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CORPOSVELHOS (RE)CONFIGURADOS1

OLDBODIES (RE)CONFIGURED

Gabriela Felten da Maia2

RESUMO

A recente ëdescobertaí da velhice como uma entidade demogr·fica e sua ascens„o ao
status de problema social modificou o quadro dos estudos do envelhecimento no Brasil,
constituindo a velhice em um objeto de intervenÁ„o e investigaÁ„o cientÌfica. Assistimos a um
n˙mero cada vez maior de especialistas que buscam construir critÈrios que definam o que È
envelhecimento e quando alguÈm pode ser considerado velho, em um processo din‚mico de
interlocuÁ„o entre discursos biolÛgicos, polÌticos, sociais, econÙmicos e psicolÛgicos, que
produzem categorias capazes de reconhecer determinados sujeitos como pertencentes ou n„o ‡
categoria velho. No presente artigo, procura-se, sob a perspectiva sÛcio-antropolÛgica, chamar a
atenÁ„o 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 n„o È uma condiÁ„o est·tica do corpo, mas um processo por
meio do qual se materializam corpos velhos, problematiza-se a nomeaÁ„o de diferenÁas que
definem quem È velho ou n„o. Deste modo, È necess·rio refletir sobre a constituiÁ„o de um
conjunto de discursos e pr·ticas que tornou possÌvel reconhecer determinados sujeitos como
pertencentes a determinadas categorias e como estes s„o tomados como definidores de sujeitos
e suas possibilidades.

Palavras-chave: Velhice. Corpos. Processos de subjetivaÁ„o. ProduÁ„o de saberes.
Gerontologia.

1 Trata-se de um recorte da discuss„o realizada na dissertaÁ„o de mestrado defendida no Programa de PÛs-
GraduaÁ„o em CiÍncias Sociais da UFSM. Esta pesquisa contou com o apoio da CoordenaÁ„o de AperfeiÁo-
amento de Pessoal de NÌvel Superior, CAPES.

2 PsicÛloga, Mestre em CiÍncias Sociais, e-mail para contato: gabryelamaia@gmail.com.
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1. PARA ABRIR O DEBATE

Um velho3 , de 83 anos, que aqui ser· chamado de P.4 , ao ser interpelado a respeito da
velhice, apresentou duas categorias ñ Novo-velho, velho-novo ñ que ouvira de um locutor de
r·dio, 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
Època de juventude e maioridade temas como doenÁas na velhice e receitas de cuidados com a
sa˙de, para se chegar a uma velhice bem-sucedida, n„o eram discutidos. Pode-se pensar em
duas proposiÁıes para essa quest„o:

1) A juventude de P. foi na dÈcada de 50, momento em que, como atestam alguns estu-
dos demogr·ficos, o perfil epidemiolÛgico comeÁava a dar sinais de mudanÁa. Neste perÌodo,
conforme os dados do IBGE (2007), o Brasil caracterizava-se por uma configuraÁ„o et·ria com
traÁos de uma populaÁ„o predominantemente jovem. Contudo, a partir da dÈcada de 40, h·
sinais de mudanÁas na configuraÁ„o et·ria do paÌs, em raz„o de diversos fatores, culminando no
aumento da longevidade e no envelhecimento populacional. Este fato, apesar de n„o poder ser
considerado como a justificativa para a menor visibilidade do envelhecimento, neste perÌodo,
explica em parte a pouca atenÁ„o, j· destacada por P., em relaÁ„o ‡s doenÁas hoje associadas ao
envelhecimento.

2) Dado que h· um aumento populacional de velhos no Brasil, os problemas que os
acompanham tÍm suscitado a elevada atenÁ„o de formuladores de polÌticas sociais para as de-
mandas especÌficas deste contingente. Tal fato, em boa medida, tÍm justificado a produÁ„o de
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3 Optou-se pela utilizaÁ„o da palavra ëvelhoí por engajar-se nas discussıes prÛprias do campo de estudos
sobre a velhice e o envelhecimento. Sobre essas reflexıes ver Clarice Peixoto (2000) e Guita Grin Debert
(2004).

4 Devido a questıes relacionadas ‡ Ètica de pesquisa, o nome do participante aqui citado ser· preservado
no anonimato, sendo seus coment·rios referenciados atravÈs de uma letra do alfabeto. Vale destacar que
a inclus„o desses coment·rios visa apenas a introduzir o debate proposto neste artigo.
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conjuntos de aÁıes e discursos que objetivam promover um envelhecimento saud·vel e,
consequentemente, que exigem uma mudanÁa de sensibilidade com relaÁ„o ‡ velhice, tal como
se pode acompanhar em algumas discussıes5 .

Essas questıes tÍm sido tratadas como justificativa, em boa medida, para a atenÁ„o
voltada ‡ populaÁ„o de mais idade, para a crescente quantidade de produÁıes que buscam
discutir a quest„o 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 polÌticas sociais e
a velhice ganhou o status de problema social. A recente ëdescobertaí da velhice como uma
entidade demogr·fica 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 intervenÁ„o.

2. PRODU«O DE ìSABERES E VERDADESî SOBRE A VELHICE
A partir de estudos antropolÛgicos È possÌvel compreender que h· distintas formas de

envelhecer em diferentes culturas. Sob este ponto de vista, a compreens„o de que o envelheci-
mento È uma condiÁ„o biolÛgica ‡ qual o indivÌduo submete-se passivamente n„o pode mais ser
admitida, visto que a velhice È um fenÙmeno tanto biolÛgico quanto social/cultural e suas rea-
Áıes acontecem com base em seus pertencimentos. O envelhecimento È vivido e percebido
diferentemente em cada sociedade, grupo e geraÁ„o, conforme as distintas particularidades
culturais, sociais e econÙmicas, particularidades estas que permitem aos indivÌduos de um grupo
interpretar a prÛpria experiÍncia e guiar suas aÁıes (ARCAND, 1982; UCH‘A, FIRMO & LIMA-
COSTA, 2002).

Os estudos demonstram que a cultura est· presente na constituiÁ„o da percepÁ„o sobre
o envelhecimento, o que permite considerar que a velhice em si mesma n„o tem significado
algum. Pelo contr·rio, sua realidade biolÛgica em si nada diz sobre ela, adquirindo sentido ape-
nas na medida em que outros atribuem significado ao processo. Velhice, nesse caso, n„o consti-
tui uma propriedade substancial que o indivÌduo adquire ao longo da vida, e sim uma construÁ„o
de diferentes pr·ticas e representaÁıes 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, È possÌvel esboÁarmos a problem·tica deste trabalho:
quando se fala de velhice, do que se est· 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 opiniıes controversas dentro da gerontologia,
dada a existÍncia de visıes conflitantes sobre o envelhecimento e coexistentes nas leituras
sobre tal processo.

As discussıes v„o desde uma vis„o do declÌnio da vida p˙blica e da tirania da intimidade
- como sugere Sennett (1988), que produz uma espÈcie de estetizaÁ„o da vida, em que envelhe-
cer passa a ser visto como uma quest„o de escolha individual, passÌvel de manipulaÁ„o pelo
prÛprio sujeito - atÈ aquilo que Giddens (1991) chamou de car·ter reflexivo da modernidade, em
que, ‡ luz da constante entrada de conhecimentos, estes, ao serem examinados, podem vir a
afetar as aÁıes dos indivÌduos ou grupos. Tais debates podem apresentar a experiÍncia de enve-

5 Ver sobre I AssemblÈia Mundial sobre o Envelhecimento, ocorrida em 1982, e II AssemblÈia Mundial sobre o
Envelhecimento, ocorrida 2002, nas quais s„o apresentados um Plano Internacional de AÁ„o para o Envelhe-
cimento. AlÈm disso, ver tambÈm: (1) Renato Veras (2001); (2) Ana AmÈlia Camarano (2004); (3) Laura LÌdia
RodrÌguez Wong & JosÈ Alberto Magno de Carvalho (2006); e (4) Maria das GraÁas Melo Fernandes & SÈrgio
Ribeiro dos Santos (2007).
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lhecer como boa ou ruim, ativa ou inativa, de modo que ora essas experiÍncias s„o vistas nega-
tivamente, ora positivamente, conforme os aspectos aos quais se d· Ínfase. Como apresentam
Minayo & Coimbra Jr. (2002), tais aspectos abrangem tanto a noÁ„o de um problema social quanto
a mudanÁa que esse grupo crescente em n˙mero provoca ao ressignificar o seu lugar tradicional-
mente percebido como de ìpeso socialî e inatividade.

S„o modos de ver que se constituem num processo din‚mico de interlocuÁ„o entre os
discursos biolÛgico, mÈdico, psicolÛgico, econÙmico e polÌtico. Esses discursos s„o produzidos
por diferentes agentes sobre o envelhecimento e formam uma categoria capaz de reconhecer
determinados sujeitos como pertencentes a um grupo delimitado, que È ele mesmo prÈ-
construÌdo.

Portanto, a construÁ„o do objeto, de que fala Bourdieu (1998), adquire import‚ncia para
este trabalho na medida em que a sociedade elabora um conjunto de problemas relativos a uma
determinada populaÁ„o e transforma-os em problemas socialmente relevantes, o que justifica,
equivocadamente para alguns pesquisadores, a construÁ„o dos mesmos como objetos cientÌfi-
cos. Contudo, a import‚ncia social, polÌtica ou econÙmica de uma populaÁ„o x n„o pode ser
considerada suficiente para orientar as escolhas de um objeto de estudo. … necess·rio que seja
feita a histÛria social da emergÍncia e constituiÁ„o de determinados temas como objeto de
preocupaÁıes sociais e do trabalho coletivo, que permitem o reconhecimento de determinados
problemas como legÌtimos de an·lise.

Nesse sentido, n„o se pode desconsiderar que o discurso gerontolÛgico, no processo de
construÁ„o de seu objeto, age de forma a legitimar seu campo de saber, transformando o en-
velhecimento em um ìproblema socialî digno de ser discutido, haja vista que se pauta em alguns
discursos recorrentes: 1) dados demogr·ficos que indicam o crescimento significativo de velhos
no total da populaÁ„o; e 2) que, associados ‡s demandas especÌficas dos idosos, conduzem ‡
reavaliaÁ„o sobre os gastos p˙blicos e ‡ intensificaÁ„o de discussıes em torno da influÍncia
negativa que o aumento da populaÁ„o de velhos acarreta(r·) ao sistema previdenci·rio e ao
setor de sa˙de p˙blica.

Essa recorrente referÍncia ‡ mudanÁa demogr·fica que est· ocorrendo na sociedade
brasileira6 e suas possÌveis consequÍncias tem justificado a crescente produÁ„o de conhecimen-
to sobre a velhice, principalmente em relaÁ„o ‡ problem·tica epidemiolÛgica e ao desenvolvi-
mento de polÌticas p˙blicas para atender ‡s demandas de um contingente cada vez mais signifi-
cativo numericamente. Embora tais estudos destaquem uma quest„o importante que poder·
afetar a sociedade no tocante ‡ assistÍncia a esta populaÁ„o, Debert (2004) propıe que seja
problematizada a atuaÁ„o desses discursos no processo de ìreinvenÁ„o da velhiceî para que se
observe a emergÍncia de um novo velho, express„o de certos modos de existir e alvo de inves-
tigaÁ„o cientÌfica.

Logo, a mudanÁa que marca o envelhecimento na atualidade incita que sejam tecidas
algumas consideraÁıes sobre a constituiÁ„o de um conjunto de discursos e pr·ticas que tornou
possÌvel reconhecer determinados sujeitos como pertencentes a uma determinada categoria.

6 Em 1940, a distribuiÁ„o percentual de jovens entre 0 e 14 anos correspondia a 42,9%, contra 4,1% com mais
de 60 anos. No censo demogr·fico de 2000, a contribuiÁ„o da populaÁ„o 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
reduÁ„o da participaÁ„o relativa de crianÁas e jovens bem como o consequente aumento de estruturas
et·rias envelhecidas no total da populaÁ„o do paÌs, conforme dados do IBGE (2007). Estima-se que em
2020 o contingente de pessoas com mais de 60 anos poder· ultrapassar 30 milhıes, passando a represen-
tar 13% da populaÁ„o.
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3. VELHICE, DO QUE SE EST¡ FALANDO?

Quando uma pessoa torna-se velha? Que critÈrios definem essa categorizaÁ„o? Uma
pessoa È t„o velha quanto o seu corpo determina? Essas s„o perguntas que, de modo geral,
permeiam algumas discussıes dentro do campo gerontolÛgico no que tange ‡ constituiÁ„o de
seu objeto ñ a velhice. Para Groisman (2002), estas s„o questıes difÌceis de responder dada a
inexistÍncia de uma conceituaÁ„o clara do que venha a ser envelhecer para a gerontologia.
Ademais, esta espÈcie de ëfrouxid„o conceitualí (S¡, 1999) provoca questionamentos quanto ‡
existÍncia de uma metodologia e de uma teoria prÛprias para o campo gerontolÛgico, que pos-
sam delimitar claramente critÈrios definidores do que È o envelhecimento.

Na busca de uma delimitaÁ„o clara, esta disciplina direcionou-se para o corpo e seus
processos bio-fisiolÛgicos como forma de encontrar os critÈrios v·lidos que pudessem demarcar
o que È, afinal, a velhice e quando se inicia o envelhecimento. Do ponto de vista biolÛgico, o
envelhecimento È descrito em relaÁ„o ‡ degeneraÁ„o do organismo, com o passar do tempo.
Haveria, neste modo de entender, a premissa de que o tempo È uma vari·vel importante para a
an·lise de tal processo. Contudo, como aponta Groisman (2002), o maior problema est· na vali-
dade do uso de tal vari·vel para medir quando a degeneraÁ„o se inicia ou o exato grau de dege-
neraÁ„o do corpo. A idade cronolÛgica, nesse sentido, n„o pode ser considerada critÈrio definidor
do envelhecimento, justamente em funÁ„o da sua relaÁ„o com o ambiente.

A quest„o basilar no estudo do envelhecimento, para Jeckel-Neto (2001), È saber o que
acontece com as vari·veis biolÛgicas ‡ medida que o tempo passa. Se estas n„o s„o atemporais,
isso significa que as modificaÁıes que ocorrem no ambiente em que os indivÌduos est„o expos-
tos, ao longo do tempo, interagem com os fatores biolÛgicos, promovendo alteraÁıes no proces-
so de envelhecimento. Conclui-se, ent„o, que nem a idade e nem o envelhecimento s„o defini-
tivamente observ·veis; na realidade, s„o estimativas baseadas no conjunto de consequÍncias
causadas no organismo, com o passar do tempo.

Como salienta o autor acima citado, o envelhecimento deve ser pensado como
multifatorial, envolvendo diferentes nÌveis do organismo, desde o molecular ao fisiolÛgico e
morfolÛgico, alÈm de componentes sociais, culturais e psicolÛgicos. A complexidade desse pro-
cesso mina os esforÁos de consolidar critÈrios v·lidos 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 indivÌduo envelhece de modo n„o homogÍneo entre os seus
tecidos, ossos, Ûrg„os, nervos e cÈlulas, podendo um grupo de pessoas da mesma idade crono-
lÛgica estar em est·gios 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-
tradiÁ„o no que concerne ao entendimento de velhice: seria esta um estado normal ou patolÛgi-
co? Como estabelecer normas que determinem o que seria saud·vel na velhice? E, por fim, a
partir de quais critÈrios pode-se determinar o que venha a ser envelhecimento normal ou pato-
lÛgico e o envelhecimento bem-sucedido?

A dificuldade em criar normas org‚nicas para determinar o que seja envelhecimento
impulsiona o surgimento de um aparato artificialmente normalizador, no qual fatores sociais e
culturais, combinados com caracterÌsticas fisiolÛgicas e morfolÛgicas, influenciam na atribuiÁ„o
de significado ‡ velhice. Nesse sentido, podemos considerar uma pessoa t„o velha quanto o seu
cÈrebro, ou pela determinaÁ„o de seu programa genÈtico, ou pelo seu estado de espÌrito, ou sua
situaÁ„o civil? O que parece haver È um direcionamento da gerontologia para a identificaÁ„o de
caracterÌsticas corporais especÌficas que diferenciem o corpo envelhecido como um processo de

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

Corpos velhos (re)configurados.



- 27 -

natureza fisiolÛgica e celular singular das demais faixas et·rias (GROISMAN, 2002), de modo a
reconhecer um grupo de pessoas sob uma denominada categoria ñ os velhos ñ em que se encon-
tram sinais de degeneraÁ„o.

Essa dificuldade, apontada por Groisman, em delimitar as fronteiras da ciÍncia do enve-
lhecimento n„o diminui o poder que ·reas como a gerontologia tÍm sobre a determinaÁ„o dos
modos de ser velho e de se ver a velhice. Ainda que o saber nesse campo n„o possua poder pelo
seu rigor cientÌfico, o mesmo n„o ocorre em relaÁ„o ao discurso dos experts (BARROS & CASTRO,
2002). Conforme Groisman (2002), os problemas internos da gerontologia n„o parecem ameaÁar
sua capacidade de se legitimar enquanto campo de saber e intervenÁ„o sobre a velhice. Na
realidade, o discurso dos experts È, como salienta Debert (2004), um ativo produtor de formas de
gest„o da velhice na atualidade, ou seja, È um ativo produtor de modos de ver e viver a velhice
na sociedade contempor‚nea.

Na vis„o de Debert (2004), Lima (1999) e Barros e Castro (2002), o surgimento de um
conjunto de pr·ticas e saberes sobre a velhice faz vincular qualidade de vida a certas pr·ticas de
cuidado, produzindo um novo ethos para esta etapa a partir da disseminaÁ„o de bens e serviÁos
produzidos e identificados para um determinado grupo de pessoas, denominado terceira idade.
Em que pese a import‚ncia dessa transformaÁ„o na sensibilidade com relaÁ„o ‡ velhice, ao
serem dissolvidas imagens tradicionais de improdutividade e incapacidade, n„o se pode esque-
cer que dar Ínfase ‡ velhice como um estilo de vida tambÈm È produzir novas categorizaÁıes a
certos modos de existir que orientam modos de perceber e produzir saber. Nesse sentido, o
conceito de envelhecimento bem-sucedido7 associa-se a estas pr·ticas e acaba por contribuir
para a disseminaÁ„o de imagens que oscilam entre o bom e o mal envelhecer ao configurarem
modos de gest„o da velhice que conduzem a uma re-privatizaÁ„o da mesma, ou seja, a uma
responsabilizaÁ„o do sujeito sobre o seu prÛprio envelhecimento.

4. PRODUZINDO CORPOS-VELHOS

O Globo RepÛrter8 , 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 contrapıe ao mal
envelhecer. Cuidar a alimentaÁ„o, manter-se ativo, participar de atividades fÌsicas e grupos de
convivÍncia e controlar fatores de risco s„o algumas das receitas sugeridas para se envelhecer
com qualidade. A velhice, nas palavras de Renato Maia, presidente da AssociaÁ„o Internacional
de Gerontologia e Geriatria, entrevistado pelo Globo RepÛrter, ìn„o È uma sala que se abre aos
65 ou 70 anos, È algo que se constrÛi no dia a dia. Quem fizer uma boa construÁ„o agora, segura-
mente vai ter um envelhecimento, uma velhice mais saud·velî.

7 Envelhecimento bem-sucedido tem sido visto como mais do que ausÍncia de doenÁa e vai alÈm da
manutenÁ„o das capacidades funcionais, pois outros fatores associam-se ‡ avaliaÁ„o (MORAES & SOUZA,
2005). Contudo, em boa medida, vÍ-se que se mantÈm, ainda que implicitamente, a oposiÁ„o normal X
patolÛgico, 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 oposiÁ„o se acrescentam apenas
outros fatores que se relacionam ‡ sa˙de dos velhos sem serem problematizados os prÛprios modelos de
classificaÁ„o e categorizaÁ„o de envelhecimento.

8 Programa produzido pela emissora REDE GLOBO e exibido no dia 03 de abril de 2009, com o tÌtulo: OS
SEGREDOS DA LONGEVIDADE. DisponÌvel no site da Rede Globo: http://g1.globo.com/globoreporter.

9 Ver, por exemplo, entrevista com Mehmet Oz para a Revista Veja, ediÁ„o de 5 de setembro de 2007 ñ A
m·gica do Dr. Oz - ìPara aumentar a expectativa de vida, n„o basta evitar doenÁas. … preciso exercitar o corpo para
que ele n„o enfraqueÁaî; e matÈria na Folha de S„o Paulo do dia 08 de setembro de 2010, Envelhecimento È
doenÁa control·vel.
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A entrevista encaminha-se, como boa parte das discussıes apresentadas sobre a
longevidade, para um receitu·rio por meio do qual È possÌvel alcanÁar uma velhice bem-sucedi-
da. As implicaÁıes desta forma de abordagem do envelhecimento v„o ao encontro da crÌtica de
Debert (2004) sobre os discursos da terceira idade, quando estes apontam ou sugerem compor-
tamentos e tÈcnicas de cuidados que comeÁam muito antes de se chegar ‡ velhice propriamen-
te. O objetivo È combater o progresso do envelhecimento e demonstrar que se pode alcanÁar a
velhice sem ficar velho: ìaos 70 anos parece uma jovemî, ìela tem uma disposiÁ„o de crianÁaî
(falas do repÛrter).

O conjunto de reportagens apresentado pelo Globo RepÛrter, ao mostrar que o envelhe-
cimento saud·vel È possÌvel, d· sinais da centralidade que o corpo adquire no conhecimento da
velhice. … atravÈs do conhecimento dos mecanismos fisiolÛgicos por que passa o corpo que
envelhece que foi possÌvel distinguir o processo de envelhecimento de outros estados de alte-
raÁ„o fisiolÛgica. O discurso mÈdico tem papel especial nesse modo de compreens„o da
longevidade ao construir modelos de envelhecimento saud·vel a partir de uma gest„o da
biomedicina e do saber geri·trico/gerontolÛgico sobre o corpo envelhecido.

Ao voltar seu olhar para a superfÌcie do corpo, o saber mÈdico torna possÌvel constituir
um discurso sobre a senescÍncia ao investir no corpo envelhecido, reconhecendo os sinais que
o atestam como um estado patolÛgico qualitativamente distinto. O avanÁo da idade seria associ-
ado n„o apenas ìcom um enfraque-cimento ou declÌnio geral, mas com condiÁıes corporais
especÌficas, inspirando o desenvolvimento de um conhecimento medicalizado, baseado na ida-
deî (GROISMAN, 2002, p. 70). O corpo envelhecido, deste modo, seria um corpo em processo de
morte, j· que apresentaria deterioraÁ„o dos tecidos.

Contudo, se para o campo mÈdico um conhecimento objetivo sobre o corpo permitiria a
montagem de seu modelo de intervenÁ„o, para o saber sobre a senescÍncia este conhecimento
trouxe impasses ‡ intervenÁ„o naquilo que era considerado patolÛgico no corpo envelhecido.
Como as doenÁas, o envelhecimento causaria danos ao corpo, porÈm omodo de ver a senescÍncia
como um estado que causaria alteraÁıes fisiolÛgicas irrepar·veis tornou o prÛprio envelheci-
mento uma doenÁa, o que elimina a noÁ„o de um envelhecimento saud·vel. O limite tÍnue
entre velhice e doenÁa dificulta a delineaÁ„o de uma fronteira entre o estado normal e patolÛgi-
co na velhice, alÈm de, consequentemente, um estabelecimento de padrıes de sa˙de clara-
mente mensur·veis para os velhos, haja vista que o curso normal do processo de envelhecimen-
to geraria modificaÁıes patolÛgicas progressivas e incur·veis, levando os indivÌduos natural-
mente ‡ morte (GROISMAN, 2002).

O aumento populacional de velhos tornou mais urgente, pelo menos no Brasil, que
modelos clÌnicos de intervenÁ„o fossem criados para atender ‡ demanda crescente de sa˙de. No
entanto, dada a dificuldade de delimitar critÈrios que definam quando uma pessoa fica velha
bem como a falta de clareza quanto ao que seja normal ou patolÛgico na velhice, uma mudanÁa
de olhar se fez necess·ria na tentativa de desfazer a associaÁ„o entre velhice e doenÁa. A sa˙de
assume o foco central desse novo olhar, pois agora n„o se trata mais de pensar o envelhecimento
como um processo patolÛgico progressivo e irreversÌvel, e sim de superar as dificuldades impos-
tas por este processo9 .

Contudo, parece existir um estranho paradoxo nesse novo discurso sobre a velhice: ao
mesmo tempo em que se quer rever a noÁ„o de velhice como doenÁa, prolifera mais e mais a sua
vis„o patolÛgica, na medida em que surge a noÁ„o de velhice saud·vel. Trata-se de uma intensa
produÁ„o discursiva que n„o apenas inverte ou substitui termos, mas que materializa corpos a
partir da produÁ„o simult‚nea de domÌnios inabit·veis.
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A noÁ„o de velhice saud·vel constituÌda por uma linguagem mÈdico-moral n„o substitui,
ent„o, a sua vis„o patolÛgica, ao contr·rio, a produz como um exterior necess·rio que est·, na
realidade, ìdentroî, isto È, compondo aqueles corpos como seu prÛprio fundante. A percepÁ„o
de que velho È sempre o outro, na realidade, pode ser pensada como um outro que faz parte de
mim, pois a formaÁ„o de sujeitos, a partir da perspectiva de Judith Butler (BUTLER, 2001; PRINS &
MEIJER, 2002), exige a identificaÁ„o com a abjeÁ„o, atravÈs de sua negaÁ„o.

Para Butler (2001), o sujeito È constituÌdo atravÈs da negaÁ„o a certas identificaÁıes cuja
existÍncia produz um exterior que demarca, circula e diferencia os sujeitos. Assim, pode-se
pensar que a total ou parcial supress„o do termo velho, em funÁ„o das significaÁıes negativas
que ele assume em determinadas produÁıes na mÌdia, por gerontÛlogos, sujeitos envelhecentes,
entre outros, n„o apaga o sujeito (apesar de possuir um efeito de apagamento), visto que a
existÍncia do termo e sua constante reiteraÁ„o s„o necess·rias para circunscrever o domÌnio dos
sujeitos vi·veis. Isso significa que a velhice bem-sucedida È circunscrita por certos tipos de
corpos que habitam zonas inÛspitas da vida social, sendo este habitar necess·rio para que corpos
velhos saud·veis se materializem bem como para que sejam constituÌdos os limites possÌveis ‡
vivÍncia do envelhecimento.

5. CONSIDERA«’ES FINAIS

A discuss„o realizada nesse artigo tentou pontuar que, apesar da materialidade do enve-
lhecimento, a velhice n„o È simplesmente uma condiÁ„o est·tica de um corpo. Ainda que se
queira buscar o envelhecimento em sua dimens„o puramente biolÛgica, este domÌnio n„o pode
ser separado de contextos histÛrico-sociais que produzem certos modos de ver e pensar capazes
de reconhecer determinados sujeitos como pertencentes ou n„o ‡ categoria velho.

S„o 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 patolÛgico na velhice,
sendo o corpo o definidor do que È ou n„o velho e do que È ou n„o È saud·vel (MOTTA, 2002). A
representaÁ„o do corpo envelhecido em oposiÁ„o ‡ capacidade para produzir ou de reproduzir
deixa clara a presenÁa 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 manifestaÁıes corpÛreas, assim, tornam-se perdas em relaÁ„o ao predomÌnio de um
paradigma da juventude que tem como premissa escapar do envelhecimento. O que parece
haver È uma substancializaÁ„o da juventude como marcador da velhice, uma espÈcie de
determinismo bio-ideolÛgico que a faz ser vista como uma dimens„o n„o-produtiva e terminal
da natureza, ou seja, ela n„o reproduziria a sociedade (MOTTA, 2002).

Assim, a velhice, enquanto categoria definidora, trata-se de uma realidade forjada no
entrecruzamento de diferentes vetores que fazem apreendÍ-la enquanto certos modos de exis-
tir que configuram e posicionam os sujeitos em diferentes lugares sociais. Percebe-se que o
problema n„o È a velhice em si, mas a forma como a sociedade lida com o corpo e com as
questıes relacionadas ao envelhecimento, de modo a tornar vi·veis determinados corpos em
detrimento de outros.

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

Gabriela Felten da Maia



- 30 -

REFER NCIASBIBLIOGR¡FICAS

ARCAND, B. La construction culturelle de la vieillesse.Anthropologie et sociÈtÈs,DÈpartement díanthropologie,
UniversitÈ Laval, v. 6, n. 3, p. 7-23, 1982. DisponÌvel: <http://classiques.uqac.ca/contemporains/#cont_a>.
Acesso em: 03 mar. 2009.

BARROS, R. D. B.; CASTRO, A. M. Terceira Idade: o discurso dos experts e a produÁ„o do ìnovo velhoî. Estudos
interdisciplinares e envelhecimento, Porto Alegre, v. 4, p. 113-124, 2002.

BOURDIEU, P. IntroduÁ„o a uma sociologia reflexiva. In: _____. O poder simbÛlico. 2. ed. Rio de Janeiro:
Bertrand Brasil, 1998.

BUTLER, J. Corpos que pesam: sobre os limites discursivos do ìsexoî. In: LOURO, G. L. (org.). O corpo educado:
pedagogias da sexualidade. Belo Horizonte: AutÍntica, 2001.

CAMARANO, A. A. (org.).Os novos idosos brasileiros:muito alÈm dos 60? Rio de Janeiro: Ipea, 2004.

DEBERT, G. G. A ReinvenÁ„o da Velhice: SocializaÁ„o e Processos de ReprivatizaÁ„o do Envelhecimento. S„o
Paulo: Universidade de S„o Paulo, FAPESP, 2004.

FERNANDES, M. G. M.; SANTOS, S. R. PolÌticas p˙blicas e direitos do idoso: desafios da agenda social do Brasil
contempor‚neo. In:Achegas.net ñRevistade ciÍnciapolÌtica.Revista eletrÙnica. Riode Janeiro, 2007.DisponÌvel
em: <http://www.achegas.net/> Acesso em: 14 set. 2007.

GIDDENS, A.As conseq¸Íncias damodernidade. S„o Paulo: UNESP, 1991.

GROISMAN, D. A velhice entre o normal e o patolÛgico.HistÛria, CiÍncias, Sa˙de,Rio de Janeiro, v. 9, n. 1, p. 61-
78, 2002.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATÕSTICA. TendÍncias demogr·ficas: uma an·lise da populaÁ„o
com base nos resultados dos Censos Demogr·ficos 1940 e 2000. Rio de Janeiro, 2007. DisponÌvel em <http:/
/www.ibge.gov.br/>. Acesso em: 07 ago. 2007.

JECKEL-NETO, E. A. Tornar-se velho ou ganhar idade: o envelhecimento biolÛgico revisitado. In: NERI, A. L.
(org.). Desenvolvimento e envelhecimento: Perspectivas biolÛgicas, psicolÛgicas e sociolÛgicas. Campinas:
Papirus, 2001.

LIMA, M. A. A gest„o da experiÍncia de envelhecer em um programa para a terceira idade: a UNATI/UERJ. In:
Textos envelhecimento, Rio de Janeiro, v. 2, n. 2, 1999.

MINAYO, M. C. S.; COIMBRA JR, C. E. A.. IntroduÁ„o: entre a liberdade e a dependÍncia ñ reflexıes sobre o
fenÙmeno social do envelhecimento. In:MINAYO,M. C. S.; COIMBRA JR., C. E. A. (orgs.).Antropologia, sa˙de e
envelhecimento. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2002.

MORAES, J. F. D.; SOUZA, V. B. A. Fatores associados ao envelhecimento bem-sucedido de idosos socialmente
ativos da regi„ometropolitana de Porto Alegre. Revista brasileira de psiquiatria, S„o Paulo, v. 27, n. 4, p. 302-
308, 2005.

MOTTA, A. B. Envelhecimento e sentimento do corpo. In: MINAYO, M. C. S.; COIMBRA JR., C. E. A. (orgs.).
Antropologia, sa˙de e envelhecimento. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2002. p. 37-50.

PEIXOTO, C. Entre o estigma e a compaix„o e os termos classificatÛrios: velho, velhote, idoso, terceira
idade... In: BARROS, M. M. L. (org.). Velhice ou terceira idade? Estudos antropolÛgicos sobre identidade,
memÛria e polÌtica. 2. ed. Rio de Janeiro: FGV, 2000.

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

Corpos velhos (re)configurados.



- 31 -

PRADO, S. D.; SAYD, J. D. A gerontologia como campo de conhecimento cientÌfico: conceito, interesses e
projeto polÌtico. Revista ciÍncia e sa˙de coletiva, Rio de Janeiro, v. 11, n. 2, p. 491-501, 2006.

PRINS, B.; MEIJER, I. C. Como os corpos se tornam matÈria: entrevista com Judith Butler. Revista Estudos
Feministas, FlorianÛpolis, v. 10, n. 1, p. 155-167, 2002.

S¡, J. L. M. Gerontologia e interdisciplinaridade: fundamentos epistemolÛgicos. In: NERI, A. L.; DEBERT, G. G.
(orgs.). Velhice e sociedade. Campinas: Papirus, 1999.

SENNETT, R. O declÌnio do homem p˙blico: as tiranias da intimidade. S„o Paulo: Cia. das Letras, 1988.

UCH‘A,M. E.; FIRMO, J. O. A.; LIMA-COSTA,M. F. F. Envelhecimento e sa˙de: experiÍncia e construÁ„o cultural.
In: MINAYO, M. C. S.; COIMBRA JR., C. E. A. (orgs.). Antropologia, sa˙de e envelhecimento. Rio de Janeiro:
FIOCRUZ, 2002.

VERAS, R. Desafios e conquistas advindas da longevidade da populaÁ„o: o setor sa˙de e as suas necess·rias
transformaÁıes. In: VERAS, R. (org.).Velhice numaperspectiva de futuro saud·vel.Rio de Janeiro: UERJ, UnATI,
2001.

WONG, L. L. R.; CARVALHO, J. A. M. O r·pido processo de envelhecimento populacional do Brasil: sÈrios
desafios para as polÌticas p˙blicas. Revista brasileira de estudos de populaÁ„o, Rio de Janeiro, v. 23, n. 1, p.
5-26, 2006.

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

Gabriela Felten da Maia

Recebido em 16/10/2010
Aprovado em 31/10/2011


