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RESUMO

A recente ‘descoberta’ da velhice como uma entidade demografica e sua ascensdo ao
status de problema social modificou o quadro dos estudos do envelhecimento no Brasil,
constituindo a velhice em um objeto de intervengdo e investigacao cientifica. Assistimos a um
numero cada vez maior de especialistas que buscam construir critérios que definam o que é
envelhecimento e quando alguém pode ser considerado velho, em um processo dinamico de
interlocucdo entre discursos bioldgicos, politicos, sociais, econdmicos e psicoldgicos, que
produzem categorias capazes de reconhecer determinados sujeitos como pertencentes ou ndo a
categoria velho. No presente artigo, procura-se, sob a perspectiva sdcio-antropoldgica, chamar a
atencgdo para os contextos culturais e sociais em que emergem os significados sobre
envelhecimento, os quais configuram e posicionam os sujeitos em diferentes lugares sociais.
Procurando destacar que a velhice ndo é uma condigdo estatica do corpo, mas um processo por
meio do qual se materializam corpos velhos, problematiza-se a nomeacdo de diferengas que
definem quem é velho ou ndo. Deste modo, é necessario refletir sobre a constituicdo de um
conjunto de discursos e praticas que tornou possivel reconhecer determinados sujeitos como
pertencentes a determinadas categorias e como estes sdao tomados como definidores de sujeitos
e suas possibilidades.

Palavras-chave: Velhice. Corpos. Processos de subjetivacdao. Produgcdo de saberes.
Gerontologia.

! Trata-se de um recorte da discussdo realizada na dissertagdo de mestrado defendida no Programa de Pds-
Graduagdo em Ciéncias Sociais da UFSM. Esta pesquisa contou com o apoio da Coordenag¢do de Aperfeico-
amento de Pessoal de Nivel Superior, CAPES.

2 Psicéloga, Mestre em Ciéncias Sociais, e-mail para contato: gabryelamaia@gmail.com.

Século XXI, UFSM, Santa Maria, v. 1, n. 2, p. 22-31, jul./dez. 2011

-22 -



Gabriela Felten da Maia

ABSTRACT

The recent “discovery’ of old age as a demographic entity and its ascension to the status of
social problem has changed the context of studies of aging in Brazil, representing the old age in an
object of intervention and research. We witness a growing number of experts who seek to construct
criteria that define what is aging and when someone may be considered an old person in a dynamic
process of interaction between biological, political, social, economic and psychological discourses,
which can produce categories to recognize certain individuals as belonging or not to old category.
This paper attempts, under the socio-anthropological perspective, to draw attention to the cultural
and social contexts in which meanings of aging emerge, which the subjects are shaped and
positioned in different social positions. Searching to point that aging is not a static condition of the
body, but a process through which bodies are materialized as old, we problematize the appointment
of differences that define who is old or not. Thus, it is necessary to reflect the constitution of a set
of discourses and practices that made it possible to recognize certain individuals as belonging to
certain categories and how these are taken as defining of subjects and its possibilities.

Keywords: Aging. Bodies. Processes of subjectivation. Knowledge production. Gerontology.

1. PARA ABRIR O DEBATE

Um velho?, de 83 anos, que aqui sera chamado de P.#, ao ser interpelado a respeito da
velhice, apresentou duas categorias — Novo-velho, velho-novo — que ouvira de um locutor de
radio, quando este explicava em seu programa as diferentes formas de encarar o envelhecimen-
to na atualidade. Ao introduzir tais categorias, P. salientou algo muito importante: que em sua
época de juventude e maioridade temas como doencas na velhice e receitas de cuidados com a
saude, para se chegar a uma velhice bem-sucedida, ndo eram discutidos. Pode-se pensar em
duas proposicGes para essa questdo:

1) A juventude de P. foi na década de 50, momento em que, como atestam alguns estu-
dos demograficos, o perfil epidemiolégico comecava a dar sinais de mudanca. Neste periodo,
conforme os dados do IBGE (2007), o Brasil caracterizava-se por uma configuracdo etaria com
tracos de uma populacdo predominantemente jovem. Contudo, a partir da década de 40, ha
sinais de mudancas na configuracdo etaria do pais, em razao de diversos fatores, culminando no
aumento da longevidade e no envelhecimento populacional. Este fato, apesar de nao poder ser
considerado como a justificativa para a menor visibilidade do envelhecimento, neste periodo,
explica em parte a pouca atencdo, ja destacada por P., em relacdo as doencas hoje associadas ao
envelhecimento.

2) Dado que hd um aumento populacional de velhos no Brasil, os problemas que os
acompanham tém suscitado a elevada atencdo de formuladores de politicas sociais para as de-
mandas especificas deste contingente. Tal fato, em boa medida, tém justificado a producdo de

Optou-se pela utilizagdo da palavra ‘velho’ por engajar-se nas discussGes prdoprias do campo de estudos
sobre a velhice e o envelhecimento. Sobre essas reflexdes ver Clarice Peixoto (2000) e Guita Grin Debert
(2004).

Devido a questdes relacionadas a ética de pesquisa, o nome do participante aqui citado serd preservado
no anonimato, sendo seus comentarios referenciados através de uma letra do alfabeto. Vale destacar que
a inclusdo desses comentarios visa apenas a introduzir o debate proposto neste artigo.
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conjuntos de agdles e discursos que objetivam promover um envelhecimento saudavel e,
consequentemente, que exigem uma mudanca de sensibilidade com relacdo a velhice, tal como
se pode acompanhar em algumas discussdes®.

Essas questdes tém sido tratadas como justificativa, em boa medida, para a atencgdo
voltada a populagdo de mais idade, para a crescente quantidade de producbes que buscam
discutir a questao do envelhecimento no Brasil, bem como para o reflorescimento da geriatria,
haja vista que o aumento populacional alterou o perfil do debate em torno das politicas sociais e
a velhice ganhou o status de problema social. A recente ‘descoberta’ da velhice como uma
entidade demografica modificou o quadro dos estudos sobre o envelhecimento no Brasil na
medida em que os novos discursos juntaram-se ao da geriatria, fazendo da velhice, portanto, um
objeto de intervengao.

2. PRODUGAO DE “SABERES E VERDADES” SOBRE A VELHICE

A partir de estudos antropoldgicos é possivel compreender que ha distintas formas de
envelhecer em diferentes culturas. Sob este ponto de vista, a compreensdo de que o envelheci-
mento é uma condicdo bioldgica a qual o individuo submete-se passivamente ndo pode mais ser
admitida, visto que a velhice é um fenémeno tanto bioldgico quanto social/cultural e suas rea-
¢Oes acontecem com base em seus pertencimentos. O envelhecimento é vivido e percebido
diferentemente em cada sociedade, grupo e geragdo, conforme as distintas particularidades
culturais, sociais e econdmicas, particularidades estas que permitem aos individuos de um grupo
interpretar a prépria experiéncia e guiar suas acdes (ARCAND, 1982; UCHOA, FIRMO & LIMA-
COSTA, 2002).

Os estudos demonstram que a cultura esta presente na constituicdo da percepcdo sobre
o envelhecimento, o que permite considerar que a velhice em si mesma nao tem significado
algum. Pelo contrario, sua realidade bioldgica em si nada diz sobre ela, adquirindo sentido ape-
nas na medida em que outros atribuem significado ao processo. Velhice, nesse caso, ndo consti-
tui uma propriedade substancial que o individuo adquire ao longo da vida, e sim uma construcao
de diferentes praticas e representagdes historicamente produzidas que fazem ver e falar certos
modos de sentir, pensar e agir (ARCAND, 1982; MINAYO & COIMBRA JR., 2002; BARROS & CASTRO,
2002).

Considerando esta perspectiva, é possivel esbogarmos a problematica deste trabalho:
quando se fala de velhice, do que se esta falando? Que imagens surgem ao fazer operar certos
modos de ver o envelhecimento? A quem interessa tais imagens? E o que elas implicam? Estas
perguntas surgem em meio a um debate que gera opinides controversas dentro da gerontologia,
dada a existéncia de visdes conflitantes sobre o envelhecimento e coexistentes nas leituras
sobre tal processo.

As discussdes vao desde uma visdo do declinio da vida publica e da tirania da intimidade
- como sugere Sennett (1988), que produz uma espécie de estetizagdo da vida, em que envelhe-
cer passa a ser visto como uma questdo de escolha individual, passivel de manipulacdo pelo
proprio sujeito - até aquilo que Giddens (1991) chamou de carater reflexivo da modernidade, em
gue, a luz da constante entrada de conhecimentos, estes, ao serem examinados, podem vir a
afetar as ac¢Ges dos individuos ou grupos. Tais debates podem apresentar a experiéncia de enve-

5> Ver sobre | Assembléia Mundial sobre o Envelhecimento, ocorrida em 1982, e Il Assembléia Mundial sobre o
Envelhecimento, ocorrida 2002, nas quais sdao apresentados um Plano Internacional de Agdo para o Envelhe-
cimento. Além disso, ver também: (1) Renato Veras (2001); (2) Ana Amélia Camarano (2004); (3) Laura Lidia
Rodriguez Wong & José Alberto Magno de Carvalho (2006); e (4) Maria das Gragas Melo Fernandes & Sérgio
Ribeiro dos Santos (2007).
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Ihecer como boa ou ruim, ativa ou inativa, de modo que ora essas experiéncias sdo vistas nega-
tivamente, ora positivamente, conforme os aspectos aos quais se da énfase. Como apresentam
Minayo & Coimbra Jr. (2002), tais aspectos abrangem tanto a nogao de um problema social quanto
a mudanga que esse grupo crescente em numero provoca ao ressignificar o seu lugar tradicional-
mente percebido como de “peso social” e inatividade.

Sdo modos de ver que se constituem num processo dindmico de interlocucdo entre os
discursos bioldgico, médico, psicoldgico, econémico e politico. Esses discursos sdo produzidos
por diferentes agentes sobre o envelhecimento e formam uma categoria capaz de reconhecer
determinados sujeitos como pertencentes a um grupo delimitado, que é ele mesmo pré-
construido.

Portanto, a construcdo do objeto, de que fala Bourdieu (1998), adquire importancia para
este trabalho na medida em que a sociedade elabora um conjunto de problemas relativos a uma
determinada populacdo e transforma-os em problemas socialmente relevantes, o que justifica,
equivocadamente para alguns pesquisadores, a construcdo dos mesmos como objetos cientifi-
cos. Contudo, a importancia social, politica ou econémica de uma populacdo x ndo pode ser
considerada suficiente para orientar as escolhas de um objeto de estudo. E necessério que seja
feita a histdria social da emergéncia e constituicdo de determinados temas como objeto de
preocupacdes sociais e do trabalho coletivo, que permitem o reconhecimento de determinados
problemas como legitimos de analise.

Nesse sentido, ndo se pode desconsiderar que o discurso gerontoldgico, no processo de
construcdo de seu objeto, age de forma a legitimar seu campo de saber, transformando o en-
velhecimento em um “problema social” digno de ser discutido, haja vista que se pauta em alguns
discursos recorrentes: 1) dados demograficos que indicam o crescimento significativo de velhos
no total da populagdo; e 2) que, associados as demandas especificas dos idosos, conduzem a
reavaliacdo sobre os gastos publicos e a intensificagdo de discussGes em torno da influéncia
negativa que o aumento da popula¢do de velhos acarreta(rd) ao sistema previdenciario e ao
setor de salde publica.

Essa recorrente referéncia a mudanca demografica que estd ocorrendo na sociedade
brasileira® e suas possiveis consequéncias tem justificado a crescente produc¢do de conhecimen-
to sobre a velhice, principalmente em relacdo a problematica epidemioldgica e ao desenvolvi-
mento de politicas publicas para atender as demandas de um contingente cada vez mais signifi-
cativo numericamente. Embora tais estudos destaquem uma questdo importante que podera
afetar a sociedade no tocante a assisténcia a esta populagdo, Debert (2004) propde que seja
problematizada a atuac¢do desses discursos no processo de “reinvencao da velhice” para que se
observe a emergéncia de um novo velho, expressdo de certos modos de existir e alvo de inves-
tigacdo cientifica.

Logo, a mudanca que marca o envelhecimento na atualidade incita que sejam tecidas
algumas consideragGes sobre a constituicdo de um conjunto de discursos e praticas que tornou
possivel reconhecer determinados sujeitos como pertencentes a uma determinada categoria.

& Em 1940, a distribuicdo percentual de jovens entre 0 e 14 anos correspondia a 42,9%, contra 4,1% com mais
de 60 anos. No censo demografico de 2000, a contribuicdo da populagdo entre 0 e 14 anos diminuiu para
29,6%, enquanto o grupo com mais de 60 anos aumentou para 8,6%. Este processo demonstra a progressiva
reducdo da participagdo relativa de criangas e jovens bem como o consequente aumento de estruturas
etdrias envelhecidas no total da populagdo do pais, conforme dados do IBGE (2007). Estima-se que em
2020 o contingente de pessoas com mais de 60 anos poderd ultrapassar 30 milhdes, passando a represen-
tar 13% da populagdo.
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3. VELHICE, DO QUE SE ESTA FALANDO?

Quando uma pessoa torna-se velha? Que critérios definem essa categorizagao? Uma
pessoa é tdo velha quanto o seu corpo determina? Essas sdo perguntas que, de modo geral,
permeiam algumas discussdes dentro do campo gerontoldgico no que tange a constituicdo de
seu objeto — a velhice. Para Groisman (2002), estas sdo questdes dificeis de responder dada a
inexisténcia de uma conceituacdo clara do que venha a ser envelhecer para a gerontologia.
Ademais, esta espécie de ‘“frouxiddo conceitual’ (SA, 1999) provoca questionamentos quanto a
existéncia de uma metodologia e de uma teoria préprias para o campo gerontolégico, que pos-
sam delimitar claramente critérios definidores do que é o envelhecimento.

Na busca de uma delimitagao clara, esta disciplina direcionou-se para o corpo e seus
processos bio-fisiolégicos como forma de encontrar os critérios validos que pudessem demarcar
o que é, afinal, a velhice e quando se inicia o envelhecimento. Do ponto de vista bioldgico, o
envelhecimento é descrito em relagdo a degenera¢do do organismo, com o passar do tempo.
Haveria, neste modo de entender, a premissa de que o tempo é uma varidvel importante para a
analise de tal processo. Contudo, como aponta Groisman (2002), o maior problema esta na vali-
dade do uso de tal varidvel para medir quando a degeneracdo se inicia ou o exato grau de dege-
neracao do corpo. A idade cronolégica, nesse sentido, ndo pode ser considerada critério definidor
do envelhecimento, justamente em fung¢do da sua relacdo com o ambiente.

A questdo basilar no estudo do envelhecimento, para Jeckel-Neto (2001), é saber o que
acontece com as varidveis biolégicas a medida que o tempo passa. Se estas ndo sdao atemporais,
isso significa que as modificacdes que ocorrem no ambiente em que os individuos estdo expos-
tos, ao longo do tempo, interagem com os fatores bioldgicos, promovendo alteragGes no proces-
so de envelhecimento. Conclui-se, entdo, que nem a idade e nem o envelhecimento sdao defini-
tivamente observaveis; na realidade, sdo estimativas baseadas no conjunto de consequéncias
causadas no organismo, com o passar do tempo.

Como salienta o autor acima citado, o envelhecimento deve ser pensado como
multifatorial, envolvendo diferentes niveis do organismo, desde o molecular ao fisioldgico e
morfoldgico, além de componentes sociais, culturais e psicolégicos. A complexidade desse pro-
cesso mina os esfor¢os de consolidar critérios vélidos e fidedignos para se medir exatamente o
grau de envelhecimento de uma pessoa. Tal complexidade se explica, de acordo com Groisman
(2002), porque o organismo de um individuo envelhece de modo ndo homogéneo entre os seus
tecidos, ossos, 6rgaos, nervos e células, podendo um grupo de pessoas da mesma idade crono-
l6gica estar em estdgios distintos de envelhecimento, o que, entre outras coisas, justifica a
heterogeneidade de formas de se vivenciar este processo.

Mas, de modo geral, as dificuldades encontradas na gerontologia derivam de uma con-
tradi¢do no que concerne ao entendimento de velhice: seria esta um estado normal ou patoldgi-
co? Como estabelecer normas que determinem o que seria sauddvel na velhice? E, por fim, a
partir de quais critérios pode-se determinar o que venha a ser envelhecimento normal ou pato-
l6gico e o envelhecimento bem-sucedido?

A dificuldade em criar normas organicas para determinar o que seja envelhecimento
impulsiona o surgimento de um aparato artificialmente normalizador, no qual fatores sociais e
culturais, combinados com caracteristicas fisioldgicas e morfolégicas, influenciam na atribuicao
de significado a velhice. Nesse sentido, podemos considerar uma pessoa tao velha quanto o seu
cérebro, ou pela determinacgdo de seu programa genético, ou pelo seu estado de espirito, ou sua
situacdo civil? O que parece haver é um direcionamento da gerontologia para a identificacdao de
caracteristicas corporais especificas que diferenciem o corpo envelhecido como um processo de

Século XXI, UFSM, Santa Maria, v. 1, n. 2, p. 22-31, jul./dez. 2011

-26 -



Gabriela Felten da Maia

natureza fisioldgica e celular singular das demais faixas etarias (GROISMAN, 2002), de modo a
reconhecer um grupo de pessoas sob uma denominada categoria — os velhos — em que se encon-
tram sinais de degeneragdo.

Essa dificuldade, apontada por Groisman, em delimitar as fronteiras da ciéncia do enve-
Ihecimento ndo diminui o poder que areas como a gerontologia tém sobre a determinagdo dos
modos de ser velho e de se ver a velhice. Ainda que o saber nesse campo ndo possua poder pelo
seu rigor cientifico, o mesmo ndo ocorre em rela¢do ao discurso dos experts (BARROS & CASTRO,
2002). Conforme Groisman (2002), os problemas internos da gerontologia ndo parecem ameacar
sua capacidade de se legitimar enquanto campo de saber e intervencdo sobre a velhice. Na
realidade, o discurso dos experts é, como salienta Debert (2004), um ativo produtor de formas de
gestdo da velhice na atualidade, ou seja, é um ativo produtor de modos de ver e viver a velhice
na sociedade contemporanea.

Na visdo de Debert (2004), Lima (1999) e Barros e Castro (2002), o surgimento de um
conjunto de praticas e saberes sobre a velhice faz vincular qualidade de vida a certas praticas de
cuidado, produzindo um novo ethos para esta etapa a partir da disseminacdo de bens e servicos
produzidos e identificados para um determinado grupo de pessoas, denominado terceira idade.
Em que pese a importancia dessa transformacdo na sensibilidade com relacdo a velhice, ao
serem dissolvidas imagens tradicionais de improdutividade e incapacidade, ndo se pode esque-
cer que dar énfase a velhice como um estilo de vida também é produzir novas categorizacdes a
certos modos de existir que orientam modos de perceber e produzir saber. Nesse sentido, o
conceito de envelhecimento bem-sucedido’ associa-se a estas praticas e acaba por contribuir
para a disseminac¢do de imagens que oscilam entre o bom e o mal envelhecer ao configurarem
modos de gestao da velhice que conduzem a uma re-privatizacdao da mesma, ou seja, a uma
responsabilizacdo do sujeito sobre o seu préprio envelhecimento.

4. PRODUZINDO CORPOS-VELHOS

O Globo Repdrter®, em 2009, exibiu um especial sobre longevidade com diferentes re-
portagens sobre a velhice e os cuidados para se viver bem esta etapa da vida. No conjunto das
reportagens deste especial, as imagens apresentam uma velhice ativa que se contrapde ao mal
envelhecer. Cuidar a alimentagdo, manter-se ativo, participar de atividades fisicas e grupos de
convivéncia e controlar fatores de risco sdo algumas das receitas sugeridas para se envelhecer
com qualidade. A velhice, nas palavras de Renato Maia, presidente da Associacdo Internacional
de Gerontologia e Geriatria, entrevistado pelo Globo Repdrter, “ndo é uma sala que se abre aos
65 ou 70 anos, é algo que se constréi no dia a dia. Quem fizer uma boa construgdo agora, segura-
mente vai ter um envelhecimento, uma velhice mais saudavel”.

7 Envelhecimento bem-sucedido tem sido visto como mais do que auséncia de doencga e vai além da
manutengdo das capacidades funcionais, pois outros fatores associam-se a avaliagdo (MORAES & SOUZA,
2005). Contudo, em boa medida, vé-se que se mantém, ainda que implicitamente, a oposi¢do normal X
patoldgico, discutida por Groisman (2002), quando se trata de estudos que avaliam a qualidade de vida e
os fatores associados ao envelhecimento bem-sucedido, pois a tal oposigdo se acrescentam apenas
outros fatores que se relacionam a saude dos velhos sem serem problematizados os préprios modelos de
classificagdo e categorizagdo de envelhecimento.

& Programa produzido pela emissora REDE GLOBO e exibido no dia 03 de abril de 2009, com o titulo: OS
SEGREDOS DA LONGEVIDADE. Disponivel no site da Rede Globo: http://gl.globo.com/globoreporter.

° Ver, por exemplo, entrevista com Mehmet Oz para a Revista Veja, edicdo de 5 de setembro de 2007 — A
mégica do Dr. Oz - “Para aumentar a expectativa de vida, ndo basta evitar doengas. E preciso exercitar o corpo para
que ele ndo enfraquega”; e matéria na Folha de SGo Paulo do dia 08 de setembro de 2010, Envelhecimento é
doenga controldvel.
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A entrevista encaminha-se, como boa parte das discussdes apresentadas sobre a
longevidade, para um receitudrio por meio do qual é possivel alcancar uma velhice bem-sucedi-
da. As implicagBes desta forma de abordagem do envelhecimento vdo ao encontro da critica de
Debert (2004) sobre os discursos da terceira idade, quando estes apontam ou sugerem compor-
tamentos e técnicas de cuidados que comecam muito antes de se chegar a velhice propriamen-
te. O objetivo é combater o progresso do envelhecimento e demonstrar que se pode alcancar a
velhice sem ficar velho: “aos 70 anos parece uma jovem”, “ela tem uma disposicdo de crianga”
(falas do reporter).

O conjunto de reportagens apresentado pelo Globo Repdrter, ao mostrar que o envelhe-
cimento saudavel é possivel, da sinais da centralidade que o corpo adquire no conhecimento da
velhice. E através do conhecimento dos mecanismos fisiolégicos por que passa 0 corpo que
envelhece que foi possivel distinguir o processo de envelhecimento de outros estados de alte-
racdo fisioldgica. O discurso médico tem papel especial nesse modo de compreensao da
longevidade ao construir modelos de envelhecimento sauddvel a partir de uma gestdo da
biomedicina e do saber geriatrico/gerontoldgico sobre o corpo envelhecido.

Ao voltar seu olhar para a superficie do corpo, o saber médico torna possivel constituir
um discurso sobre a senescéncia ao investir no corpo envelhecido, reconhecendo os sinais que
o atestam como um estado patolégico qualitativamente distinto. O avanco da idade seria associ-
ado ndo apenas “com um enfraque-cimento ou declinio geral, mas com condi¢Bes corporais
especificas, inspirando o desenvolvimento de um conhecimento medicalizado, baseado na ida-
de” (GROISMAN, 2002, p. 70). O corpo envelhecido, deste modo, seria um corpo em processo de
morte, ja que apresentaria deteriora¢do dos tecidos.

Contudo, se para o campo médico um conhecimento objetivo sobre o corpo permitiria a
montagem de seu modelo de intervencao, para o saber sobre a senescéncia este conhecimento
trouxe impasses a intervencdo naquilo que era considerado patolégico no corpo envelhecido.
Como as doengas, o envelhecimento causaria danos ao corpo, porém o modo de ver a senescéncia
como um estado que causaria alteragdes fisioldgicas irrepardveis tornou o préprio envelheci-
mento uma doenga, o que elimina a no¢dao de um envelhecimento saudavel. O limite ténue
entre velhice e doenga dificulta a delineagdao de uma fronteira entre o estado normal e patolégi-
co na velhice, além de, consequentemente, um estabelecimento de padrdes de saude clara-
mente mensuraveis para os velhos, haja vista que o curso normal do processo de envelhecimen-
to geraria modificagOes patoldgicas progressivas e incurdveis, levando os individuos natural-
mente a morte (GROISMAN, 2002).

O aumento populacional de velhos tornou mais urgente, pelo menos no Brasil, que
modelos clinicos de intervencdo fossem criados para atender a demanda crescente de saude. No
entanto, dada a dificuldade de delimitar critérios que definam quando uma pessoa fica velha
bem como a falta de clareza quanto ao que seja normal ou patolégico na velhice, uma mudanca
de olhar se fez necessaria na tentativa de desfazer a associacdo entre velhice e doenca. A saude
assume o foco central desse novo olhar, pois agora ndo se trata mais de pensar o envelhecimento
como um processo patoldgico progressivo e irreversivel, e sim de superar as dificuldades impos-
tas por este processo®.

Contudo, parece existir um estranho paradoxo nesse novo discurso sobre a velhice: ao
mesmo tempo em que se quer rever a no¢do de velhice como doenca, prolifera mais e mais a sua
visdo patoldgica, na medida em que surge a nocdo de velhice saudavel. Trata-se de uma intensa
produgdo discursiva que ndo apenas inverte ou substitui termos, mas que materializa corpos a
partir da producdo simultanea de dominios inabitaveis.
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A nocdo de velhice saudavel constituida por uma linguagem médico-moral ndo substitui,
entdo, a sua visdo patoldgica, ao contrdrio, a produz como um exterior necessario que estd, na
realidade, “dentro”, isto é, compondo aqueles corpos como seu proprio fundante. A percepc¢do
de que velho é sempre o outro, na realidade, pode ser pensada como um outro que faz parte de
mim, pois a formacdo de sujeitos, a partir da perspectiva de Judith Butler (BUTLER, 2001; PRINS &
MEIJER, 2002), exige a identificacdo com a abjec¢do, através de sua negacgao.

Para Butler (2001), o sujeito é constituido através da negacdo a certas identificacGes cuja
existéncia produz um exterior que demarca, circula e diferencia os sujeitos. Assim, pode-se
pensar que a total ou parcial supressdo do termo velho, em funcdo das significacdes negativas
que ele assume em determinadas producdes na midia, por gerontdlogos, sujeitos envelhecentes,
entre outros, ndo apaga o sujeito (apesar de possuir um efeito de apagamento), visto que a
existéncia do termo e sua constante reiteracdo sdo necessarias para circunscrever o dominio dos
sujeitos viaveis. Isso significa que a velhice bem-sucedida é circunscrita por certos tipos de
corpos que habitam zonas indspitas da vida social, sendo este habitar necessdrio para que corpos
velhos sauddveis se materializem bem como para que sejam constituidos os limites possiveis a
vivéncia do envelhecimento.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

A discussao realizada nesse artigo tentou pontuar que, apesar da materialidade do enve-
lhecimento, a velhice ndo é simplesmente uma condicdo estdtica de um corpo. Ainda que se
gueira buscar o envelhecimento em sua dimensdo puramente bioldgica, este dominio ndo pode
ser separado de contextos histdrico-sociais que produzem certos modos de ver e pensar capazes
de reconhecer determinados sujeitos como pertencentes ou ndo a categoria velho.

Sdo os marcadores sociais que orientam o olhar sobre o processo de envelhecimento,
determinando o bom e o mal envelhecer, os limites entre o normal e o patolégico na velhice,
sendo o corpo o definidor do que é ou ndo velho e do que é ou ndo é saudavel (MOTTA, 2002). A
representacao do corpo envelhecido em oposicdo a capacidade para produzir ou de reproduzir
deixa clara a presenca de um paradigma da juventude que deixou de representar uma fase do
curso da vida para tornar-se um estilo de vida que deve ser perseguido por todos.

As manifestacGes corpdreas, assim, tornam-se perdas em relagdo ao predominio de um
paradigma da juventude que tem como premissa escapar do envelhecimento. O que parece
haver é uma substancializacdo da juventude como marcador da velhice, uma espécie de
determinismo bio-ideoldgico que a faz ser vista como uma dimensdo ndo-produtiva e terminal
da natureza, ou seja, ela ndo reproduziria a sociedade (MOTTA, 2002).

Assim, a velhice, enquanto categoria definidora, trata-se de uma realidade forjada no
entrecruzamento de diferentes vetores que fazem apreendé-la enquanto certos modos de exis-
tir que configuram e posicionam os sujeitos em diferentes lugares sociais. Percebe-se que o
problema ndo é a velhice em si, mas a forma como a sociedade lida com o corpo e com as
guestdes relacionadas ao envelhecimento, de modo a tornar vidveis determinados corpos em
detrimento de outros.
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Corpos velhos (re)configurados.
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