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VELHICE E INSTITUCIONALIZACAQO: CENAS DA VIDA
NO ABRIGO

Talita Baldin

RESUMO

A presente dissertacdo € resultado de uma pesquisa de mestrado que teve
como tema a velhice no contexto da institucionalizacdo, a partir do
desenvolvimento de um trabalho com residentes de uma Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPl). Sob a dtica da Psicandlise e da linha
Artaudiana de Teatro, a pesquisa abrangeu as narrativas de vida de oito idosos
residentes no Abrigo do Cristo Redentor, uma ILPI filantropica localizada em
Sédo Goncalo, estado do Rio de Janeiro. A partir das entrevistas com esses
oitos idosos, quatro homens e quatro mulheres, com idade entre 66 e 89 anos,
residentes entre dois e sete anos no Abrigo; bem como de encontros semanais
coletivos e individuais, pode-se tomar contato mais profundo com a historia de
vida antes e durante a institucionalizacdo. O objetivo foi tomar contato com a
narrativa dos participantes da pesquisa para compreender se é possivel que,
ao contrario do que grande parte da literatura na area indica, o sujeito possa
continuar afirmando-se como sujeito de desejo em situagcbes de
institucionalizacdo. Apds oito meses de atividades semanais no Abrigo,
percebeu-se a narrativa como de fundamental importancia para o investimento
no ego por parte dos idosos entrevistados, de modo que o exercicio da fala
pudesse ser tomado como uma possibilidade de representacéo da existéncia.

Palavras-chaves: Instituicbes de Longa Permanéncia. Velho. Idoso.
Psicanalise.
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Introducao

Toda historia parte de uma histdria pregressa. Com esta pesquisa, ndo foi
diferente. Todo meu trajeto enquanto académica de Psicologia e como pesquisadora
circundou em torno de histérias. Talvez também pela minha outra formacéo
profissional, a de atriz, que me levou ao primeiro contato profissional com idosos, por
meio de oficinas de teatro.

Em nossa cultura, muitas vezes, o idoso é tomado como um “vovd que gosta de
contar histérias”. Em minha cultura, de tradicdo galcha, desde pequena aprendi que
deveria respeitar os mais velhos e sempre ouvi-los. Minha infancia se constituiu em
uma grande variedade de historias. Cada uma delas, por si s, consistiu-se em
amontoados de palavras que, juntas, traziam algum sentido para a existéncia:
retomavam a minha prdpria historia, a de minha origem, e de alguma forma criavam
extensOes dessas historias para que aqueles que ndo as viveram pudessem tomar contato
com elas.

Destaco aqui a importancia que essas historias tiveram e tém em minha historia
enquanto pessoa, mas especialmente como profissional. No exercer da dialética de
minha experiéncia profissional como atriz e psicéloga, Psicologia e teatro se “amalgam”
com o entrelacamento das palavras. A linguagem surge como um elemento central,
mesmo quando o texto propriamente ndo € falado, mas representado de forma simbélica
e imagética.

Augusto Boal acredita ser, a palavra, a maior inven¢do humana.

Ela [a palavra] vem ocupar espagos que antes pertenciam ao Pensamento
Sensivel [uma forma de pensamento ndo verbal, embora resolutiva]. A
palavra é axial entre o sensivel e o simbolico. N&o é limite entre um e outro:
espraia-se pelos dois. Palavra tem corpo e alma (BOAL, 2009, p. 64).

A palavra se apossa de personagens para exprimir alguma forma de realidade,
alguma forma de vida. Claramente recordo-me de experiéncias como essa a partir de
algumas cenas vividas na casa de meus avos maternos, no final de suas vidas. Ambos
bastante idosos e ja adoentados, nas festas de familia, repetiam e repetiam, as mesmas

histérias. Encarnavam personagens e criavam um mundo de fantasia que todos nds,



filhos, netos e bisnetos, podiamos ver. Historias eram contadas e recontadas, recriadas, e
toda escuta fluia como se aquela fosse a primeira vez.

A partir dai j& recebia indicios de que no dia a dia todos nos nos tornamos
personagens de nossas proprias histdrias. Atores, mas também dramaturgos — e tantas
vezes também diretores. Criamos, editamos e alteramos nossas historias de modo que o
publico possa servir-se dela e também construir e alterar suas histérias com aquilo que
dizemos. A vertente teatral desenvolvida por Antonin Artaud aponta para o teatro como
espaco terapéutico no qual se tem uma possibilidade Unica de trabalhar com a cura do
ser humano. Na atuacdo, o sujeito tem as ferramentas essenciais para desenvolver um
lugar em que pode criar para si uma nova identidade, ou seja, a producéo teatral exerce
funcgéo regeneradora do ser (ARTAUD, 1987).

Em meio a meus estudos sobre o teatro e pesquisas para producdo de uma
montagem teatral deparei-me com os textos de Artaud compilados em Linguagem e
Vida (2011). Com eles, percebo a necessidade de desenvolver uma nova linguagem para
comunicar por meio do teatro, uma nova linguagem que parta da lingua para se apoiar
na expressao e, por meio dela, ser capaz de exprimir aquilo que o ator tem a dizer — isso
sempre se trata de um lugar no qual se quer chegar. Com a linguagem, cujo objetivo
maior é encontrar a cura', percebo um ponto de interseccio entre uma linha artaudiana
do teatro e a existéncia humana: o sujeito fala para curar a si mesmo, para criar um novo
sentido em ser, que lhe dé algum alento.

Artaud vislumbra o teatro enquanto imagem. Neste sentido, ndo ha
necessariamente supressdo do texto falado, mas sua subordinagdo a cena. “Trata-se de
transformar a palavra em imagem” (ARTAUD, 2011, p. 21), importancia similar aquela
que Freud atribui aos sonhos na relacdo com o inconsciente. As palavras, no texto, séo
simbolos que se tornam imagem. Minha hip6tese com isso € questionar: 0 que as
histdrias narradas seriam se ndo um meio de criar a existéncia?

Condizentes com a realidade ou ndo, histérias dizem da realidade do sujeito. A
tentativa sempre é a da representacdo. Em um espetaculo teatral, sonoplastia,
dramaturgia, interpretacdo e cena sobrepdem-se para dizer algo, de forma similar a um

ideograma japonés, criando um novo simbolo a partir de um agrupamento de simbolos.

! para Artaud, a cura é entendida como a busca por algum sentido para a vida e para a existéncia.



Na vida cotidiana fazemos 0 mesmo e contracenamos uns com 0s outros na busca por
novas histérias.

As historias que marcaram minha vida, e que interagem com as histdrias que
hoje releio e reconto, foram fruto principalmente de minha criacdo em uma familia que
valoriza o respeito pelos mais velhos. Meus avds maternos se foram quando ainda era
menina, embora ja com idade avangada. Convivi mais com 0s av0s paternos, que
inclusive moravam na mesma cidade que minha familia e por isso era sagrado:
“domingo ¢ dia de visitar a nona”. L4, histdrias tambeém n&o faltavam. Embora pequena,
lembro-me das aventuras do nono que serviu ao Exército e de suas histdrias no trabalho,
na lida com o gado.

Apenas muito mais tarde comecei a escolher as historias que gostaria que me
contassem e ficava frustrada quando passei a me interessar pela lingua italiana e a nona
ndo lembrava mais como se falava. Dela, ndo me recordo de ouvir muitas historias e s6
senti o0 quanto elas eram importantes muito mais tarde, quando me aproximei de outros
idosos, agora numa relacdo profissional. Foi na busca por essas historias, que pensava
perdidas, que, em meados de 2009, ano em que entrei na graduacdo em Psicologia,
entrei pela primeira vez em uma instituicdo para idosos, de onde profissionalmente ndo
quis mais sair. Embora a formacdo em Psicologia, o teatro ndo deixou de transitar pelos
mesmos espacos e ressignificar minhas préaticas no dia a dia.

Com as praticas enquanto estudante apenas cresceu o interesse na tematica que
hoje me mobiliza enquanto pesquisadora: acompanhei por alguns anos idosos que
entraram e sairam de ILPIs, mais que entraram do que sairam, uma vez que a tendéncia
é de que o idoso permaneca institucionalizado até seu falecimento. Ao longo desses
acompanhamentos convivi com idosos que visivelmente, com o passar do tempo, se
“apagavam” na ILPI. Com isso quero dizer que, muitas vezes, eles entram na institui¢ao
ativos e falantes e aos poucos se fecham em si mesmos, restringindo o contato com
outras pessoas. Passam a falar menos, levantar menos da cama, participar com menor
frequéncia de atividades propostas pela instituicdo. Esta é uma questdo frequentemente
discutida em grupos que atuam com a velhice institucionalizada. Ha uma preocupacéo,
por parte dos profissionais, em garantir qualidade na prestagdo de servicos ao mesmo
tempo em que, em termos psicossociais, tém-se observado que a estrutura

institucionalizada da ILPI reprime a subjetividade e intersubjetividade de seus



moradores e, por consequéncia, favorece 0 empobrecimento nas relacdes,
concretamente apresentadas pelo pouco interesse no convivio com os demais.

Foi, portanto, a imersdo no dia a dia de uma ILPI que me permitiu formular de
forma mais solida a questdo que norteia este trabalho e que, embora muito similar se
diversifica consideravelmente no Abrigo do Cristo Redentor, onde a pesquisa atual foi
desenvolvida: com minhas visitas semanais, percebi este Abrigo como um lugar muito
diferente do asilo (que carregava este termo no nome) em que trabalhei como
pesquisadora e extensionista no estado do Parana. Embora meu objetivo ndo seja
comparar as duas instituicdes, ndo posso deixar de mencionar as diferencas estruturais e
relacionais que as compdem. No Abrigo em que esta dissertacdo foi construida, percebi
idosos muito mais satisfeitos com a estada na ILPI. Muitos a tratavam como sua “casa”
e mesmo 0s que ndo consideram o Abrigo como a melhor opcdo entendiam-no como
uma boa opcao.

Logo de inicio isso me espantou um pouco. Primeiramente porque percebi que
meu projeto de pesquisa inicial ndo era condizente com a realidade que visualizava na
ILPI. Em segundo lugar, porque ndo acreditava que pudesse ser possivel, uma vez que
batia de frente com muito do que j& havia visto na ILPI anterior e com 0 que ouvia as
pessoas dizerem e, ainda, com muito do que a prépria literatura cientifica aponta quando
aborda tal teméatica. N&o posso deixar de reconhecer, também, que compreendo as
diferencas entre uma instituicdo e outra, ndo apenas em termos infraestruturais e de
recursos humanos, mas também culturais. Esta ILPI se localiza na regido sudeste do
pais, em um municipio com mais de um milhdo de habitantes e a economia é baseada na
indUstria e no comércio, enquanto minhas experiéncias anteriores aconteceram em
municipios de pequeno e médio porte localizados na regido sul do pais, onde predomina
a economia rural.

Na confusdo entre todas essas impressdes e sentimentos é que surge, portanto,
uma nova questdo de pesquisa, a qual buscou ser aprofundada com esta dissertacdo: o
gue sustenta o posicionamento de sujeito dentro de uma ILPI, quando a literatura
aponta para nocdes de empobrecimento subjetivo?

E assim que cheguei ao desenvolvimento de entrevistas semiesruturadas com
oito idosos residentes do Abrigo do Cristo Redentor, homens e mulheres, com idades
entre 66 e 89 anos e entre dois e sete anos de institucionalizacdo, indagando-lhes sobre
as histdrias que tém para contar. Busco, neste momento introdutério, abordar o que digo
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que a literatura tem trazido a respeito da velhice institucionalizada. Tanto os relatos de
Debert (1999), quanto o desenvolvimento de minhas pesquisas, além de outras
referéncias que ndo irei aprofundar neste momento, consideram que o empobrecimento
subjetivo que acomete idosos em situacdo de institucionalizacdo se expressa nas normas
que restringem ndo somente as saidas, mas que também padronizam a rotina
institucional, igual para todos, desde a hora de acordar até 0 momento de exercer a
higiene pessoal. Com isto, apresentam pouco ou nenhum espaco para as peculiaridades
de cada pessoa. Infelizmente, esta € a realidade de parte considerdvel das ILPIs
brasileiras, principalmente em se tratando de instituicdes publicas e filantrdpicas, as
quais carecem de recursos humanos e financeiros.

Quanto aos objetivos da pesquisa, nesta dissertacdo, busco falar do sujeito do
desejo que sobrevive em meio a rotina institucional. No entanto, apenas por meu relato
inicial j& reconheco que ela também é fruto do desejo da pesquisadora. Ha uma aposta
em jogo, a de que é possivel que ILPIs sejam espacos de producdo de subjetividade para
seus moradores, mesmo diante das dificuldades diarias enfrentadas, principalmente com
relacdo a caréncia de recursos e de profissionais e mesmo que ndo se defenda a sua
existéncia e a existéncia de uma “velhice institucionalizada”. A hipétese é a de que
embora a literatura cientifica denuncie que a institucionalizacdo oferece poucos
mecanismos que favorecem a qualidade de vida e a expressao da subjetividade durante a
velhice, conforme abordarei com mais detalhes, hd possibilidade de que idosos que
residem em ILPIs, mesmo por longos periodos de tempo, sejam capazes de construir
espacos subjetivos que os auxiliem a sobreviver em meio as burocracias institucionais.

Considerado isso, no primeiro capitulo dessa dissertacdo optei por descrever
com mais detalhes minha insercdo pelos caminhos da pesquisa com o velho e a velhice,
em especial, como cheguei as Instituicbes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPI) e
que afetacOes esse contato provocou em mim enquanto estudante, enquanto
pesquisadora e também enquanto pessoa.

No capitulo seguinte, no capitulo 2, abordo a questdo do velho para a
Psicanalise, assim como o processo de institucionalizagdo do idoso. Este capitulo
carrega consigo minha principal questdo de pesquisa, que surge de forma ainda um
pouco rasa no primeiro capitulo. A medida que ia desenvolvendo distintas atividades
com pessoas idosas e em locais diversos, comecei a perceber a multiplicidade de
velhices e de velhos. Os idosos do asilo, da Universidade Aberta para a Terceira Idade

11



(UATI) e da Pastoral da Pessoa ldosa, em muito se diferenciavam dos meus avos, assim
como eram diversos entre si. Poucas sdo, em minha percepgdo, as aproximacdes de
formas de viver, ver e pensar a vida para esses distintos grupos. Em grande parte, é essa
percepcdo que me trouxe também ao Programa de Pos-graduacdo em Psicologia da
Universidade Federal Fluminense (UFF). A grande questdo que tém ficado para mim
em todos os espagos pelos quais passei com relagdo a velhice gira em torno da
diversidade de velhos e de formas de viver a velhice.

Nos capitulos 3 e 4 encontram-se relatadas a experiéncia de fazer parte do dia a
dia do Abrigo do Cristo Redentor, antes mesmo de iniciar “a pesquisa” propriamente
dita. Apresento também pouco da rotina dos residentes e dos funcionarios do Abrigo,
bem como os préprios residentes, além de dados da instituicdo em questdo. Considero o
momento de inser¢do no Abrigo como de extrema importancia para o faz da pesquisa,
uma vez que foi com ela que criei um vinculo com os residentes, a ponto de que as
entrevistas individuais realizadas fossem possiveis da forma mais espontanea possivel.
Foi com esta insercédo, antes de desenvolver as entrevistas individuais, que comecei a
ouvir suas historias, suas atividades e seus apontamentos sobre a velhice e a vida, antes
e apos o periodo de institucionalizacdo no Abrigo.

Conforme ja relatei, esta dissertacdo carrega consigo uma experiéncia anterior,
durante a qual pude me aproximar e estudar a velhice e o envelhecimento em uma
instituicdo de idosos, quando estudante de Psicologia na Universidade Estadual do
Centro-Oeste, no municipio de Irati, estado do Paranad. Durante este periodo, trabalhei
com atividades distintas, que foram deste escuta psicoldgica até oficinas artisticas e de
letramento, intervengbes tanto na pesquisa quanto na extensdo. Embora as
caracteristicas especificas de cada uma das atividades desempenhadas, aproxima-se a
questdo da escuta. Em todas as atividades ouvi e vivi as narrativas que boa parte dos 80
idosos daquela ILPI tinha a contar. Fui espectadora de suas apresentacfes, mais que
ouvinte de seus relatos. Neste sentido, portanto, em todos os trabalhos desenvolvidos
objetivei dar voz aos moradores da instituicdo, seja por meio de palavras faladas e/ou
escritas, encenagdes, desenhos e colagens.

Agora, entretanto, € momento de dar voz aos moradores de outra instituicéo,
diversa, com historias diversas, e muito a dizer. Eis a importancia de se ouvir novas

versoes dessa mesma historia — “envelheSer”.
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Capitulo |
O CAMINHO QUE SE FAZ PELO CAMINHAR

Optei por introduzir esta dissertacdo abordando minha experiéncia e formacéo
profissional com relacéo a velhice institucionalizada, a qual se iniciou com a entrada na
graduacdo em Psicologia. Embora tenha estado aberta a outras experiéncias e
desenvolvido projetos de extensao e pesquisa em outras areas do universo psicoldgico, o
envelhecimento e a velhice permaneceram. Tornou-se paixdo quando pude aliar minha
outra profissdo, a de atriz, com os trabalhos que desempenhava com os idosos na
Universidade Aberta para a Terceira ldade (UATI) da Universidade Estadual do Centro-
Oeste (UNICENTRO) em lrati - PR, onde estudava; e na Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI) local.

Nesse momento comecei a trabalhar com oficinas de teatro para idosos sem
deixar de lado o olhar da Psicologia, afinal, ndo desejava formar atores: meu desejo era
poder levar novas possibilidades de experimentar a vida a partir da Arte, e mais
especificamente do teatro, conforme acredito ser possivel. Mais tarde conheci outros
grupos de idosos em lrati, intitulados de grupos de convivéncia, e também a Pastoral da
Pessoa Idosa, em que atuei em um dos estagios do ultimo ano da graduagdo. Em outro
estadgio intervi na area da aposentadoria, frente aos servidores aposentados da
UNICENTRO.

Com a chegada do final da graduacdo em Psicologia, tinha clareza de meu
desejo em continuar trabalhando com a populacdo idosa e a certeza de que estaria
profissionalmente realizada em qualquer uma das areas nas quais ja havia estado. No
entanto, havia uma especificidade que me movia mais — e move até hoje: as Instituicdes
de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs).

N&o me aprofundarei em uma discusséo sobre institui¢cdes e ILPIs neste momento,
pois o farei posteriormente, em outro capitulo, mas gostaria de realizar uma breve
definicdo, conforme a proposta pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA, 2005, s/p.). Conforme a Anvisa, ILPIs s&o “instituicbes governamentais ou
ndo governamentais, de carater residencial, destinada a domicilio coletivo de pessoas
com idade igual ou superior a 60 anos, com ou sem suporte familiar, em condicdo de

liberdade e dignidade e cidadania”. Na pratica, as ILPIs se tornam uma série de tipos de
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instituicbes, com as mais variadas modalidades de atendimento, publicas e privadas,
cujo objetivo comum ¢é proporcionar servigos de saude e assisténcia aos idosos
conforme suas necessidades coletivas e individuais, assim como garantir a manutengéo
de seus direitos prescritos em politicas especificas, a Politica Nacional do Idoso (1994)
e o Estatuto do Idoso (2004).

Até o momento atuei com ILPIs que se destinam ao atendimento de idosos
carentes, oriundos de familias geralmente com poucas condic6es financeiras. De forma
pratica, e pude verificar isto na fala de inameros idosos e profissionais com que atuei ao
longo destes anos, as ILPIs tém emergido para acolher aqueles que ndo possuem
condicBes financeiras de se manter em sociedade, mesmo que a orientacdo da Politica
Nacional do Idoso (1994) e do Estatuto do Idoso (2004) seja de que este deve
preferencialmente ser mantido juntamente a familia. Logo, com as ILPIs, o Estado tem
suprido necessidades que sdo fruto de ma administracdo de politicas de assisténcia. O
resultado é que idosos que tém boas condi¢des de locomocdo, sdo lucidos e bem
orientados e/ou que precisam de pequeno auxilio com suas atividades diérias sdo
alocados em instituicbes para cuidados a longo prazo, uma vez que ndo ha outras
modalidades de assisténcia disponiveis.

Distintos trabalhos tém abordado essa relagéo entre velhice e institucionalizacdo e
gostaria de destacar neste momento os trabalhos desenvolvidos por Guita Grin Debert,
antropdloga com diversas experiéncias em ILPIs no estado de Séo Paulo e que, embora
ndo seja relatado pela dtica da Psicanalise, trata-se de uma andlise antropoldgica
minuciosa e que ilustra bem as questées com as quais tenho me deparado em ILPIs.

Em A reinvencdo da velhice, Debert (1999) aborda as diversas faces da velhice,
dada a complexidade de se pensar velhice sem abordar o singular. Ela trata das
instituicbes para idosos, seja no formato de variados programas de convivéncia
destinados a chamada terceira idade, seja na “decisdao”, optada ou forgada, de ir morar
em uma ILPI. O ponto forte dos relatos da autora esta no fato de que as experiéncias
revelam significados diferentes para cada sujeito, de acordo com suas histdrias pessoais.
No entanto, quero enfatizar o que ela compartilha com relagédo a ILPI que é reconhecida

pelos proprios residentes e profissionais como um asilo®. Assim sendo, ja vem

2 Asilo era um termo comum no momento em que o livro de Debert foi escrito, no final da década de
1990, sendo recentes as consideragdes da Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG)
quanto & revisdo do termo que visa romper com o esteredtipo e sentido negativo atribuido a “asilo”. Em
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carregada com sentidos negativos, aliados a soliddo, desprezo e abandono, um
contraponto com aquilo que a autora gostaria de mostrar como possivel ao se falar em

velhice e o ser velho em uma instituicdo de longa permanéncia.

Pesquisar a velhice em asilos é frequentemente uma tentativa de aproximacéo
de uma experiéncia que compreende, pelo menos, duas facetas distintas. Uma
delas, bastante negativa, mostra o asilo como a concrecdo dramatica da
soliddo e do desprezo a que os velhos sdo relegados na nossa sociedade:
“verdadeiros desertos de soliddao”. (...) A outra face, positiva, reflete as
sempre apregoadas vantagens do envelhecimento: a experiéncia acumulada, a
sabedoria, o desprendimento, a liberacdo da angustia e da pressa dos mais
jovens (DEBERT, 1999, p. 99-100).

O ponto que quero destacar da obra de Debert (1999), no entanto, diz respeito a
visdo de velhice, do velho e do asilo para residentes de uma instituicdo destinada a
moradores de classe média, na zona urbana de S&o Paulo. Por meio de entrevistas e
acompanhamento de atividades propostas dentro da instituicdo, a autora percebeu que
sua tentativa de criar uma ideia positiva acerca do asilo, atrelada a aquisicdo de
conhecimento e sabedoria, era desconstruida pelos proprios internos, que firmavam a
ideia da velhice na soliddo e no abandono. Além disso, com relacdo ao velho,
especificamente, destaca que idosos entrevistados, e mesmo 0s quais encontrava nas
atividades na ILPI, apontavam sempre a velhice do outro como pior que a sua. Nesse
sentido, ela entende que o velho precisa se agarrar a tudo que lhe for possivel para
manter viva a dignidade e a autoestima.

Para os idosos pesquisados por Debert (1999), a institucionalizacéo era vista como
uma possibilidade de autonomia, quando ndo era mais possivel cuidar de si sozinho, ou
ndo se queria estar sozinho, uma possibilidade de manter uma vida social. Muitas vezes
0 abrigamento é a Unica possibilidade de ndo ficar morando na casa dos filhos, uma
pratica comum nas geracGes anteriores, em que estes velhos, quando jovens, prezavam a
presenca dos avds em casa. No entanto, embora a possibilidade de manter-se em contato

com outras pessoas, muitas vezes se busca enclausurar essas outras pessoas em suas

2010 Camarano e Kanso desenvolvem um estudo com um apanhado histérico sobre as ILPIs e as direcdes
que o novo conceito, o de ILPI, tem tomado, sendo utilizado indiscriminadamente na literatura e na
legislagdo para identificar casas de repouso, clinicas geriatricas, abrigos e asilos; sem que as instituicdes
se autodenominem ILPIs. Ou seja, substituir o termo “asilo” por “ILPI” ndo constrdi outros significados
para as instituicbes em si, apenas se torna um eufemismo utilizado pelos teoricos. Quanto a isso ver
CAMARANDO, A. A.; KANSO, S. R. bras. Est. Pop., Rio de Janeiro, v. 27, n. 1, p. 233-235 jan./jun.
2010.
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préprias soliddes. Aparece aqui um contraponto interessante que nada mais é do que
uma forma de representar. Os idosos que respondem as suas questdes e que surgem
como personagens de sua pesquisa se esforcam por mostrarem-se satisfeitos com a
institucionalizacdo, mas escorregam em suas atuacfes ao tentarem se reconhecer como
“menos velhos” que os demais internos.

Embora a andlise de Debert (1999) ndo seja psicanalitica, conforme ja reiterei,
este Ultimo aspecto de que trata vem muito ao encontro do espelho lacaniano, porém um
espelho as avessas. Enquanto Lacan (1966/1998) aponta que o eu se constroi a partir de
como o outro o V&, Debert (1999) trata da negacdo que enfatiza o eu como diferente
daquele outro que ndo se quer ver: o velho so6, abandonado, desinvestido pelos filhos e
pela familia, pela sociedade.

Conforme ja apontado, muitas vezes a busca pela instituicdo acaba sendo uma
forma de manter lacos sociais que, como veremos a seguir, nem sempre se efetiva, uma
vez que estar rodeado por pessoas ndo quer dizer necessariamente que haja lago social.
Né&o abordo esta tematica mais a fundo neste momento, pois seré retratada no capitulo
sobre velhice. Neste momento cabe destacar o fato de que estar em uma instituicao para
idosos ndo é vivido da mesma forma para todos os sujeitos, ao contrario, cada um tem
uma percepc¢ao e uma maneira propria de se colocar neste lugar. No entanto, ressalto a
identificacdo com o outro, apontada por Debert. Trata-se de uma identificacdo as

avessas, Uma vez que representa sempre aquilo que néo se quer ser.

A impressdo de que o momento de entrada no asilo corresponde auto-
identificacdo dos individuos como sendo velhos é desfeita logo apds um
contato mais demorado com os residentes. A ideia de que o velho é sempre o
outro é ai presente de maneira ainda mais enfatica (DEBERT, 1999, p. 121).

Embora a antropologia possa caracterizar categorias de velhos, algo que ndo nos
interessa do ponto de vista da Psicanalise, ressalto a existéncia de mdaltiplas velhices, e
da existéncia de uma velhice prépria a cada sujeito, também destaca por Debert (1999)
no asilo em que desenvolveu sua pesquisa em S&o Paulo.

Ainda, gostaria de relatar de forma mais aprofundada minha experiéncia com as
pesquisas e extensbes que desenvolvi com praticas de letramento, escuta psicoldgica e
atividades artisticas, juntamente a distintos orientadores. A primeira pesquisa
desenvolvida em ILPI durante a graduacdo foi entre os anos de 2010 e 2011, uma

Iniciacdo Cientifica com a qual busquei compreender de que forma os idosos da
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instituicdo se expressavam. O método foi construido com base em oficinas artisticas
com desenho e tinta guache. A iniciativa surgiu a partir da percep¢ao de que havia
poucas atividades artisticas no local, ao mesmo tempo em que os idosos demonstravam
interesse em participar de atividades em que pudessem criar materiais com suas proprias
méaos e cujo resultado fosse algo concreto e palpavel (MAGNABOSCO-MARTINS,
BALDIN; MACARI, 2014).

Com tintas guache, pinceis, folhas sulfites e cartolinas a disposi¢do, um grupo de
seis idosos foi incentivado a desenhar livremente durante os encontros, embora
precisassem estar atentos a tematicas dirigidas, que se relacionavam com sua vida na
ILPI, seus familiares e sua posi¢do enquanto sujeito. Assim, 0s encontros aconteceram
enfatizando suas representagdes de “meus familiares”, “as pessoas com as quais
convivo” e “quem sou eu”. Portanto, a tentativa de apreensdo da expressao de Si por
meio do desenho em aquarela deu-se tanto pela interpretacdo dos desenhos, quanto por
comentarios e consideracdes feitos pelos participantes durante os encontros da oficina,
que aconteceu em uma sessdao semanal durante quatro semanas (MAGNABOSCO-
MARTINS, BALDIN; MACARI, 2014).

Quanto aos resultados, os idosos ndo apresentavam grande preocupacdo técnica
e/ou estética com os desenhos, fugindo de padrdes considerados socialmente aceitos. Ao
contrario, misturavam grande nimero de simbolos em um mesmo desenho, como uma
casa com um jardim e varios numeros soltos entre os demais desenhos na folha, ou
numeros misturados a letras soltas e circulos abertos. Foi importante colocar-me atenta
para as metaforas utilizadas pelos idosos em seus desenhos como quando, por exemplo,
uma idosa desenha uma flor no encontro em que foi pedido que falasse das pessoas com
que convive e que, nas entrelinhas de sua fala, foi remetida a beleza da amizade, algo
que busca cultivar no local (MAGNABOSCO-MARTINS, BALDIN; MACARI, 2014).

E possivel destacar que, para além dos desenhos, outro marco da pesquisa diz
respeito a valorizacdo, por parte dos idosos participantes, de atividades que
favorecessem alguma forma de atuacdo, ou seja, o fato de exigir que estivessem fazendo
algo produtivo em meio a uma rotina marcada pela estagnacao do dia a dia na ILPI. Nas
palavras de alguns dos participantes: “tem que usar a cabega pra fazer as coisas, pra
pensar, né?” e “ah, tem que sempre ta inventando alguma coisa pra passar o tempo
mais rapido, né?” (MAGNABOSCO-MARTINS, BALDIN; MACARI, 2014, p. 68-
69). H& ainda a valorizacdo do trabalho e do cuidado com o outro na atividade em
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grupo, pois os idosos constantemente ofereciam elogios aos colegas e palavras de
incentivo, dizendo que os desenhos estavam bonitos. Logo, a oficina foi um espaco para
0 exercicio do eu, mas também de troca e intera¢cdo com o outro, que mesmo tdo perto
fisicamente, muitas vezes esta distante em outros aspectos, ja que eles pouco interagem
em seu dia a dia. Por fim, as conclusfes desse capitulo foram que, embora o pequeno
namero de participantes, a oficina de desenho se mostrou uma técnica satisfatdria para
trocas coletivas, experimentacdo de novas situacbes e contato com si mesmo
(MAGNABOSCO-MARTINS, BALDIN; MACARI, 2014).

Com a supracitada pesquisa surgiram questionamentos que me faco até o
momento e que s&o pontos norteadores desta dissertacdo. Busquei estudar mais a fundo
aquilo que ja& havia encontrado na literatura disponivel sobre a temética, em termos de
empobrecimento subjetivo a partir da institucionalizacdo. A ideia de empobrecimento
que busco sustentar é de base lacaniana. Como definida com Lacan (1959-1960/2008)
em seus estudos sobre as duas mortes, a fisica e a subjetiva (ou simbélica), muitas vezes
esta Ultima morte pode vir antes da fisica e contribuir com a deterioracdo do corpo e da
existéncia do eu. Com a morte subjetiva, o eu do sujeito deixa de existir, mesmo que ele
esteja vivo no sentido mais concreto da palavra.

Para este estudo, Lacan aborda a Antigona, tragédia escrita por Sofocles por volta
do século V a. C., a qual faz parte da trilogia tebana juntamente com Edipo Rei e Edipo
em Colono. A tragédia relata que Creonte era rei de Tebas e prometeu seu trono a quem
conseguisse derrotar a Esfinge. Edipo o faz e além do trono, recebe a méo de Jocasta,
irmd do rei, com quem tem dois filhos homens, Etéocles e Polinices, que acordam
revezar o trono anualmente. Porém, Etéocles reina primeiro e ndo passa 0 trono ao
irmdo no ano seguinte. Por conta disso, Polinices invade Tebas e ambos matam-se em
luta, conforme uma maldicao de Edipo, e Creonte reassume o trono. Antigona, sendo a
segunda tragédia da trilogia, da sequéncia a trama.

Quando os filhos de Edipo morrem em duelo, Creonte determina que sejam dadas
as honras a Etéocles e proibe o sepultamento de Polinices, considerado traidor. No
entanto Antigona, irma dos dois, compreende 0os motivos que levaram o irmao a invadir
Tebas e manda construir uma pira para libertar sua alma. Ao saber disso, o rei Creonte
ordena que os guardas prendam Antigona, a qual é levada ao rei e condenada a morrer

presa em uma caverna. Ha divergéncias na literatura sobre Antigona morrer presa na
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caverna ou ser libertada, no entanto o que nos interessa nesse momento esta para além
da morte fisica de Antigona.

Com a atitude de enterra-la viva, Creonte ndo condena Antigona diretamente a
morte, mas a uma vida subterranea que a coloca entre as duas mortes: uma simbodlica,
por ser “enterrada viva” quando afastada da presenca dos vivos; € uma segunda morte,
definitiva, a morte do corpo. Da mesma forma, ela tenta livrar o irmdo morto da morte
simbdlica a que é condenada pelo pai, por meio da ordem de ndo sepultar seu corpo. A
importancia do sepultamento, para Antigona, esta no fato de que ela acreditava que seu
irmao morto merecia uma sepultura.

No Seminario VII, Lacan (1959-1960/2008) dirige o sentido da atitude de
Antigona para a ética na Psicanalise. Ao contrario de Creonte, que ndo d& ouvidos a
restauracdo do sentido do desejo ao negar a sepultura do herdeiro morto, Antigona
sustenta-o até o seu fim, até a vivéncia da segunda morte. O que Lacan atenta é que ela
nos faz deparar com o que define como desejo, do qual ndo abre méo e enfrenta a
interdicdo do rei em nome da lei dos deuses. Por consequéncia, tem sua morte
antecipada ao revelar o desejo durante a travessia. Outro ponto importante é que
também Creonte se depara com essa regido fronteirica, da morte em vida, ao perceber
que perdeu todos os seus bens e também seus familiares (LACAN, 1959-1960/2008).
Com a tragédia, podemos perceber que a morte simbdlica acomete a toda a familia, uma
vez que todos eles de uma forma ou de outra perdem importantes objetos de desejo de
suas existéncias: Polinices perde, efetivamente, a propria vida; Antigona é privada do
contato com o mundo e com aqueles que ama; Creonte perde sua familia.

Retomo a Antigona, sob a analise do desejo, para sustentar algumas observacoes
dentro do campo do conhecimento acerca da velhice institucionalizada: muitas vezes, 0s
muros institucionais favorecem o enfraquecimento do posicionamento do desejo do
sujeito que os habita. Dependendo do modo como é organizada, a instituicdo tolhe a
vida do sujeito, levando-o a viver uma vida subterranea, sem cor, assim como ocorre
com Antigona ao ser presa na caverna, e que tem por consequéncia final a morte
subjetiva antes da morte propriamente dita. Esse quadro é comum em ILPIs, pois de
uma vez so6 os idosos perdem a ligagdo com sua rotina, com 0s vizinhos, conhecidos e
com quem dividem uma casa. Precisam deixar de lado suas roupas e objetos pessoais,
além de perderem também espagos que ocupa e que lhes sdo familiares, como a
organizagdo da casa em que habitam, como um todo. Assim, h4 a necessidade da
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elaboracdo de pequenos lutos vivenciados com a morte simbdlica de coisas e situacoes a
que estdo habituados, muitas vezes ao longo de muitos anos.

Propus outra Iniciacdo Cientifica na mesma ILPI, desenvolvida em 2012 e 2013,
com objetivo de investigar a mesma questdo. Porém, nesse momento, trabalhei com
entrevistas individuais com alguns idosos residentes na ILPI hd mais de dez anos. Os
resultados desta pesquisa apontaram que a institucionalizagdo, muitas vezes, € vivida
pelo idoso como um rompimento brutal com a realidade. Ha, portanto, o esmagamento
de lembrangas e vivéncias anteriores a institucionalizacdo, principalmente no que diz
respeito a idosos que permanecem institucionalizados durante varios anos. Neste
sentido, € comum perceber na fala desses idosos que pouco pode ser dito sobre sua vida
anterior & ILPI. A exemplo, trago as entrevistas concedidas por Antonia e Joana®,
institucionalizadas ha 13 e 17 anos, respectivamente. Suas falas eram marcadas pela
fixacdo em alguns fatos recorrentes ao longo de suas vidas, dada a totalidade da
entrevista, como frequentar a igreja e trabalhar. Mas elas ndo podem dizer muito mais
sobre isso® (BALDIN; MARCOLINO-GALLI, 2014). Interessante que as idosas
relatam que “ndo se lembram”, mas ndo apresentam queixa de memoria, nem quadro
demencial.

Em sintese, com a pesquisa, concluimos que quando a vida na instituicdo
mantém relacdo com o cotidiano anterior a ela, por meio do contato com pessoas e/ou
atividades externas, ha significativa preservacdo da ideia de si enguanto sujeito, ao
contrario daqueles idosos que relatam uma quebra radical com a vida anterior a
institucionalizacdo. Com relacdo as mulheres entrevistadas, seu discurso circundava o
cuidado com as pessoas familiares e com a casa e, de forma mais ampla, a rotina
domeéstica. Curiosamente, 0s entrevistados mais falantes, que dialogavam e se
comunicavam de forma mais aprofundada, eram justamente os que auxiliavam nos
cuidados diarios da instituicdo em que residiam, cuidados similares aos que exerciam
antes da institucionalizagdo. As mulheres lavavam, cozinhavam, limpavam e cuidavam
dos demais moradores; atividades muito ligadas as suas rotinas anteriores como donas

de casa. Quanto aos homens, mantinham-se em contato com atividades de jardinagem e

% Nomes ficticios.

4 Fragmentos dos relatos podem ser acessados em BALDIN, T.; MARCOLINO-GALLLI, J. Consideraces
sobre sujeito, memoria e linguagem, a partir da escuta dos relatos de duas idosas institucionalizadas.
Revista Kair6s Gerontologia, v. 17, n. 2, p.153-177, 2014. ISSN 1516-2567. ISSNe 2176-901X.S&0
Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PEPGG/PUC-SP
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cultivo (BALDIN; MARCOLINO-GALLI, 2014). Com relagdo as atividades
mencionadas, efetivamente sdo as mais comuns para a geragdo abordada, uma vez que a
ILPI localiza-se em uma regido cuja economia se baseia na agricultura.

Ou seja, a experiéncia mostra que, naquela instituicdo, as pessoas que se mantém
mais ativas sdo as que continuam exercendo atividades similares as de seus lares
anteriores. Portanto, mesmo havendo rotinas burocraticas que rompem com lagos
importantes, tanto em termos subjetivos quanto propriamente do dia a dia de cada idoso,
eles preservam parte da vida que tinham antes da institucionalizacdo, mantendo vivas
lembrancas que sdo reescritas no dia a dia institucional. Ao contrario, os idosos que
rompem com a vida anterior & ILPI de forma abrupta, em geral, entregam-se lentamente
a um processo de mortificacdo do eu, conforme ja explicitado anteriormente com Lacan
(1959-1960/2008).

Entendo que a realidade da supracitada ILPI ndo é uma regra, pois a imensa
caréncia de recursos, financeiros e humanos, obriga que 0s internos ajudem nos
cuidados do dia a dia, tanto no que se refere a limpeza e preparacdo das refeicoes,
guanto com relacdo a cuidados com medicacdo e higiene pessoal dos demais internos.
No entanto, tampouco ela é uma excecdo. No periodo em que estive no local, havia
cerca de oito funcionérios para oitenta idosos, varios com grau Il e 11l de dependéncia,
ou seja, conforme a Anvisa (2005), parte consideravel dos idosos precisava de auxilio
em até trés atividades de autocuidado para a vida diaria, leia-se alimentacdo, higiene
pessoal e mobilidade, com alto ou baixo comprometimento cognitivo, o que diz respeito
as condicBes de cuidar de si (autonomia e orientacdo temporal e espacial). No plano
ideal, deveria haver funcionarios em numero suficiente para prestarem estes servicos,
um cuidador para cada dez idosos, mais dois funcionarios de servicos gerais (ANVISA,
2005), jamais os proprios internos. Da mesma forma, ndo posso negar a importancia que
estas atividades do dia a dia tém para os idosos que a habitam, em contraste com a
pequena oferta de outras atividades. Questiono-me, inclusive, as consequéncias para
essas pessoas, caso nao lhes fosse permitido exercerem tais funcées.

Tanto os relatos de Debert (1999) quanto o desenvolvimento das pesquisas, além
de outras referéncias que ndo aprofundarei aqui, consideram que o empobrecimento
subjetivo se expressa nas normas que padronizam a rotina institucional, sem levar em
conta as especificidades de cada pessoa. Infelizmente, esta € a realidade de parte
consideravel das ILPIs brasileiras, principalmente em se tratando de institui¢des
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publicas e filantropicas, ou seja, aquelas que sdo mantidas por prefeituras, fundagdes e
mesmo parcialmente pela iniciativa privada, as quais carecem de recursos financeiros e
de pessoal.

Por fim, enfatizo de onde surge meu interesse nesta pesquisa: a partir do contato,
em diversos e distintos trabalhos, com pessoas idosas durante a graduacdo em
Psicologia como participante de projetos interdisciplinares de pesquisa e de extensao
voltados tanto para o idoso que vive em sua residéncia, sozinho ou néo, e participa de
instituicbes como os Grupos de Convivéncia e as Universidades Abertas para a Terceira
Idade, quanto aquele abrigado em ILPIs. E essa experiéncia que me leva a querer ouvir
outras historias, querer conhecer outros contextos e realidades, buscando novos olhares
sobre a velhice e a institucionalizacdo em outros espacos, que ndo este, até aqui

descrito, e ja vivenciado.
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Capitulo 11
VELHICE E INSTITUCIONALIZAGAO

Nesse capitulo da dissertagdo abordo os conceitos de “velhice”, “instituicdo” e
“institucionalizacdo” sob a Gtica da Psicanalise, para entdo desenvolver uma discussdo
acerca da velhice institucionalizada e, em seguida, apresentar o local em que a pesquisa
foi desenvolvida, o Abrigo do Cristo Redentor.

Pensar no idoso a partir do campo tedrico da Psicanalise é algo a ser atentado,
principalmente porque h& apontamentos nas obras de Freud de que a Psicandlise nao
seria aconselhada para a clinica com idosos. Vale ressaltar que Freud (1898/1976) faz
essas pontuagGes em um momento da Histdria em que as pessoas viviam em torno de 50
anos, diferentemente de hoje, que facilmente chegamos aos 80 anos de idade. Além
disto, sua aposta era a de que a partir desta idade seria quase impossivel o analisando
fazer regressao as memorias infantis e, portanto, o tempo que o tratamento psicanalitico
exigia ndo justificava o investimento. Por outro lado, aponta também que a velhice

representa uma certa inércia psiquica. Em suas palavras,

Quando o trabalho da analise abre novos caminhos, observamos que o
impulso tem dificuldades de ingressar neles. A esse comportamento
chamamos de ‘resisténcias do id’. Com tais pacientes os processos mentais
sdo fixos, imutaveis e rigidos. Isso acontece em pessoas de idade (FREUD,
1937/1975, p. 12).

Tais resisténcias tém relacdo com o fendmeno chamado por Freud (1937/1975)
de “entropia psiquica”, conceito emprestado da fisica para indicar o grau de organizacao
de um sistema. Quanto maior for a desordem desse sistema, maior serd a entropia. Ela
se caracteriza pela parcela de elementos disponiveis, mas ndo utilizados, que ndo
circulam pelo sistema. Ou seja, muitas vezes na velhice ha dificuldades para o
investimento libidinal em objetos externos ao sujeito e para o retorno dessa libido ao
€go, 0 que pode acontecer tanto com pessoas de avangada idade, quanto com pessoas
muito jovens. Em outras palavras, a entropia psiquica que acomete pessoas de mais
idade caracteriza a perda da plasticidade em permitir a circulagéo de libido.

Em se tratando dos velhos, a entropia psiquica tem relacdo direta com o prazer,
como se 0 sujeito ndo fosse capaz de encontrar satisfacdo na realidade. No entanto, com
a pratica clinica, Freud (1937/1975) percebe que ndo é possivel crer que os eventos
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mentais sejam governados somente pelo desejo, assim como € possivel, ao longo da
vida, descobrir novos objetos para investimento libidinal, pois a relagdo externa com a
realidade pode ser prazerosa mesmo em idades mais avangadas.

Ou seja, embora Freud ndo tenha falado muito sobre a velhice de forma
especifica, trouxe suas colaboracfes ao, de forma generalizada, expandir o campo do
inconsciente e sobre a atemporalidade desses processos, possibilitando a criacdo de
espaco para o estudo da vida de pessoas que ja viveram muito. Além disso, para além
do aumento da expectativa de vida, que atualmente esta em mais de 73 anos no Brasil
(BRASIL, 2013), sabemos que o tempo cronoldgico diz pouco do sujeito, uma vez que
0 inconsciente é atemporal e que quando se fala de sujeito, estamos sempre tratando do
sujeito do inconsciente.

Antes de falar propriamente em velhice, gostaria de abordar o sujeito de que
falo. Para aprofundar nessa questdo, precisarei recorrer a Freud. Primeiramente, aponto
a estrutura do sujeito a partir de trés proposi¢des psicanaliticas: o inconsciente, a
sexualidade enquanto organizacdo da vida psiquica e uma estrutura de linguagem
necessaria a subjetivacdo do sujeito. Essas questdes, no entanto, ndo sdo objetivo neste
momento, portanto discorro acerca delas apenas o suficiente para compreensao do ponto

de vista ora defendido.

2.1 O SUJEITO DO INCONSCIENTE

Considerando os estudos de Breuer e Freud (1895/1990) sobre a histeria, é este 0
ponto de partida de seus estudos acerca do inconsciente. E pela escuta dos relatos de
suas pacientes que Freud desenvolve a teoria em torno de uma estrutura capaz de
comportar as verdades préprias e particulares de cada sujeito, verdades estas que muitas
vezes se tornavam manifestas no corpo pela via do sintoma.

O inconsciente ndo estd descolado de outra importante tese freudiana para a
compreensdo da constituicdo do sujeito, a formacdo do aparelho psiquico. Ainda
abordando a verdade, Freud considera que o sujeito se funda na nocdo de sexualidade, e
gue o adulto revive incessantemente 0 que vivenciou na primeira infancia. A
sexualidade seria, portanto, um dos primeiros componentes do psiquismo e tem relagédo
direta com a nogdo de inconsciente e, por consequéncia, de sujeito. E neste momento,
também, que se instaura a primeira topica freudiana.
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Na Historia do movimento psicanalitico, Freud aponta que

um ato psiquico passa por duas fases quanto a seu estado, entre as quais se
interpGe uma espécie de teste (censura). Na primeira fase, o ato psiquico é
inconsciente e pertence ao sistema Ics; se, no teste, for rejeitado pela censura,
ndo tera permissdo para passar a segunda fase; diz-se entdo que foi
‘reprimido’, devendo permanecer inconsciente. Se, porém, passar por esse
teste, entrara na segunda fase e, subsequentemente, pertencera ao segundo
sistema, que chamaremos de sistema Cs. Mas o fato de pertencer a esse
sistema ainda ndo determina de modo inequivoco sua relacdo com a
consciéncia. Ainda ndo é consciente, embora, certamente, seja capaz de se
tornar consciente (para usar a expressao de Breuer) - isto é, pode agora, sob
certas condicdes, tornar-se um objeto da consciéncia sem qualquer resisténcia
especial. Em vista dessa capacidade de se tornar consciente, também
denominamos o sistema Cs. de ‘pré-consciente’ (FREUD, 1914, p. 102).

Ou seja, ha uma ldgica de funcionamento psiquico, que possui caracteristicas
diferenciadas e articuladas. Além disso, tém-se a nocao de que ha conteddos que podem
ser recalcados pelo ego (consciente), por ndo terem acesso permitido a consciéncia, e
que serdo passados ao Id e ao superego, de ordem inconsciente e pré-consciente. Todas
essas nocbes sdo importantes para compreensdo do sujeito porque € a partir desta
dindmica que se resulta o eu, quando enfim é possivel falar de sujeito.

Retomo a sexualidade, no Seminéario XI, com Lacan (1964/1990). Ele concede a
estrutura papel dominante e assim pode falar em dois campos, do sujeito e do Outro,
sendo que o Outro “¢é o lugar em que se situa a cadeia do significante que comanda tudo
que vai poder presentificar-se do sujeito, € 0 campo desse vivo onde o0 sujeito tem que
aparecer” (LACAN, 1964/1990, p. 193-194). Para chegar a essas nogOes, Lacan se
suporta nos estudos de Lévi-Strauss, apontando para a existéncia de um sistema de
relacfes anteriores ao préprio sujeito, uma vez que sua constituicdo a partir do Outro
precedente esta sujeita a linguagem.

Com o nascimento, portanto, o bebé sera inserido em uma cultura, uma ordem
social, uma familia e uma linguagem propria. E neste ponto que ele se assujeita aquilo
que o antecede. Para que o sujeito seja representado, pela via da linguagem, é preciso
gue uma separacdo aconteca. Com ela, ha algo que o sujeito perde. Diante da separacdo
é quando comeca a fazer sentido perguntar o que é que o outro deseja de si, ou mesmo
se ele faz falta, questdo importante para pensar a velhice do ponto de vista da
Psicanalise.

Nesse contexto, o sujeito se faz sujeito por ser efeito da linguagem, a qual é

passiva de diversas interpretacdes, e mediadora para a construcdo de um eu. Assim, a
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relacdo estabelecida entre homem e linguagem é similar aquela vivenciada com relacao
ao inconsciente. S&o as diversas relacdes estabelecidas com outras pessoas ao longo da
vida que permitirdo que o homem crie uma imagem que podera chamar de “eu” e assim,
construir uma referéncia mais ou menos propria, portanto, tornar-se sujeito (LACAN,
1964/1990).

Esse vivo, chamado a subjetividade, permite a manifestacdo da pulsdo. A pulsdo
é sempre parcial e exerce o papel de representante das consequéncias da sexualidade no
psiquismo: “a sexualidade se instaura no campo do sujeito por uma via que ¢ a da falta”
(LACAN, 1964/1990, p. 194). Duas sdo as faltas. A primeira é a dependéncia do
significante que se encontra primeiramente no campo do Outro, e que é uma falta real,
ja que representa a perda de um pedaco do vivo a que acabei de reportar. Retrata a busca
do sujeito ndo por um complemento, mas por uma parte perdida dele mesmo ao se
deparar com sua mortalidade.

A segunda falta é da ordem do irreal e representada pela libido, 6rgao necessario
para a compreensdo da pulsdo. Dizemos que é uma falta irreal por se articular ao campo
do real de um modo que nos escapa, que nos é impossivel ter acesso. E ai que chegamos
ao que buscava, para fins tedricos: uma conceituacdo para sujeito. O sujeito é efeito da
linguagem. Isso, porque se faz sujeito na relagdo com o Outro. Conforme Lacan
(1964/1990, p. 197) “toda a ambiguidade do signo se prende ao fato de ele representar
algo para alguém. Esse alguém pode ser muitas coisas, pode ser o universo inteiro”,
uma vez que um significante é o que representa um sujeito para outro significante e, se
entramos em uma cadeia de significantes, ndo se estd falando de outro sujeito se nao
daquele que é efeito, nas palavras de Marcolino-Galli (2013, p. 18), “é-feito de

linguagem”.

O significante produzindo-se no campo do Outro faz surgir o sujeito de sua
significacdo. Mas ele so funciona como significante reduzindo o sujeito em
instancia a ndo ser mais do que um significante, petrificando-o pelo mesmo
movimento com que o chama a funcionar, a falar, como sujeito (LACAN,
1964/1990, p. 197).

Se 0 sujeito se constroi no campo do Outro, o sujeito do inconsciente é visto de
forma indeterminada, pois o significante que escreve sua histéria esta em um lugar
indeterminado. Para explicar esta afirmacdo Lacan (1964/1990) se utiliza do sonho,

argumentando que a interpretacdo do psicanalista sobre o sonho do paciente demarca
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um ponto de interpretacdo sobre um significante sem se prestar a todos os sentidos. No
entanto, o sujeito pode ocupar diversos lugares a medida que se coloca sob um ou outro
significante (LACAN, 1964/1990; MARCOLINO-GALLI, 2013).

Em meio a esse processo ha, portanto, producdo de subjetividade. Muitas vezes,
subjetividade é entendida como se fosse o proprio psiquismo, formado pelos sistemas
consciente e inconsciente, mediante os quais o0 individuo, governado por sua
consciéncia, € capaz de delimitar seu espaco na relagdo com o outro ao colocar-se como
uma estrutura unificada. Mas essa posicdo reduz a nocao de inconsciente a um estado,
como se fosse uma parcela temporaria de desconhecimento da consciéncia. Falar de
clivagem da subjetividade nos permite melhor compreensdo do que seja a subjetividade
e como é possivel que haja uma producao subjetiva (LACAN, 1964/1990).

Com relacdo a isso, Garcia-Roza (2009) destaca as consideracdes freudianas de
gue o inconsciente é um sistema psiquico com leis proprias e diferenciado da
consciéncia, por isso se trata de uma subjetividade clivada, cindida em dois modos
diversos de funcionar — consciente e inconsciente. No entanto, para Freud, é o
inconsciente que constitui a subjetividade e ndo representa somente aquilo que ndo pode
ser acessado pela consciéncia. Em outras palavras, tratar de subjetividade é tratar de
uma constituicdo do eu cindida e essencialmente governada por processos monitorados
pelo inconsciente.

Vale ainda destacar que na relacdo entre sujeito e Outro, uma falta cobre a outra,
criando uma relacdo dialética dos objetos do desejo, em que o desejo do sujeito faz
juncdo com o desejo do Outro, processos essencialmente de ordem inconsciente. Essa

nocdo é fundamental para o fazer desta pesquisa, conforme veremos adiante.

2.2 VELHICE E PSICANALISE

O protagonista de Gabriel Garcia Marquez em Memdria de minhas putas tristes

relata:

N&o resisti mais. Ela sentiu, viu meus olhos imidos de lagrimas, e s6 entdo
deve ter descoberto que eu ja nao era o que fui e sustentei seu olhar com uma
coragem da qual nunca me achei capaz... E que estou ficando velho, disse a
ela. Ja ficamos, suspirou ela. Acontece que a gente ndo sente por dentro,
mas de fora todo mundo vé [destaque meu] (MARQUEZ, 2005, p. 109).
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O personagem, no auge de seu aniversario de 90 anos, ndo se sente velho, mas
todos ja Ihe atribuiram a velhice ao se depararem com o que veem ao olhar para ele: do
ponto de vista organico, a idade e o corpo velho; do ponto de vista psiquico, as
vivéncias de alguém que chegou aos 90 anos. E do velho e da velhice conforme é
sentida pelo personagem que quero falar, de uma velhice que ndo se atrela a idade
cronoldgica, mas sob o ponto de vista subjetivo.

Antes de mais nada, cabe diferenciar velho de velhice e também fazer um
apontamento sobre o envelhecimento, em Psicanalise. Sobre o envelhecimento, € um
termo emprestado da biologia que tem por objetivo caracterizar o processo de desgaste
do corpo e da energia vital dos seres vivos ao longo do tempo. Seria, portanto, um
processo cronolégico pelo qual nos tornamos mais velhos, sem qualquer
representatividade do ponto de vista do inconsciente. Sozinha, esta definicdo é
demasiado simplista, pois ndo abarca qualquer singularidade nas vivéncias, a0 mesmo
tempo em que esse processo esta longe de ser linear e universal. Da mesma forma, a
partir da Psicanalise, e por consideramos 0 inconsciente atemporal, ndo faz sentido
atribuir a ideia de envelhecimento ao eu do sujeito, mas apenas a Seu COrpo, 0 que
tampouco acontece de forma Unica e padronizada, uma vez que experienciamos distintas
situagdes ao longo de nossa vida e elas dizem sobre esse corpo que envelhece.

Posso ilustrar essa passagem novamente com 0 personagem de Marquez que,
vislumbrando fotografias, tem a consciéncia de que o real do corpo que envelhece ndo é

compativel com o que se sente com o suceder do tempo.

No vestibulo, como vice-reis mortos, estavam os retratos a 6leo dos trés
diretores vitalicios e as fotografias dos visitantes ilustres. A enorme sala
principal estava presidida pela fotografia gigantesca da redacdo atual, feita na
tarde do meu aniversario. N&o consegui evitar a compara¢do mental com
outra, dos meus trinta anos, e uma vez mais comprovei com horror que se
envelhece mais e pior nos retratos que na realidade [grifo meu]
(MARQUEZ, 2005, p. 95-6).

E sempre no olhar do outro que o velho se vé e essa nocdo temporal de
envelhecimento embasa as praticas realizadas com pessoas idosas, assim como com
pessoas que vivenciam qualquer outro periodo da vida, definindo também quem € o
bebé, a crianga, o adolescente e 0 adulto. Ou seja, retrata como 0s outros, do ponto de

vista do imaginario, veem o velho na sociedade. Isso diz de uma forma de reconhecer o
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outro pelo espelho, identificar quem € o outro pelas marcas que o tempo produz e
escreve em seu corpo.

H4, portanto, processos bioldgicos e subjetivos envolvidos, os quais provocam
diversas modificacfes nesse corpo que muda e que € visto e nomeado pelo outro. Na
velhice, considerada a Gltima etapa da vida humana, aquela que antecede a morte
organica, podemos ter contato com marcas muito visiveis e bem definidas. Nesse
sentido, a velhice possui representagdes muito peculiares quando vista pelo olhar do
outro, mas também quando o sujeito é questionado a falar sobre o que vé acerca de si
mesmao. Por convencao, muito mais ligada a aspectos juridicos, de legalidade, o Estatuto
do Idoso (2004) demarcou o idoso, eufemismo para a palavra velho, como aquela
pessoa que tem 60 anos ou mais. Em contrapartida, € comum pensarmos que 0 idoso
seja aquele que vive a velhice, periodo em que a pessoa comeca a demandar cuidados
especificos por apresentar mais fortemente sintomas ligados a perdas, incapacidades e
doengas. Isso é tdo disseminado no imaginario de nossa sociedade que € dificil pensar
em aspectos positivos da velhice.

Considerados esses trés conceitos e suas diferenciacOes, gostaria de ressaltar
mais um aspecto de velhice e velho, conforme ¢é abordado por ciéncias de cunho mais
positivista, antes de aborda-los pela via da Psicanalise.

O velho, em geral, é pensado a partir da categoria social: na sociedade ocidental,
se antes o velho era visto como um sabio, detentor da cultura e do conhecimento de seu
povo, hoje € socialmente identificado sob a ética das limitacGes corporais € mentais, das
doencas e suas comorbidades, da dependéncia fisica e financeira, do declinio das
atividades sociais, profissionais e da libido. Nesse viés, ndo ha outra forma de encarar a
velhice se ndo pelo caminho da rejeicdo (MUCIDA, 2004, 2009).

Nossa sociedade presencia a expansao significativa da categoria “idoso” na
populacdo mundial, a0 mesmo tempo em que rejeita sua presenca. Logo, e ndo € a toa,
que tantas vezes o velho introjeta tais sentimentos e assume uma posi¢ao de
inferioridade no contexto social; papel que muitas vezes ndo se comprova, dado 0s
varios exemplos de idosos que chegam a longevidade mantendo-se independentes e
participantes da vida social, como é o caso do personagem da obra de Marquez (2005).
O velho que de alguma forma se destaca é considerado como o que foge a regra.

Como exemplo, o personagem surpreende a todos quando vai comprar uma

bicicleta a sua jovem amada e expressa o0 que ha de vida em si.

29



Quando fui comprar a bicicleta ndo consegui resistir a tentacdo de
experimenta-la e dei algumas voltas a esmo na rampa da loja. Ao vendedor
que me perguntou a minha idade respondi com a graca da velhice: vou fazer
noventa e um. O empregado disse exatamente 0 que eu queria ouvir: pois
parece vinte a menos. Eu mesmo ndo entendia como havia conservado
aquela pratica do colégio, e me senti sufocado por um gozo radiante
[grifo meu]. Comecei a cantar. (...) As pessoas me olhavam, divertidas, e
gritavam para mim, me incitavam a participar na Volta da Coldmbia em
cadeira de rodas. Eu lhes fazia com a mdo uma saudagdo de navegante feliz
sem interromper a cangdo. Naquela semana, em homenagem a dezembro,
escrevi outra cronica atrevida: Como ser feliz anos noventa anos em uma
bicicleta [grifo do autor] (MARQUEZ, 2005, p. 81).

No entanto, viver 0s setenta, oitenta e noventa anos ou mais com autonomia e
independéncia ndo € a realidade de todos e a grande quantidade de instituicbes de
cuidados permanentes destinadas a essa populacdo corroboram com a afirmacdo ao
encarnarem o papel de “depdsito” e de espera pelo fim da vida.

Nesse sentido, Mucida (2004) da destaque & vivéncia do desamparo por parte
dos idosos, ja que o contexto capitalista enfatiza a l16gica de mercado e o velho torna-se
o0 ultrapassado: ndo ha espaco para ele diante do boom das inovac6es e da valorizacdo
da juventude. Resta-nos, entdo, a dificil pergunta: afinal, que lugar o velho ocupa? Aqui
também podemos nos questionar acerca da subjetividade. Quando falamos nela,
estamos sempre apontando para uma certa subjetividade, atrelada a sua época, e que da
lugar a um certo velho, o velho do século XXI.

Ao resgatar o papel da Psicanalise, percebo sua importancia no que diz respeito
a velhice e ao idoso, atentando ao fato de que falo de um sujeito do inconsciente, para o
qual a temporalidade cronolégica ndo existe. Psicanalise com idosos seria, entdo, tratar
de um sujeito que vive um periodo da vida que é, em geral, bastante desinvestido, por si
e pelos outros. Mais de um século passou-se desde as primeiras orientacGes de Freud
(1898/1976) quanto a ndo aplicabilidade da Psicanalise com idosos. De |4 para ca muito
foi construido e, embora sejam preservadas algumas limitacbes, ndo € possivel
continuar ndo dando atencdo aos velhos, hoje parcela significativa da populacdo
mundial.

Quando Freud (1915/1974) aborda o inconsciente em sua obra de mesmo nome,
destaca a atemporalidade dos processos inconscientes e que esses podem ser
vivenciados e apreendidos por meio da linguagem. Além disso, a linguagem ¢ a via para
0S processos inconscientes que nos direcionam para outro tempo, o qual ndo diz sobre a

ordem cronoldgica da existéncia, mas sobre algo que ndo envelhece com o passar dos
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dias, que ndo sofre os mesmos efeitos que aqueles fisicos e visiveis, portanto de facil
acesso, infringidos no corpo fisico. De forma mais ampla, isso quer dizer que se um
adulto jovem ou um idoso busca por atendimento, ndo ha qualquer distingdo do ponto
de vista do inconsciente. Messy® (1993) chega a definir o tratamento psicanalitico como
um “encontro peculiar de inconscientes, qualquer que seja a idade do paciente... ou do
psicanalista; somente estdo em jogo seus desejos. Na circulacdo da libido ndo ha jovem
nem velho, o desejo ndo tem idade” (ibidem, p. 8). E também por esse caminho que
olho para o velho.

Em sua tese, Messy (1993) anuncia que “a pessoa idosa ndo existe”,
considerando que ndo é possivel abordar o “idoso” enquanto categoria individual, uma
vez que a velhice é um estado. Crendo nisso, s6 é possivel falar de idoso enquanto
categoria social — € sempre um lugar ocupado por um certo sujeito no olhar do outro, da
familia, dos mais jovens. Enfim, s se pode ser velho a partir do olhar da coletividade.

O autor traz a velhice do ponto de vista da percepgéo: pelo espelho, o sujeito se
vé envelhecendo fisicamente e ao se dar conta disto nada pode esperar além da
aproximacdo da morte, que anteriormente ja fora discutida com Freud (1915/1974). Ao
buscar sentidos para a velhice, inconscientemente percebemos que estamos convictos de
nossa imortalidade e, em se tratando da atemporalidade do inconsciente, a morte nao
possui representacdo. Por fim, aponto que para o inconsciente, o velho é sempre o outro.
Se envelhecer s6 diz respeito ao velho, nos localizamos fora das ameacas do tempo.
Logo, do ponto de vista do imaginario, somos inalcancaveis pela morte.

Na continuidade de sua tese Messy (1993) ndo deixa de falar sobre o
envelhecimento em termos de perdas e aquisi¢des, no entanto indo muito além do
sentido bioldgico desses termos, que opto por ndo adentrar dada a especificidade de
minha pesquisa. Em termos de aquisicdes, envelhecer estd muitas vezes ligado a
maturidade e & acumulagdo da sabedoria adquirida com o tempo. Para exemplificar com
0 personagem de Marquez (2005, p. 75) “quando meus gostos musicais entraram em
crise me descobri atrasado e velho, e abri meu coragido as delicias do acaso”. Ja as
perdas sdo essencialmente de carater pejorativo, sobre aquilo que se perde com o tempo.

Em Psicanalise, podemos falar de dois processos, continuamente presentes na existéncia

*Messy é pioneiro ao abordar a velhice e a deméncia sob a 6tica da Psicanalise, sendo que aps seu
trabalho em “A pessoa idoso ndo existe” na década de 1990, a literatura sobre o tema ¢ fortemente
influenciada por seu olhar.
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humana, uma ligada a construcdo e a assimilacdo; e outra destrutiva, desassimilativa
(FREUD, 1920/1975). Neste mesmo sentido se orientam 0s movimentos pulsionais,
pulsdo de vida por um lado, e pulsédo de morte por outro.

Com foco no envelhecimento enquanto aquisicdo, Messy (1993) aponta para as
contribuicdes da Psicanalise com relacdo a um investimento da dimenséo imaginéria do
ego: 0 sujeito investe em objetos significativos e, assim, a no¢do de aquisicao € fruto da
relagdo narcisica do eu com o objeto. “Sem o sabermos, moldamo-nos a imagem de um
outro, por quem nutrimos afetos de qualquer natureza” (ibidem, p.14). J4, em se
tratando do envelhecimento enquanto perda, o autor se refere a perda dos supracitados
objetos investidos. Ou seja, tanto as perdas quanto as aquisicdes estdo presentes ao
longo de toda a vida do sujeito, por isso tratam-se de processos inerentes ao
envelhecimento, que todos vivemos desde o nascimento, e ndo a velhice em si. N&o
deixo, porém, de reconhecer que a intensidade das perdas aumente com o avancar da
idade.

Todas as perdas vividas ao longo da existéncia de um sujeito indicam marcas
que estruturam o seu eu: a perda dos dentes de leite, na crianca € 0 avanco para a
adolescéncia. A perda da virgindade, no jovem, é um marco que o aproxima da idade
adulta. Quanto ao adulto, a menopausa nas mulheres, a aposentadoria e a perda de
pessoas proximas com a mesma idade cronologica (MESSY, 1993). Marquez
exemplifica com maestria como o velho percebe seu acimulo de perdas ao longo de

uma vida.

O veneno mortal estava em uma foto panordmica dos funcionérios, feita no
XXV aniversério da fundacdo do jornal, e na qual estavam assinalados com
uma cruzinha sobre a cabe¢a os que iam morrendo. Eu era o terceiro da
direita, com o chapéu de palha, a gravata de lago grande com uma pérola no
prendedor, o primeiro bigode de coronel de guarda civil que tive até os
quarenta anos, e 0s éculos metalicos de seminarista que me fizeram falta
depois de meio século. Havia visto aquela foto dependurada durante anos em
diferentes escritorios, mas s6 entdo fui sensivel a sua mensagem: dos
guarenta e oito empregados originais s6 quatro estavamos vivos [grifo
meu] (MARQUEZ, 2005, p. 56-7).

Todas esses sdo momentos da vida significativos para o sujeito e, mais
especificamente a aposentadoria — e acrescentaria ai a percepcdo da morte de pessoas
com as quais conviveu ao longo da vida — sdo inscri¢es da sociedade no sujeito que
envelhece (MESSY, 1993).
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Quanto a aposentadoria, Marquez também a aborda em sua ficcdo. Em
continuidade a narrativa do retrato com as cruzinhas sobre as cabecas, o diretor do
jornal lhe elogia por uma cronica bem escrita sobre a velhice: “quem pds as cruzinhas
ndo fui eu, disse. Acho que sdo de muito mau gosto. (...) Se antecipou a tudo: estou
falando da sua demissdo. Mal consegui dizer: ¢ uma vida inteira. (...) Nao tinha sentido
termina-la com uma decisdo que mais parecia uma morte civil” [grifo meu] (2005, p.
57). Este fragmento da obra pode ser também um bom exemplo para esclarecer o que
seria a nocao de morte simbolica, ja abordada, para Lacan (1959-1960/2008).

A aposentadoria, decorréncia da velhice para o personagem, tem relacdo com o
ego. Essas realidades se manifestam no plano psiquico caracterizando a ruptura de um

vinculo como um vécuo no ego do sujeito, vivido de forma dolorosa (MESSY, 1993).

Quando pensamos amar uma pessoa, Nosso ego investe nela uma imagem que
0 constitui. Quando a pessoa desaparece ou morre, a relacdo do ego com o
objeto é marcada pelo luto, sendo vivida pelo sujeito como a perda. A libido
investida no objeto se retira. A dor é uma decorréncia da volta da imagem
investida, e, aspecto capital, essa imagem fica desprovida de suporte da
realidade do outro. Digo do outro, mas bem que poderia dizer do objeto. N&o
se trata do outro na sua inteireza, mas da perda desta parte do outro que
constituia um aspecto do meu ego (MESSY, 1993, p. 15).

Embora o fragmento acima tenha utilizado como exemplo o investimento em
uma pessoa, podemos dizer 0 mesmo sobre um emprego, um bem material ou mesmo
uma crenca que seja perdida. Ou seja, ao perder seus objetos, 0 ego perde também seus
suportes e, assim, Messy (1993) conceitua o que considera a entrada na velhice: o
momento em que o sujeito ndo consegue mais manter um nivel minimo de equilibrio
entre as perdas e aquisicdes. E certo que ao longo da vida sofremos inimeras perdas, da
mesma forma com que é esperado que busquemos outros objetos para substituir aqueles
que foram perdidos. Cabe ao ego, portanto, administrar esses processos. Quando tal
administragdo ndo é possivel, considera o autor, e h4 uma ruptura no equilibrio entre
perdas e aquisicdes, 0 sujeito entra na velhice. Em geral, essa ruptura tem relacdo
também com perdas anteriores e cruciais para desembocar em um sofrimento dificil de
lidar.

Todos esses acontecimentos contribuem para um desinvestimento libidinal. O
velho é desinvestido socialmente e se veste com o figurino da inutilidade. Ao deparar-se

com o corpo fragmentado, nega o processo de luto e enfraquece seu eu ideal, definido
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por Freud (1914/2003, p. 91) como aquilo que o sujeito imagina que o eu “deveria ser”.
A imagem constituinte do eu ideal seria fruto da busca constante do sujeito por
recuperar uma satisfacdo desfrutada na perfeicdo narcisista da infancia. E algo de que o
sujeito ndo abre mao mesmo quando se afasta da vivéncia do narcisismo primario, o que
se espera que aconteca, para entdo haver a recuperacdo do estado narcisico no qual o eu
foi 0 seu préprio ideal.

Se 0 eu ndo é mais 0 seu prdprio ideal, sentimentos negativos emergem na
vivéncia da feiura de ser velho: as rugas, as olheiras, a pele flacida, os cabelos brancos.
Os espelhos sdo evitados e o sujeito € desinvestido. Com a queda do eu ideal, emerge o
eu feiura, evidéncia da queda do ideal e um reviver os fantasmas do passado com
relacdo ao estadio do espelho, o retorno do corpo fragmentado. Como 0 sujeito nao é
mais a crianca antiga e ndo ha a mae para sustenta-lo, s resta ao velho se prender nas
boas lembrancas do passado (MESSY, 1993), o que justifica a fixagdo em um discurso
voltado para o passado, comum na fala de idosos (MUCIDA, 2009).

Quanto ao estadio do espelho, Lacan (1966/1998) o compreende como um
modelo que atravessa toda a vida do sujeito. O estadio do espelho representa a relacao
libidinal do sujeito com sua imagem corporal, iniciada quando ainda é um bebé, pouco
consciente de si. Porém, mesmo muito pequeno, por volta dos seis meses, 0 bebé ja da
indicios de reconhecer sua imagem refletida no espelho, que passa de uma relacdo da
ordem do real, daquilo que ndo pode ser simbolizado, até a compreensdo do eu como
imagem, chamada de imagem especular. Isso tem total relacdo com os trés registros,
real, simbolico e imaginario, que abordarei posteriormente. Neste momento, porém,
quero destacar que Lacan desenvolveu a metafora do espelho para representar a relagao
da crianca com a realidade ao seu redor, “uma identificacdo, no sentido pleno que a
analise atribui a esse termo, ou seja, a transformacdo produzida no sujeito quando ele
assume uma imagem” (ibidem, p. 97).

Para que a crianca reconheca que estd em relagdo com outros, primeiro ela
precisa compreender que a imagem que vé é ela, a0 mesmo tempo em que ndo €
somente ela, uma vez que o eu se encontra alienado ao outro (0 semelhante, a
identificacdo) e também ao Outro (pois a crianga, para constituir-se sujeito, precisa estar
imersa na Linguagem, na Cultura e no Simbdlico). Dessa forma, falar de sujeito, com
Lacan, ¢ falar de um eu assujeitado, que se constréi na relagdo com outros e o Outro,

assujeitado pelo préprio desejo (LACAN,1966/1998).
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Assujeitar-se ¢ fundamental para a constituicdo do eu. E assim que a crianca
passa da imagem fragmentada do corpo para um eu que esta longe de ser total, embora
possa ser estruturado. Conforme Lacan (1966/1998, p. 101), “esse momento em que se
conclui o estadio do espelho inaugura, pela identificacdo com a imago do semelhante e
pelo drama do ciume primordial, (...) a dialética que desde entdo liga o eu a situacdes
socialmente elaboradas”, passando de um eu especular, para um eu social.

N&o perdendo a metafora do espelho lacaniana de vista, falo do estadio do
espelho quebrado, na velhice, representada pela fragmentacdo do corpo, 0 momento em
que o sujeito se depara com a ameaca de extincdo da espécie, a perda da identificacdo
com o outro/Outro, que Freud denominou como uma angustia de castracdo (MESSY,
1993; MUCIDA, 2004).

A angustia, conforme Freud (1926/1996) descreveu em Inibi¢bes, sintomas e
angustia, se trata de uma angustia sentida frente a castracdo iminente. Suas origens
estdo no complexo de Edipo quando, na infancia, o0 menino sente 0 medo de ser
castigado pelo pai ao sentir de forma mais intensa desejo pela mée. A angustia parte
deste sentimento de ser punido severamente, portanto um perigo que impde um limite e
leva 0 menino a recalcar o que sente pela mée, assim como o0dio que sente pelo pai. Eis
a demarcagéo do declinio do Complexo de Edipo. Ou seja, a angUstia produz o recalque
do que ndo é suportado de ser vivido. A partir dai, Freud aponta que todo adulto que
sofre de uma fobia, sofre na verdade de uma fobia infantil que se relaciona com a
angUstia de castracdo primeira, relatada no Complexo de Edipo.

No caso do velho, com a vivéncia do estddio do espelho quebrado, ha uma
antecipagdo da morte em sua imagem no espelho ou na imagem de um outro, entendido
como mais velho do que si. A angustia sentida frente ao corpo fragmentado, que o velho
quer destruir de alguma forma, € uma angustia de morte. Messy atenta para a
possibilidade de surgir uma nova perda de um objeto investido neste periodo, “cujo luto
ja ndo é mais possivel fazer e que vai transformar o adoecimento em trauma originario,
nao simbolizado” (MESSY, 1993, p. 46). Pode ser a perda de um animal de estimacao,
um roubo, uma doenca corporal, e que por consequéncia precipitara a pessoa na velhice.
“O estado de velhice se caracteriza por uma depressao, pelo curvar-se sobre si mesmo,
pelo desinvestimento no mundo externo” (ibidem, p. 47).

Como consequéncia, sdo crescentes os indices de suicidios na velhice,
principalmente entre aqueles que sentem “ndo fazer mais falta”. Se ndo ha uma falta,
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que e sempre constituinte, ndo ha sentido na existéncia. Com relagéo a isso, uma revisdo
de literatura quali e quantitativa recente, desenvolvida por Minayo e Cavalcante (2015),
levantam os principais fatores que estariam relacionados com tentativas de suicidio em
idosos. Os mais comuns sdo doencas graves e degenerativas, dependéncia fisica,
transtornos mentais e depressdo severa. Dentre esses, a depressdo &€ o fator mais
relevante e se encontra ligada principalmente a perdas, abandono, soliddo e conflitos
familiares. Isso demonstra que o avango da idade ndo tem sido vivido de forma
favoravel.

Mucida (2004) também trata das perdas na velhice. Ela aponta que a velhice é o
periodo da vida que nos escancara o real da castragdo, pois nossa cultura liga o velho a
improdutividade e a morte. N&o raro, ouvimos falar de doencas atreladas a velhice como
o “mal da idade”.

Cabe aqui uma explicacdo sobre o n6 borromeano e as trés instancias que
compdem o aparelho psiquico, o registro Real-Simbdlico-Imaginario, ou R-S-1, para
que possamos aprofundar a discussdo em torno da velhice enquanto a impossibilidade
de ser, logo algo que compete ao campo do Real. No Seminario XX, Mais ainda Lacan
(1972-1973/1985) apresenta 0 nd borromeano, formado por trés circulos entrelacados e
que juntos formam um nd. Cada um desses circulos corresponde a uma instancia
psiquica, portanto todas interligadas, e o corte de uma delas deixaria todas soltas.

Quanto aos trés circulos, um deles representa o Real, outro o Simbdlico e o
terceiro, o Imaginario. No cerne dos elementos encontra-se a Linguagem, por sua
presenca ou falta, pela interacdo com o Outro e reconhecimento das Leis sociais. O Real
estaria num plano anterior a linguagem, referindo-se aquilo que ndo pode ser dito, que
ndo pode ser nomeado, o inalcancavel. A partir do momento em que se é possivel falar
sobre algo, entramos no plano do Simbdlico. Conforme Lacan (2005, p. 15), “falar ja ¢
introduzir-se no objeto da experiéncia analitica”, momento da simboliza¢do, por meio
da qual a experiéncia singular de cada sujeito pode ser transmitida ao outro através da
interacdo. O Imaginario, por sua vez, refere-se ao objeto para além do simbolo,
abrangendo assim o plano da fantasia, aquilo que ja tem “seu proprio valor de imagem
para um outro sujeito” (ibidem, p. 20), o que denota a singularidade das relagdes inter e
intrapessoais, com o Outro.

Dada a impossibilidade do sujeito considerar a morte, a velhice enquanto

experiéncia se encontra no campo do Real, daquilo que ndo pode ser dito, visto e nem
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sentido pelo sujeito — a0 menos ndo no que diz respeito a sua propria velhice. No
entanto, atrelar morte a velhice é pratica comum por conta de um discurso que se
propaga no ambito social. Ela compete ao Imaginario, sem nunca chegar ao plano do
Simbolico. Nao pode ser simbolizada sem que haja a morte do ego, pois se 0
inconsciente ndo envelhece nem morre, 0 eu o faz e 0 que compde esse processo se faz
marcado pelo sofrimento, tornando a velhice algo do intolerdvel, um n&o-lugar
concretizado pelo sentimento de ndo-pertencimento (LACAN, 2005).

Retomando Messy (1993), a velhice guarda em si “a ideia de uma morte de

nada. Quando ela surge, porém, torna-se uma morte por velhice” (ibidem, p. 35).

Através do medo de envelhecer ndo estard, acaso, 0 medo da morte que assim
se exprime, ou falando de outro modo: o temor de perder a vida, como
tivemos que perder o seio ou a placenta? Mas essa perda é impossivel,
impensavel em demasia, exceto se anteciparmos o ganho de outra vida,
celeste ou reencarnada, através da fé num ideal religioso. Talvez ndo seja a
prépria morte que cause medo, mas a ideia que temos dela (MESSY, 1993, p.
36).

E tais ideias, como se constroem e se disseminam? Seria a velhice ainda mais
complexa quando vivida em instituicdes, dadas as complexidades das proprias

instituicOes para idosos? Estes, e outros, sao temas a serem discutidos.

2.3 INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS

Antes de aprofundarmos na tematica das instituicbes para idosos, opto por
apresentar o conceito e a funcdo das instituicdes em geral. Conforme Lebrun (2009, p.
13), instituigdes dizem respeito ao “conjunto de formas ou estruturas fundamentais de
organizagao social, como sdo estabelecidas pelas leis ou pelos costumes”. No entanto,
instituicdo, no singular, seria um conjunto de estruturas organizadas que dizem respeito
a cada setor social especifico, portanto, a Educacdo, a Cultura, o Poder Juridico, etc.
Mas, a instituicdo também poder ser aquilo que acolhe o que esta instituido em dado
lugar, como € a escola que atende ao que € instituido pela Educacdo, ou o presidio que
acolhe as normas instituidas pelo sistema Juridico. E bastante comum localizar a
instituicdo como entidade fisica, um espaco concreto, um predio, e quando pensamos na
instituicdo por esta via, ela € o que estabelece as normas ao mesmo tempo em que

acolhe aquilo que se torna instituido. E por isso que podemos falar em instituicdes para
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menores infratores, instituicbes de orféos, instituicdes de salde mental e instituicbes
para idosos.

Quanto a sua origem, a palavra instituicdo prevé o uso e o sentido comumente
atribuido a ela. Instituicdo vem do latim institutio, forma nominal do verbo instituere,
que significa instrucdo, ordem, arrumacdo. Em sintese, a instituicdo pode ser
compreendida como um espacgo fisico construido a partir de convencGes sociais de
normas instituidas e que dao origem a novas normas. Lebrun (2009) aponta como outro
traco importante da instituicdo a nocdo temporal de que um evento esta acontecendo

pela primeira vez e em seguida entrando em uma hierarquia.

E o fato de inaugurar que da ao primeiro, ao mais velho, ao umbilical, seu
estatuto especifico. De imediato, entendemos a nogdo de comeco, e, portanto,
de comando, e é o que veicula a instituicdo logo que ela é instaurada. (...) O
préprio termo instituicdo acarreta em si mesmo a nocdo de disparidade
implicita nos lugares via a temporalidade que ele inclui: uma primeira vez e
depois... todas as outras. E, alids, se entendemos na instituicdo a coisa
instituida, esta ndo pode se desvencilhar do processo instituinte que a
instaurou (LEBRUN, 2009, p. 14).

Ou seja, a instituicdo prevé uma sequéncia de instituices de normas e, ao
mesmo tempo, abre espago para que outras normas sejam instituidas apos cada uma das
normas anteriores. O fato marcante é que a instituicdo se constroi pela prevaléncia de
um plano sobre os outros.

Para além dos espacos fisicos instituidos, instituem-se também normas e
relagbes. A proépria interacdo sO se torna instituinte se primariamente tiver sido
instituida (De Munck apud LEBRUN, 2009, p. 23). Essa ideia é de fundamental
importancia ao considerar a questdo do idoso institucionalizado, principalmente em se
tratando da formacéo de lacos na velhice e com relacdo a vida institucional. Instituir faz
parte da estruturacdo do aparelho psiquico. Ndo é possivel vivificar tal processo sem
que de alguma forma haja opressdo. Conforme Lebrun (2009, p. 26) “as organizacdes de
poder estabilizam, ordenam, regulam, e por isso ndo vinculam nunca os individuos, seus
desejos, seus interesses sem, a0 mesmo tempo, oprimi-los”. A questdo é que forma de
opressao é essa e como permitir que aliene o sujeito sem, no entanto, sufoca-lo.

A instituicdo possui, ainda, um carater de tradicdo, apontando para a valorizagédo
do tempo, no qual o hoje € legitimado pelo tempo de ontem. Neste sentido, para Lebrun

(2009), a instituicdlo € uma base j& construida que se encontra em constante
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modificagdo. “A institui¢do que existia anteriormente constituia espontaneamente a base
sobre a qual se podia reconstruir uma outra” institui¢do (LEBRUN, 2009, p. 19). Ainda,
para o autor, a crise que se fala estar sendo vivida pelas instituicdes € uma crise que
confunde a instituicdo com os estabelecimentos, estes definidos como locais em que
nada se pode modificar, onde as normas sdo cristalizadas pela tradicdo e, portanto, ndo
capazes se serem instituidos.

Nas instituicdes ha um papel a ser observado e exercido pelo psicanalista, o de
estabelecer o questionamento de certas normas que sdo estabelecidas e que, de forma
autoritaria e repressiva, ndo permitem que o sujeito expresse qualguer tipo de posicédo de
seu desejo. Considerando isso, também é preciso admitir que, atualmente, a institui¢do
ndo se submete mais a tradicdo estrita e precisa ser constantemente reescrita para
alcancar o desejo do outro. Para exemplificar, o autor aponta para o direito que falha se
ndo se submeter a evolugdo dos costumes do grupo em que se insere. Em outras
palavras, ndo se trata mais tanto de evitar que instituicGes se tornem estabelecimentos,
ou de transformar estabelecimentos em instituicbes, mas de permitir que grupos se
tornem institui¢Oes, 0s quais vao para além de um simples agrupamento, mas compdem
uma rede de relagcdes complexas e intensas, essenciais para garantir a vida do sujeito do
desejo (LEBRUN, 2009).

No que diz respeito especificamente as ILPIs, trago algumas consideracoes
quanto a realidade brasileira. As ILPIs, conforme ja descritas anteriormente, sdo
“institui¢des governamentais ou ndo governamentais, de carater residencial, destinada a
ser domicilio coletivo de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, com ou sem
suporte familiar, em condicdo de liberdade e dignidade e cidadania” (ANVISA, 2005,
online). No Brasil sdo encontradas inumeras diversificagdes destas instituicoes,
orientadas em varias modalidades e qualidades de atendimento, publicas e privadas e
que atendem tanto idosos independentes, em situacdo de caréncia de renda e/ou de
familia, quanto aqueles com dificuldades para o desempenho das atividades diarias e
que, portanto, necessitam de cuidados prolongados. O objetivo comum € sempre o de
proporcionar servigos de salde e assisténcia as pessoas com idade acima de 60 anos.

O Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA) publicou em 2011, embora
tenham sido coletados em 2005, dados que apontam para a existéncia de 3.548 ILPIs no
territorio brasileiro. Deste total, 65,2% sé&o filantropicas, ou seja, sdo entidades que
embora particulares, se mantém essencialmente a partir de doagGes e convénios com
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empresas privadas e a comunidade civil. Estima-se que, nas 3.294 instituicdes que
responderam & pesquisa haja 109.447 leitos, dos quais 91,6% estdo ocupados. De toda
forma, menos de 1% da populacdo idosa ocupa leitos de ILPIs (aproximadamente 84
mil idosos). Destes, a maioria sd&o mulheres (57,3%). Atentamos ainda, que o0
crescimento do numero de ILPIs no Brasil é alarmante: de 1940 a 2009 surgiram 2.897
novas instituicdes. Somente entre os anos 2000 e 2009 foram 90 (CAMARANGO;
KANSO, 2010; IPEA, 2011).

A discussdo do relatorio aborda que a faixa populacional que mais cresceu no
Censo Brasileiro ¢ justamente a populagdo considerada “muito idosa”, de pessoas com
80 anos ou mais. As motivacdes para a busca pelas ILPIs estariam no fato de que muitos
chegam a velhice com poucas condic¢Bes financeiras e sem moradia. Ha& mais idosos
independentes abrigados em instituicGes publicas e/ou filantrépicas do que em
instituicbes privadas ou com fins lucrativos. Também, € mais comum encontrarmos
idosos dependentes, fisica e mentalmente, em instituicbes pagas, ja que quando esta
bem de saude a tendéncia deste idoso que possui boas condicfes financeiras é de que
continue vivendo com sua familia ou sozinho, ao invés de em uma instituicdo
(CAMARANO; KANSO, 2010; IPEA, 2011).

Ainda, destaco a entrevista concedida por Ana Amélia Camarano (2011),
economista especializada em envelhecimento populacional, ao IPEA. A pesquisadora
apontou para a necessidade de uma postura mais efetiva do Estado na criacdo de
mecanismos de protecdo ao idoso, uma vez que a capacidade das familias
responsabilizarem-se por eles tém sido decrescente, em contraste com o0 aumento do
namero de idosos, que é crescente. Isto se deve a diminuicdo do nimero de filhos e a
saida da mulher, historicamente quem exerce o papel de cuidadora, para trabalhar fora
de casa. A tendéncia é de que a oferta de cuidadores familiares diminua ainda mais nos
proximos anos: “hoje, as pessoas trabalham e estudam mais que no passado. E essas
pessoas nao dispdem de tempo para cuidar dos idosos que precisam de cuidados diarios
e especificos” (CAMARANO, 2011, s/p.). No entanto, ndo ¢ porque o idoso estd em
uma instituicdo que ele nao precisa mais dos cuidados familiares. Ao contrario, “o idoso
deve e precisa manter relagbes com a familia quando estd em um asilo” (idem). Este é
um ponto importante para pensar nas duas mortes apresentadas por Lacan (1959-
1960/2008) por meio da Antigona.
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Considerado isto, reconhecemos que o Estado promulgou uma Lei, que dispde
sobre a organizacdo da Assisténcia Social (BRASIL, 2011). Em seu Artigo 2° ela traz a
garantia de direito ao idoso e a pessoa portadora de deficiéncia, que ndo é capaz de se
manter economicamente sozinha, de receber um beneficio equivalente ao valor do
salario minimo. Ainda assim, minha experiéncia indica que ha muitos idosos com boas
condices fisicas e emocionais e méas condigdes financeiras, ocupando leitos de ILPIs,
portanto ndo se utilizando deste beneficio. Parte consideravel deles ocupa leitos de
instituicbes publicas e/ou filantropicas e sdo idosos independentes (CAMARANO;
KANSO, 2010; IPEA, 2011).

Nesse cenario, a maioria das instituicdes precisam de parcerias com prefeituras e
empresas privadas para se manter, além de auxilio da familia dos internos, de suas
aposentadorias e de doagdes da sociedade civil. Sob tais condi¢des muitas ILPIs passam
por necessidades econbmicas e vivem a beira da impossibilidade de continuarem com as
portas abertas (CAMARANO; KANSO, 2010). Além disto, muitos idosos encontram-se
abandonados nas instituigdes, sem contato com familiares ou amigos, o que denota que
haja a vivéncia de um grande empobrecimento nas ILPIs publicas e/ou filantropicas
brasileiras, o qual diz sobre diversas ordens, para além da financeira. Inclui-se ai o

empobrecimento de lacos sociais e afetivos.

2.4 INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS E
FORMAGCAO DE LACOS SOCIAIS E AFETIVOS

Conforme ja discorri, 0s processos de instituicdo exigem a existéncia de um
estatuto vigente consensual, uma vez que a garantia da coesdo institucional se da pelo
cumprimento de normas de conduta e arranjos administrativos, como horarios e
regulamentos para entrada, saida e visitas. Essas normas sdo eficientemente repetidas,
pois fazem parte da rotina habitual sem que internos e funcionérios se questionem a
respeito delas. Ou seja, muitas vezes ndo ha uma documentacdo clara estipulando-as,
mas todos obedecem a normas socialmente reconhecidas. Isto pdde ser verificado de
forma empirica nas instituicdes em que atuei.

Em contrapartida a isso, com frequéncia é possivel verificar o empobrecimento
subjetivo a que os residentes de ILPIs estdo submetidos, desde sua entrada ateé a saida da

instituicdo. Como exemplo, trago os idosos que participaram de minhas pesquisas em
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uma ILPIl: ao chegarem a instituicdo, os idosos possuem caracteristicas proprias
marcantes, alguns por falarem muito, outros pelo cuidado com a aparéncia fisica, alguns
ainda se destacam pelo grande conhecimento em economia, politica e/ou literatura
(MAGNABOSCO-MARTINS, BALDIN; MACARI, 2014; BALDIN; MARCOLINO-
GALLI, 2014).

O empobrecimento subjetivo é caracterizado como um desinvestimento libidinal.
Pelo corte de relagcbes com o mundo externo, além da perda de objetos significativos
para si, como sdo as pessoas familiares, a casa, as roupas, 0s objetos de uso pessoal, as
atividades outrora exercidas e aspectos mais especificos da rotina, como horarios para
executar atividades e mesmo a ingestdo de uns ou outros alimentos preferidos; séo
marcantes na subjetividade do sujeito. Sdo perdas que muitas vezes ndo podem ser
supridas com a nova realidade, a da instituicdo (LACAN, 1959-1960/2008).

De forma clara isso pode ser observado quando se acompanha a trajetdria de
idosos em uma ILPl. Com o passar de alguns meses e mais fortemente ap6s alguns
anos, é comum que os idosos deixem, gradualmente, de mostrar de forma clara suas
caracteristicas, outrora marcantes, sobressaindo o que ja trouxe com relacdo as duas
mortes da Antigona, conforme a leitura de Lacan. Parece que a vida institucional exige
uma especificidade de subjetividade a ser seguida, a qual ndo permite investimento no
desejo do eu sobre objetos significativos para o sujeito. Ha4 uma falta que vai para além
da falta estruturante, trata-se de um isolamento que favorece o apagamento subjetivo, a
morte simbolica, conforme ja descrita com Lacan (1959-1960/2008) e Castilho (2011).

Deparo-me, entdo, com a seguinte questdo: que sujeito emerge como efeito do
processo de institucionalizacdo em se tratando de ILPIs? A experiéncia tem nos dito
que, de alguma forma, a ILPI promove um desinvestimento libidinal no eu do sujeito,
contribuindo para a restricdo da formacao e manutencao de lacos sociais significativos.

Assim como aconteceu com a Antigona, o corpo fisico, desinvestido do olhar de
outros, morre quando perde a capacidade de ser afetado pelos acontecimentos do
mundo, torna-se apenas um corpo, desprovido de afeto e ja derrotado pela morte
simbdlica quando deixa de ser investido e desiste, em certa instancia, da formacéo de
lacos sociais significativos. Embora essa restricdo aconteca com o velho em geral, é
mais presente em processos de institucionalizacdo, uma vez que a perda de lagcos com as

pessoas que foram familiares a vida toda é mais acentuada.

42



Com relacéo a isso, sdo palavras de Freud sobre a sua propria velhice, permeada

pelo contato com o outro:

A velhice, com suas agruras, chega para todos. Eu ndo me rebelo contra a
ordem universal. Afinal, vivi mais de setenta anos. Tive o bastante para
comer. Apreciei muitas coisas - a companhia de minha mulher, meus filhos, o
por do sol. Observei as plantas crescerem na primavera. De vez em quando
tive uma méo amiga para apertar. ez ou outra encontrei um ser humano que
quase me compreendeu. Que mais posso querer? (FREUD, 1926/1976, s/p.)

Diante das experiéncias ja vividas, busco orientar meu trabalho na direcdo de
ndo apenas visar 0 ndao-adoecimento do sujeito, mas também auxilia-lo na busca por
atribuir sentidos para a existéncia (MUCIDA, 2004; 2009). Um dos canais para isso
seria justamente o de criar e manter lacos que Ihe sejam significativos ao longo da vida.

Vaérias obras abordam a importancia da manutencdo de lagos na velhice, mesmo
sem tocar especificamente na questdo da velhice institucionalizada e outra obra sobre a
qual gostaria de tratar é Soliddo dos Moribundos, de Norbert Elias (2001). Este autor
parte de uma perspectiva sociolégica para tratar da morte, contextualizando
historicamente o papel de pessoas proximas, pessoas que “fagam sentido” na vida do
moribundo, seja ele velho ou ndo. Em Envelhecer e morrer, segunda parte da obra, da
encaminhamento para o moribundo institucionalizado, analisando-o sob o ponto de vista
subjetivo. Atento a distancia emocional que a atual conjuntura social estabelece, de
valorizagdo da vida privada e responsabilidade assistencial do Estado com o sujeito.

Hoje, nas sociedades industrializadas o Estado protege o idoso ou o
moribundo, como qualquer outro cidaddo, da violéncia fisica 6bvia. Mas ao
mesmo tempo as pessoas, quando envelhecem e ficam mais fracas, sdo mais e
mais isoladas da sociedade e, portanto, do circulo da familia e dos
conhecidos. H& um namero crescente de instituicbes em que apenas pessoas
velhas que ndo se conheceram na juventude vivem juntas. Mesmo com o alto
grau de individualizacdo que prevalece, a maioria das pessoas em nossa
sociedade forma, antes da aposentadoria, lagos afetivos ndo s6 com a familia,
mas com um circulo maior ou menor de amigos e conhecidos. O
envelhecimento geralmente é acompanhado pelo esgarcamento desses lagos
que ultrapassam o circulo familiar mais estreito. Exceto quando se trata de
casais velhos, a admissdo em um asilo normalmente significa ndo sé a
ruptura definitiva dos velhos lagos afetivos, mas também a vida comunitéria
com pessoas com quem o idoso nunca teve relagbes afetivas. (...) A
separacdo dos idosos da vida normal e sua reunido com estranhos significa
soliddo para o individuo. Ndo estou pensando apenas nas necessidades
sexuais, (...) mas também na proximidade emocional entre pessoas que
gostam de estar juntas, que tm um certo envolvimento muatuo. RelacGes
desse tipo em geral também diminuem com a transferéncia para um asilo e
raramente encontram ai uma substituicdo. Muitos asilos sdo, portanto,
desertos de soliddo (ELIAS, 2001, p. 85-6).
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Em complemento, em sua tese de doutorado, Castilho (2011) traz o papel dos
lagcos sociais na vida do idoso, destacando a sua necessidade para superacdo de lutos
dificeis e de situacBes que evidenciam a precariedade da condi¢cdo humana diante da,
inevitavel, vivéncia de soliddo. Especialmente no idoso, € comum sentimentos de
abando e soliddo, trazidos com a experiéncia de “ndo ser mais util”, ou conforme a
expressdo utilizada pela autora, quando o idoso comeca a dizer que “eu nao fago falta”.
Juntamente com Freud, a autora diferencia isolamento de soliddo e alerta que, enquanto
esta € inerente a existéncia humana, o isolamento, por sua vez, resigna o sujeito a uma
vida fechada e cuja inexisténcia de lagcos causa dor e sofrimento. De encontro a isto,
Lacan (1982/1972-1973) aponta para a possibilidade da formacdo de lacos significativos
para 0 sujeito mesmo nas fases mais avancadas da vida. A institucionalizagdo
favoreceria, entdo, a experiéncia do isolamento, uma vez que é inerente a todo sujeito ao
longo de sua existéncia.

O que muda nesse contexto? Talvez a nogdo de sujeito que se sustenta enquanto
sujeito do desejo. E para pensar esta relacdo resgato a tragédia da Antigona, explorada
por Lacan (1959-1960/2008): enquanto houver desejo ha possibilidade de intervencéo e,
por consequéncia, possibilidade de abertura de novos lacos sociais, de encontro com a
soliddo, mas ndo com o isolamento, ou seja, ha pulsdo de vida.

No entanto, na sociedade atual, parece ser cada vez mais dificil vivenciar a
soliddo de forma positiva. Tantas vezes ela esta ligada ao rétulo da depressdo e do
Alzheimer, termos que permeiam diagndsticos, especialmente na velhice. Muitas vezes
a soliddo vem como consequéncia da vivéncia de lutos, mas ndo ha permissdo para
vivé-los ja que representa tristeza e a tristeza ndo € bem aceita. O paradoxo de tal
situacdo é que atualmente a soliddo € algo comum, marca da expansdo populacional,
tecnoldgica e cientifica, que oferta inimeras formas de satisfacdo e conforto
(CASTILHO, 2011; MUCIDA, 2004; 2009).

Mas entdo, como é possivel estados depressivos e queixas de soliddo se tudo
convida o sujeito ao gozo sem limites? Que promessa de felicidade é esta que nos é
imposta? Com relagéo a isso, Mucida observa que “de um lado encontram-Se as queixas
frequentes de solidao e isolamento e de outro o anseio pelos retiros, forma moderna de

isolar-se do outro” (2009, p. 110), tal como os spas, casas de repousos e hoteis-fazenda.
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O homem moderno, parece, esta cada vez menos aparelhado para estar sé e
encontrar uma boa soliddo, malgrado todo discurso em torno do rechago de
relacbes amorosas e do contato mais intimo com os outros. Estar s6 torna-se
também sinbnimo de abandono e falta de amor (MUCIDA, 2009, p. 111).

A autora continua:

Nem sempre é facil suportar esse estado, se ali o sujeito ndo encontra um
bom momento para organizar sua vida, fazer projetos, refletir, meditar... A
soliddo como escolha, desejada e propicia a reflexdo, a criagdo ou associada a
outros estados de espirito como a meditacdo e a oracao difere-se da soliddo
muitas vezes presentes na velhice, na qual o isolamento e, tantas vezes, a
caréncia de lagos afetivos e sociais levam a um estar s6 penoso, dolorido, no
qual se demanda a presenca do Outro. Todavia, nesses casos, observa-se
muitas vezes que a demanda dirige-se a uma presenca afetiva, seja de filhos,
seja de outro familiar, cuja auséncia o sujeito ndo consegue conduzir.
Aprender a estar sé e bem consigo ndo é uma tarefa facil (MUCIDA, 2009, p.
112).

Entdo, o que dizer de quem se encontra institucionalizado?

Lidar com a soliddo, tantas vezes presentes nas ILPIs, s6 é possivel quando o
sujeito pode viver a perda de objetos significativos e, assim, elaborar seus lutos. Por
isso, acredito que mesmo em instituicdes em que o idoso é privado de sua liberdade e da
vivéncia de relacionamentos que ha algum tempo lhe sdo significativas, é possivel
construir novos lacos e sustentar a posicdo de um sujeito do desejo. Aponto para 0s
beneficios que a participacdo de grupos e o convivio social tém trazido para os idosos,
no sentido de sublimar e elaborar os lutos, a0 mesmo tempo em que possibilita o
encontro com si mesmo, em uma Vvisao mais introspectiva da vida (MUCIDA, 2009).

E o que seria a vivéncia desse luto? O luto se trata de um trabalho de elaboracéo,
diante de uma perda real ou imaginéria, que o sujeito sofre com relacdo a alguém ou a
algum ideal, ou mesmo a algum papel que ocupa. A elaboracdo se da por meio de choro,
lamentacdes, sentimentos de culpa, de tristeza e de revolta. Evidentemente que ndo séo
sentimentos agradaveis de serem sentidos, mas ap0s passar por este processo, 0 sujeito
pode usufruir de outras possibilidades em sua vida. Apesar do luto perpassar nossa
existéncia, desde que nascemos — estamos sempre a perder algo — na velhice ele € um
imperativo: ndo existe velhice sem trabalho de luto. Ou seja, o trabalho de luto € feito ao
longo de toda a vida, mas a velhice trata-se de um momento que merece maior atencao,
pois conforme envelhecemos, perdemos mais pessoas queridas e ha, ainda, a perda do
corpo jovem, modificacBes na imagem e, comumente, na memoria. E um processo

intenso e continuo (MUCIDA, 2009).
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N&o ¢ possivel fugir destas vivéncias, mas € possivel amenizar a dor que traz,
por meio das palavras: “falar, chorar, contar e recontar histérias em torno do que se
perde s&o maneiras de tratar o avassalador” (MUCIDA, 2009, p. 99). Se nédo vividos
com a devida atencdo, os lutos podem tornar-se estados depressivos e sentimentos de
magoa com relacdo ao mundo. “Perdas muito fortes na velhice, sem o trabalho de luto,
podem levar a retirada maciga dos lagos com os outros, com efeitos diretos sobre a
memoria” (idem, p. 100), lembrando que perda ndo diz respeito somente & morte de
uma pessoa querida, mas qualquer frustracdo ou decepcéo diante de um ideal ou de um
laco importante para o sujeito.

Outra questao, complementar a da “perda” de memoria, refere-se a propria morte
subjetiva, consequéncia de lutos ndo elaborados. Conforme Castilho (2011, p. 4),
“especialmente na velhice, nem sempre ocorrem 0s investimentos necessarios a
sustentacdo dos lacos sociais: a capacidade de substituicdo encontra algo do limite, o
isolamento predomina sobre a criagdo de novos lagos e a dor prevalece”. Isto porque o
sujeito deixa de desejar, perde seu objeto de investimento libidinal. A consequéncia € o
isolamento gradual que, quando ndo escutado, inevitavelmente o levara a morte
simbolica. Sem escuta, ha o0 apagamento do eu.

Ao estudar os idosos em situacdo de institucionalizacdo, muitos deles sem
contato com familiares e amigos, e nem mesmo com vinculos significativos
estabelecidos com outros moradores da instituicdo, sinto-me tocada pelas questbes de
Mucida (2009) e Castilho (2011). Ndo me reporto essencialmente a falta, uma vez que é
constituinte e precede o sujeito, além de ser justamente a causa do desejo (0 sujeito
dividido frente ao objeto a), mas “para que o sujeito possa trabalhar a partir da perda é
preciso que possa apreender-se como falta” (CASTILHO, 2011, p. 13). Ou seja, quando
ndo se deixa alienar completamente pelos significantes do Outro ele consegue exercer
seu papel de direito, consegue se posicionar diante da vida e, assim, ndo fica
completamente preso aos significantes do Outro. E assim que a falta opera.

Poeticamente, Carlos Drummond de Andrade tratou do tema ao falar de

“auséncia”.
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Por muito tempo achei que a auséncia é falta.

E lastimava, ignorante, a falta.

Hoje ndo a lastimo.

N&o hé falta na auséncia.

A auséncia é um estar em mim.

E sinto-a, branca, tdo pegada, aconchegada nos meus bracos,
que rio e dango e invento exclamacdes alegres,

porque a auséncia, essa auséncia assimilada,

ninguém a rouba mais de mim.

(ANDRADE, 1984, p. 25).

Na Psicanalise, porém, falamos de auséncia ao tratar da condugdo de uma falta
que é intrinseca a vida: aquela que contempla nossa estrutura, escrita pela presenca do
Outro e das suas marcas. Uma falta que ndo pode ser preenchida jamais e de nenhuma
forma, j& que o Outro também falta (MUCIDA, 2009). Logo, ndo ¢ esta a falta que tira a
vida, mas aquela que remete a auséncia de desejo. Ao olhar para o idoso abatido, em
processo de empobrecimento subjetivo, percorrendo o caminho da morte simbolica,
como a da Antigona que é tirada da presenca dos vivos para sobreviver na escuriddo do
subterraneo; ndo é possivel esperar outra coisa que ndo a vivéncia, por parte deste

sujeito, da segunda morte — a morte do corpo. A primeira ja se inscreve ali.

E tentando responder aos ideais que prescrevem uma relagio asséptica com a
dor, que muitas vezes um ‘idoso’ encurta a conversa. Nao ha muito o que
falar, porque o que ha para falar requer uma escuta que lhe permita alguma
leitura, a partir de suas perdas. O que teré perdido? Teré sido uma localizag&o
no campo do Outro? Este contexto convoca a um trabalho a partir da perda
que, entretanto, nem sempre se realiza, fato que ndo é sem consequéncias
para o sujeito (CASTILHO, 2011, p. 7).

Porém, precisamos estar atentos também a casos de pessoas que se isolam do
convivio e da vivéncia de afetividade, sob a posicdo estereotipada da velhice. Para
esses, ela serve como justificativa para o isolamento e a soliddo, mas ndo podemos
deixar de lembrar que ndo ha velhice sem um sujeito e que assim € possivel criar
estratégias de acolhimento para as mudancas decorrentes da velhice. Ou seja,
juntamente com Mucida (2009), ndo me limito a uma leitura de velhice que
inevitavelmente leva a solidao, mas que esta é também uma posicao do sujeito diante da
vida e de si proprio. Aceitando-a como parte si € mais possivel transformar a falta
essencial e constitutiva em criacdo e prazer. Seria isso 0 mais bonito de nossa

constitui¢do enquanto sujeito, “podermos, pelas palavras, pensamentos, devaneios e
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lembrancas, tornar presente uma auséncia, (...) recriar enredos, transitando em outros
espacos e tempos” (idem, p.115). Isso, nada mais € que efeito de dar voz ao velho.

Outra situagdo, relacionada com a vivéncia de lutos na velhice, é apresentada por
Elias (2001). Ele aponta que a maneira como cada pessoa percebe que envelhece e lida
com isso é particular, dependente de todo seu curso de vida e estrutura do eu. No
entanto, muitas atitudes que passamos a ter quando velhos diz respeito ao medo de
perder. Perder a independéncia fisica e também mental — acima de tudo a mental. O
medo de perder o controle sobre si mesmo. Uma tentativa de lidar com esta situacao

seria a regressao ao comportamento infantil.

N&o tentarei decidir se isso é simplesmente um sintoma de degeneracéo fisica
ou uma forma inconsciente da crescente fragilidade desses idosos em dire¢do
aos padrbes de comportamento da primeira infancia. De todo modo, também
representa uma adaptacdo a uma situacdo de dependéncia total que tem seu
sofrimento, mas também suas vantagens. Ha pessoas em muitos asilos hoje
que tém que ser alimentadas, postas no vaso sanitario, limpas como criangas
pequenas. Também enfrentam o poder como criancas. Uma enfermeira
noturna que os trata um pouco bruscamente pode ser chamada de hora em
hora durante a noite inteira. Este é apenas um dos muitos exemplos de como
a experiéncia das pessoas que envelhecem ndo pode ser entendida a menos
que percebamos que o processo de envelhecer produz uma mudanga
fundamental na posicdo de uma pessoa na sociedade, e, portanto, em
todas as suas relagdes com os outros [grifo meu] (ELIAS, 2001, p. 82-3).

Entdo, que lugar ocupa esse outro?

O que tentei mostrar até o0 momento é a importancia do trabalho sobre os lutos
dificeis, especialmente nos periodos mais avangados da vida. O objetivo é o de que a
soliddo recorrente em situacdes de institucionalizacdo ndo se torne essencialmente
isolamento, nem dé espaco para a perda do desejo, mas que permita outras construcdes e
investimentos no ambiente das ILPIs. Por fim, questiono: o que no processo

institucional torna téo intenso a perda de lagos afetivos e o desinvestimento no eu?
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Capitulo 111
O PROCESSO DE TRABALHO

Esta pesquisa é de cunho qualitativo, desenvolvendo-se essencialmente em uma
ILPI1 filantropica localizada no municipio de Sdo Goncalo, estado do Rio de Janeiro.
Digo “essencialmente” porque a tessitura desta dissertacdo ndo deixa de ter forte
influéncia de minha experiéncia como pesquisadora, estagiaria e extensionista em outras
instituicdes, ao longo de minha formagdo profissional no estado do Parana, sejam elas
de Longa Permanéncia ou nao.

O primeiro contato com o Abrigo do Cristo Redentor aconteceu em novembro
de 2014 e passei a acompanhar as atividades em maio de 2015. Entre o primeiro contato
com a psicologa e a entrada para acompanhar as atividades desenvolvidas no Abrigo foi
providenciado o material necesséario para encaminhamento ao Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal Fluminense, cujo projeto de pesquisa foi aprovado
em setembro de 2015, sob o protocolo da CAAE n°® 47567615.5.0000.5243.

O interesse pela ILPI em especifico partiu de indicagdes da boa infraestrutura e
qualidade dos atendimentos prestados no local, além de sua representatividade no
municipio, uma vez que a ILPI é reconhecida pelos moradores de Sdo Gongalo e regido.
Em contato com a psicéloga do Abrigo, apresentei minha proposta e manifestei o
interesse em participar de atividades ocorridas na ILPI. Inicialmente apenas acompanhei
as oficinas desenvolvidas pelo setor de Terapia Ocupacional (TO) e em seguida
desenvolvi outras atividades, sozinha ou com auxilio das estagiarias de psicologia na
ILPI, uma vez na semana, por um periodo de aproximadamente trés horas. No total,
tivemos 23 dias de atividades. Ap6s cada encontro mantemos uma supervisao conjunta
entre a psicéloga do Abrigo, suas estagiarias e eu, como pesquisadora. Além disso,
desenvolvi diarios de campo de todas as atividades, os quais foram utilizados nas
reflexdes finais da dissertacéo.

Até 0 momento de inicio da pesquisa propriamente dita, além de acompanhar as
oficinas do Setor de TO, também participei da organizacdo de dois eventos idealizados
pelo Setor de Psicologia do Abrigo. Quanto as atividades promovidas pela TO, foram
diversas, indo desde atividades internas, nos distintos residenciais, até passeios fora da
ILPI, como uma visitacdo guiada a uma exposicdo artistica. Em sua totalidade, as

atividades foram compostas por oficinas de contacdo de historias, dindmicas, relato de
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atividades com a psicéloga do Abrigo e troca de experiéncias com trés estagiarias de
Psicologia, além de atendimentos e conversas informais com residentes e funcionarios.

Além das atividades internas e externas, que aconteciam com frequéncia regular,
desenvolvi em conjunto com o Setor de Psicologia dois eventos, 0 primeiro em
comemoracdo ao Dia Mundial da Saude, em outubro de 2015, e outro em novembro de
2015. O primeiro deles consistiu na organizacdo de oficinas de mdsica, com as quais
priorizamos atividades de sensibilizagdo musical, envolvendo um grupo de
aproximadamente oito residentes com participacdo regular e outros 10 que transitaram
por uma e outra atividade. Por fim, promovemos o ensaio de uma musica composta e
produzida por um residente do Abrigo cuja tematica € a vida no Abrigo, além de outras
duas composi¢oes de outro residente, com temas aleatorios.

A segunda atividade, o evento de novembro, por sua vez, foi no qual tive
participacdo mais ativa, auxiliando as estagidrias de Psicologia com um projeto
idealizado pela psicéloga e que foi denominado ‘“Paginas da Vida no Abrigo”, cujo
objetivo foi dar voz aos residentes da ILPI, criando e coletando com eles “cartas™ que
gostariam de enviar a alguém, mas sem o objetivo de entrega-las realmente: a ideia era
dar voz ao residente e favorecer um processo de catarse, entendida por Freud como a
liberacdo de contelidos psiquicos que causam algum tipo de mobilizagcdo no sujeito.
Logo, fomos ao encontro da proposta psicanalitica da cura pela fala, entendendo que o
espaco ndo consistia em um espaco de psicoterapia. Minha participacdo, com relacdo a
isto, foi a edicdo do material coletado pelas estagiarias e por toda a equipe em atividades
cotidianas na ILPI, e a producdo de um documentario chamado por nds de “Paginas da
Vida no Abrigo”, o qual, apos finalizado foi passado em uma “sessdo de cinema”
direcionada aos idosos e seus familiares e convidados. Este encontro reuniu um publico
acima do esperado na ILPI e trouxe repercussdo muito positiva nos participantes e suas
familias.

Por fim, o principal material coletado para o desenvolvimento desta pesquisa
foram entrevistas semiestruturadas. Entendo que todo o processo de acompanhamento
das atividades e dos residentes desde o més de maio de 2015, quando comecei a
participar das oficinas da TO, foi fundamental para a constru¢do de um vinculo com os
idosos, principalmente com os que participaram das entrevistas na reta final da pesquisa.

Foram selecionados e sdo aqui apresentados os relatos de oito residentes do

Abrigo selecionados intencionalmente, por minha proximidade com eles e por saber que
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possivelmente estariam dispostos a falar sobre suas vidas dentro e fora do Abrigo, assim
como por indicagdo da psicéloga do Abrigo, a qual ao longo de toda a pesquisa se
mostrou muito aberta para dialogos e supervisdes. Dos oito participantes, quatro sdo
mulheres e quatro sdo homens, com idades entre 66 e 89 anos e o periodo de
institucionalizacdo entre dois e sete anos. Cinco deles sdo oriundos do estado do Rio de
Janeiro (quatro vindos da Grande Rio) e trés de outras localizagbes, mas que estavam
morando na Grande Rio quando da institucionalizagéo.

Além da disponibilidade para falar, foi critério de sele¢do estar ha pelo menos
dois anos na instituicdo, tempo que considerei suficiente para compreender de forma
mais ampla as normas e estar adaptado a vida institucional.

As entrevistas aconteceram nas instalagdes do Abrigo do Cristo Redentor, em
horério previamente acordado e mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, para gque tivessem ciéncia da pesquisa de que estavam participando. Além
do conhecimento dos objetivos do estudo, os idosos tiveram acesso a informacéo de que
receberiam um feedback da pesquisadora quanto aos resultados da pesquisa e a abertura
para a possibilidade de desisténcia, caso assim desejassem, ou de ndo responder a uma
ou mais questdes, caso ndo quisessem. A pesquisa aconteceu de forma voluntaria e sem
qualquer pagamento, sob a responsabilidade da pesquisadora quanto a possiveis danos
aos participantes, que poderiam ser somente de ordem emocional, caso se
emocionassem com memorias ou percepcdes, cujo acolhimento aconteceria no
momento e posteriormente, caso necessario.

Todas as entrevistas foram gravadas e transcritas para acesso aos dados
posteriormente. O conteudo foi analisado sob a 6tica da Psicandlise, compreendendo

gue cada entrevista, integralmente, é representativa da verdade de cada sujeito.

3.1 AENTREVISTA

Quaresma da Silva (2013) considera a entrevista e a investigacdo narrativa em
Psicanalise como uma contacdo de historias, que ndo se propde a ser unica, universal,
sequer vinculada a realidade, mas similar a um caleidoscépio. Por isso, dependendo da
forma como se vira 0 objeto e se permite que a luz adentre os espacos alterando-0s
continuamente, também a fala muda, porque a vivéncia ja ndo € a mesma e jamais sera
compreendida de forma absoluta. O que poderia tornar a pesquisa em Psicanalise
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questionavel e duvidosa para outras ciéncias, dentro do seu ponto de vista a torna ainda
mais rica, pois aborda o sujeito de forma idiossincratica. E deste tipo de historia a que
me refiro nesta dissertacdo, historias que retratam vivéncias, percepcdes e sentidos
préprios de cada sujeito, apenas percebidos “caso a caso”.

Especificamente a entrevista na pesquisa psicanalitica toma a proporc¢ao de uma
rua de méo dupla, j& que tanto o pesquisado quanto o pesquisador sdo envolvidos em
um processo produtor de subjetividade, uma vez que “aquele que ocupa o lugar de
entrevistador fala de um lugar de saber e poder, produzindo efeitos sobre o(a)
entrevistado(a)” (QUARESMA DA SILVA, 2013, p. 38), assim como se deixa
surpreender ao ser pego por uma resposta que ndo esperava, pelo questionamento de
suas certezas e hipoteses. Ha, portanto, ndo apenas troca de saberes, mas também
intercdmbio de afetos durante a entrevista, que vao para além das palavras, embora nao
se negue o papel fundamental destas, uma vez que sdo o principal instrumento da
Psicanalise. Conforme Freud (1926/1976, p. 116), “ndo desprezemos a palavra. Afinal
de contas, ela é um instrumento poderoso; é o meio pelo qual transmitimos nossos
sentimentos a outros, nosso método de influenciar outras pessoas. As palavras podem
fazer um bem indizivel ¢ causar terriveis feridas”. A sua representacao, por sua vez, no
sentido teatral de uma narrativa, é instrumento de cura (ARTAUD, 2011). Por isso 0
cuidado com elas, que devem ser recebidas como o préprio sujeito da pesquisa, uma vez
que ndo deixam de fazer parte do objeto, em instancia maior.

Ressalto enfaticamente as outras pistas deixadas pelo pesquisado, ao longo do
caminho de construcdo da entrevista: suspiros, pausas prolongadas, choro e risos séo
indicios da forma como o entrevistado lida e encara o tema sobre o qual responde em
uma entrevista. Conforme Quaresma da Silva (2013, p. 38), “ha um sujeito racional que
narra entendimentos e compreensfes, e ha a verdade inconsciente, que por vezes,
metaforicamente falando, escorrega e sai pela janela, contrariando o orador que relata
uma suposta verdade que deveria sair pela porta...”. Particularmente, essas verdades
inconscientes também nos interessam, tanto quanto as verdades que saem pela porta, de
forma mais ou menos bem articulada e elaborada.

Embora se deva levar em conta em uma pesquisa académica que as informagoes
recebidas e interpretadas em uma entrevista ndo expressam com exatiddao a verdade
sobre a questdo pesquisada, tambem ndo se pode perder de vista a questdo acerca de
guem € este sujeito que nos fala. E que nos fala a partir de que outras vozes?
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Ap0s dizer isso, finalizo este esclarecimento sobre a pesquisa em Psicanalise
apontando que ser pesquisador é fazer parte da pesquisa, € ser parte do relato, é permitir
que cada colocacdo de um entrevistado passe pelo seu mundo interior e se transforme
em conhecimento e saber provisério e inexato, sem deixar de ser uma verdade
construida a partir de relacfes. No caso desta pesquisa, a relacdo do eu com o outro.

Levando em conta a proposta psicanalitica de pesquisa, a qual visou
compreensdo mais aprofundada do sujeito que vive e se relaciona na e com a ILPI, a
entrevista semiestruturada significou a possibilidade de construcdo de um espaco de
trocas entre pesquisadora e residentes. Um roteiro de perguntas norteou nossa
“encenagdo” sem, no entanto, engessa-la. As questdes foram pensadas de forma a
investigar a seguinte questdo: o que sustenta 0 posicionamento do sujeito em uma
instituicdo cuja literatura aponta para normas rigidas e cujas consequéncias promovem
processos de empobrecimento do eu? Com tal questdo em mente, as perguntas da
entrevista serviram apenas como roteiro de investigagdo, ndo menosprezando outros
contetdos trazidos pelos entrevistados.

Quanto ao seu conteudo, além de dados demograficos, como nome completo,
idade, tempo de institucionalizacdo e cidade de origem, primeiramente busquei
apreender fragmentos das historias de vida dos entrevistados, pregressa & ILPI, com
relagdo a familia, amigos e trabalho. Apds isso, quis conhecer como aconteceu o
processo de institucionalizacdo (se escolheu viver na ILPI ou foi levado, se recebe
visitas e de quem, as atividades que desempenha e participa dentro de fora da ILPI
atualmente e aspectos relacionados ao dia a dia na instituicdo). Por fim, solicitei seus
posicionamentos com relagdo aos termos “idoso”, “velho” e “velhice”. Acreditei que,
com essas questdes, seria possivel compreender aspectos mais profundos da
institucionalizacdo enquanto escolha ou falta de opcéo e, a partir dai, pude aprofundar
para as formas de relagcGes mantidas com outros (situacBes e pessoas) e consigo proprio
na ILPI.

Todas as entrevistas foram gravadas e transcritas, conforme orienta Quaresma da
Silva (2013), assim como foram elaborados diarios de campo apds cada uma delas, a
fim de que ndo se perdessem detalhes ndo verbais da entrevista, importantes para uma
compreensdo mais ampla do sujeito que se apresenta como ator principal de sua

encenagdo. Ha uma aposta de que as percepcdes subjetivas apontadas também tragam
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indicios do tema pesquisado, por evidenciar pistas mais profundas da questéo da velhice

institucionalizada a partir daquilo que n&o é dito, mas ainda assim manifestado.

3.2 0 ABRIGO DO CRISTO REDENTOR, O CAMPO DAS INTERPRETACOES

Esta pesquisa busca refletir questionamentos no espago em que eles acontecem,
portanto, compreende uma pratica em campo de pesquisa. A ILPI escolhida para
desenvolvimento da pesquisa esta localizada na regido metropolitana do estado do Rio
de Janeiro, no municipio de Sdo Gongalo, cuja fundacdo data do final da década de 30, a
partir de incentivos da sociedade civil. Assim como a de tantas outras instituicdes
brasileiras do género, sua historia surge com o propoésito de atender idosos carentes e
abandonados de forma integral, suprindo-lhes demandas com relacdo a seguranca fisica,
emocional e social. O objetivo principal é fornecer assisténcia e moradia a pessoas
idosas com poucas condigdes financeiras. Como é uma institui¢do filantrdpica, a ILPI
depende de doagdes, uma vez que recebe ajuda da prefeitura do municipio e de uma
fundacdo, mas ndo o suficiente para manté-la integralmente. Assim, a receita da
instituicdo é obtida por doacfes também de sdcios contribuintes, socios cooperadores e
dos préprios idosos, em carater particular.

Atualmente a capacidade é de 200 leitos, distribuidos em quatro pavilhdes de
construcdo horizontal, para pessoas de ambos o0s sexos, além de uma casa,
independente, custeada pelos idosos residentes (particulares). Ha aproximadamente 180
internos vivendo na instituicio no momento, sendo em torno de 90 mulheres e 80
homens e o quadro de pessoal é de aproximadamente 130 funcionérios, entre a equipe
técnica e os setores de cozinha e servigos gerais.

Dentre as competéncias da ILPI estdo oferecer moradia e pelo menos cinco
refeicBes diarias que podem ser adaptadas conforme necessidades particulares de
reforco alimentar de cada idoso. A rotina, porém, € organizada com café da manha as
7h, almocgo as 11h, lanche as 14h, jantar as 17h e ceia as 20h. Além disso, empresas
parceiras oferecem lanches em horarios que podem variar.

Quanto aos cuidados médico e psicossocial, acontecem por meio de equipe
profissional composta por médico, fisioterapeuta, psicologa, fonoaudiologa, assistente
social, terapeuta ocupacional, nutricionista, educadores fisicos, enfermeiros e auxiliares
de enfermagem. Além destes profissionais, que fazem parte do quadro de pessoal da
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instituicdo, outros profissionais, como dentistas, prestam servicos dentro da ILPI,
embora ndo vinculados a ela.

Com relacdo a entrada de novos moradores, a instituicdo exige que os candidatos
tenham idade igual ou superior a 60 anos. N&o ha residentes ndo idosos, ponto muito
positivo da instituicdo, que consegue se manter regular a esta norma, uma vez que, no
Brasil, muitas das instituicdes para idosos ndo conseguem cumpri-lo com efetividade.
Por se tratarem de 6rgdos publicos/filantropicos muitas vezes acolhem moradores com
transtornos psiquiatricos e/ou diversas deficiéncias, mesmo quando nao idosos. Quando
iSO acontece, mesmo que a entrada na instituicdo tenha carater provisério e de
acolhimento, é possivel que se estenda para uma institucionalizacdo prolongada pela
inexisténcia de servigos que melhor poderiam atender suas necessidades.

Além da ILPI atender apenas a pessoas com idade igual ou superior a 60 anos,
outras normas da Anvisa (2005) sdo cumpridas, como a valorizacdo de estratégias que
favorecem a autonomia e a manutencao da integracdo do idoso na sociedade, prestacéo
de servigos e agdes de assisténcia integral que cobram a presenca da familia com o
idoso, respeito a liberdade de ir e vir, promoc¢éo de convivéncia mista entre idosos com
diversos graus de dependéncia e a integracdo da sociedade civil com a ILPI por meio de
atividades como festas e jantares. Ha, ainda, a comemoracdo de outras dadas festivas,
como o Dia do Idoso, Dia dos Pais, Dia das Mées e aniversarios mensais.

O quadro de funcionarios também é adequado conforme as orientacGes da
Anvisa (2005), mas ressalto a necessidade de profissionais na area da assisténcia, ja que,
por exemplo, ha apenas uma psicologa, para prestar servico tanto de acolhimento,
quanto de atendimento psicold6gico a um total aproximado de 180 idosos, bem como a
descricdo de relatorios e processos, e atendimento a suas familias.

Quanto ao grau de dependéncia, a ILPI fornece a assisténcia adequada a partir da
classificacdo da Anvisa (2005): o grau de dependéncia | diz respeito aqueles idosos
independentes, que necessitam ou ndo de equipamentos de autoajuda, como Gculos,
aparelho auditivo, cadeira de rodas, etc. O grau de dependéncia Il diz respeito aos
idosos com dependéncia em até trés atividades de autocuidado para a vida diéaria, leia-se
alimentacdo, higiene pessoal e mobilidade, sem alto comprometimento cognitivo
(entendido aqui como a capacidade de orientar-se no tempo e espaco e cuidar de si). Por

fim, o grau de dependéncia Ill, aborda os idosos com comprometimento cognitivo ou
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que necessitam de assisténcia para todas as atividades de autocuidado. A ILPI organiza
os dormitdrios e as equipes profissionais conforme esta classificacéo.

Algumas especificidades da instituicdo devem ser consideradas. Com relagdo as
saidas, sdo permitidas, desde que a triagem realizada pelos profissionais da instituicdo
avalie como possivel, ou seja, que os idosos tenham condicGes efetivas de se ausentar
da ILPI e justifiguem o motivo. No entanto, ha horarios: poderdo sair entre o final do
café da manhd e as 18h, pouco antes do jantar. Exce¢Ges como necessidade de outros
horarios ou dormir fora podem acontecer desde que sejam justificadas e previamente
avisadas, para gque sejam tomadas providéncias quanto a medicacdo. Quando estas
normas ndo sdo respeitadas, o idoso é encaminhado ao Setor de Psicologia, para uma
adverténcia e solicitacdo de justificativa pelo ndo cumprimento das normas.

Por fim, os idosos podem possuir objetos pessoais, mas nem tudo é permitido.
Por exemplo, podem levar objetos pequenos, que ndo ocupem muito espacgo, dado as
limitacOes dos quartos, os quais sdo compartilhados e com pouco espago entre as camas.
Além disto, objetos como roupas, toalhas, lencos, devem ser identificados, para que nao
se percam ou extraviem na hora da lavagem, por exemplo. Esta é uma questdo que
eventualmente gera desentendimentos entre os idosos, com relacéo a objetos “tomados”
por outros e a perda de objetos que ndo foram identificados. Percebo nesta instituigdo
em especifico, o apreco por guardarem fotografias de familiares e amigos, comum a
varios idosos, assim como a posse individual de um radio a pilha e de seu préprio

cobertor.

3.3 HISTORIAS PARA SE CONTAR

E um triunfo da vida que a memoéria dos velhos se perca para as coisas que
ndo sdo essenciais, mas raras vezes falhe para as que de verdade nos
interessam (MARQUEZ, 2005, p. 14).

Neste momento da dissertacdo apresento cada um dos residentes que
responderam as entrevistas que ddo sustento a esta dissertacdo. Junto aos relatos
individuais de suas historias, busquei fazer inser¢Ges teoricas acerca do processo de
institucionalizacdo e suas percepcOes acerca de si e dos outros em termos de idoso,

velho e velhice, além da propria nogao de “idoso” e da vida institucionalizada.
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3.3.1 CAROLINA TEM UM LUGAR PARA CHAMAR DE CASA

Carolina estd com 80 anos e reside no Abrigo ha sete anos, embora acredite
residir na ILP1 ha mais de 10 anos. Sua fala é fluente e bem localizada temporalmente.
N&o demonstrou interesse em falar sobre sua vida pregressa a institucionalizacéo, sendo
sucinta diante de perguntas que fizessem referéncia a isto e se concentrando mais nas
falas sobre o Abrigo. Sua visdo com relacdo a ele é totalmente positiva, um lugar em
que gosta de morar e que é considerado ¢ chamado por cla de “casa”, um ponto de
referéncia, como mostrarei nos fragmentos a seguir.

Vinda de outro estado, Carolina passou por vérias cidades do Rio de Janeiro até
chegar na Ultima cidade, na qual viveu mais tempo, momento em que comegou a
trabalhar em casas de familias e morar com elas. “Fu limpava, cuidava das coisas, mas
ndo tinha assim um emprego fixo, eu fazia assim, onde eu morava. Mas era muito bom,
muito bom mesmo” (CR10). Por conta disso ndo se casou nem teve filhos. “N&o tive
filhos nem quero ter. [risos] (...) T4 oOtimo. Eu sozinha, a gente sozinha j& da um
trabalho danado, ja tem que fazer bastante coisa...” (CR12-13).

Antes de entrar no Abrigo morava sozinha. Foi o filho de uma das pessoas de
que cuidava que manteve o aluguel de uma kitnet enquanto ela pdde viver sozinha. Foi
ele também quem a levou para a ILPI. A idosa relata que morava sozinha e que passava
por varios problemas de saude, enfrentando dificuldades para cuidar de si. Esses
problemas foram controlados com os cuidados recebidos na instituicdo. Com relacdo a

iSso, relata que “eu vim porque o atendimento é muito bom aqui” (CR4).

T13: Depois de vocé vir pra ca melhorou? Vocé sente que melhorou?
CR14: Hurum. O sistema nervoso abalado, a diabetes, nunca mais tive. Era
muita coisa...

Resposta similar apresenta quando questionada sobre o que mudou em sua vida
com a entrada na ILPI. Afirma apenas mudancas consideradas por ela como positivas,

mais uma vez atreladas aos cuidados recebidos na institui¢éo.
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CR24: Foi s6 pra bom. Eu passei... Eu me tratei, que a diabetes ndo parava, e
aqui parou um pouco. Eu tomo insulina e tudo. Mas mudou muito mesmo. A
doenca cessou mais um pouco, equilibrou aqui.

T24: E que vocé tem os cuidados né... De uma alimentacio equilibrada pra
VOCé, né?

CR25: Sim, elas [funcionarias] tém todo cuidado comigo, tomam conta de
mim e tudo direitinho.

Quanto a sua rotina, relata ndo fazer nada, mas que isto ndo a incomoda, pois

entende que esta ali porque precisa de cuidados, ao mesmo tempo em que entende que

seus problemas de salde a impedem de fazer atividades. Ela aponta que “tem gente que

faz” (CR15).

T14: Como que é o seu dia a dia aqui dentro?

CR15: O meu dia a dia é o de ndo fazer nada. Eu ndo posso fazer nada,
porque os médicos pediram exame e tudo e confirmei que eu ndo posso
trabalhar. Entdo eu ndo faco nada, j& que tem gente que faz.

T15: Mas vocé gosta assim, da sua rotina aqui dentro, ou isso te incomoda?
CR16: Gosto, eu gosto da minha rotina aqui dentro e passo muito bem. Muito
bom mesmo.

Ja com relacdo as atividades oferecidas pelo Abrigo, participa das excursdes,

mas quase ndo se envolve com as oficinas que acontecem dentro da ILPI, por apresentar

dificuldade visual.

Sobre o contato com pessoas de fora da instituicdo, recebe visitas constantes de

uma sobrinha. Além disso, relata; “eu recebo muita visita. E conhecido daqui de dentro,

¢ conhecido de la de fora” (CR18). Neste sentido, parece que ela considera como

visitante as pessoas que circulam pela instituicdo. Visivelmente Carolina mantém boas

relacBes com todos, comunica-se bem com residentes, funcionarios e visitantes.

T18: Vocé tem, entdo, um circulo muito amplo de contatos, né? De pessoas
que vocé conversa...

CR19: Tenho, tenho.

T19: E aqui dentro do Abrigo vocé também tem uma boa relagdo, né? Eu
Vejo que vocé se comunica com todo mundo...

CR20: E, tem a assisténcia social, as assistentes sociais, as enfermeiras... E ai
eu vou indo... Esse povo que me colocou aqui € um povo muito bom, 1a de
[nome do bairro em que morava]. Nunca mais eles vieram aqui, porque eles
s&o meio adoentados.

Em seguida, perguntei a Carolina se estar no Abrigo, embora ela tenha sido

levada por outras pessoas, pode ser considerado como uma escolha sua e ela responde

alegremente, exaltando-se ao dizer que o Abrigo € a sua casa.

58



T25: Embora, Carolina, tenham te trazido pra cé, vocé considera que viver no
Abrigo é uma escolha sua?

CR26: Eu considero aqui como a minha casa. Que eu gosto muito daqui.
[risos]

T26: Hum... Vocé ndo tem vontade de sair, entdo?

CR27: Nao, eu ndo tenho vontade de sair daqui de jeito nenhum. Que
aqui é a minha casa e todo mundo sabe onde me encontrar aqui.

T27: E a sua referéncia, né? O seu ponto de referéncia. Ja se sabe que a
Carolina esta em tal lugar.

CR28: E, meu ponto de referéncia é aqui. Eu gosto muito daqui mesmo.

Em continuidade a isso e retomando a noc¢éo de cuidado, que para ela parece ser
significante para a vida institucional, relaciona cuidado a referéncia da ILPI como sua

casa, conforme os fragmentos.

CRA41: Essa familia daqui, eu gosto muito deles, de todos, todos eles cuidam
de mim e é muito bom. Cuidam de mim. Gracas a Deus. Achei uma casa
boa, nem minha familia ndo é assim. Aqui ndo, aqui é diferente.

T41: Olha s6... O que é que difere da sua familia da sua casa, dessa familia
aqui, que vocé mora hoje?

CR42: Eu quero mais antes morar aqui, do que morar com a minha
familia. Familia, eu ndo quero morar. Eu quero, mais antes, ficar aqui. Ficar
aqui e tudo... Nao morar com mais familia nenhuma. Néao quero saber disso.
T42: Vocé fala muito do cuidado que tem aqui dentro, né? Na sua familia
vocé acha que nao tinha tanto cuidado assim?

CR43: N&o, ndo tinha, ndo. L4 eu morava sozinha e ndo tinha quem me
desse um copo d’agua e aqui, pelo menos, se a gente cair ali, eles estdo
juntando. Estdo dando remédio, estdo levando pro hospital, estdo
trazendo e tudo. E muito melhor do que a gente estar sozinho. Eu adoro
aqui, adoro aqui. Cuidam da gente muito bem.

()

CR44: Olha, eu tava com a minha boca toda ruim, de sapinho. E eles,
mudaram a comida. Fizeram papa, papinha pra comer, pra ndo machucar a
boca. Se fosse em casa ndo tinha isso. Aqui ndo, aqui tem. (...) Por isso que
eu gosto deles. Muito bom, eu gosto muito.

Ela deixa clara a sua relacio com a ILPlI como ponto de referéncia.
Provavelmente, se reconheca apenas neste local. Parafraseando Messy (1993), para a
familia, Carolina se sente objeto, e ndo sujeito, ao receber cuidados. Portanto o paralelo
ai € significativo: ndo deseja, de forma alguma, retornar para uma casa, sozinha ou
recebendo cuidado de outros com 0s quais ndo se percebe sujeito. Na ILPI, ao contrario,

recebe cuidados que a ancoram no desejo do Outro. Conforme o autor, quando o velho é

Isolado ou mal tolerado na familia ou na instituicdo, é porque, na sua relacéo
com 0 outro, a pessoa idosa ndo é mais tratada como sujeito, mas se torna
apenas objeto de cuidados. N&o existe mais para ela uma ancora de seu
desejo no desejo do Outro (MESSY, 1993, p. 79).
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E importante, nesse sentido, discutir acerca do vinculo que pessoas
institucionalizadas por longos periodos de tempo criam com o local. Talvez, se Carolina
fosse tirada do Abrigo ndo se reconhecesse em sociedade. Ela criou uma forma de se
relacionar com a realidade institucional, com as pessoas que por ali circulam e com a
sua prépria rotina, que parece ser um ponto de referéncia para si propria enquanto
sujeito.

Messy (1993) aborda esta questdo para pensar a senilidade, mais
especificamente a deméncia. O velho cria uma relacdo com o ambiente com o qual
convive que se torna ponto de localizacdo. Na relacdo que estabelece com seu entorno, o
sujeito cria uma borda para si préprio. Qualquer alteragdo ambiental lhe causa
estranhamento e um desequilibrio psiquico. Ao que parece, Carolina teceu essas bordas
de acordo com o que Vvé de si no espelho do outro: é esta que precisa ser cuidada e que
ali, na ILPI, recebe os cuidados desejados ¢ necessarios. Quando relata que “ndo faz
nada”, Carolina parece tornar-se dona de si, € sua representacdo de sujeito do desejo
diante do olhar do Outro.

Por fim, Carolina foi convidada a falar sobre o que pensa sobre “idoso”, “velho”
e “velhice”. Em sua fala, ela oscila entre colocar-se como idosa (ndo como velha) e
atribuir este significante apenas aos outros internos: “o idoso que eu tenho
consideracdo, é que eles sdo muito velhinhos. Aqui a gente tem que cuidar dos
velhinhos, né?” (CR33). Em outro momento, porém, atenta para o fato de que “eu jd
tenho essa idade todinha” (CR38).

Para ela esse idoso se difere do velho apenas em termos de caracteristicas

pessoais. O velho seria o idoso teimoso, conforme explana nos fragmentos abaixo.

T33: E o idoso é diferente do velho, pensando assim?

CR34: Tem uns que sd&o muito teimosos, tem outros que néo.

T34: Dai esse que é mais teimoso que é o velho?

CR35: O mais teimoso é que é o velho, que ndo compreende nada. Mas no
mais, todos sdo bonzinhos. Se a gente falar com eles, eles obedecem. Tem
muitos que sdo teimosos, porque o velho, eu vou te contar, tem velho que
é teimoso, que ndo quer escutar.

Reflexbes similares sdo trazidas por Debert (1999). Muitas vezes 0 idoso,
quando levado a uma ILPI, sente abandono e rejei¢cdo. No entanto, ao chegar na ILPI e
se deparar com tantas outras velhices distintas da sua e consideradas por ele como

velhices “piores”, é esperado que se sinta em melhores condicdes, reforcando nele a
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ideia de que o velho, na verdade, é o outro. “A impressdo de que o momento de entrada
no asilo corresponde a autoidentificacdo dos individuos como sendo velhos é desfeita
logo apos um contato mais demorado com os residentes” (DEBERT, 1999, p. 121).

Em sua pesquisa com idosos, Debert (1999) também traz a ideia de que o velho
tem uma certa relacdo com o humor, “o velho vive reclamando da vida” (p. 121). Com
seus entrevistados, “falar de sua vida era procurar demonstrar o nao-enquadramento
pessoal nesse modelo estereotipado” (idem, p. 121).

Ja, com relacdo a velhice, questiona se minha pergunta diz respeito a velhice
dela, o que denota que pode se compreender como vivendo a velhice, ao mesmo tempo
em que na sequéncia de sua fala aborda-a em terceira pessoa: é a velhice do outro.

T35: E a velhice?
CR36: Velhice? A minha velhice?

E interessante também que Carolina se posiciona com relagdo a velhice.
Qualifica-a como boa e valoriza o que a fez chegar até a idade que tem. “Eu gosto dessa
idade” (CR39).

T36: O que a senhora entende por velhice? A senhora considera que vive a
velhice?

CR37: Eu considero que a velhice, a gente tratando dela, cuidando dela,
a gente vive. Mas eu néo acho que velhice é ruim.

T37: N&o?

CR38: Nao, porque eu ja tenho essa idade todinha e nem t6 ai. Eu gosto
dessa idade.

T38: A senhora considera que viver essa idade, hoje...

CR39: E muito bom! E muito bom. Eu saio, vou passear, vou passear com
eles. Com eles, de carro. Ndo ando sozinha.

De alguma forma, a velhice ndo esta integralmente vinculada ao velho, ao menos
ndo ao “velho” de Carolina, pois ndo parece compreendé-la como finitude da vida, “eu
ndo acho que velhice é ruim” (CR37), mas como uma etapa da vida do sujeito que

necessita de olhar e cuidado.

3.3.2 CASSIO E A ESPERA POR OPORTUNIDADES

Céssio aparenta cuidado (ou receio) ao responder cada pergunta, com pausas
longas e pouco aprofundamento no que lhe era perguntado (ndo pode ou ndo quer?),

mas ao mesmo tempo se mostra aberto para falar sobre assuntos que em geral sdo
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delicados de serem tratados, como sua relacdo com a bebida e o tempo em que viveu na
rua, antes de chegar a uma Fundacdo de acolhimento e, posteriormente, ao Abrigo.
Relata abertamente, também, que gosta de beber e ndo nega, mas que tem tentado ndo
chegar embriagado ao Abrigo, pois sabe da possibilidade de ser transferido para outro
lugar caso isso aconteca.

Céssio fala muito pouco sobre a vida antes da institucionalizagdo. Com relacdo a
isso, tenho percebido, até mesmo por estar ouvindo vérios relatos semelhantes de
historias de vida permeadas pela violéncia e pobreza, que a vida antes da ILPI foi dificil
e ndo se quer falar muito sobre ela. Este € um ponto importante, uma vez que se
diversifica de minha experiéncia anterior, cujos idosos falavam mais sobre a vida antes
da ILPI do que sobre vivéncias atuais.

Quanto ao contetdo da entrevista, Cassio relatou ter nascido no interior do
estado do Rio de Janeiro, mas mudado aos quatro anos para a baixada fluminense, onde
cresceu e viveu com o pai e 0s irmdos até os 23 anos. Quanto a mée, ja era falecida.
Atualmente estd com 67 anos e mora no Abrigo ha sete anos, portanto desde que sua
idade permitiu a entrada na ILPI. Ele buscou a institucionalizacdo antes, sendo acolhido
em uma fundacdo de caridade e quando completou 60 anos foi transferido para o
Abrigo.

Com relacdo a familia, perdeu o contato apds a separagcdo com a esposa, que
levou o filho com ela para outro estado. Depois de algum tempo perdeu completamente
0 contato com eles. Ndo se demora ao falar sobre isso, mas coloca énfase na afirmacéo
de que gostaria de ter a sua casa e viver com sua familia, o que Ihe parece ser mais

agradavel do que a vida no Abrigo.

Eu gostaria mesmo é de ter a minha casa, ter a minha familia, ter a minha
casa. E diferente, né, do que viver assim. Entdo eu gostaria de ter a minha
casa, junto com a minha familia, entendeu? Eu gostaria disso. Mas ja que
estou aqui, o que eu vou fazer? (C30).

Profissionalmente, trabalhou em quatro ocupacgdes distintas: como auxiliar de
cozinheiro em restaurante, em fabrica, em bar e realizando as apostas de clientes no
jogo do bicho. No ultimo, permaneceu a maior parte do tempo de trabalho. Embora sé
tenha falado quando questionado, Céassio é habilidoso com a musica. Compde, toca e
canta. Inclusive, escreveu uma musica com o tema do Abrigo, a qual é utilizada em

varios eventos da instituicdo. Além dessa, tem outras, de sua autoria.
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N&o podemos deixar de observar que essas pessoas, nascidas nas décadas de
1930 e 1940, tiveram suas vidas marcadas por uma sociedade essencialmente industrial.
Trabalharam muito, principalmente nas fabricas e industrias. Com relacéo a isso, a obra
Memoria e Sociedade, de Ecléa Bosi (1994), é representativa dos resquicios da era
industrial no Brasil. A principal fonte de renda dos cidaddos jovens nas décadas de 40,
50 e 60 foi fruto do trabalho como operarios, principalmente em se tratando dos grandes
centros urbanos. Embora trabalhassem muito, raras vezes esses jovens conseguiam
progredir em termos de classe social e, se “o que define a classe social ¢ a posi¢ao
ocupada pelo sujeito nas relacbes objetivas de trabalho” (BOSI, 1994, p. 11), com a
perda da forca de trabalho, perde-se também algo da subjetividade do sujeito enquanto
trabalhador. Assim como veremos em outros casos relatados nesta dissertacdo, o
trabalho, para Céassio, manteve-o em sociedade, inclusive sustentando seu vicio com a
bebida. No entanto, quando conseguir manter-se em um emprego nao foi mais possivel,
foi para a rua e de |4 sO saiu para entrar em uma instituicdo, mesmo antes de ser
formalmente considerado um “idoso” — levando em conta a idade legal (BRASIL, 1994;
2004).

Ja, com relacdo a musica, aponta para a falta de oportunidade em contraponto
com sua falta de interesse mais profundo. “Eu nunca tive a oportunidade assim, de ter
um empurrdo de alguém, de aparecer alguém pra gravar. Eu nunca procurei também.
Eu nunca estive naquele meio, né? Pra ter alguém que gravasse e coisa. Entdo ta ai, no
anonimato, né” (C24).

A vida prosseguia até que precisou vender o terreno em que tinha sua casa. A

partir disso, aponta que sua vida ficou mais dificil.

Pouco antes de vir pro Abrigo eu morei em [nome da cidade], eu tinha um
terreno l1a. Depois foi preciso vender o terreno, eu vendi. Ai fui morar em
[nome da cidade], j& pagando aluguel e coisa, sempre bebendo muito, né? E
ai eu fiquei em situagdo sem poder pagar aluguel depois, ai eu acabei indo
pra rua. Fui pra rua. Ndo tenho vergonha de falar ndo. Fui pra rua, porque
tem muita gente na rua, entendeu? Principalmente no Rio. Tem mulheres,
homens, até com criancas. E eu fiquei na rua durante algum tempo. Depois,
fui 14 na [nome de instituicdo de caridade], pedi pra ficar 1, e eles me
botaram pra dentro (C10).

A bebida o levou a situacao de rua, onde viveu durante algum tempo. Relata que
foi um momento de grandes dificuldades: “na rua eu passava sufoco. Passava frio.
Comida sempre aparecia, né? Tinha lugares que a gente ia que ajudavam. Roupa,
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também. E, depois que eu vim pra cd, melhorou bastante” (C25). Cassio queria sair da
rua e solicitar a institucionalizacdo foi a solugdo que encontrou. Atualmente gosta de
morar no Abrigo, embora deixando claro que néo se trata exatamente de uma escolha.
Relata-se grato pelos bons cuidados que recebe na ILPI. Ou seja, ele conforma-se com a
institucionalizacdo por acreditar que ndo pode escolher entre outras opcbes neste
momento. Na primeira institui¢do ficou até completar os 60 anos necessarios para entrar
no Abrigo.

Céssio gosta de viver no Abrigo por conta da comodidade no recebimento dos

cuidados. Sua posi¢do quanto a isso pode ser verificada nos fragmentos C26 e C39.

T26: Tem alguma coisa que vocé ndo goste aqui dentro, que te incomoda?
C26: N&o. Nada que me incomoda, eu gosto de tudo aqui dentro do
Abrigo. O Abrigo é muito bom. De vez em quando eu vou l4 fora, por aqui
mesmo por perto, né? Eu gosto de beber uma cervejinha...

C39: O que eu tenho que falar é que faz sete anos que eu td aqui, gosto daqui,
né? Gosto daqui. Os tratamentos daqui é bom, 24hs de enfermagem, né?
Tratando da gente, ai, o remédio vem na méo, aonde a gente tiver, eles levam
o remédio, entrega na méo. Quer dizer, o tratamento daqui é bom. Nao é
como em outros lugares que, as vezes, so fica jogado, né? Tem lugares que
a pessoa estd e é maltratado, fica jogado por la. Ndo tem tratamento, assim,
ndo cuida das pessoas direito, né? Aqui por exemplo, estdo ali acamados ali,
né? Os enfermeiros estdo sempre ali, na hora que precisa trocar uma roupa,
uma fralda, troca. Na hora de dar banho vai e da naquela hora certa, coisa que
d&o um bom tratamento, né, para os idosos aqui. Eu gosto daqui.

Mesmo agora, no Abrigo, enfrenta algumas situacBes com relacdo a bebida,
como algumas vezes em que chegou embriagado e recebeu adverténcias e suspensdes
(proibicdo de saida por um periodo determinado). Dadas suas diversas reincididas e
suspensoes, ja foi perguntado sobre ser transferido para outro local, com carater de Lar,
na qual os idosos respondem pelas suas atividades diarias, embora com supervisdo de
equipe profissional, portanto um lugar destinado a idosos independentes, sem carater
puramente institucional. Como Cassio ndo deseja a transferéncia relata que sai de vez
em quando para beber, mas que n&o retorna embriagado e se o faz, vai direto para sua

cama, evitando falar com qualquer pessoa.
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C27: Eu ndo posso chegar embriagado aqui. Eles ndo gostam que chegue
embriagado. Agora se eu for |4 fora, tomar alguma coisa, e chegar firme,
assim, entendeu, ndo dando demonstracdo de que bebi, tudo bem. Mas agora,
se chegar embriagado, eles chamam atencdo. D4 adverténcia e tudo.

T28: Hurum. J& aconteceu?

C28: J4, vérias vezes. Andou uns tempos ai que eles davam suspensdo na
gente. Se a gente chegava embriagado, ai eles suspendiam, sem poder ir la
fora, um més. Ja cheguei a levar trés meses sem poder ir la fora. Davam uma
suspensdo. Mas depois pararam com isso, agora pararam com isso. Agora
eles dizem que se chegar embriagado, vai ser transferido, daqui 14 pra [nome
de cidade]. Tem um lugar la. Eles ja foram, viram, e coisa e tal, diz que é
muito bom, é a [nome do local]. E uma vila, casa de um lado, caso de outro, e
cada casa s0 fica duas pessoas. Ai tem fogdo, a cozinha, e na sala tem sofé, se
quiser botar uma televiséo, bota; uma geladeira. Mas eu prefiro ficar por aqui
mesmo, ndo quero ir pra la, né? Eles perguntaram, quer ir pra la ou quer ficar
aqui? E eu: quero ficar aqui. Entdo, procura ndo chegar embriagado, porque
se chegar embriagado aqui, de qualquer maneira vai ter que ir pra la. E t6
aqui até hoje.

Ele relaciona suas saidas com o fato de ser idoso, mas ndo velho. Aponta para a
necessidade de sair, dar uma volta pela rua, mesmo que perto da instituicdo, como algo
bom para si e que demonstra que esta ativo. Isso surge nos momentos em que fala sobre

o idoso e o velho.

C30: Bom, o idoso, hoje em dia, é aquele que tem mais de 60, né? O idoso é
aquele que tem mais de 60. Agora velho, o velho...

C31: Por exemplo, eu ndo sou velho, quem tem mais de 60 anos jamais se
pode considerar como velho, porque velho é aquele que néo liga pra mais
nada, nem mais & fora, vai; sé quer ficar deitado e tal... Quer dize