinta anos. A [outra
funcionaria] eu acho que anda com quase
vinte anos trabalhando comigo” (P. 4).

Esse sentimento esta atrelado ao cuidado e apoio oferecido nas
atividades de trabalho. Ha preocupacdo com a salde dos funcionarios,
além da oferta de conselhos, por parte dos idosos.

“Quarenta anos [..]. E uma pessoa
bonissima, de confianca. Ele mora no nosso
coracdo. Tem setenta anos também! L& é
tudo setentdo! Um cuida do outro. E esse €
fora de série. Ele é um destaque mesmo. Ele
é uma pessoa amiga da gente. Nos ajudou a
crescer dentro do nosso trabalho. E nds
também proporcionamos isso a ele, na
medida do possivel [...]. Fizemos um plano
de saude que ele paga. Quando ele vem no
médico, eu acompanho. Ou entro, falo com o
médico e falo é assim e assim e ai eu me
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retiro e deixo s6 ele [...]. J& faz parte da
familia, j& € museu!” (P. 5).

Em alguns casos, ha oferta de cuidado e apoio emocional mutuo
entre 0s idosos e seus funcionarios. A reciprocidade dessas funcdes fica
evidente no excerto:

“Me sinto proxima de quem estiver no
momento ao meu lado. E que eu ndo puder
preservar de que sofra junto comigo. Essa
moca que trabalha comigo é uma flor que
nasceu no mundo [...]. Eu vejo que ela tem
confianga em mim, e eu fico mais aberta [...].
Quando eu entendo trocado [...] ela tem a
liberdade de me dizer. E eu agradeco. Quero
muito bem ela [...]. E quando eu vejo ela
preocupada, eu a deixo muito a vontade. N&ao
precisa me dizer, se tu ndo queres dizer. Nao
digal Mas eu estou percebendo e estou
procurando falar, te distrair. Eu fago assim
para vocé reagir melhor [..]. Eu tenho
confianca nela. Confianga mesmo! SO sei
conviver com uma pessoa que eu tenha
confianga” (P. 14).

Nas relagfes com colegas de trabalho, o compartilhamento de
ideias e a ajuda mutua fica mais evidente. Ha a sensag&o de contribui¢do
e utilidade para o crescimento profissional entre os membros da equipe.

“[...] Eu vejo muito respeito por parte deles.
Quando eu vim para ca, fui muito bem
recebida. E um grupo que corresponde, com
quem tu discute, e tu cresce junto. A gente
tem periodos de mais crise, menos, mas o que
tu prop0e, eles pegam junto. E eles propdem
também. Eu acho que a gente faz um
trabalho de incentivo para o crescimento
deles. Tem que ir atras deles, ajudar” (P. 30).
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A identificacdo devido a atuacdo em areas similares acaba
transformando as relagGes profissionais em amizades. Assim, os colegas
de trabalho tornam-se fonte de apoio para assuntos formais, mas acabam
compartilhando ideias sobre outros assuntos.

“Hoje, o convivio da gente €, basicamente,
com alguns colegas de profissdo. Alguns
clientes e tal. E nem seria diferente, porque
esse circulo de amizades fica muito restrito,
restrito ndo, mas muito dependente das
relagdes profissionais. O convivio, por
exemplo, entre advogado e médico ndo é a
mesma coisa que o convivio entre médico e
médico, e advogado com advogado. Até por
gue o advogado a gente encontra todo dia. E
0 meu escritério, geralmente depois das seis,
os colegas vém para a gente conversar. Tem
VArios colegas que a gente conversa bem”

(P. 11).

Além dessa funcdo de guia cognitivo exercida pelos idosos na
vida dos colegas de trabalho, ha troca de ideias e a organizacdo das
atividades em conjunto tornam essa relagéo significativa. A admiracdo
pelo trabalho e a percepcdo de apoio profissional também permeiam
essas relagdes e as tornam importantes.

“[...] no6s trabalhamos juntas sempre. Ela é
presidente [...] e eu faco parte da Diretoria.
Entdo a gente sempre troca ideias e tudo” (P.
21).

“S80 pessoas muito importantes no meu
relacionamento profissional e emocional
também. Agora, eles ficaram aqui segunda,
terca e quarta. Os trés estavam aqui, por que
nos fizemos esse projeto, [...] nas escolas. E
eles vieram dar oficinas e palestras. Eles
pagam para trabalhar! Por que eles vém,
ndo cobram nada, eles ndo gastam nada de
alimentacdo, mas o [meu colega] veio no
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carro dele até Taquara, e depois trazem toda
a tralha, mas bota tralha! Por que essas
coisas de bruaca, de cangalha, séo enormes!
[Outro colega], para as criangas verem
como é que encilhava uma mula, um cavalo.
Ele veio a cavalo e fez trinta quildmetros!
Vocé imagina se ndo sdo umas pessoas que
tu tem que querer bem, que tu tem que
valorizar, que tu tem, meu deus” (P. 13).

Outro sentimento recorrente nas relacbes de trabalho é a
pertenca a um grupo especifico. Esse sentimento também ocorre, em
menor proporg¢do, nas relagdes de alguns participantes com professores
e/ou colegas em grupos de estudos e cursos. Nesses casos, a admiragcdo
por habilidades de professores ou colegas de estudo e o fato de receber
apoio para realizar determinadas tarefas torna essas relagOes
importantes.

“[...] eu tenho relagdes muito boas com ex-
colegas de faculdade apesar de cinquenta
anos. Hoje, ainda recebi dois e-mails ja
pensando numa  confraternizacdo de
cinquenta anos de formado” (P. 11).

“Coloco [ela] duas vezes, nas amizades e na
relacdo de trabalho. Acho que como relagdo
profissional. Tanto que eu coloquei. Acho
que ela é boa professora mesmo! Ela é um
diciondrio ambulante! Eu ndo sei como
aquela mulher consegue decorar! Olha que
até agora s6 uma palavra que eu perguntei o
que era e ela disse que ia procurar, por que
ndo sabia. Formac&o de frases e tudo [...]. E
eu gosto muito do guri, [meu colega]. Ele é
um amorzinho! N&o sei se ele nos olha
admirado! Posso ser avd dele! Olha, se eu
precisar deles, nés fazemos as coisas muito
juntos, sabe? Entdo a gente inicia e discute
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junto o que tem de fazer. Ah, mas eu néo
concordo com isso. Ai o outro diz, ndo, mas
eu concordo, vamos fazer assim. Engragado,
eu acho que aquele menino é sabido! Tem
uma memoria! ” (P. 6).

As relacBes de trabalho efou estudo sdo permeadas pelo
sentimento de pertenca a um grupo, e geram nos idosos a sensacao de
contribuicdo para a construcdo de um produto final. Essa convivéncia
rotineira  com colegas de trabalho e/fou estudo contribui
significativamente para o dia-a-dia dos participantes que cultivam essas
relacGes por meio de atividades de estudo e/ou trabalho. Assim, tornam-
se significativas por permitir aos idosos manter a convivéncia com
outras pessoas e experimentar a sensacdo de utilidade.

As relacGes estabelecidas em todos os quadrantes, de maneira
ampla, contribuem para o sentimento de pertenca nos idosos, seja ao
ambiente familiar, social, de trabalho ou comunitério. Os sentimentos de
apoio mutuo permeiam as relacBes dos participantes, que oferecem e
recebem ajuda dos membros de sua rede. A busca de independéncia e
autonomia é inerente as relagbes dos idosos com pessoas significativas,
apesar de, em alguns momentos, serem estabelecidas relagdes em que se
espera oferta ou recebimento de cuidado.

H4& grande destaque para as relagdes familiares, principalmente
por sua proximidade e intimidade. Entre eles sobressaem 0s netos (as),
filhos (as) e esposos (as). A manutencdo de funcBes dos idosos no
sistema familiar, que ocorre em grande parte por meio das relagdes
citadas, indica a importancia destas pessoas, de forma préatica e
subjetiva, no cotidiano dos idosos.

5.3 Representagdes Sociais de Envelhecimento

Os dados sobre representacGes sociais de envelhecimento,
obtidos com as entrevistas ndo diretivas, foram analisados a partir de um
corpus textual denominado “Envelhecimento”. O material textual
monotematico que o constituiu foi composto por respostas longas
obtidas por meio de 30 entrevistas. Estas foram analisadas como 30
textos diferentes sobre 0 mesmo tema. O corpus foi dividido em 2.678
ST (Segmentos de Texto), que continham 7.191 palavras analisaveis
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(indicadoras de sentido). Elas ocorreram 92.737 vezes, sendo a média de
ocorréncia de 12,89 vezes por palavra.

A Classificacdo Hierarquica Descendente reteve 89.25% dos ST
do corpus (2390 dos 2678 ST), que foram organizados em quatro
classes, como indica a Figura 8. Ela conttm o nome do corpus e a
guantidade de ST retidas nele, 0 nome das classes e 0 nimero de ST que
a compdem, e a descricdo das classes e das palavras contidas nos ST que
mais se associaram a ela. Cabe salientar que foram consideradas as
palavras contidas em ST cujo ¥? apresentou valor igual ou superior a
3,84, e cuja frequéncia nestes ST associados foi maior que a média de
ocorréncias no corpus (20).

O corpus sofreu uma primeira particdo em dois subcorpus, o
subcorpus da esquerda que posteriormente (huma segunda particao)
resultou nas classes 1 e 4, que representaram essencialmente o0s
participantes do sexo masculino, com redes médias ou pequenas e sem
referéncias nas relaces para explicar envelhecimento. Em oposicdo, o
subcorpus da direita, numa terceira particdo resultou as classes 3 e 2,
onde predominaram as redes de tamanho grande e as referéncias nas
relacbes para explicar envelhecimento. Verifica-se que algumas
variaveis de caracterizacdo dos participantes e as variaveis relacionadas
as redes estiveram mais associadas a determinadas classes.
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Envelhecimento

Clase 4 Classe 3 Clase 2
411 5T -17.2% 364 ST -23.6% 503 5T-21.05%
Varidveis p i Variveis i Varidveis p i
Saxo: Mazuline Saxo: Femini
2l Catdlica ov nfo posui Esprria Kasdacista
Rede: Tequena Rada _Ma:nia . Rade: Grands _
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Figura 7. Dendograma de classes sobre representacéo social de envelhecimento
de pessoas com 65 anos ou mais (n=30).

A Classe 1, denominada “Envelhecimento: como lidar com
ele”, representa 38.16% do corpus analisado, constituindo-se como a
classe que abrangeu a maior parte do corpus. Ela esté relacionada mais
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fortemente aos participantes do sexo masculino, com idade entre 76 e 80
anos, que ndo possuem religido, tém rede social significativa pequena e
ndo mencionam pessoas de sua rede para explicar envelhecimento.
Exp0e o pensamento dos participantes sobre como se deve envelhecer e
quais aspectos devem ser considerados relevantes para a vivéncia deste
processo. Ele é percebido como algo natural, esperado e inevitavel, que
faz parte do ciclo de vida.

“Envelhecimento e tempo s&o inevitaveis. Tu
tem que procurar caminhar junto com a
maré, com o vento que vem vindo, junto com
a estrada que esta na sua frente. Todo mundo
vai indo e tu tem que procurar ir junto. Se tu
estacionar, se vai! Tu vai complicar a tua
cabeca, a saude (P. 8).

Esse processo pode ser bom ou ruim, dependendo de como as
pessoas cuidam do corpo e da “cabega”. Esse termo faz referéncias a
como se deve lidar, psicologicamente, com as mudangas decorrentes do
proprio envelhecimento. H4 uma crenga de que o “estado de espirito” da
pessoa, seu equilibrio emocional, espiritual e cognitivo, sado
fundamentais na velhice.

“A gente vai ter que notar a hora em que a
gente tem que parar de exagerar na comida
no proprio exercicio fisico naquelas
atividades que a gente quando era mais
jovem fazia sem maior preocupacdo [...]
alguns que eu praticava mais violentos para
0 corpo a gente ndo consegue fazer por que
0S 0Ss0S comegam a sentir o problema, 0s
desgastes de cartilagens, o proprio
atingimento da velhice” (P. 1).

“Quando se envelhece, a alma é que tem que
estar, ndo jovem, mas em paz! Uma alma
bonita, como eu digo, uma alma que
aparente serenidade” (P. 2).
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Entre as estratégias consideradas como eficazes para manter um
envelhecimento saudavel, estd a ideia de envelhecer ativamente. Isso
significa ndo parar de realizar atividades, de diversas naturezas, para
manter a mente e/ou o corpo ocupados.

“Envelhecer, manter a mente ocupada e se
manter ocupado em saber das coisas. Esse é
0 caminho! Cada um vai achar a férmula,
mas para mim é essa. Eu acho importante, eu
ainda ndo pendurei a chuteira. Estou
pensando seriamente no que fazer. Estou
pensando por que eu acho que ainda tenho
capacidade intelectual de manter as coisas,
entdo estou pensando quero uma atividade”
(P. 29).

Apresentam-se dificuldades com relacéo a aceitacdo do proprio
envelhecimento. Ha dificuldade de abordar a velhice de um ponto de
vista pessoal. Diante disso, os participantes buscam alongar a faixa
etaria em que se pode considerar uma pessoa idosa.

“Esses dias eu cheguei para uma amiga
minha e disse bem furiosa, eu vi no jornal um
texto assim: a idosa de 60 anos... ndo sei 0
que... foi atropelada. Eu disse, tu veja s6, que
horror! Chamar uma pessoa de idosa aos 60
anos! E a minha amiga disse, concordo,
deveria chamar idosa com 70. Mas como! Eu
vou fazer 70! A mée ja tinha uns 80 e dizia,
o dia em que eu ficar velhinha... Eu olhei
para ela e disse, que é isso!” (P. 27).

“Eu nunca pensei sobre o idoso, acho que
sa0 pessoas iguais a nés! Olha! Eu ndo estou
me achando idoso viu?” (P. 8).
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Diante disso, as limitagBes fisicas, sociais, cognitivas e
emocionais sdo percebidas de forma negativa e inevitavel. Ao mesmo
tempo, a aceitacdo dessas mesmas condicdes € referida como um
elemento importante para um bom envelhecimento.

“Preocupac0es existem, dificuldades existem,
as tristezas também batem na gente certos
dias. N&o ¢ assim t&o tranquilo. E cheio de
caminhos, mas € um caminho bonito” (P. 7).

A Classe 4, denominada “A Pessoa Idosa: condi¢des de vida”,
representa 17.2% do corpus analisado. Ela também esta relacionada aos
participantes do sexo masculino, que ndo mencionam pessoas de sua
rede para explicar envelhecimento. Contudo, idade, religido e tamanho
da rede se diferenciam da Classe 1. As varidveis que mais se associaram
a esta classe indicam participantes com idade entre 65 e 70 anos, com
rede social significativa de tamanho médio, que ndo possuem religido ou
gue possuem religido catolica.

O conteldo expresso nesta classe indica uma visdo mais social
de envelhecimento. Desta forma, ha uma preocupacdo com a forma
como a sociedade encara a velhice. Ha4 uma responsabilizacdo do Estado
e da familia pelo bem estar do idoso.

“Eu vejo realmente, a sociedade e o proprio
estado tém se preocupado com a velhice, e se
nao se preocupar ele ndo esta cumprindo as
suas obrigacfes. No sentido de ela ficar
desamparada, malcuidada pelos filhos, seja
Ia quem for. A velhice, nesse sentido, é que
pode trazer preocupacdo. O que falta para a
velhice é boa salde, boa hospitalizacio, bons
asilos. E isso que realmente causa
preocupacao para mim, por que a pessoa que
ndo tem mais condi¢des de trabalhar vai
fazer o qué?” (P. 11).
Além disso, sdo mencionadas as dificeis condigBes financeiras
delimitadas pela aposentadoria. Essas dificuldades s&o relacionadas a
falta de consideracdo do idoso como membro da sociedade, e a
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necessidade de reinsercdo de muitos idosos no mercado de trabalho,
para satisfazer suas necessidades basicas.

“Q fantasma que ¢é isso, as limitacGes que a
gente passa a ter na questdo financeira. Eu
ainda entendo que o aposentado é
desconsiderado na sociedade até na questao
publica. Por conta disso, um idoso
aposentado precisa retomar sua atividade. E
que sorte e que privilégio para aquele que
consegue, porque nem todos conseguem. Ai
j& hd o descarte, mesmo que mascarado,
daquela pessoa idosa” (P. 26).

“Ha um desrespeito até da parte do governo.
NGs nos preparamos para nos aposentar de
acordo com a contribuicéo que se tinha feito
e agora cada vez a gente tem mais despesas.
O idoso ndo abre mdo de certas
responsabilidades, e ndo tem o que a gente
esperava ha remuneracdo para manter
aquilo. E uma inseguranca que gera no
idoso” (P. 14).

Essas condicdes financeiras e as condicGes de salde sdo citadas

como elementos essenciais para manter a qualidade de vida e 0 bem
estar na velhice, assim como o respeito, atencdo e carinho recebidos
pelas pessoas da comunidade e, principalmente, pelos familiares. Nesse
caso, ha certa expectativa de que os filhos irdo ofertar esse tipo de afeto.

“Quando os filhos vém ao nosso encontro, a
gente fica alegre, satisfeito. Porque é uma
vida que a gente criou, e futuramente a gente
quer o retorno deles com atengdo, com amor
e respeito” (P. 5).

Em contrapartida, verifica-se que os proprios idosos buscam

manter-se ativos, (teis para ndo precisar desse amparo. Para muitos
participantes ha incobmodo em solicitar ajuda aos filhos.
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“Eu ndo quero dar problema para 0s meus
filhos. Todo mundo tem boa vontade na
minha familia, a gente ndo pode se queixar.
Mas quanto menos a gente perturbar eles,
melhor! A gente é bem independente. Me
preocupo em ndo preocupar os filhos. Isso se
a gente pode, é a melhor coisa que tem! Nao
€ questdo de ser orgulhoso, nem nada,
quando precisa pede” (P. 18).

Quando referem a si mesmos como idosos, 0s participantes
mencionam a importancia e necessidade de realizar um planejamento
para a velhice. Esse planejamento visa a garantir condi¢des bésicas de
sobrevivéncia neste momento do ciclo vital. Assim, a estabilidade
financeira e a manutencdo da salde sdo consideradas pecas-chave para o
bom envelhecimento.

“Acho que planejar a velhice devia ser uma
preocupacdo. O bem estar, boa salde,
condig¢des financeiras, porque vai se chegar
a um ponto em que ndo se vai mais
trabalhar” (P. 11).

A Classe 3, denominada “Fontes de Informagdo sobre
Envelhecimento”, representa 23,6% do corpus analisado. As varidveis
gue mais se associaram a ela indicaram participantes do sexo feminino,
com idade entre 71 a 75 anos, que possuem rede social significativa de
tamanho grande e que mencionam pessoas de sua rede para explicar
envelhecimento.

Esta classe expressa as fontes de informacdo que os
participantes referem ao abordar o envelhecimento. Elas vém das
relagdes com outros idosos, que podem ser familiares, como seus
préprios avos, pais e sogros, ou pessoas da comunidade, que sdo idosas
e contam histdrias sobre o passado. Essas falas indicam como essas
pessoas mais velhas, e as pessoas com quem se relacionavam, agiam e
pensavam sobre o envelhecimento.
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“Eu tenho a minha mde como exemplo. Ela
sempre expressava coisas interessantes que
eu achava ridiculas. Muitas vezes nos
diziamos para ela, mée coloca uma roupa
vermelha, uma coisa mais colorida. Ela
dizia, ndo, vermelho ndo é para gente velha”
(P. 27).

“A minha avd materna, por exemplo,
enviuvou muito cedo e os filhos ficaram
paparicando ela. Ndo pode fazer isso, nao
pode fazer aquilo! Um dia ela foi juntar butia
para mim, embaixo do butiazeiro, eu achei a
coisa mais normal e mais querida do mundo!
E os filhos disseram, vocé ndo devia pedir
para a vO juntar butid! Mas eu achava
normal e bonito!” (p. 17).

As pessoas mais mencionadas, nestes casos, sdo 0s avds dos
participantes. Detalhes dessas relagfes sdo recorrentes quando abordam

o tema do envelhecimento.

“Sempre convivi muito com a minha avd
paterna, tudo era pecado. A gente tinha que
chegar la se ajoelhar e rezar o terco e ele te
esperava terminar o terco. Depois tinha
musica, e meu av0 ia nos ensinar a dangar.
Entdo tu adivinha de quem a gente gostava?”
(P. 13).

Ouvir as histérias contadas por pessoas idosas é considerado
muito importante para a transmissdo de informagdes sobre a familia e a
comunidade. Além disso, é considerado um beneficio para os proprios

idosos que as contam.

“Eu poderia ter aprendido mais com 0 meu
pai e saber quem eram ou o que falavam os
avos deles os pais deles. A minha mae ainda
estd viva hoje, ela tem 96 anos. Perguntado
para ela esses tempos sobre 0 meu pai, se ela
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sabia alguma coisa, de onde eles vieram. Ela
me falou que eles eram 3 irméos” (P. 17).

“Teria que ter nas familias, na propria
sociedade, os clubes sociais, ter um tempo
para ir nessas casas, nem que seja nas casas
geriatricas. Se a gente pudesse entrevistar
essas pessoas, ndo sé levar comida, roupa ou
remédio, mas ouvir, eu acho que isso traria
muitos beneficios para nds e para eles, é
muito importante” (P. 13).

As relagcbes com os netos também sdo muito citadas. Os
participantes utilizam como referéncia o conhecimento aprendido com
seus avos sobre como desempenhar essa funcdo. Assim, repetem alguns
comportamentos, como, por exemplo, 0 ato de explicar coisas sobre o
mundo e sobre a familia por meio da leitura, e contando histérias do

passado.

“Tem um livro da historia de Torres. Eu li e
incentivei a minha neta a ler. Entdo eu
cheguei 14 no domingo, e ela quis visitar o
museu. Estava na hora do jogo do
internacional, eu sou gremista, mas eu
gueria secar! Mas eu disse ndo, ndo vou
assistir. Fomos 14, no museu, passamos a
tarde que foi uma maravilha!” (P. 29).

“E tem também que ensinar para 0s netos,
contar uma histdria da vida da gente, como
era na escola. Eles estdo sempre
perguntando, vé quais eram as brincadeiras
que tu fazias na escola quando tu eras
crianga? Qual foi a maior arte que a senhora
fez? E gostosa a convivéncia com 0s
familiares” (P. 16).

As relagdes com os pais vém acompanhadas pelas dificuldades

para lidar com doengas de origem cognitiva (deméncias), devido a falta
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de lucidez. Essa fonte de informacdo baseada na experiéncia de cuidado
com os pais idosos também é recorrente entre os participantes.

“Foi dificil, a pessoa idosa que vai perdendo
a nocdo. Minha mde ndo podia quase
caminhar, mas depois ela foi esquecendo
tudo. A gente chegava perto e ela dizia,
ainda bem que vocé veio me visitar, faz
tempo que a [minha filha] ndo vem! Mas a
[filha] era eu mesmal!” (P. 13).

“Quando a mde comegou a perder a
consciéncia eu chorava muito. Quando tu
chegava 4 tu ndo era nem reconhecida como
filha e ela ndo sabia quem era vocé. Isso
mexia muito” (P.27).

Outras fontes de informag&o bastante mencionadas sdo livros ou
reportagens de jornais e revistas sobre envelhecimento. Esses materiais
representam pontos de vista sobre aspectos diferentes de
envelhecimento. Alguns deles sdo: como lidar com a velhice, atividades
para serem feitas durante a velhice, informacbes gerais sobre o
envelhecimento populacional, e cuidados de saude na velhice.

“Eu penso nesse sentido até li um livro ha
pouco tempo, é ‘A velhice’ o nome do livro. E
um livro espirita, mas é muito bom! Até
emprestei. Naquele livro fala bastante sobre
a velhice, esse tempo que a gente tem que
tirar para a gente” (P. 7).

“Eu gosto muito de ler. Essa pasta aqui é s6
sobre a terceira idade. Recortes de jornal,
artigos sobre a terceira idade. Entdo eu
tenho uma bagagem enorme sobre a terceira
idade. Isso que nos d& essa motivacao que eu
te falei. Logo que eu entrei nos 60 ja comecei
a pensar sobre isso. Foi normal, dada a
minha preparagado anterior” (P. 17).
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A maioria dos participantes ndo frequenta grupos de idosos.
Muitos oferecem atividades, como tutores ou professores, mas nao
participam delas como membros do grupo. Portanto, a referéncia a esses
espacos para indicar o processo de envelhecimento do outro €
recorrente. Os grupos da terceira idade sdo mencionados como espacos
de lazer, onde ha diversdo (festas, bailes) para as pessoas idosas, ja que
ndo ha muitas opcdes para essa faixa etaria no municipio.

“Pelo menos uma vez por més eles convivem,
trocam ideias, se divertem, ouvem palestras
eu acho que aqui até que é semanal. Se ndo
me engano €é semanal. Entdo tem ou
psicologa ou é um médico ou € a pessoa que
vai dar exercicios de fisioterapia, enfim,
alguma coisa de entretenimento para essas
pessoas” (P. 13).

A Classe 2, denominada “Envelhecimento: atividades
cotidianas”, representa 21.05% do corpus analisado. As varidveis que
mais se associaram a ela indicam participantes com idade entre 65 e 70
anos, com rede social significativa de tamanho grande, de religido
Espirita Kardecista, e que mencionam pessoas de sua rede para explicar
envelhecimento. Essa classe indica as atividades cotidianas dos idosos.
Sdo citadas, por exemplo, a convivéncia com limitacBes fisicas
(doencas), ingestdo de medicamentos, rotina de alimentacéo,
organizagdo da casa e valorizagdo de bens materiais necessarios para um
envelhecimento tranquilo. Ao mencionar essas atividades da vida didria,
fica clara a busca pela independéncia para realiza-las sem ajuda de
outras pessoas.

“Todos os dias eu estou me entregando para
deus, ja aconteceu tanta coisa boa na minha
vida, j& curti tanta coisa boa! Tem um
comercial que passa no radio que diz que
luxo é a gente ter em casa tudo o que a gente
precisa. Eu tenho tudo o que eu preciso, até
coisas que nem tem necessidade” (P. 20).
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“Por que eu vou ficar sentada atras do fogao
e vou mandar outro l& no banco tirar
dinheiro? Eu tenho confianca em todos os
filhos e no marido, tenho confianca neles,
mas é uma coisa que eu quero fazer enquanto
eu puder” (P. 22).

Quanto aos cuidados com a salde, hd mengdo a ingestdo de
medicamentos e preocupacdo em realizar atividades fisicas. Essas
atividades sdo seguidas por recomendagdo médica ou por que

proporcionam bem estar.

“Entao a gente esta sempre no remedio e nos
exames. Hoje os remédios estdo muito caros
e pouca coisa resolve. A gente ganha sé o
salario, entdo vai se mantendo como da” (P.
15).

“Exercicio eu dei uma parada, por que eu
tinha uma doenca também, uma fratura na
bacia. H& 3 anos atras eu cai la no sitio e
custou, eu levei quase um ano para resolver.
Tive que aplicar injecBes que me resolveu.
Agora estou bem, mas eu fazia pilates. La no
sitio eu caminho bastante. Esse exercicio é
importante, esse interesse pela vida ¢€
importante” (P. 10)

Outras atividades sdo mencionadas como parte do cotidiano dos
participantes, como a realizacdo de trabalhos manuais e os trabalhos de
caridade exercidos na Casa Espirita. Essas atividades sdo mencionadas
como muito gratificantes, principalmente quando geram um produto

concreto ou subjetivo.

“Quando eu ndo saio para fazer essas coisas
na comunidade, na igreja, eu estou em casa
fazendo tric6 ou croché. Gragas a deus ainda
estou fazendo, sempre fago para mim e fago
para fora” (P. 20).
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“Tu vai trabalhar, as vezes tem meia ddzia de
trabalhadores, a gente tem cursos |4 dentro.
Esses trabalhadores véo la em busca de
alguém que ouca eles, que dé um conselho,
um atendimento fraterno. A gente nota que
eles saem melhores, s6 em serem ouvidos. E,
as vezes, o que eles ganham 14 é s6 uma
agua fluidificada. Eu tive a chance de dar um
pouco do meu trabalho, ouvi algumas
pessoas e a gente nota que volta diferente. A
gente chega 14 as vezes meio sobrecarregado
e volta bastante aliviado. Entdo é sinal que
tu produziu um fato que te aliviou, te deu
bdnus espiritual” (P. 9).

A aposentadoria é mencionada como um problema cotidiano, ja
gue, em muitos casos, € insuficiente para as despesas. Ha referéncia ao
recebimento de apenas um salario minimo para dar conta de todas as
despesas familiares. Além dessa questdo, também é mencionada a
dificuldade para adaptar-se a vida de aposentado que, geralmente,
implica em grandes mudancas na rotina.

“Numa aposentadoria de uma pessoa idosa
que tem pouco, um salario minimo néo da
para viver nem sozinho, ainda mais se tiver
familia” (P. 10).

“Na minha pseudo aposentadoria eu néo
estou me sentindo como aposentado. De vez
em quando eu ainda quero fazer alguma
coisa que até o cardiologista proibiu.
Esses dias eu fui fazer um parto numa rés e
passei mal. Eu tive uma certa dificuldade
logo que eu me aposentei. Eu passava na
frente do meu escritdrio e as vezes, sem me
dar conta, eu ja estava la no sexto degrau”
(P.9).
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Diante desses dados, entende-se que as representacdes sociais
de envelhecimento para o grupo estudado estdo ligadas a elementos
positivos e negativos, baseados na propria experiéncia de
envelhecimento, e na visdo do envelhecimento como objeto social.
Assim, principalmente com relagdo ao envelhecimento do outro, surgem
elementos negativos, indicando um afastamento do objeto para poder
torna-lo passivel de reflexdo. Em contrapartida, ao referir o proprio
envelhecimento, os participantes indicam elementos positivos e mais
concretos. Neste caso, h4 maior aproximacdo deste objeto, que €
percebido a partir de experiéncias cotidianas.
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6 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Esta pesquisa teve como objetivo compreender a relacdo entre
as representacfes sociais de envelhecimento e as redes sociais
significativas de idosos. Diante disso, a discussdo dos resultados foi
organizada a partir dos objetivos de pesquisa propostos. Assim, serdo
discutidas as redes sociais significativas dos participantes, seguidas
pelos dados referentes as representacdes sociais de envelhecimento. Por
fim, os dados serdo discutidos em conjunto, buscando contemplar o
objetivo geral deste trabalho.

6.1 Caracterizacao dos Participantes

A média de idade dos participantes foi de 71,16 anos (DP =
4,24), com variagdo entre 65 e 79 anos. Esses dados indicam que 0s
participantes estdo vivenciando as mudangas mais significativas
associadas ao processo de envelhecimento (fisicas, emocionais,
cognitivas e sociais) de forma concreta (Alves, 2007).

A escolaridade da maior parte dos idosos variou entre Ensino
Médio Completo e Ensino Superior Completo, indicando similaridade
na escolaridade de homens e mulheres, apesar de haver maior
escolaridade entre os participantes do sexo masculino. Esses dados
contrap8em os resultados obtidos em outros estudos (Pilger, Menon, &
Mathias, 2011; Gutz, 2013; Brito, 2014; Figueiredo, 2016) em que ha
predominio do Ensino Fundamental entre os idosos investigados. Além
disso, a prdpria Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios (IBGE,
2014) indica menor escolaridade ou analfabetismo entre pessoas idosas
no Brasil. Diante disso, constata-se que 0s participantes deste estudo
possuem escolaridade maior do que a populacdo idosa, de forma geral.

A renda dos participantes variou bastante, entre um e 17
salarios minimos, com renda média mensal em torno de 5 salarios
minimos. De acordo com um levantamento sobre o Perfil de Cidades
Galchas (Sebrae, 2016), a maior parte da populacdo do municipio em
gue ocorreu este estudo recebe de zero a 4 salarios minimos. Isso indica
gue os participantes possuem renda mensal superior ao que é recebido
pela maioria da populagéo.

Essa condicdo socioeconbmica dos participantes, que é bem
diversa, ndo parece ter influenciado a forma como eles estabelecem
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relacbes, nem seu pensamento sobre o envelhecimento. De acordo
Queiroz (2013), em um municipio pequeno, com populacdo inferior a
20.000 habitantes, que apresenta comércio pouco dindmico e menor
oferta de servicos, essas diferencas sdo diluidas, ja que a maioria dos
participantes possui condigBes de vida e acesso a recursos similares,
mesmo com rendas diferentes. Contudo, observou-se que o0s
participantes com menor renda, utilizam mais os servicos oferecidos aos
idosos da comunidade, enquanto os participantes com maior renda ficam
mais em casa ou buscam atividades e servicos de salde fora do
municipio, realizando viagens com maior frequéncia.

A maior parte dos idosos ¢é aposentada, sendo que alguns ainda
permanecem no mercado de trabalho. Grande parte possui conjuge,
filhos e netos. Além disso, vive na companhia de mais duas pessoas da
familia, em geral, o cdnjuge esta entre elas. Dados similares foram
encontrados por Figueiredo (2016), que investigou redes pessoais
significativas de idosos e constatou que a maior parte dos 567
investigados residia com outras pessoas. Para Cardoso e Moré (2011),
residindo ou ndo com pessoas da familia, &€ importante que o idoso
receba apoio emocional e mantenha vinculos reciprocos com seus
familiares. Assim, o sistema familiar precisa readequar-se as condicdes
impostas pelo envelhecimento de alguns de seus membros ja que a
rotina tende a mudar, como é proposto por Walsh (1995).

Todos os participantes referiram ter condi¢cdes de salde para
gerir suas proprias vidas, apesar de muitos, principalmente as idosas,
mencionarem ter problemas de salde. Quase metade dos participantes
pratica exercicio fisico, o que pode auxiliar na manutencdo da salde e
prevencdo de agravos das doencas j& existentes. Esses dados sugerem
gue os participantes buscam cuidado com a propria saude, o que é
fortemente difundido e implementado por meio de politicas de saude
voltadas aos idosos. Elas indicam estratégias de prevencdo de doencas e
promogdo da salde com o objetivo de alcangcar um processo de
envelhecimento mais saudavel e ativo, melhorando a qualidade de vida
(Ministério da Salde, 2006). Essas acOes de salde estdo diretamente
relacionadas ao conceito de Envelhecimento Ativo difundido pela
Organiza¢do Mundial da Saide (OMS, 2002), que visa & promocgao de
salde, autonomia e independéncia na populacéo idosa.
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6.2 Redes Sociais Significativas dos 1dosos

Este trabalho se propbs a trabalhar com os dados das redes
sociais significativas do grupo composto pelos participantes. Assim, 0s
resultados ndo foram considerados de forma individual, mas integrada,
observando os dados do grupo, como um todo. Além disso, apesar das
relagbes com todos os membros das redes sociais significativas dos
participantes serem relevantes, neste trabalho, serdo discutidas apenas as
relacGes mais evidentes nos resultados.

Sluzki (1997) indica uma diminuicdo das redes sociais de
idosos devido a perdas de membros, morte, migracdo ou
enfraquecimento do vinculo, incapacidade de manutencdo, e menor
energia para manter, aumentar ou renovar vinculos. Contudo, neste
estudo, verifica-se que as redes sociais significativas dos participantes
apresentaram tamanho grande, com 15 pessoas em média (DP = 7,62),
contrapondo as proposi¢des do autor. Esse aumento das redes pode
ocorrer devido a alguns fatores. Na sociedade atual ha mais tecnologias
sociais e de salde para manter um envelhecimento saudavel. Dessa
forma, os espagos sociais para interacdo com pessoas da mesma faixa
etaria ou de faixas etarias diferentes, e a busca pela estabilidade da
salde fisica e psicol6gica podem interferir de maneira positiva nas
relagBes dos idosos. Assim, as possibilidades de interacdo social e de
investimento de energia nas relagbes levam a maior capacidade para
estabelecer novos vinculos e manter os ja existentes, 0 que ocorre com
os participantes deste estudo que, em sua maioria, frequentam diferentes
espagos sociais.

Outro fator que pode influenciar o tamanho das redes dos
participantes é o contexto em que eles vivem. Para Endlich (2011), em
municipios pequenos, ha a percepcdo dos espagos comunitarios como
tranquilos e acolhedores, em que ndo ha tantos problemas como nos
municipios de maior porte. Essa sensagdo de seguranga, associada ao
fato dos participantes conhecerem grande parte dos moradores, contribui
para a manutencdo de relagc@es com pessoas da familia e da comunidade,
gue se conhecem ha muito tempo. Nesse caso, a vizinhancga e as relacdes
familiares tomam grande importancia, atuando como fonte de apoio,
cuidado e regulacdo social (Alves, 2007).

Moré e Crepaldi (2012) indicam esferas correlacionadas que
formam as redes sociais: o significado e o suporte efetivo. Neste estudo,
contata-se que as redes sdo percebidas pelos participantes
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principalmente na esfera do significado, pois os vinculos estabelecidos
com seus membros foram estabelecidos ao longo do ciclo vital. Quanto
a esfera do suporte, verifica-se que ha varios tipos diferentes de suporte
recebidos e ofertados pelos idosos aos membros de sua rede, mas
praticamente ndo € mencionado um suporte recebido por meio de
relagGes institucionais e/ou formais.

Houve a predominancia do contato fisico com os membros da
rede, mas constatou-se que o0 contato telefonico e realizado por meio de
internet também foi utilizado como forma de manter relagcbes com
pessoas que estdo distantes geograficamente, mas que mantém sua
presenca de maneira virtual no cotidiano dos idosos. Em pesquisa sobre
0 uso de smartphones por idosos, Ferreira, Dirino e Toschi (2016)
observaram que a utilizacdo desses aparelhos para acesso a internet
trouxe melhorias na comunicacdo com a familia e proporcionou maior
inclusdo digital. Corroborando os dados do presente estudo, as autoras
constataram que o uso de Internet, principalmente WhatssApp, tornou-se
instrumento de comunicacédo e aproximacao com a familia e amigos.

Ainda segundo Silveira, Rocha e Vidmar (2010), o acesso a
tecnologia contribui de maneira significativa para o aumento da
autoestima, insercdo social e proporciona melhora da comunicacéo
intergeracional, com os netos, por exemplo. Diante disso, verifica-se a
relacdo entre o0 acesso & tecnologia e a melhoria da qualidade de vida
dos idosos, interferindo especialmente na sensacdo de soliddo e
promovendo o exercicio de atividades cognitivas que interferem em
processos mentais como memoria, atencdo e percepcao (Ferreira, Dirino
e Toschi, 2016).

Para Azevedo e Carvalho (2006) as relagdes familiares
ampliadas sdo centrais para o lazer dos idosos, 0s quais costumam
reduzir os relacionamentos ndo familiares. Esses dados corroboram com
os achados deste trabalho, ja que os membros da rede que mais foram
mencionados pelos idosos, que apresentaram 0 maior grau de
proximidade e intimidade, e que mais exercem fun¢des na vida deles,
fazem parte do quadrante Familia.

Essas relagbes com familiares proximos sdo muito valorizadas
pelos participantes, corroborando com a proposigdo de Domingues et al.
(2013), ao referirem que as pessoas idosas tendem a investir energia em
relagdes estaveis, com maior significado e sentimentos envolvidos, com
as relacbes familiares. Elas estdo baseadas em vinculos bioldgicos e
afetivos, em percepcBes de oferta e recebimento de ajuda e na
dependéncia ou independéncia dos idosos existentes nessas relagbes. O
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fato de ter construido uma familia é interpretado como uma forma de
deixar um legado, e considerado como sinénimo de realizagéo pessoal.

As relagdes que mais se destacam, devido a maior frequéncia de
contato, maior intimidade, reciprocidade e multidimensionalidade se
estabelecem com os netos(as), filhos(as) e esposos(as). E possivel
concluir também, que esses familiares, juntamente com irmaos(as) e
cunhados(as) exercem os trés formatos de apoio social propostos por
Paul (2005). S&o eles: integracdo social, apoio real e apoio percebido.
Assim, esses membros da rede proporcionam integracdo social, ja que
mantém contato frequente com os idosos, além de ofertarem um apoio
real a eles, contribuindo para a crenga de que podem realmente ajudar
guando for necessario.

A reciprocidade e a multidimensionalidade presentes nas
relagdes familiares indicam que os idosos mantém algumas funcfes no
sistema familiar. 1sso Ihes confere um espago bem delimitado no
sistema, e pode contribuir para sua compreensdo da importancia da
familia neste momento da vida.

Com os(as) netos(as), a reciprocidade ocorre para as fungdes
apoio emocional e regulagéo social, considerando que os idosos exercem
cinco das seis fungfes analisadas neste trabalho na vida desses membros
da rede. Isso demonstra que os idosos tém grande importancia na vida
de seus netos. Deste modo, a relagdo intergeracional estabelecida entre
avos e netos torna-se muito importante para 0os participantes. Esses
dados corroboram os achados de Bertizoli e Calobrizzi (2009) que, em
pesquisa sobre a relacdo entre avds e netos, também encontraram
relacGes harmoniosas, baseadas em afeto.

H4 diferengas nas rela¢fes dos idosos quando os netos ainda séo
criancas e pré-adolescentes, e quando ja sdo adolescentes e adultos. Ha
maior proximidade fisica e emocional com os netos pequenos. Estas
relacdes sdo baseadas na realizacdo de atividades ludicas e no conforto
afetivo. As principais atividades realizadas séo a contagdo de histdrias, a
realizacdo de desenhos e atividades concretas que repassam informacdes
sobre como fazer algo.

A contacdo de histérias se destaca na fala dos participantes
como uma atividade frequente e que possui um significado na relagéo
com as criangas. Essa atividade permite aos avos transmitir informacgdes
sobre a familia e a sociedade em que vivem, como costumes, tradi¢Ges e
visbes de mundo, corroborando os dados de Bertizoli e Calobrizzi
(2009) e Chaves (2015), que mencionam como base dessas relagdes, a
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aproximacdo entre gerac@es, a ressignificacdo dos lagos entre avls e
netos, a transmissdo de costumes, valores e sabedoria. Além disso,
momentos importantes do ciclo de vida familiar e ensinamentos
religiosos sdo objeto de reflexdo por meio das histérias. Esse achado
corrobora com a proposi¢do de Walsh (1995), que atribui aos avos o
papel de transmitir legados aos netos, o que permite a elaboracdo e
revisdo da prdpria vida, gerando certa sensacdo de permanéncia da
existéncia, ou seja, de um legado. Além disso, nessas rela¢des, os idosos
podem reviver os papeis parentais de forma diferente, ja que, na maioria
dos casos, ndo tém a responsabilidade pela educacéo das criangas.

Os participantes referem cansaco fisico no convivio com 0s
netos pequenos, ao mesmo tempo em que ha ganho emocional,
cognitivo e intelectual, ja que aprendem ao realizar atividades com as
criancas. Esses resultados sdo similares aos encontrados em pesquisas
(Salgueiro, Dias, & Coelho 2015; Massi et al., 2016) sobre a realizacdo
de atividades conjuntas entre idosos, criancas e adolescentes. Elas
indicam que o fato de compartilharem acbes proporciona satisfacéo,
aprendizado e aproximagdo entre as diferentes geragdes, colaborando
para visdes menos estereotipadas das pessoas da geragdo mais velha.

Principalmente os participantes que exercem fungdes de
cuidado regular com os netos pequenos referem realizar fungdes de
regulacdo social, estabelecendo limites para os comportamentos
considerados inadequados, por exemplo. Nesse caso, verifica-se que 0s
idosos exercem papeis parentais em certos momentos, ja que ha um
compartilhamento do cuidado com as criangas. Essa funcdo parental
pode contribuir para a efetivacdo do apoio emocional dos idosos aos
netos e filhos, desde que ndo seja excessiva, como indicam Domingues
de Deus e Dias (2016). Os autores investigaram avds cuidadores, e
verificaram a importancia desses avos na vida emocional dos filhos e
netos, ja que contribuem efetivamente para a realizacdo de tarefas no dia
a dia, também estabelecendo relagbes de ajuda material. Mainetti e
Wanderbroocke (2013) também investigaram o0s avos cuidadores, e
indicam aspectos positivos e negativos quando os idosos precisam
assumir, por algum motivo, o cuidado parcial ou integral dos netos. Esse
envolvimento traz experiéncias emocionais positivas, mas também
acarreta questdes negativas, como o fato de precisar realizar adequacgdes
na rotina, j& ndo ter tanta energia para cuidar das criangas devido a
fragilidades de saude e & idade avangada.

As autoras também concluiram que o compartilhamento do cuidado é
realizado principalmente por mulheres idosas, as quais ndo conseguem
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diferenciar os papéis de mae e avo, que ndo ficam claros nessas
situacdes.

Com os netos adultos as relagdes adquirem outro formato. Ha
maior distanciamento entre av0s e netos ja que, por se tratar de um
municipio pequeno, a maior parte dos jovens muda-se para outras
cidades em busca de trabalho e/ou estudos. Assim, essas relagdes estao
baseadas, em sua maior parte, no apoio emocional, realizado por meio
de contato telefénico (celulares) e internet (redes sociais). Os idosos
referem, principalmente, preocupacdo e saudade com relacdo aos netos
gue moram longe. Dados similares foram encontrados por Monserud
(2011) ao investigar as relagBes de avos com seus netos adultos. O autor
observou que atividades tipicas de adultos jovens, como trabalho, estudo
e estabelecimento de relacionamentos conjugais acabam afastando os
netos de seus avos.

Os netos adultos sdo os grandes responsaveis pela utilizacdo de
meios de comunicacdo alternativos, como a Internet, pelos idosos. Nesse
caso, a regulacdo social surge por meio de sugestdes e alertas dos netos
para os avds. Os idosos recebem alertas sobre estarem repetindo
assuntos, conselhos de como agir em determinadas situagdes ou sobre
como utilizar a Internet e os aparelhos eletronicos. Essa relagdo permite
a aproximagao entre 0s avds e seus netos adultos, dados que corroboram
0 estudo de Guimardes (2014), que também encontrou a tecnologia
como um meio para ampliar e facilitar as relagfes intergeracionais.

Nas relacBes com os filhos, o contato por meio de telefone e
internet também sdo muito utilizados. Apesar disso, é mais frequente o
contato fisico com os filhos do que com os netos. Os vinculos em que ha
maior multidimensionalidade sdo estabelecidos com os filhos(as), onde
a reciprocidade de apoio emocional e companhia social é significativa.

Segundo Alves (2007), os filhos desempenham papel
fundamental no processo de envelhecimento e vivéncia da velhice. O
fato de ter filhos ou ndo influencia muito no apoio recebido neste
periodo da vida. Nessas relacBes surge a ideia de amor incondicional.
Apesar dos netos, em alguns casos, também receberem esses papeis, a
expectativa de receber cuidado na velhice recai fortemente sobre os
filhos. Essa questdo também ¢é verificada por Silva (2016), que indica 0s
filhos, especialmente as filhas mulheres, como as principais escolhidas
pelos sistemas familiares para exercer o cuidado com idosos, apds a
morte do cdnjuge. Para a autora, essa escolha também est4 baseada no
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estado civil e na proximidade geografica. Ou seja, as filhas solteiras ou
separadas, que moram mais perto, geralmente assumem a funcéo.

A relacdo de cuidado com os filhos é bastante complexa e
apresenta varias nuances. Entre elas estdo a expectativa de retribuicéo
dos filhos a um cuidado que lhes foi conferido quando eram pequenos, 0
cuidado concreto (como levar o idoso a lugares diversos, e oferecer
auxilio com questdes de saude) e o cuidado subjetivo (como receber
atencdo, carinho, ser ouvido, pedir e oferecer ajuda aos filhos para tomar
decisdes importantes). De acordo com Alves, (2007) e Sousa e
Cerqueira-Santos  (2011), essas expectativas de cuidado séo
consequéncia da centralidade que os idosos conferem as relagdes
familiares, e ocorrem como meio de garantir atencdo e relacOes
significativas neste momento do ciclo de vida. Outra questdo proposta
por esses autores é o desgaste dessas relagGes parentais e também
conjugais, devido a centralidade e importancia. Assim, ha um aumento
dos conflitos nas relagcdes com os filhos, como é verificado neste estudo.

Outra nuance da relacdo de cuidado é a reciprocidade em sua
oferta e recebimento, ja que ao mesmo tempo em que recebem ajuda dos
filhos, os idosos continuam ofertando cuidado a eles com pequenos
feitos no cotidiano como o preparo de refei¢fes, ajuda nos cuidados com
a casa e com os netos, além de oferecer companhia. Muitos dos idosos
também auxiliam seus filhos financeiramente. Essa ajuda também é
percebida como uma forma de cuidado e preocupagdo com o bem estar
dos filhos.

Questbes relacionadas & autonomia e independéncia para a
realizacdo de atividades da vida diaria surgem na relacdo com os filhos,
ja que esse cuidado ofertado por eles, muitas vezes, é exagerado e
percebido pelos idosos como uma maneira de retirar as possibilidades de
realizar algo ou tomar uma decisdo. Essa acdo dos(das) filhos(as) é
bastante criticada pelos idosos, ja que eles mantém independéncia e
autonomia para gerir suas proprias vidas e que costumam residir
sozinhos. Verifica-se que essa relacdo de cuidado, mesmo nos casos de
idosos independentes, esta baseada em uma imagem de idoso passivo,
gue sugere dependéncia e falta de autonomia, o que também foi
encontrado no estudo de Brito (2014). Contata-se, portanto, a perda de
papeis relacionados a oferta de opinides e tomada de decisdes, 0 que ndo
interfere nos sentimentos dos idosos sobre seus familiares, mas gera
perda de liberdade no contexto familiar, corroborando os achados de
Alves (2007) e Inouye et al. (2010).

O relacionamento com cOnjuges é muito mencionado pelos
idosos. Neste estudo, sdo muitos 0os que ainda os possuem. Ele é
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percebido como o mais importante e comum relacionamento
estabelecido nesse momento da vida em que a companhia para vivenciar
o cotidiano da velhice é muito enfatizada. Esses dados corroboram com
as afirmagdes de Cerveny et al. (1997) que indica mudancas na relacéo
conjugal durante a velhice, com a reavaliagdo desta relacdo e
modifica¢cBes nos formatos de apoio e companheirismo. Assim, para
Cardoso (2011), esse momento do ciclo vital pode ser compreendido
como um momento de encontro do casal.

E a relacdo que mais apresenta intimidade e cumplicidade,
devido ao compartilhamento do cotidiano, da vivéncia de momentos
dificeis e da compreensdo do outro para suportar defeitos. Diante disso,
0s participantes mencionam estratégias para conseguir conviver por
muito tempo com a mesma pessoa, respeitd-la e sentir-se seguro(a)
emocional e fisicamente. Ha, ainda, um viés religioso na percepcdo
destes relacionamentos, que os indica como lagos eternos, fala
acompanhada pela mencéo a possibilidade de perda do conjuge.

As relagfes comunitarias e as relagdes de amizade apresentaram
nimero de membros muito similar. Apesar de ndo serem primordiais
para os idosos, as relacfes com pessoas da comunidade, com amigos e
com parceiros nas atividades de trabalho s&o significativas. Esses dados
corroboram com os achados de Alves (2007), que indica a importancia
gue as pessoas idosas conferem a essas relagfes, com especial atengéo a
vizinhanga e aos espacos de convivio social, como grupos religiosos,
por exemplo.

Algo muito importante nas relagbes comunitarias é o apoio
percebido e ofertado pelos idosos. Exercer fungdes na comunidade torna
essas relagcBes importantes, ja& que os participantes mantém e/ou
adquirem uma fungdo social relevante, chegando a criar expectativas
sobre o seu trabalho na comunidade. A realizacdo de um trabalho
voluntario com um objetivo a ser alcancado e a sensacdo de apoio
recebido dos colegas caracterizam essas relagdes, presentes
especialmente nos grupos religiosos e nos grupos sociais que realizam
atividades de filantropia. Esses dados corroboram com o0 que é proposto
por Speck (1989), Sluzki (1997) e Ornelas (2008), que indicam a
percepcdo de apoio como um elemento importante para manter o
sentimento de pertenca grupal e a autonomia, influenciando a identidade
e auxiliando na atribuicdo de significado & existéncia do proprio
individuo. Além disso, esse fato pode estimular, também, o
protagonismo social dos participantes que buscam realizar algo em
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beneficio da comunidade, ja que, de acordo com Figueiredo (2016),
idosos que participam ativamente de suas comunidades possuem redes
significativas maiores e mais heterogéneas, além de maior satisfacdo
com a prdpria vida, se comparados com 0s que nao participam da
estrutura social de suas comunidades.

As relagdes estabelecidas em grupos de convivéncia para idosos
foram mencionadas, porém, em menor quantidade, menor intimidade e
proximidade. Os idosos referem o espaco do grupo como benéfico e
valorizam as atividades realizadas nele. Contudo, mencionam poucas
pessoas com quem estabeleceram relagdes significativas. Esses dados
contrapGem os achados de Wichmann et al. (2013) e Andrade et al.
(2014), que apontam a participagdo em grupos de idosos como meio
para estabelecer relagBes e suporte social. Ja os grupos religiosos
apresentam maior numero de pessoas significativas para 0s
participantes, o que corrobora os achados de Alves (2007), que indica
maior adesdo e estabelecimento de lagos sociais neste tipo de grupo.

Apesar de ndo serem tao intimas, as relagdes com os vizinhos
destacaram-se neste quadrante. Neste caso, a funcdo de ajuda material e
de servicos é muito mencionada, ja que essas relacdes estdo baseadas em
acles como cuidar da casa do vizinho ou emprestar algo. Ha, também,
apoio emocional, ja que os vizinhos sdo as pessoas com quem 0s idosos
podem contar prontamente. Além disso, estabelecem conversas
cotidianas com essas pessoas que moram nas proximidades de sua casa.
H& grande reciprocidade e multidimensionalidade nessas relagfes. As
fungdes companhia social, apoio emocional e ajuda material e de
servicos sdo desempenhadas pelos idosos na vida dos membros citados e
vice-versa. Esses resultados sdo similares aos encontrados por Prada et
al. (2017), que indicam as relacbes com os vizinhos baseadas em
suporte, proximidade, temporalidade e respeito.

As relacBes com 0s amigos estdo baseadas em ajuda material e
emocional. As atividades realizadas em conjunto com 0s amigos € 0
prazer em estar na presenca deles tornam essas relagdes significativas.
Elas ocorrem em diversos ambientes, como grupos religiosos, em seus
domicilios, em outros espagos sociais e pela Internet. Corroborando os
dados de Sousa e Cerqueira-Santos (2011), o contato com amigos, assim
como o contato estabelecido com irmaos (&s), traz a companhia social e
0 apoio emocional como centro dessas relagdes reciprocas, que séo
estabelecidas com pessoas da mesma geracdo e, portanto, sdo
compreendidas de maneira diferente pelos idosos. Diante disso, o fato
de compartilhar experiéncias e sentimentos, e de estar vivenciando o
mesmo momento do ciclo vital confere confidencialidade a essas
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relagdes, 0 que ndo esta presente nas outras. Apesar disso, para alguns
idosos, ha relagdes de amizade com pessoas de outras geracdes.

Mencionadas de forma mais discreta pelos idosos, as relaces
de trabalho ou estudo ocupam um espago menor em seu cotidiano,
apesar de varios participantes ainda realizarem atividades de trabalho
formal ou informal. Poucos idosos realizam atividades de estudo, mas
aqueles que a realizam mencionam admiracdo pelos colegas e
valorizacdo desse espaco como meio para aprender, mesmo que seja
com pessoas mais jovens do que eles.

No que se refere ao trabalho, as relagdes com funcionarios e
colegas de trabalho sdo mencionadas quando essas relagGes s&o
duradouras, pois inspiram confianca devido ao tempo. A ideia de que as
pessoas idosas tém mais experiéncia para resolver problemas inerentes
as atividades de trabalho contribui para a sensacdo de utilidade e de
pertenca a um grupo. Diante disso, a questdo do trabalho influencia
muito na percepcdo dos idosos sobre sua prdpria identidade, o que
corrobora com a proposi¢do de Zanelli, Silva e Soares (2010) e também
se verifica no trabalho de Antunes (2014), indicando que o trabalho
confere significado a existéncia das pessoas, ocupando lugar central no
desenvolvimento do autoconceito e da autoestima, e permitindo o
estabelecimento de relages significativas ao longo da vida.

6.3 Representacdes Sociais de Envelhecimento

Os resultados gerados a partir da pergunta “O que €
envelhecimento para o (a) senhor(a)?” foram analisados a partir de um
corpus, que implicou a existéncia de 4 classes. De maneira geral, 0s
resultados indicaram a abordagem do envelhecimento a partir de dois
pontos de vista: o “meu” e o “do outro”.

A visdo do envelhecimento do outro € mais caracteristica das
Classes 1 e 4, predominante entre idosos do sexo masculino, que nédo
mencionam pessoas da rede em suas falas e que possuem redes sociais
de tamanho pequeno ou médio. Eles tendem a abordar o envelhecimento
de forma menos pessoal, mais conceitual e social. O envelhecimento
torna-se um objeto social e ha um distanciamento entre esse objeto e 0
cotidiano. Nesse caso, surge uma imagem mais negativa de
envelhecimento, corroborando os dados de Torres (2010), que apontam
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uma percepcdo mais negativa do processo de envelhecimento e da
velhice por idosos do sexo masculino.

Essa visdo faz alusdo a aspectos depreciativos da imagem e do
comportamento do idoso, como o fato de ter rugas e cabelos brancos,
andar curvado, e ndo possuir rede de apoio/ suporte social. Os
participantes mencionam ainda, a existéncia de asilos e de falta de
condicdes financeiras na velhice. Deste modo, quando se referem ao
envelhecimento do outro, as representacBes sociais de velhice e
envelhecimento dos proprios idosos sdo muito similares as de pessoas
de outros grupos etarios, como criancas e adolescentes. Nesses casos,
surge a ideia de velhice e envelhecimento como algo decorrente do ciclo
vital, natural e associada a dependéncia, perdas, improdutividade e
surgimento de rugas e cabelos brancos (Lopes e Park, 2007; Wachelcke
et al., 2008; Freitas & Ferreira, 2013).

Ja a visdo dos participantes sobre o proprio envelhecimento é
mais positiva. Ela surge em todas as classes, em especial nas classes 2 e
3. Nas Classes 1 e 4, sdo mencionados um bom estado de salde,
otimismo e resignacao para enfrentar esse processo, além da existéncia
de maiores possibilidades de autonomia e independéncia para realizar
atividades, fisicas e de lazer. Esses dados vao ao encontro dos achados
de Vieira et al. (2012), que investigaram representacfes sociais de
qualidade de vida na velhice e encontraram relacGes deste objeto com
aspectos fisicos, psicologicos, sociais e espirituais, e Neri (2001), que
enfatiza a independéncia e a autonomia como aspectos positivos e
fundamentais para a qualidade de vida.

Nas Classes 3 e 2, com maior influéncia dos participantes do
sexo feminino, que possuem redes de tamanho grande e mencionam
pessoas de suas relagdes ao abordar o envelhecimento, e referem a si
mesmos como idosos, eles mencionam elementos mais concretos,
ligados ao cotidiano. Esses resultados corroboram os dados de
Wachelcke et al. (2008) que indicam menc&o dos idosos a aposentadoria
e a familia. Também surgem elementos positivos e experienciais do
processo de envelhecimento, como a relagdo dos participantes com seus
netos. Constata-se, portanto, que o envelhecimento do outro e o prdprio
envelhecimento sdo mencionados de maneiras diferentes.

Diante disso, em oposicédo as afirmacdes de Jodelet (2009), que
indicam que a maior parte dos idosos possui uma imagem negativa de
velhice e representam a si mesmos dessa forma, entende-se que héa
dificuldade dos participantes para abordar o préprio envelhecimento de
maneira negativa. Os elementos mais negativos sdo generalizados e ndo
sdo tratados de forma pessoal. Esses dados corroboram, portanto, com
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0s achados de Santos, Tura e Arruda (2013), que indicam a construcéo
dos idosos de uma representacdo de envelhecimento com a qual eles
mesmos ndo se identificam ou ndo queriam se identificar. Segundo os
autores, os idosos pareciam falar da perspectiva de quem ainda nédo
vivencia a velhice.

A classe 1, denominada “Envelhecimento: como lidar com ele”,
trouxe conteldos relacionados ao envelhecimento como um processo
natural e inevitavel, dados similares aos encontrados por Gutz (2013),
gue investigou as representacfes sociais de velhice para grandes idosos
e também obteve essa mengdo ao processo de envelhecimento como
parte do ciclo vital. Diante dessa inevitabilidade, para os participantes, é
primordial a aceitacdo deste processo. Surgem entdo, sugestes de como
lidar com a velhice. Sdo citadas acdes vinculadas a aspectos fisicos
(cuidado com o corpo) e psicolégicos (cuidado com a cabeca). Ha ainda
forte mencdo a um envelhecer de “forma ativa”, realizando atividades
para manter-se ocupado. Pesquisa realizada por Torres, Camargo,
Bousfield e Silva (2015) sobre representagbes sociais de
envelhecimento, também verificou a busca por qualidade de vida,
permeada por aspectos negativos como as situacGes de doenca, e a
realizacdo de atividades como meio para encarar as dificuldades da
velhice.

Nesta classe verifica-se, também, uma aproximacao ao conceito
de Envelhecimento Ativo (OMS, 2002), por meio do discurso do
aumento e conservacao da qualidade de vida e busca por autonomia e
independéncia. Os participantes também referem que é preciso manter o
cuidado com diversas esferas da saude, fisica, emocional, espiritual e
social. Percebe-se também, similaridade com o conceito de
Envelhecimento Bem-sucedido (Baltes & Baltes, 1990), ja que os
participantes mencionam em suas falas a compensacdo da perda de
habilidades, como por exemplo, a realizacdo de diversas atividades de
forma mais lenta, e a valorizagdo das habilidades que se mantém, como
a manutencdo da lucidez, por exemplo. Esse resultado corrobora a
proposicdo de Jodelet (2009), que indica a influéncia do discurso
cientifico acerca do envelhecimento, relacionado & medicalizagdo e aos
modelos de envelhecimento mais difundidos, sobre o discurso do senso
comum.

A Classe 4, denominada “A pessoa idosa: condig¢des de vida”,
indica uma preocupagdo com a forma como a sociedade encara a velhice
e uma responsabilizacdo do Estado e da familia pelo bem estar do idoso.
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As condi¢bes financeiras dificeis, delimitadas pela
aposentadoria que ndo é considerada suficiente para manter qualidade de
vida e acesso a condicfes basicas de salde. Assim, os participantes
indicam ser necessario um planejamento da velhice para se manter a
qualidade de vida neste periodo. Ele consiste em preocupar-se em ter
condicdes financeiras e de salde estaveis, e manter um bom
relacionamento com pessoas da familia e da comunidade. Para Rovaris
(2014), essa preocupacdo em planejar esse momento da vida deve ser
considerada, principalmente durante a idade adulta. Assim, a velhice
podera ser vivenciada de forma plena e com consciente.

Na classe 3, os participantes tendem a abordar o
envelhecimento de um ponto de vista mais pessoal, buscando
informacges sobre 0 tema em suas experiéncias pessoais. Assim, falam
de materiais que leram e forneceram informac@es sobre o tema. Além
disso, mencionam o envelhecimento de pessoas com guem convivem ou
conviveram em outros momentos da vida.

Outros estudos (Veloz, Nascimento-Schulze, & Camargo, 1999;
Magnabosco-Martins, Camargo, &, Biasus, 2009; Wachelke &
Contarello, 2011) sobre representagdes sociais do envelhecimento de
idosos também sugerem a presenca das relacdes familiares e sociais
como elementos importantes na constru¢do dessas representacfes. A
mencao dos lagos familiares no contexto de envelhecimento também
tende a ser mais citada por idosos do sexo feminino. A perda de lacos
familiares é mencionada pelos idosos, principalmente quando se referem
a momentos de doencas de origem cognitiva (deméncia) dos pais.
Contudo, esses lacos com a familia também sdo mencionados de
maneira positiva, quando os participantes referem, principalmente, a
relacdo passada com seus avos ou com idosos da comunidade e as
relacbes atuais, com o0s netos. Essas relacBes sdo mencionadas ao
abordar o tema envelhecimento de maneira afetuosa, em que o0s
participantes mencionam sentimentos como amor, carinho e saudade,
indicando uma relacdo positiva com o tema, que é influenciada por essas
relacGes. Esses dados corroboram com os resultados encontrados por
Torres (2010) e Torres, Camargo, Bousfield e Silva (2015) e Fernandes
e Andrade (2016), que verificaram posicionamento mais favoravel dos
idosos ao envelhecimento e a velhice quando ha contato intergeracional,
sobretudo entre avés e netos. Além disso, no estudo de Fernandes e
Andrade (2016), os avés dos idosos sdo mencionados como modelos de
envelhecimento, corroborando os dados encontrados.

Ouvir as histérias contadas por pessoas idosas é considerado
muito importante para a transmissdo de informages sobre a familia e a
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comunidade. Verifica-se que esse comportamento (ato de explicar coisas
sobre 0 mundo e sobre a familia por meio da leitura, e contando
historias do passado) se repete, ja que 0s participantes, que agora estdo
idosos, fazem isso com seus netos.

A relacdo com os pais decorre das experiéncias com
adoecimento e possivel falecimento desses membros do sistema
familiar. As doengas de origem cognitiva (deméncias) sdo muito
mencionadas, devido a falta de lucidez que geram. Nesse caso,
sentimentos como tristeza e impoténcia surgem nas falas dos
participantes. Outras fontes de informacdo sobre envelhecimento séo os
livros e reportagens de jornais e revistas e as informacgdes obtidas na
comunidade ou a partir de experiéncias pessoais, sobre 0s grupos da
terceira idade, consolidados como espagos de lazer, onde ocorrem festas
e bailes para idosos.

A classe 2, intitulada “Envelhecimento: Atividades Cotidianas”,
refere-se ao relato dos participantes sobre seus préprios cotidianos como
idosos, 0 que implica em beneficios e dificuldades. Entre as dificuldades
estdo a convivéncia com limitagOes fisicas, ingestdo de medicamentos,
controle da alimentacdo e problemas decorrentes da aposentadoria.
Nesse caso, sdo mencionados problemas de adaptacdo a essa fase, que
gera mudangas e dificuldade de aceitacdo de uma nova rotina; e
problemas financeiros, jd que o dinheiro recebido é considerado um
impeditivo para se ter tranquilidade na velhice. Todavia, sdo citados
alguns beneficios da velhice, que sdo a disponibilidade de tempo para
realizar trabalhos manuais e caridade, a busca de independéncia para
realizar atividades do cotidiano e a valorizacdo de bens materiais
necessarios para um envelhecimento tranquilo. Esses dados aproximam-
se, em certa medida, dos resultados encontrados por Magnabosco-
Martins, Camargo e Biasus (2009), que encontraram representacdes
sociais do idoso e da velhice relacionadas a ideia do idoso ativo ou ndo
ativo, que vivencia situacdes concretas em seu cotidiano.

Considerando que envelhecimento e velhice sdo objetos
compartilhados pelos idosos investigados, e que 0s participantes
apresentam seu pensamento sobre a realidade cotidiana relacionada a
esses objetos, entende-se que este estudo permite evidenciar elementos
das representacOes sociais de envelhecimento para este grupo. Os dados
destacados na analise lexicogréfica permitem localizar os contetdos das
falas dos idosos sobre envelhecimento nos universos consensual e
reificado (Moscovici, 1981; 2012). O universo consensual surge a partir
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das conversagfes e experiéncias cotidianas dos participantes, que
permitem utilizar 0s acontecimentos, sentimentos e trocas de
informagOes, geradas pelos préprios idosos ou por pessoas de sua
convivéncia para explicar envelhecimento. Esse universo pode ser
exemplificado pelas menc¢des dos idosos as atividades realizadas em seu
cotidiano e aos familiares idosos com quem conviveram ou ainda
convivem. Essa mencdo as pessoas da rede (passada ou presente)
representa o conhecimento adquirido a partir da propria experiéncia, 0
senso comum, onde se admite conversagdes, trocas muatuas de teorias e
respostas sobre 0 mundo a partir de uma visao leiga (Moscovici, 1981;
2012).

O universo reificado € representado pela apropriacéo dos idosos
do conhecimento cientifico sobre envelhecimento, consolidado por
especialistas e difundido por meio de organizagBes de saude. Esse
universo é representado pelas referéncias dos participantes a ideia de
Envelhecimento Ativo, pela busca de autonomia e independéncia como
referéncia para um bom envelhecimento, e pela busca de compensagédo
de perdas e manutencdo de habilidades na velhice.

O processo de ancoragem busca tornar familiar o ndo familiar
por meio de categorizacdes baseadas nos conhecimentos ja assimilados
pelo sujeito (Moscovici, 1981). Nesse caso, observa-se grande
influéncia das relagdes intergeracionais dos participantes, tanto com
Seus pais e avos, quanto com seus netos. A mencdo a essas relagdes ao
abordarem envelhecimento é inerente aos sentimentos que elas evocam.
Os idosos referem sentimentos como carinho, cuidado ofertado e
recebido, afeto e saudade ao relembrarem a forma como seus avos se
comportavam. Referem 0s mesmos sentimentos e comportamentos
similares aos dos avés, ao estabelecerem relagbes com seus netos. Na
relagdo com os pais, a mencao a situacbes de deméncia e perdas sdo
enfatizadas. Nesses casos, 0s sentimentos mencionados séo de tristeza e
impoténcia.

O processo de objetificagdo, que permite tornar concreto o que
¢ abstrato (Moscovici, 1981), elucida a formacdo de imagens sobre
envelhecimento  neste  grupo. Os  participantes  abordaram
envelhecimento a partir da construcdo de duas imagens: uma negativa,
gue apresenta um idoso com limitacdes fisicas, rugas, cabelos brancos, e
andar curvado, que ndo possui apoio social e tem problemas financeiros.
Ja a outra imagem é positiva, e apresenta um idoso que aceita este
momento do ciclo vital com resignacdo, possui rede de apoio social, tem
bom estado de salde, é lucido e ativo. A ideia de utilidade,
disponibilidade de tempo, diversdo (bailes e festas para idosos) e
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produtividade na velhice é valorizada. Essa imagem é contraditoria,
assim como os dados encontrados por Torres (2010), que apresentam o
pensamento sobre o envelhecimento como uma busca pela longevidade,
sabedoria e experiéncia, a0 mesmo tempo em que esse objeto é
percebido como algo negativo.

Considerando esses dois processos, quando o objeto passa a se
tornar importante para aquele grupo de individuos (quando eles chegam
a velhice), eles irdo passar pelos processos de ancoragem e
objetificacdo, para tornarem-se representacBes sociais. Assim, 0
individuo vai juntar o conhecimento distante que ele possui sobre
envelhecimento e wvelhice a sua vivéncia atual deste processo
(experiéncias fisicas, psicolégicas e sociais), compartilhando seu
pensamento com outras pessoas do grupo e recebendo novas
informacGes sobre o objeto em questdo (de outras pessoas, de relagdes
anteriores ou da midia). A partir disso, a pessoa ird se apropriar da RS
sobre 0 objeto, conferindo funcionalidade a ele, o que se verifica no
estudo de Torres, Camargo, Bousfield e Silva (2015), que encontraram
conexdes mais complexas entre elementos representacionais acerca do
envelhecimento para pessoas mais velhas.

A dimensdo informacional das representacfes sociais de
envelhecimento para este grupo é apreendida de diversas fontes.
Percebe-se que o conhecimento sobre este tema vem da experiéncia
pessoal do que é envelhecer, do contato intergeracional dos idosos com
seus pais e avos, e de informagdes cientificas acerca do envelhecimento,
veiculadas por meio de midia impressa (livros e revistas mencionados
pelos participantes), entre outras fontes.

Jodelet (2009) propbe que o discurso midiatico sobre o
envelhecimento aborda a questdo da aparéncia e eliminagdo dos sinais
do envelhecimento, o que colabora para o preconceito com os idosos
enquanto grupo social. Neste estudo, ainda que estejam presentes,
constata-se menor mencao a aspectos fisicos do envelhecimento. A
mencao as rugas, aos cabelos brancos e as incapacidades compartilha
espaco com o0s aspectos cotidianos. Os idosos parecem ter maior
consciéncia do que é necessario fazer para ter um envelhecimento
saudavel, e preocupam-se com isso.

Portanto, apesar de ndo ter sido realizado um estudo acerca da
difusdo dos temas envelhecimento e velhice pela midia, considera-se a
possibilidade do discurso mididtico estar se modificando. Assim, parte
de uma visdo focada nos aspectos fisicos do envelhecimento, em direcéo
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a uma visdo de envelhecimento ativo, que considera também as
dimensdes psicoldgicas e sociais deste processo, e que é largamente
difundida pelas organizacdes de salde, e frequentemente exposta na
midia (Internet, televisdo, radio, midia impressa).

Diante desses dados, que corroboram as proposicdes de Neri
(2001) e Jodelet (2009), é possivel observar que a visdo negativa,
associada a incapacidade e perdas, tradicionalmente encontrada em
estudos sobre representacfes sociais de envelhecimento vem se
modificando. Ela tem compartilhado espago com a compreensdo da
velhice como uma fase do desenvolvimento humano, baseada em
situacBGes cotidianas vivenciadas pelos proprios idosos, e tem se
associado, cada vez mais, a imagens que indicam busca autonomia e
independéncia. Esses dados sdo encontrados em outros estudos (Torres,
2010; Torres, Camargo, Bousfield, & Silva, 2015; Fernandes &
Andrade, 2016) que encontram elementos positivos e negativos das
representacGes sociais de envelhecimento e velhice. Apesar dos
problemas sociais e individuais inerentes ao processo de
envelhecimento, essa visdo pode contribuir para a melhor aceitacdo dos
idosos enquanto grupo social.

Néo foi possivel captar a dimensao atitudinal das representacfes
sociais de envelhecimento neste estudo. Contudo, a partir da analise das
dimens6es informacional e imagética, e da observacdo dos processos de
ancoragem e objetificacdo, foi possivel chegar a uma representacédo
social de envelhecimento para o grupo investigado.

Contatou-se uma representacdo social de envelhecimento
predominantemente positiva, mas que também é composta por
elementos negativos. Os idosos que ancoram as representacdes sociais
em elementos positivos sdo principalmente do sexo feminino, trazem
sua experiéncia pessoal e suas relagdes intergeracionais com avos,
idosos da comunidade, pais e com os préprios netos para falar de
envelhecimento. Eles citam sentimentos como amor, carinho e cuidado,
apresentando uma tendéncia para representar este objeto de maneira
mais positiva. Ja os participantes que trazem elementos fisicos (rugas e
cabelos brancos, por exemplo) atrelados a envelhecimento, e
mencionam perdas, condi¢Bes financeiras e de saude dos idosos, sdo
predominantemente do sexo masculino, apresentam distanciamento ao
abordar este objeto, e tendem a representar envelhecimento de maneira
um pouco mais negativa.
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6.4 Relacfes entre RepresentacGes Sociais de Envelhecimento e
Redes Sociais Significativas

O envelhecimento do outro e o prdprio envelhecimento sdo
mencionados de maneiras diferentes pelo grupo investigado, de acordo
com o tamanho de suas redes pessoais significativas. Idosos com redes
menores (pequenas e médias), do sexo masculino, que ndo mencionam
pessoas de suas relacdes ao abordar envelhecimento, tendem a possuir
imagens mais negativas e mais generalizadas de envelhecimento e
velhice. O envelhecimento do outro é mais mencionado. J& os idosos
com redes maiores (grandes), com predominancia do sexo feminino, que
mencionam pessoas de suas relagBes ao abordar envelhecimento,
tendem a representar envelhecimento evocando elementos baseados em
sua experiéncia pessoal, baseadas no cotidiano e levemente mais
positivas.

A relacdo entre as redes sociais significativas dos idosos e
elementos das representacfes sociais de envelhecimento surge,
principalmente na Classe 3, quando os familiares, especialmente 0s avds
e pais dos participantes sdo mencionados como recurso para abordar o
tema do envelhecimento. Vale ressaltar que sdo pessoas que, em geral,
ja ndo fazem parte de seu cotidiano. Contudo, sdo evocadas ao se falar
em envelhecimento, momento em que 0s participantes mencionam como
0s avos e pais se comportavam em determinadas situagcdes, como se
vestiam, como falavam e os sentimentos que eles geravam nos proprios
participantes.

Considerando a proposi¢do de Moscovici (2012) de que o “ndo
familiar” gera desequilibrio e tensdo, e mobiliza emocgdes, ¢ preciso que
0 contetdo desconhecido (envelhecer e velhice) seja associado com
algum conteido que ja faz parte do universo do individuo ou grupo
(pessoas com quem conviveram, como se comportavam e o que faziam).
Assim, quando os idosos mencionam pessoas idosas de sua convivéncia,
estdo demonstrando que o conhecimento sobre envelhecimento que
possuem no momento de vida atual foi categorizado junto ao
conhecimento que j& possuiam sobre “o que é ser velho”, que se
originou na convivéncia com seus familiares idosos (avos e pais).

Deste modo, os conhecimentos sobre envelhecimento também
estdo baseados nas relagdes familiares. Os idosos apropriam-se dos
comportamentos, imagens e sentimentos que experimentaram na
presenca desses familiares (avos e pais), para conferir significado ao



152

objeto em questdo. Pode-se entdo, afirmar que a mengdo dos idosos aos
familiares esta relacionada, principalmente ao processo de ancoragem
das representagdes sociais.

Apesar de haver mencgédo a elementos negativos ao se abordar
envelhecimento, este objeto est4d predominantemente ancorado em
aspectos positivos. Portanto, ha uma representacdo social de
envelhecimento positiva, relacionada a cuidado, afeto e familia. Diante
disso, os idosos que possuem redes sociais significativas maiores e que
mencionam pessoas de sua rede para abordar envelhecimento,
apresentam maior tendéncia a representar este objeto de forma positiva.
Da mesma forma, os resultados relacionados as redes sociais
significativas dos participantes mostram a relacdo positiva dos idosos
com membros do sistema familiar, indicando a importancia da familia
para 0 seu cotidiano, devido as relacbes de apoio, consideradas
indispenséveis para um bom envelhecimento.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O expressivo crescimento da populagdo idosa no Brasil e no
mundo implica mudangas em diversas instancias da sociedade. Diante
disso, compreender como 0s idosos percebem o envelhecimento a partir
de sua prdpria experiéncia e da observagdo deste fenémeno enquanto
objeto social pode contribuir para uma adaptacdo mais eficaz a essa
nova configuragéo populacional.

Diante disso, investigagdes sobre as interacGes cotidianas e
sobre a forma como sdo estabelecidos os vinculos entre idosos e pessoas
de sua convivéncia podem levar a compreensdo do conhecimento do
senso comum sobre envelhecimento. Esse conhecimento, associado ao
estabelecimento de relagBes significativas com pessoas proximas,
conforma um dos aspectos essenciais ao bom envelhecimento, tornando
a relacdo entre esses fenbmenos um meio para entender e,
possivelmente, promover o envelhecimento bem sucedido.

As relagdes dos idosos com pessoas significativas em suas vidas
promovem, sobretudo, sentimentos de pertenca a um grupo, seja no
espaco familiar, de trabalho, no circulo de amigos ou na convivéncia
comunitaria. As rela¢fes de apoio matuo também se destacam entre o0s
idosos e 0os membros de sua rede, indicando que eles ndo apenas
recebem ajuda em inimeras situacdes, mas também a ofertam. Diante
disso, fica evidente a busca dos idosos pela manutencdo de sua
autonomia e independéncia nos meios em que convivem, que €
representada, especialmente, pela conservagdo de suas fungbes em seus
sistemas familiares. As relagBes familiares, as quais sdo conferidas
importancia, proximidade e intimidade, sdo consideradas muito
relevantes para eles. Nesses casos, as relagdes com filhos e netos sdo
muito importantes e presentes, em especial a relagdo intergeracional dos
idosos com seus netos, que se sobressai de maneira positiva.

As representacOes sociais acerca do envelhecimento surgem a
partir de olhares distintos, ora indicando o préprio envelhecimento, ora
indicando o envelhecimento do outro. Ao abordar o préprio
envelhecimento, os idosos referem-se ao tema de forma mais positiva e
concreta, em que a busca de informac@es é pautada no cotidiano e nas
relagdes com seus proprios avos e pais, ou com outros idosos da
comunidade. Ao mencionarem o envelhecimento do outro surgem mais
elementos negativos, citados especialmente por idosos do sexo
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masculino, que se referem a perdas e falta de condigdes dignas de vida
para enfrentar o envelhecimento.

Na busca pelas relagbes entre as representagdes sociais de
envelhecimento e as redes sociais significativas de idosos constatou-se,
portanto, que as representacOes sociais dos idosos sobre envelhecimento
estdo ancoradas especialmente em suas relagdes significativas com avés
e pais. A partir dessas relagBes sdo apropriados comportamentos,
imagens e, principalmente, sentimentos sobre este objeto. Além disso,
ha uma tendéncia dos idosos que possuem redes maiores a pensar
envelhecimento de maneira mais positiva.

Este estudo evidenciou a importancia das relagdes significativas
das pessoas para um bom envelhecimento, ndo apenas na velhice, mas
ao longo de toda a vida. Essas relacGes passadas e presentes influenciam
a forma como os idosos constroem teorias acerca do envelhecimento, o
gue, certamente, conduz a maneira como o vivenciam. Cuidar dessas
relagbes e manté-las vivas no cotidiano pode contribuir para um
processo de envelhecimento saudavel e ativo. Esse cuidado precisa
partir tanto das pessoas que ja estdo idosas, quanto das pessoas de outras
geracbes que as cercam. No futuro, essas pessoas mais jovens
vivenciardo a velhice e, possivelmente, buscardo referéncias em relagGes
anteriores com idosos para representar envelhecimento. Deste modo,
assim como as preocupacles com aspectos mais objetivos, como os
cuidados com a salde fisica e financeira, por exemplo, é preciso manter
o0s cuidados com a salde psiquica e social, extremamente influenciada
pela manutencdo dos sentimentos de pertenca e de utilidade, originados
nas relagcBes com outras pessoas.

Neste estudo ndo foram investigadas as representacdes sociais
de envelhecimento e redes sociais significativas dos membros das redes
dos idosos participantes. Sugere-se que préximas pesquisas busquem
avaliar essas varidveis, de modo a identificar em que medida essas
representacbes e redes sdo similares e/ou distintas. Desta forma, serd
possivel compreender de maneira mais aprofundada, a reciprocidade nas
relacbes e o compartilhamento intergeracional do pensamento sobre
envelhecimento, especialmente nos sistemas familiares.

Considerando que a andlise das representacdes sociais exige a
utilizacdo de diversos métodos de coleta e analise de dados, com o
objetivo de cercar esse fendbmeno tdo complexo, este estudo também
apresentou limitagBes quanto a esses elementos. Os métodos de coleta e
andlise de dados poderiam ter sido explorados de forma mais ampla e
diversa, a fim de cercar de maneira mais significativa, as representacées
sociais de envelhecimento do grupo investigado.
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Por fim, reafirma-se a importdncia da investigacdo dos
fendmenos estudados para a compreensdo do lugar dos idosos na
sociedade e para sua vivéncia do processo de envelhecimento.
Considerando a importancia das relacdes intergeracionais para 0 bom
envelhecimento, sugere-se que sua importancia seja cada vez mais
evidenciada no meio social. Espera-se, portanto, que o envelhecimento
torne-se tema de estudo, ndo apenas em cursos de Nivel Superior, mas
nos ensinos Fundamental e Médio, mostrando as criancas, adolescentes
e adultos que a velhice ndo é um objeto distante e estranho. Ela pode e
deve fazer parte do cotidiano de todos, indicando o envelhecimento
como um processo que ocorre ao longo de todo o ciclo vital.
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APENDICES

Apéndice A - Instrumento de Coleta de Dados

Estamos realizando uma pesquisa para conhecer o que o(a)
senhor(a) pensa sobre envelhecimento, velhice e as rela¢fes sociais
nesse momento da vida. Serdo feitas algumas perguntas sobre a sua
experiéncia. Pedimos que o(a) senhor(a) fale livremente sobre o que Ihe
vier a cabeca, pois ndo ha resposta certa ou errada. Tudo o que 0(a)
senhor(a) disser sera extremamente importante. Lembro que sua
participacdo é voluntaria e anénima. Portanto, suas respostas ndo seréo
divulgadas individualmente.

ENTREVISTA:

1. PARTE NAO DIRETIVA

1) O que é envelhecimento/velhice para o(a) senhor(a)?
Formulacéo alternativa:

- O que significa envelhecer para o(a) senhor(a)?

2) Como o(a) senhor(a) percebe o seu envelhecimento?

2. PARTE SEMIESTRUTURADA

Agora, iremos conversar um pouco sobre as pessoas que sao importantes
para o(a) senhor(a). Para isso, farei algumas perguntas.

Questdes introdutdrias:

1) Que pessoas sdo importantes na sua vida hoje?

2) A convivéncia com essas pessoas € frequente?

3) O(a) senhor(a) vé essas pessoas ou apenas fala com elas por telefone
(ou outros meios de comunicacéo)?

4) O(a) senhor(a) poderia dizer-me como foi sua semana e quem esteve
em contato com o(a) senhor(a) neste periodo?

5) Essas pessoas te ajudam de alguma maneira?

6) O(a) senhor(a) ajuda essas pessoas de alguma maneira?
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Construcdo do Mapa de Redes

1) Apresentagdo do Mapa de Redes e dos significados de suas
configuracdes (quadrantes e circulos).

2) Insercdo dos membros da rede no mapa.

3) Questionamento da funcdo/ vinculo de cada pessoa.

4) Observando o que construimos, o que lhe vem a cabeca?

3. CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES

1) Idade: anos.
2) Sexo: () Masculino () Feminino

3) Local de nascimento:

4)Renda familiar aproximada (em R$):

5) Qual a sua escolaridade?

() Nunca estudei

() Ensino fundamental incompleto

() Ensino fundamental completo

() Ensino médio incompleto

() Ensino médio completo

() Ensino superior incompleto

() Ensino superior completo

() Pds-graduacéo

6) O(a) senhor(a) possui algum problema de salde?

( )Sim ( )Né&o

Qual?

7) O(a) senhor(a) tem religido? ( ) Sim () Néo
Qual?

E praticante? ( )Sim () Né&o

8) Qual a sua situagdo conjugal (estado civil):

() Solteiro(a) () Casado(a)
() Relacionamento estavel

() Separado(a) ou Divorciado(a)

() Viavo(a)
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9) Com que o(a) senhor(a) mora?

10) O(a) senhor(a) tem filhos? () Sim () Néo
Se sim, quantos filhos?
Quantos anos ele(s) tém?
Sexo dos filhos:

11) O(a) senhor(a) temnetos? () Sim () Néo
Se sim, quantos netos?
Quantos anos ele(s) tém?
Sexo dos netos:

12) Qual a sua profissao?
O(a) senhor(a) ainda a exerce? () Sim () Néo

13) O(a) senhor(a) é aposentado(a)? ( )Sim () Nao

14) Qual a sua ocupacdo hoje em dia?

15) Que atividades o(a) senhor(a) costuma realizar hoje em dia?

16) Ha algum outro local que o(a) senhor(a) costuma frequentar?
( )Sim ( ) NaoQual?

17) O(a) senhor(a) gostaria de falar mais alguma coisa?

4. DESSENSIBILIZACAO

1) Como foi participar dessa entrevista?
2) O(a) senhor(a) gostaria de falar/comentar mais alguma coisa sobre o
tema?

Fico muito grata por sua participagdo!
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Apéndice B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Prezado(a) senhor(a),

Gostariamos de convida-lo(a) a participar da pesquisa sobre
Representacdes sociais de envelhecimento e redes sociais
significativas de idosos, que busca investigar o que 0s participantes
pensam sobre envelhecimento e como se estabelecem as relagdes sociais
em seu cotidiano. De modo geral, esse estudo tem como objetivo
contribuir para o desenvolvimento cientifico sobre envelhecimento e
para a compreensdo das situa¢des de vida na velhice.

O(a) senhor(a) ira responder a uma entrevista sobre o tema do
envelhecimento. Em seguida, respondera algumas questdes sobre
relagbes sociais, as quais serdo preenchidas com auxilio da
pesquisadora. Ambos 0s momentos serdo registrados em audio e seu
conteldo sera transcrito posteriormente. Caso aceite participar desse
estudo, solicitamos permissdo para a utilizagdo dos dados obtidos em
sua entrevista. Eles serdo mantidos em sigilo, acessados diretamente
apenas pelos pesquisadores, e utilizados para os fins de pesquisa
descritos. Assim, quaisquer informacfes que possam identifica-lo(a)
serdo omitidas quando da divulgagéo dos resultados.

A pesquisa podera gerar cansaco ou desconforto devido ao tema
e/ou a quantidade de questdes. Diante disso, podera ser interrompida e
reagendada, se necessario, visando seu conforto e bem-estar. Apés ou
durante a entrevista, se o(a) senhor(a) perceber a mobilizacdo de
emocdes, que precisem de acompanhamento psicoterapéutico, a
pesquisadora estara disponivel para encaminha-lo(a) aos servicos de sua
comunidade ou da Universidade Federal de Santa Catarina.

Espera-se que essa pesquisa possa contribuir para a
compreensdo sobre o envelhecimento, além de promover reflexdes e
mudancas na qualidade de vida dos proprios participantes no que diz
respeito as suas relagdes interpessoais. A participacédo é voluntéria,
andnima, ndo ira gerar nenhum custo e o(a) senhor(a) pode desistir
de participar a qualquer momento. Caso apresente alguma divida em
relacdo ao estudo ou ndo quiser mais fazer parte do mesmo, entre em
contato com o Laboratério pelo telefone (48) 3721-9067 ou com a
prépria pesquisadora, pelo telefone (48) 9655 7946.
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Daniela Xavier Morais
Pesquisadora Principal

Ciente das informacglGes apresentadas concordo em
participar desta pesquisa e autorizo a utilizacdo de meus dados na
mesma, pois sei que minha privacidade sera respeitada. Declaro, ainda,
ter recebido uma coOpia deste termo, com 0s contatos da pesquisadora.

Pesquisadora responsavel: Andrea Barbara S. Bousfield

Pesquisadora principal: Daniela Xavier Morais (Mestranda/UFSC)
Endereco: Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Filosofia e
Ciéncias Humanas - Departamento de Psicologia, Bloco C — 2° piso -
Campus Universitario Trindade - Floriandpolis — SC.

Telefone: (48) 3721-9067

E-mail: danielalOxm@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos — CEPSH/UFSC
Endereco: Rua Desembargador Vitor Lima, 222, sala 902-Trindade —
Floriandpolis -SC.

Telefone: (48) 3721-9206 ou (48) 3721-6094

E-mail: cep.propesq@contato.ufsc.br.

Nome completo:
Ndmero do Documento: Data: / /

Assinatura
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Apéndice C - Mapa de Redes Individual

Exemplo de Mapa de Redes Individual — Participante 1 (P 1)
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