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Didlogos Tematicos: Envelhecimento

Figural. Nuvem de palavras — Eliane Rosandiski (a esquerda) e Mariana Reis (a direita)
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A ideia desse trabalho foi promover um didlogo em torno da palavra envelhecimento que,
mais do que uma palavra, é um conceito. Compreender melhor o processo de envelhecimento e
seus desafios é fundamental para formulagdo de estratégias e acdes empreendidas pela sociedade
gue tera que lidar com a nova realidade social que se avizinha.

O Observatério vem concentrando suas atividades na sistematizagdo de dados e formulagdo
de indicadores capazes de mapear diferentes contextos socioeconémicos.

Dados demograficos de 2023 do IBGE apontam uma expectativa de 76,3 anos, que tenderd
se elevar nos préoximos anos. Os dados de mercado de trabalho, disponibilizados no site do
Observatério PUC-Campinas, apontam para a redugdo da presenca de pessoas com 50 anos e mais
no mercado de trabalho na RMC. A despeito da consistente recuperagdo do emprego pds pandemia,



observa-se que o saldo positivo de emprego tem se concentrado nas faixas etdrias de 18 a 24 anos
em detrimento das faixas com mais de 50 anos. Esta dinamica pode ser explicada pela estratégia de
reducdo de custos, visto que trabalhadores mais velhos tendem a ter melhores padrdes de
remuneragdao comparativamente aos jovens. Contudo, tal estratégia pode estar mascarando o
etarismo, cada vez mais presente na sociedade.

O estudo tematico O Bénus Demogrdfico o Mercado de Trabalho de Jovens na RMC, também
disponivel no site do Observatdério PUC-Campinas, ao tratar da tematica do envelhecimento estima
que em S3o Paulo (i) o ano de 2034 marcara o inicio da transicdao demografica, em que a razdo de
dependéncia dos idosos ira superar a dos jovens; e (ii) em 2050, em temos absolutos, 15,7 milhdes
de individuos residentes esteja na faixa etaria cima de 60 anos. Dessa forma, se atualmente (ano de
2024) cerca de 23% da populagdo paulista esta com mais de 60 anos, em 2050 este percentual serd
36%.

Tais evidéncias acerca da inevitavel transicdo demografica e do processo de envelhecimento
chamam atencdo quanto aos desafios e urgéncia da compreensao das especificidades dessa
transformacdo para o atendimento das demandas que estdo por vir. Aqui ja existem duas palavras
interconectadas: atendimento e demandas. Sé é possivel atender se, antes, estabelecer a
complexidade das demandas dessa populagao.

Desde 2020, o Vitalita — Centro de Envelhecimento e Longevidade PUC-Campinas vem
promovendo a¢des com foco na compreensdo do envelhecimento ativo, no estimulo a cultura do
convivio e na promogao da solidariedade intergeracional. Vale destacar que ao longo desses quatro
anos, este centro tem orientado suas a¢des no estimulo ao convivio intergeracional tém sido a forma
mais efetiva de combater o idadismo, pois ao conviver com os mais velhos os jovens come¢am a
pensar no proprio processo de envelhecimento.

Para melhor entender as demandas da pessoa idosa, o ponto de partida deve ser a
compreensdo do processo de envelhecimento, por esta razdo, o didlogo tematico serd com a
Professora Mariana Reis, coordenadora do Centro.

Neste didlogo foram tratados o conceito do envelhecimento ativo e a necessidade de
compreender o processo de envelhecimento, para além do mero passar dos anos, mas sim como um
processo social a ser enfrentado coletivamente. Posteriormente, a partir dessa ideia de processo,
refletimos quais as possibilidades e a¢Ges que podem ser direcionadas ao longo de toda a vida para
que a velhice possa ser desfrutada. A despeito de qualquer estratégia preventiva, individual ou
coletiva, adotada ao longo da vida cerca de 70% da populacdo idosa apresenta algum grau de perda
de autonomia. Considerando a inversao da razao de dependéncia, comecamos a refletir sobre a
cultura do cuidado, mais especificamente quais as estruturas publicas, privadas, familiares podem
ser acessadas. Por fim, concluimos sobre a urgéncia de mapear a heterogeneidade das demandas
das pessoas idosas, compreender que desse processo social de envelhecimento, marcado por tantas
desigualdades, resulta ndo apenas na velhice, mas em velhices. Lembrando sempre: envelhecer é
um direito.

Seguem abaixo trechos da nossa conversa, de cerca de 1 hora de duragao em torno do tema
do envelhecimento e, principalmente, da urgéncia de se mapear as diferentes velhices e dos
possiveis ganhos para a estruturagao dos servicos de atencdo e cuidado.

A primeira parte do didlogo se destinou a compreensdo da cultura do envelhecimento fora
do senso comum.

MARIANA: E urgente diferenciar o processo de envelhecimento populacional do processo
envelhecimento humano, que é o natural, fisioldgico e que acontece no corpo das pessoas. Junto com
a idade cronoldgica, as caracteristicas de comportamento e de convivéncia social permitem para



desenvolver a cultura do envelhecimento. Ou seja, a idade pode ser tornar uma varidvel vazia, visto
que duas pessoas com 70 anos podem ter comportamentos caracteristicas completamente distintas.
Dividir as pessoas idosas por idade cronolégica vem sendo uma opgdo, mas incorre no erro de deixar
de considerar os outros elementos que impactam no processo de envelhecimento individuais.

ELIANE: Considerando a necessidade de os formuladores de politica publica construirem uma agéo
para um determinado padrdo etdrio, seria errado considerar grupos homogéneo os idosos de 60
anos ou os idosos de 70 ou de idoso. Essa fala nos mostra que para entender as velhices é necessdrio
perceber as diversidades - diversos padrdes que podem ser encontrados numa mesma faixa etdria.

MARIANA: A heterogeneidade que atinge todos os idosos estd condicionada e marcada na sua
historia de vida, e ai jd tem até uma questdo filosdfica. A velhice é como se fosse o produto final,
marcada por eventos normativos e ndo normativos. Nas palavras de Mariana “... a questdo é
compreender o quanto eventos ndo normativos mudam a forma como a gente vive e,
consequentemente, como a gente envelhece...”. A Gerontologia traz esse aspecto social do
envelhecimento para as além das caracteristicas do DNA que determinam o envelhecimento natural,
visto que este processo estd inserido dentro de um contexto cultural e. social. Essa coorte que estd
envelhecendo agora, ela jd foi é exposta a eventos ndo normativos e as condigées que sGo esperadas
para a idade cronoldgica, cujos efeitos sobre o processo de envelhecimento serGo muito maiores
pensamos. A resiliéncia psicoldgica, que diferente da bioldgica, permite maior adaptacdo as
situagées que vocé ndo espera ao longo da vida. No pensamento gerontoldgico é a questdo dos
processos cumulativos, que podem tanto ser virtuosos como viciosos.

Contudo, o fato de pessoas nascerem em uma condic¢do desfavordvel de rendas, com baixo capital
social, certamente ird ter uma influéncia muito grande na vida dela, principalmente na fase da
velhice. Sdo pessoas expostas a situagdes adversas desde a infdncia e, por isto, com maiores chance
de desenvolver doengas caracteristicas. Apesar dessas pessoas, desenvolverem uma resiliéncia, aos
eventos ao estressores, cumulativamente estas pessoas que viveram na pobreza, que viveram o
preconceito a vida toda e que ndo tiveram oportunidades, por certo, Id na frente, vai ter feito muito,
muito negativo.

ELIANE: Podemos entdo sintetizar até aqui que a dizer que a sociedade estd construindo uma
imagem (persona caracteristica) do envelhecimento: aquela com o cabelo bonito, que estd
conseguindo dang¢ar como Mick Jagger, ou ter poucas rugas, ou como a Fernanda Montenegro, que
com mais de 90 e tantos anos declamando Simone Beauvoir parque Ibirapuera de Sdo Paulo. Esses
modelos sGo muito perversos porque eles estGo muito distantes do que seria uma realidade ou de
uma possibilidade para a maioria das pessoas. E, pior, depositam unicamente no individuo a
responsabilidade por sua trajetdria de envelhecimento. Podemos pensar que o tal “projeto de vida é
um privilégio”. Ter escolhas é resultado do acesso ao capital social. Infelizmente grande parte da
populagdo ndo tem essa escolha....

Esta percepc¢do equivocada da condicdo de velhice ser unicamente o resultado das escolhas
leva a culpabilizacdo individual pelo processo de envelhecimento: tipo eu ndo fiz a gindstica, eu néo
comi do jeito que precisava comer. Assim sendo, O segundo ponto do debate apontou para a
urgéncia de compreender o envelhecimento como um problema social e coletivo, para além do
capital financeiro.

MARIANA: Mariana confirma que nossa cultura construiu muito essa ideia de que o envelhecimento
é algo ndo desejado e que deve ser evitado. Por certo, por ser algo natural, se é universal, se vai
acontecer para todas as pessoas, entdo o importante de prevenir séo as doengas. Agora, se prevenir
envelhecimento como um todo é impossivel.

ELIANE: Retornamos aqui a questdo das escolhas, s6 que agora condicionadas as condi¢cbes politicas,
econémicas, sociais, ambientais. Envelhecer com saude é um direito. Infelizmente os exemplos de



pessoas que envelheceram bem, aos olhos da sociedade, sGo as pessoas que tiveram um processo de
envelhecimento com acesso a oportunidade e que, ao contrdrio da maioria das pessoas, realmente
podiam fazer algumas escolhas. Infelizmente refor¢a a ideia de envelhecimento individualizado.

Agora, existe um grupo na nossa sociedade, que é a maioria no nosso pais que por mais que queira,
ndo é possivel fazer escolhas.

Ainda neste segundo ponto, assimilando a ideia de que o envelhecimento é um processo
social e coletivo, naturalmente o tema das politicas publicas foi abordado.

MARIANA: quando a gente fala de politicas publicas, a gente estd falando de uma proposta que
vem construida em cima das necessidades da populagdo. As necessidades das pessoas idosas ndo
sdo levadas por elas. Na maioria das vezes as demandas sdo levadas [aos formuladores de politica
publica] por pessoas que observam, pelos estudiosos que vdo entender um pouco das necessidades a
partir dos dados, das pesquisas. A gente tem poucos indicadores que refletem as necessidades reais
das pessoas idosas. Até mesmo porque a gente ainda engatinha nisso.

ELIANE: Aqui vocé trouxe um ponto importante: a necessidade de reconhecer as diferentes
demandas das pessoas idosas, mapear as velhices. Percebo, a partir da sua fala, que muitas vezes,
por falta de uma reflexdo mais acurada, a politica publica utiliza indicadores que ndo estdo
apropriados pela diagnosticar as reais necessidades da pessoa idosa. E ai ou cai na discussdo das
escolhas individuais, ou fica reduzida ao acesso a renda.

MARIANA: que grande avanco que seria a elaboragdo indicadores para construir uma politica que
de fato reflita essas [reais] necessidades. Jd existem algumas experiéncias, mas ainda longe do
ideal. Importante tomar cuidado com as politicas baseadas em evidéncias: exemplos em outros
paises ndo se adequam, visto que a desigualdade social aqui no Brasil fez um desenho da nossa
realidade muito diferente do observado em paises que ja envelheceram, como por exemplo os paises
europeus.

No Brasil, temos que considerar que mais de 2/3 da populagéio idosa hoje vive com algum grau de
dependéncia. Neste grupo, talvez 10%, tem dependéncia severa e precisa receber ajuda. Tais
numeros remetem a questdo do cuidado.

A realidade do cuidado hoje no nosso pais é muito desesperadora. Uma parte desses 10% que
precisam de ajuda para levantar, tomar banho e para comer e vocé ndo vai ter ajuda. Temos que
considerar a relevéncia dos arranjos soliddrios, principalmente nas comunidades mais carentes.
Muitas vezes prestados pelas igrejas.

A gente precisa salientar isso: vamos envelhecer com doengas e com dependéncia, desde uma
dependéncia leve a uma dependéncia avancada. E ai a questdo do cuidado hoje no Brasil, isso é caro,
é oneroso, né? E o grande erro: jogar isso de novo para uma responsabilidade individual, ou seja, na
pessoa idosa e/ou na familia da pessoa idosa, no final quem vai cuidar é a mulher. Sai do mercado de
trabalho para cuidar. Renuncia a vida dela.

ELIANE: Esta sua fala me faz pensar que entéo que numa sociedade individualista, em que os
recursos econémicos estdo cada vez mais escassos e que deixamos de aproveitar o bénus
demogrdfico, percebo que a responsabilidade do cuidado vem sendo delegada exclusivamente da
familia e/ou grupos soliddrios.

Esta ultima constatagdo nos levou a direcionar nossa conversa ao ponto central: como
construir, qual o desenho das politicas publicas, ou de uma rede de servigos para a pessoa idosa.
Dois pilares sustentaram nosso didlogo: o direito a envelhecer e o cuidado



MARIANA: O cuidado, néo algo pontual e restrito, tal como cuidar pontualmente em algum
momento, como seria o caso, por exemplo, de uma pessoa que fraturou uma perna e vai precisar de
um cuidado por dois meses. Ao contrdrio, com o ganho de expectativa de vida tem-se que ter clareza
que que cuidado pode se prolongar por 5, 10, 20 anos. Sim, porque eu ndo sei como

ELIANE: Hd entdo um ponto superimportante dentro da questdo das politicas e que devemos refletir
quanto ao processo de envelhecimento. Se ainda parcialmente determinado, ele ndo depende
unicamente das suas escolhas alimentares, conviver com amigos ou mesmo fazer palavras cruzadas,
visto que, de repente, vocé se vé diante do diagndstico ou de um cdncer ou de uma deméncia. E por
isso que eu importante compreender o processo de envelhecimento necessariamente leva a condi¢cdo
de dependéncia. Se minha premissa estd certa, entdo precisamos incorporar no debate da politica
publica a relagdo com a dependéncia no fim de vida. Pessoas e formuladores de politica publica
devem considerar que a dependéncia vai fazer parte da vida das pessoas.

Diante disso, fica evidente o equivoco formatar acdes de acdes para a pessoa idosa baseada no
modelo de autonomia. Como falamos antes, se a perda de autonomia atinge 70% pessoas idosas é
para esse para grupo que devem ser enderecadas a¢des de politica publica?

MARIANA: Exatamente isso, romper com a ideia de que o cuidado vem pelas questdes afetivas.
Compreender que envelhecer com suporte é um direito.

ELIANE: O direito ao envelhecimento estd atrelado as institucionalidades e ao ambiente reqgulatorio
que sustentam a estruturacdo da oferta de servicos de cuidado.

Temos acessado estudos de experiéncias que, muitas vezes, na auséncia da estruturagdo adequada
das politicas pubicas, relatam o processo de organiza¢do da sociedade civil, como o caso de pastorais
dos idosos que atuam nas comunidades.

Hoje ha um conjunto de organizagbes do terceiro setor mais atento para a questdo do
envelhecimento, como vocé disse anteriormente as pastorais dos idosos tem realizado protagonizado
importantes agées de acolhimento dessa populag¢éo nas comunidades.

Minha duvida é entender até que ponto as organizagées do terceiro setor poderiam atuar em
rede/parceria e complementar a politica publica. Ou serd que este movimento de ampliagéo da rede
implicaria num risco de exclusGo de grupos sistematicamente vulnerdveis?

MARIANA: Os avangos que hoje norteiam as politicas publicas estd assentada em quatro pilares: (i)
saude; (ii) participagdo; (iii) seguranga; e (iv) aprendizado ao longo da vida.

Entendendo que a saude é um capital importante para o envelhecimento e a gente precisa cuidar da
saude das pessoas ao longo da vida. Importante promover em agbes de promogdo e saude.

As questées de participagdo para que a pessoa possa estar dentro da comunidade, ser inserida ao
invés de isolada. E necessdrio favorecer essa convivéncia, otimizar essa capacidade da participagdo.
Talvez neste item a presenc¢a das politicas publicas tenha muito que avangar

Garantir a sequranga se traduz nas questoes de previdéncia. Hd um enorme debate e muitas
divergéncias no debate sobre como equacionar a questdo orcamentdria.

E a possibilidade de aprendizado ao longo de toda a vida, no sentido de oferecer essas oportunidades
de aprendizado, ndo so6 pelo aprendizado formal, mas é outras formas para viver, de contribuir,
também algo a ser pensado no campo da politica publica.

Atualmente, a politica nacional de cuidados estd sendo construida. O maior éxito seria conferido a
existéncia do SUS e no campo previdencidrio, que infelizmente atualmente tem sido muito atacado e
debatido.

No Brasil o SUS contribuiu muito para esse processo de envelhecimento de forma mais digna. Hoje
existe uma politica nacional de cuidados paliativos. Os indicadores de ampliagdo da expectativa de



vida, reflete, “aos trancos e barrancos”, o éxito dessa institucionalidade. O SUS é a institucionalidade
que atua no territdrio, por exemplo, é o agente comunitdrio de saude vai na casa, identifica a pessoa
idosa que estd em risco de declinio, ou num processo de envelhecimento que ndo é o esperado ... é
este agente que decide se é necessdrio intervir e oferecer cuidados de longa durag¢éo. O foco da
politica, para além da oferta de servigos, deve ser capacitar essas pessoas para o exercicio dessa
fungdo.

ELIANE: Observa-se entdo que a proposta do envelhecimento sauddvel é muito mais ampla do que
simplesmente recomendar o exercicio e comer bem. Se trata da unido de esforgos, de todos os
setores capazes de integrar e fazer com que as pessoas envelhecam melhor.

Retomando entdo os pilares do envelhecimento ativo ainda fica uma duvida: como fazer a barganha
politica para garantir o orcamento e pensar a politica? Como a sociedade civil pode se atentar para
esse problema e principalmente demandar nas agées mais ordenadas?

Neste ponto destacamos que o Vitalita, com o titulo de universidade amiga da pessoa idosa
e atuando em rede com outras universidades, seria capaz de, como dito anteriormente, “dar voz ao
idoso” nessa, tdo necessaria reflexdo das demandas capazes de orientar para a construcao de
politicas. Mais especificamente refletimos sobre a possibilidade de juntar a expertise do
Observatoério PUC-Campinas para sistematizar esse debate e sensibilizar a sociedade para discussado
desse tema.

ELIANE: Penso que, na auséncia de politicas e oferta de servigos publicos mais estruturados seria
possivel criar determinados ecossistemas democrdticos e acolhedores dessa pessoa idosa, capazes de
combater o racismo institucional/ idadismo. Voltamos ao tema do envelhecimento. Para pensar na
acdo, qualquer tipo de intervengdo no territorio ou numa situagdo, o ponto de partida sdo os
diagndsticos. Penso ser possivel a construgcdo de um diagndstico, pelo menos em nivel local.

Contudo, depois de sua fala, volto a questionar se com os dados que temos disponiveis estamos
conseguindo definir claramente quais que sdo as necessidades que essa populagdo.

Por certo, quanto mais acurada for a definicdo das necessidades mais fdcil poderia ser a estruturagdo
da politica publica de acolhimento, tanto tem em termos de recursos financeiros, como de recursos.

MARIANA: Isso mesmo, quando se fala de velhice, se fala de muitos grupos, de velhices que
precisam ser compreendidas. Por exemplo envelhecimento do género feminino é completamente
diferente do envelhecimento masculino. As mulheres tém mais expectativa de vida, elas vivem mais,
mas elas vivem pior do que os homens. As mulheres envelhecem numa condi¢Go de sobrecarga,
envelhecem numa condi¢Go de menor escolaridade. De multiplos papéis, ela ter que assumir. E
quantas mulheres precisam de cuidado, elas recebem menos cuidado que os homens. Reflexo da
nossa cultura mesmo. O homem tem a mulher, tem as filhas, mulheres que cuidam, por isto a
questdo do género é importante.

ELIANE: O foco na renda, no acesso a escolaridade e, junto a todos estes elementos, as questoes de
raca também definem padrées vulnerabilidade de diferentes velhices.

Quanto mais se tenta recortar, mais clareza tem-se da heterogeneidade que marca esta populag¢édo
idosa. Este olhar vai ter que acontecer para todos os grupos, mas pelo que vocé disse, para as
pessoas idosas esse olhar é mais diverso. Considerar essa heterogeneidade, das diferentes velhices
que marcam o processo de envelhecimento, é fundamental no debate da construgdo de politicas
publicas

Concluimos nosso didlogo constatando que essa mudanca demografica colocou um desafio,
pois se antes os velhos eram um grupo menor, agora que inverteu a piramide ndo da mais para
deixar os idosos nos aposentos sob os cuidados da familia. Agora esse grupo se mostra para
sociedade e demanda cuidados.



Este didlogo temdtico trouxe muitos elementos para compreender o processo de envelhecimento,
tema tdo sensivel e tdo natural da vida. Entende-se que esta compreensao estd na base para
construcdo de numa agdo conjunta entre as expertises do Vitalita e do Observatdrio para
disponibilizacdo de dados/indicadores de capazes de subsidiar acbes comprometidas com o direito
de envelhecer.



