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RESUMO

Este é um estudo qualitativo com enfoque no envelhecimento
dentro do processo de viver saudavel, através da Histdria Oral
Temética. Realizadas oito entrevistas com pessoas idosas, sendo
guatro delas pertencentes ao projeto de extensao UNIVIDA, da
UNIVALI e asdemais ao grupo de idosos do SESC - Floriandpolis
(SC). As dimensd®es espirituais, de género, de trabalho, de estética
e a arte de envelhecer emergiram das narrativas, permitindo
contextualizar o processo de envelhecimento saudavel. Este grupo
de pessoasidosas conseguiu romper com esteredtipos ou preconcei-
tos existentes em nossa sociedade, tornando-se agente do processo
de mudanca de mentalidade.

UNITERMOS: idoso; narrativas pessoais [tipo de publicagéo];
envdhecimento.
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1 APRESENTANDO A TEMATICA

Pressupondo que a vida é um processo e que ndo ha um
processo Unico de vida paratodos nés, mas sim diferentes processos
ou cursos de vida, histéricos e culturais (FEATHERSTONE;
HEPWORTH; TURNER, 1992), entendemos que as pessoas ido-
sas tém muito a apresentar e ensinar as geracdes posteriores.Os
cursos de vida, proprios da modernidade, se transformam em
espacos de experiéncias abertas, refletindo a heterogeneidade do
envelhecimento.

Adultos idosos podem apresentar padrdes de comportamento
que permitem que eles sejam apontados como pessoas sabias,
gracas a sua capacidade de lembrar de eventos, de fazer novas
associacoes, de fazer andlise éticas e morais e de oferecer alterna-
tivas desolugéo baseadas na experiéncia acumuladas (RE®&1).

A histéria oral temética adotada como metodologia neste traba-
lho, oportuniza a revisdo de vida. A enfermagem gerontogeriatrica
sintonizada com o compromisso de prestar um cuidado humano de
modo abrangente e integral, ndo deve e ndo pode ignorar as diversas
dimens6es contempladas no processo de envelhecer e ser saudavel.

O processo deevisdo de viddem umaocorrénciab privi-
legiada na meia idade e na velhice, porque se acredita que reflete
uma necessidade evolutivarévisdo de vid& um mecanismo que
atua ao longo de toda a vida adulta e, por isto, é fundamental ao
alcance da integridade delf, cujo coroamento é a auto-aceitacao
e a sabedoria.

Segundo Frankl (1963)citado por Sad (2001), o homem
completo ndo é governado ou regrado por impulsos cegos hem é
moldado por sua heranca, educacdo e ambiente. Ao contrério, ele
procura seu préprio caminho a despeito de tudo isto. No caminho
trilhado incorpora alegria, tristeza, amor e dor, como aspectos
significativos de uma trajetdria de desenvolvimento para alcancar
a maturidade plena.

O objetivo deste trabalho é apresentar o processo de envelhe-
cimento saudavel em suas dimensdes espirituais, de género, de
trabalho, de estética e a arte de envelhecer. A escolha destas
dimensBes deu-se por entendermos serem de relevancia para
contextualizar a histéria oral temética correspondente ao viver
saudavel no envelhecimento.

3 FRANKL, Viktor Emil. Man’s search for meaning:an introduction to logotherapy. Nova
York: Washington:Square, 1963.
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2 TRAJETORIA METODOLOGICA

A fonte oral é a base primaria para a obtencdo de qualquer
forma de conhecimento, seja ele cientifico ou ndo, onde o registro
escrito nada mais € do que a materializacao daquilo que foi falado
(QUEIROZ, 1991 citado por BRETAS, 1999).

Ao todo foram realizadas 08 (oito) entrevistas gravadas e
transcritas, conforme um roteiro prévio semi-estruturado, contendo
guestdes abertas relacionadas ao envelhecimento dentro das dimen-
sOes estabelecidas.

O critério inicial de busca dos sujeitos da pesquisa foi através
do projeto de extensdo da UNIVALI — Programa Superior de
Extensdo — Universidade da Vida - UNIVIDA e o grupo de idosos
do SESC - Prainha—Florianopélis (SC) que participa de atividades
ludicas (ginastica).

O programa UNIVIDA é voltado para pessoas com idade igual
ou superior a 40 anos, tendo uma duracdo de dois anos. Seu
principal objetivo érazerinformacdes sobre salude, direttwada-
nia, turismo e lazer com abordagem cultural e geografica, prepa-
rando os participantes para desenvolverem atividades voluntérias.

No SESC, as pessoas idosas realizam uma hora de ginastica
de frequiiéncia semanal, conduzida por um profissional de educagéo
fisica. As aulas sdo acompanhadas de musica e consistem de
diversos exercicios que visam estimular a flexibilidade, a coorde-
nagdo motora e a postura correta.

Este estudo foi desenvolvido com a anuéncia das duas institui-
¢Oes envolvidas (UNIVALI e SESC/Prainha), as quais expressa-
ram interesse na realizacdo do estudo, autorizando a participacao
daqueles individuos que freqlientam os seus projetos vinculados a
Terceira Idade.

As pessoas idosas entrevistadas foram escolhidas aleatoria-
mente, conforme a disponibilidade e vontade proépria, apés a
explicacdo dos objetivos deste estudo. Todas receberam informa-
¢Oes conforme determina a Resoluc&®® do Conselho Nacional
de Saude (CONSELHO..., 1998), que diz respeito as pesquisas
com seres humanos. Apds a explanacdo dos objetivos e com o
aceite voluntario dos mesmos em participarem do estudo, foi

4 QUEIROZ, Maria Isaura Pereira déariagcdes sobre a técnica de gravador no registro da
informagcéo viva. Sdo Paulo: T.A. Queiroz Editor, 1991.
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apresentado e assinado o termo de consentimento livre esclarecido,
onde lhes foram assegurados o anonimato e autonomia em sua
participacéo.

As entrevistas foram agendadas conforme a disponibilidades
dos idosos e em local privativo, favorecendo as respostas dos
mesmos. Elas foram gravadas em fitas cassetes, que apds a respec-
tiva transcricéo e o retorno dos dados aos envolvidos, bem como a
sua analise, foram destruidas.

Buscando assegurar o anonimato dos respondentes optamos
por nominé-los com nomes de flores, que representam tdo bem
nossa diversidade presente na natureza.

ApoOs a transcricao literal dos depoimentos, fizemos a andlise
partindo da leitura flutuante e atraves dela obtivemos a esséncia
das narrativas, utilizando ainda as préprias palavras dos idosos. A
partir disto, passou-se a elaboracédo da codificacdo dos relatos
dentro das dimensbes correspondentes.

3 REFLETINDO SOBRE AS NARRATIVAS
3.1 Processo de Envelhecer e Ser Saudavel

Diante do exposto foi observado que as pessoas idosas entre-
vistadas percebem o envelhecimento de forma saudavel, relatando
como algo natural, que faz parte do ciclo vital, podendo significar
uma premiacao para aqueles que conseguiram alcancar esta etapa.

Quanto ao processo de envelhecer em si, foi verificado que as
pessoas idosas apresentam uma percepc¢ao otimista, destacando
como nao tendo percebido o seu envelhecimento, expressando
contentamento por ter alcancado a longevidade, valorizando o
seuselfe preservando a sua autonomia, conforme ilustrado abaixo.

“Eu sou saudavel, perfeita, divina e maravilhosa. So6
tenho artrose; o bom humor influencia o envelhecimento;
as pessoas mais azedas envelhecem mais ¢btdogarida).

Este depoimento demonstra um forte sentido pessoal, em que
a pessoa idosa apresenta construtos de valor, proposito, coeréncia
e sistema de crencas. Para Pragéado por Freire e Resende

5 PRAGER.E. Meaningin later life: an organizing theme for gerontological curriculum design.
Educational Gerontology, v. 23, p. 1-13, 1997.

R. galcha Enferm., Porto Alegre, v. 23, n. 2, p. 108-122, jul. 2002 111



O viver e ser saudavel PELZER, M.T.; SANDRI, J.V. de A.

(2001, p. 77);'0 sentido pessoal é direcionado pelos valores e
temas de vida criados pelas préprias pessoas que interpretam e
avaliam suas experiéncias de vida”.

O envelhecimento bem-sucedido depende de uma construcao
individual, elaborada ao longo do curso de vida, em que um
conjunto de elementos (econémicos, sociais, culturais, politicos e
espirituais) é necessério para alcangar esta dimenséo.

Alguns depoimentos sinalizam também o envelhecimento com
perdas, principalmente quanto as perdas bioldgicas — alteracdo dos
movimentos, com diminuicdo da autonomia e perdas sociais —
associados com a aposentadoria, como exemplos tém os seguintes
fragmentos:

“Tirar os meus movimentos ..., eu tive que parar, pois
eu hao podia caminhar{Orquidea).

As limitacBes bioldgicas apontadas Orquidea;orrespondem
com aafirmacdo de Moragas Moragas (1997) de que envelhecimen-
to existe, mas ndo é uma doenc¢a, nem necessariamente limitante.
Os idosos tém limitacdes bioldgicas, mas também muito mais
possibilidades do que as divulgadas pelos estere6tipos, os quais
influenciam sobremaneira o enfrentamento do envelhecimento.

Observamos que existe diferenca de percepc¢éo no processo de
envelhecimento quanto a limitagao fisica, entre as respondentes, ou
seja, enquanto Margarida diz qts® tenho artrose’; Orquidea
relata“quando eu tive artrose nos joelhos, eu fui inibida de me
movimentar”. Esta diferenca de percepc¢ao quanto ao processo de
envelhecimento demonstra a individualidade, a singularidade e a
particularidade presentes em cada uma das pessoas, as quais geram
uma pluralidade de percepc¢des diante de uma situacao limitante,
como pode ser bem observado na seguinte verbalizagao:

“Senti que estava envelhecendo quando aposentei (...)
estou fazendo terapia para aprender a viver o meu tempo,
ocupando outros espacogVioleta).

Segundo Capodieci (2000), a idade da aposentadoria néo
parece serum critério adequado para estabelecer o inicio da velhice,
uma vez que muitas categorias profissionais se aposentam bem
antes de entrar na terceira idade.
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Aposentadoria significa excluir-se, alienar-se. Até bem pouco
tempo, o aposentado sofria a desilusédo e a desesperanca de quem
perde alguma coisa. Com o desenvolvimento das ciéncias da saude
e 0 estudo das mudancas psicossociais, 0 aposentado sente-se
liberado dos antigos conceitos, perde os seus complexos e encontra
condicBes biopsicossociais para realizar-se como pessoa. Para
Guidi (1994), mesmo estando aposentado ndo se deve passar sem
uma atividade.

“... a gente sente o envelhecimento quando comec¢a a
sentir dores na coluna, certos desequilibrio em andar;
somatizei a minha aposentadoria com doenca, ndo estava
preparada para aposentar. Estou vivendo horas extras,
nunca imaginei que chegaria aos 60 anos com esta disposi-
¢ao” (Violeta).

No depoimento acima, existe uma valoriza¢do pouco favoré-
vel quanto as mudancas de valores e papéis, associar a aposenta-
doria, o aparecimento de doencas somatizadas. A aposentadoria
pode representar ou ndo um rompimento com o mundo do trabalho.
O rompimento é inevitdvel quando o fator doenca se apresenta
associado, fator este reconhecido como uma justificativa aceitavel
pelo imaginario social (CARLOSt al.,1999).

Quanto a mudanca de valores e papéis, Moragas Moragas
(1997) destaca que, como a pessoaidosa ndo faz mais parte de uma
extrato economicamente ativo, fica privada do status que propor-
ciona o produzir, assim como liberada das obrigac¢des sociais. Isto
pode converter-se em situagdes diversas, pois a sociedade que de
um lado, a libera de obrigagdes, por outro, a privstaissocial
e econdmico positivo, e seu papel se torna carente de sentido para
os valores atuais.

3.2 Focalizando Algumas Dimensdes
3.2.1 A Espiritualidade

A espiritualidade é necesséria para desenvolver interconexao
humana entre as pessoas idosas. A interconexao consiste na fusdo
do passado, presente e futuro de um individuo com o ambiente e com
um poder maior. Hungelmanet al. (1996), ao realizarem um
estudo sobre a espiritualidade entre idosos, encontraram que aque-
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les com uma forte crenca em um poder maior do que eles préprios,
apresentaram um alto nivel de bem-estar.

A espiritualidade foi apresentada de forma consistente nas
falas das pessoas idosas, expressando-se como algo importante
parasuas vidas, sendo o papel da fé o de descobrir o0 sentido de suas
vidas e sua verdadeira visao terrena.

Para Novaes (2000), a dimensao da espiritualidade integrada
a da responsabilidade e a da fé desloca os polos de afirmacédo e de
ambicdo do Ser humano para novos caminhos, ampliando o seu
horizonte temporal e revitalizando o banal da rotina e da mesmice
do cotidiano; lembrando, por fim, que cabe a todo o Ser humano o
privilégio de construir suavida e dar um sentido ao seu destino. Isto
pode ser representado claramente no depoimento a seguir:

“O yoga ajudou a entender o catolicismo; acredito num
Ser superior que faz parte de um universo e este Ser comanda
toda a galaxia; tenho uma conexdo com Deus, ndo importa
o0 home que dé; acredito na parte espiritual, para poder viver
melhor e eu vivo melhor acreditando no potencial que sou”
(Margarida).

Nos ultimos anos os enfoques na dimensao espirituais da
saude tém revelado que a pratica da espiritualidade, como a
religiosidade, causa beneficios fisicos, podendo prolongar a sobre-
vivéncia.

A jornada espiritual e respectiva necessidades espirituais, no
estudo em questédo representado pelo ser humano idoso, estdo
profundamente enraizadas em cada aspecto do nosso viver, influen-
ciando o significado de cada momento.

3.2.2 A Estética e a Arte de Envelhecer

O envelhecimento anuncia-se em termos da estética. Bem
antes de a velhice chegar, assiste-se impotente as modificacoes
corporais.

A estéticatem ganhado progressivamente um realce maior, em
gue as questdes do gosto, do invélucro e do espetaculo sdo valori-
zadas em nossa sociedade.

De acordo com Figurelli (1997, p. 206), a estética corresponde
“a reflexdo filoséfica sobre beleza e arte’A arte pode ser
expressa no cotidiano das pessoas. Assim, viver e estar envelhecen-
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do pode também significar a esséncia da estética expressa atraves
da beleza e da arte.

Caponi (1997) refere que no momento singular da nossa
velhice é que se faz possivel falar de nossas vidas como sendo belas,
dignas ou exemplares, em que se atinge uma narragao histdrica
retrospectiva, que faz de nossa existéncia parte de um relato.

O envelhecimento pode anunciar-se em termos da estética,
como afirma Jorge Luiz Borges no poeklagio da Sombra: “A
velhice (tal o nome que os outros |lhe ddo) pode ser o tempo de
nossa felicidade’(GOLDFARB, 1998, p. 56). Como exemplo
tem-se a seguinte afirmacao:

“Estou vivendo o dia-a-dia, ndo me preocupo com o que
passou, nem com aquilo que vem amanh&, ndo vou mais
sofrer como antigamente, eu vivo o hoje; o0 compromisso é
unicamente comigo, vou até onde posso chegar. Cuido do
lazer, escuto musica, deito em uma rede para escutar o mar
ou fico olhando para ele; deixo o pensamento voar, ai medito
e escuto as ondas, isto carrega a minha energia. A gente ndo
deve complicar a vida, ela é simple@/ioleta).

A pessoa idosa volta-se mais e mais para as dimensdes
fundamentais do seu existir, para o eterno, para Deus. Na velhice,
ha mais tempo para a oracéo e para a meditacdo, para refletir sobre
a vida e a morte e descobrir seus significados (LAPENTA, 1996).

A arte e a estética podem ser representadas pelas mudancas
biol6gicas e corporais que ocorrem ao longo do envelhecimento,
como narrado abaixo:

“Os homens quando envelhecem ficam muito bonitos e
charmosos de cabelos brancos, agora, nds mulheres com
cabelos brancos néo ficamos bem e quando eu posso procuro
pintar” (Rosa).

Bem como Neri (2001) afirma que, até mesmo os marcadores
bioldgicos do envelhecimento apresentam significados sociais
contrastantes. Os cabelos brancos das mulheres devem ser disfar-
cados com cosmeéticos. J4 os cabelos brancos dos homens sinalizam
beleza e prestigio.

A morte vistacomo parte da vida, também permeia a narracéo
dos idosos entrevistados, como um rito de passagem.
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“A maioria das pessoas ficam apavoradas com a idade,
por causa da morte, eu ndo tenho medo. Ela € uma passagem,
como o nascimento, s6 que ao invergdfioleta).

O depoimento da idosa acima referido sinaliza uma atitude
positiva diante da morte, tendo em vista que a considera como uma
passagem davidaterrena para uma existéncia espiritual. As variacbes
nas atitudes diante da morte dependem das condi¢Oes pessoais.

E impossivel fugir a aparéncia que a morte téaurdputacao
afetivaeexilio, seja para quem parte, seja para quem fica. O viver
tece teias de afetividade as quais todos nos ligamos intensamente.
A teia cuidadosamente montada com os cuidados que se da a
estrutura de cristal parece vir abaixo com a morte.

3.2.3 Género

Para Debert (1999, p. 144) ... “as diferencas nas formas como
homens e mulheres representam o que é a velhice e percebem as
mudancas ocorridas no envelhecimento, nos contextos urbanos
brasileiros, sdo elementos fundamentais para entendermos o0 uso
sexualmente diferenciado desses espag¢os: um publico masculino na
luta pelos direitos do cidadéo e pela redistribuicdo dariqueza e um
publico feminino na luta por mudancas culturais amplas que
caracterizam 0s novos movimentos sociais”.

H& uma especificidade de género na situacao da velhice, em
gue embora os dois sexos possam ter experiéncias que sejam, ou
aparentam ser, comuns, a condicdo de género enseja relacdes e
representacdes distintas.

Observa-se a recorréncia generalizada de mecanismos de
resisténcia ao envelhecimento, desenvolvido principalmente pelas
mulheres, a quem tradicionalmente foram cobradas juventude e
beleza.

Em relacdo ao género observamos que existe uma percepgao
negativa dos respondentes quanto ao envelhecimento entre o sexo
masculino e feminino, como apontado abaixo:

“O homem fica mais chato, mais malandro, mais aco-
modado; acho que o homem se acomoda mais na velhice”
(Amor-perfeito).

Assim como:
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“O homem acomoda-se mais, entrega 0s pontos, nao
cuida da saude, tem vergonha de procurara um médico para
fazer exames; o homem é machista; a mulher é muito vaido-
sa, ela se cuida mais e por isto envelhece mais tarde”
(Violeta).

Para Neri e Cachioni (1999) o que decresce com a idade € a
plasticidade, isto é, a flexibilidade e arapidez com que o individuo
pode mudar em termos comportamentais, fisicos e psicossociais, 0
gue se traduz em capacidade de ajustar-se fisicamente, crescer,
apreender e inovar.

3.2.4 Trabalho

Esta dimensé&o no envelhecimento projetaaimagem do ser que
envelhece consumindo avida, grande parte dela no trabalho, como
reportado a seguir:

“O trabalho foi a realizacdo da minha vida, dele eu
tirava o sustento da familia, ele influenciou na educacao dos
meus filhos; o trabalho é uma sociedade, uma familia”
(Violeta).

A universalizacdo da aposentadoria, enquanto direito social, é
um marco na vida do trabalhador e muito se discute sobre o seu
significado para o individuo que envelhece. Veztial. (1997)
colocam que hé& duas teorias: uma que identifica a aposentadoria
como um momento privilegiado para a realizagéo e possibilidade de
desenvolvimento pessoal, com novas relagdes afetivas, novos espa-
cos de convivio e de relacionamento fora do mundo do trabalho. A
outra, que a ela atribui efeitos negativos como fonte de doenca e
declinio da saude. Esta Ultima teorizacédo talvez esteja atrelada a
passagem, na velhice, de um mundo amplo e publico para um
mundo restrito e privado, com perda substancial de papéis.

No relato desta narradora € atribuido um significado positivo
ao trabalho como algo que a manteve viva, na dimenséo econdmica
e na perspectiva da realizacdo pessoal. Faz jus a Engels (1990),
quando afirma que o trabalho é o fundamento da vida humana.

Segundo Loocke (1978), cada ser humano tem uma proprieda-
de em sua prépria pessoa, a qual somente ele tem o direito. O
trabalho de seu corpo e a obra de suas méos séo propriedade dele.
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O trabalho é propriedade exclusiva do trabalhador, nenhum outro
ser humano pode ter o direito ao que se acumulou, pelo menos
enquanto houver o bastante e com boa qualidade em comum para
terceiros.

Entretanto o trabalho em circunstancias como por esforgo
repetitivo pode levar a desgastes bioldgicos com o tempo, fato este
descrito neste fragmento:

“Fui lavadeira ... eu sinto as vezes dor nas juntas, pode
até ser pelo problema que naquela época a gente lavava a
mao” (Amor-perfeito).

Observamos, nesta fala, que a narradora contextualiza sua
percepcdo no que diz respeito a associacdo entre a atividade
realizada anteriormente — lavadeira e a manifestacéo fisica que
apresenta — dor nas juntas. Sua condicdo de trabalho certamente
influenciou para o aparecimento desta manifestacdo. Conforme
Assis (1998), a importancia dos préprios danos causados a salude
pelo trabalho em si e pelas condi¢cfes de vida da populacéo, séo
fatores que determinam uma aposentadoria por invalidez ou reser-
vam para a pos-aposentadoria um periodo nao de desfrute e
realizacdo, mas de doenca e incapacidade.

Outro fator significativo corresponde a exclusdo decorrente
da separacdo dos amigos de trabalho, de colegas de igual ou
semelhante atividade, considerado como morte social, apés a apo-
sentadoria (GUIDI, 1994), conforme relatado abaixo:

“Eu achei muita falta quando aposentei, das minhas
colegas, porque eu tinha muita amizadéforténsia).

O mundo contemporaneo tem se caracterizado, freqiientemente,
como a era do trabalho, fenbmeno global que abrange todas as
dimens@es humanas, as materiais e as intangiveis. Suas caracteris-
ticas na sociedade contemporanea comec¢cam a mudar, tanto quali-
tativamente quanto quantitativamente.

Na velhice a pessoa se vé especialmente afetada pelas limita-
¢Oes do trabalho existente, por estere6tipos sobre sua capacidade de
trabalhar e pela definicdo classica do trabalho como obrigacéao
pouco prazerosa da qual se aposenta com o passar dos anos
(MORAGAS MORAGAS, 1997).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Ao finalizar este estudo com as narrativas dos depoentes
percebemos que o Ser humano idoso é um Ser em transformacao,
podendo ainda amar, empreender, trabalhar, criar, em suma, viver.
Nanossa sociedade, muitas vezes, nos esquecemos que o mundo dos
afetos ndo sofre um processo de deterioragdo com o avancar dos
anos: cada um de nés tem o desejo de amar e ser amado, ser (til e
independente e sentir o significado profundo que representa a sua
existéncia ao longo dos cursos de vida.

Algumas pessoas conseguem ver o seu processo de envelheci-
mento de forma salutar outras ndo, deixando ser levadas por um
vazio existencialou seja, ndo encontram formas de preencher os
seus espacgos, levando a crises existenciais que repercutem no
seu envelhecimento. Frankl (199%)jtado por Freire e Resende
(2001, p. 81), coloca que o “vazio existencial”, fendémeno difundido
no século XX, pode ser causado pelas perdas sofridas pelo Ser
humano.

Aquelas pessoas idosas que se concentram num objetivo,
numa tarefa ou missdo mantendo-se ativas e focadas num projeto de
vida adequado, provavelmente terdo uma velhice cheia de sentido.
Demonstram, desta maneira, que € possivel sugerir e seguir possi-
bilidades de caminhos alternativos para enfrentar a velhice. Enve-
Ihecer com plenitude ou completude de sentido constitui-se para
Korff”(1975) citado por Schotsmans (1999), como a procura da
mais completa qualidade de dignidade humana.

Algumas das formas encontradas pelos idosos para preencher
ovazio existenciaddo a espiritualidade, envolvendo areligido e a
transcendéncia, enquanto fontes de sentido para suas vidas.

As pessoas idosas entrevistadas conseguiram romper com
esteriotipos ou preconceitos existentes em nossa sociedade,
tornando-se agente do processo de mudanca de mentalidade,
procurando uma maneira de situar-se, de modo significativo, no
mundo dos seres humanos e das coisas. Sua busca por acessos
privilegiados para a compreensao desta experiéncia contempora-
nea as fez remapearem o curso de suas vidas.

6 FRANKL, Viktor Emil.Em busca de sentidaum psicélogo no campo de concentracéo. 9. ed.
rev. Sao Leopoldo: Sinodal (2. ed.); Petrépolis: Vozes, 1999.
7 KORFF, W.Theologische ethicFriburgo: Eine Einfiihrung, 1975.
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Enquanto enfermeiras com atuacdo na area gerontoldgica
reconhecemos nossa responsabilidade de incorporar as pessoas
idosas na trama de nossas proprias vidas — ajudando-as a serem
novamente 0s mestres — para que possam ajudar no reparo das
conexdes fragmentadas entre as geragdes. A enfermagem ao condu-
Zir o processo de cuidar de pessoas idosas de forma responsavel,
zelosa e interativa contribui para a construcdo e manutencao da
vida, favorecendo e estimulando suas potencialidades, assim como
fortalecendo a alta-estima positiva destes seres humanos.

Sem a presenca das pessoas idosas poderiamos esquecer
gue estamos envelhecendo. Elas nos lembram que aquilo que vemos
tdo claramente nelas é um processo do qual todos participamos,
nao significando uma lenta decadéncia, mas um amadurecimento
gradual. Enquanto discipulas atentas estdo dispostas a aprender
com elas.

ABSTRACT

Thisis a qualitative study with a focus on aging in the healthy
living process, through the Thematic Oral History. Eightinterviews
were conducted with elderly people, four of them belonging to the
UNIVIDA extension project at UNIVALI and the other to the SESC
elderly group-Florianépolis (SC). The spiritual dimensions, of
gender, work, esthetics and the art of aging emerged from the
narratives, allowing to contextualize the healthy aging process.
This group of elderly people managed to break stereotypes or
prejudices existing in our society, becoming agents of the changing
mentality process.

KEY WORDS: aged; personal narratives [publication type];
aging.

RESUMEN

Este es un estudio cualitativo con enfoque el envejecimiento
dentro del proceso de viver saludablemente, através de la Historia
Temética Oral. Realizadas ocho entrevistas con personas ancianas,
siendo cuatro de ellas pertenecientes al proyecto de extension
UNIVIDA y las demas al grupo de ancianos del SESC -
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Florianopolis. Las dimensiones espirituales, de genero, de trabajo,
de estética y el arte de envejecer emergieron de las narrativas,
permitiendo contextualizar el proceso de envejecer saludablemente.
Este grupo de ancianos conseguié romper estereotipos o
preconceptos existentes en nuestra sociedad, volviéndo-se agente
del proceso de cambio de la mentalidad.

DESCRIPTORES anciano; narrativas personales [tipo de
publicacion]; envejecimiento.
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