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O ‘DEVIR’ DO AMOR E DA SEXUALIDADE NO PROCESSO DO ENVELHECIMENTO
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Resumo: O envelhecimento da populacéo brasileira € hoje uma realidade. Outro fato
€ que a sexualidade faz parte da natureza e obedece a uma necessidade fisioldgica e
emocional. Manifesta-se de forma diferente nas fases progressivas do desenvolvimento
humano e sua expressdo € determinada pela maturidade organica e mental. No entanto,
convivemos em uma sociedade que, muitas vezes, priva a possibilidade do idoso pensar sua
sexualidade e a procura de relacionamentos amorosos, de forma autbnoma e destituida de
preconceitos e esteredtipos. A capacidade de amar e de exercer praticas sexuais ndo tem
limite cronoldgico. O limite estd no campo psicolégico, no preconceito e na intolerancia
social. Dessa forma, resgatar o direito a uma vida amorosa e sexual na terceira idade
implica poder pensar o amor em suas formas de transformacéo, ou seja, em outras formas
de amor que passam pela ternura, pelos contatos fisicos, a expressao corporal, o olhar, o
toque, a voz, redescobrindo deste modo as primeiras formas de amor do ser humano. Esse
texto se propOe a fazer uma reflexdo neste ambito, ao mostrar que independentemente da
idade ou das eventuais limita¢gdes fisicas da terceira idade, os idosos podem obter acesso e
ter os mesmos privilégios do exercicio da sexualidade quanto qualquer outro segmento da

populacao.

O FENOMENO DO ENVELHECIMENTO POPULACIONAL
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O envelhecimento da populacdo brasileira é hoje uma realidade. De acordo com o0s
dados do IBGE (2006), em 34 anos, a populacdo brasileira praticamente dobrou em relacéo
aos 90 milhdes de habitantes da década de 1970 e, somente entre 2000 e 2004,
aumentaram em 10 milhdes de pessoas. Ha projecdes que indicam que em 2050, seremos
259,8 milhdes de brasileiros e nossa expectativa de vida, ao nascer, sera de 81,3 anos, a
mesma dos japoneses atualmente. Em 2000, o grupo de 0 a 14 anos representava 30% da
populacdo brasileira, enquanto os maiores de 65 anos eram apenas 5%. A projecdo é que
em 2050, os dois grupos se igualardo em 18%.

Os avangos da ciéncia e da tecnologia, especialmente no campo da medicina,
permitem que a sobrevivéncia tanto de criangcas quanto de adultos seja cada vez maior.
Com os investimentos em prevencdo e educacdo para a saude, a descoberta de vacinas,
novos medicamentos e cura para diversas doencas, 0 ser humano ganhou uma nova
qualidade de vida, além da possibilidade de resistir a enfermidades que antes provocavam a
morte. Tudo isso, contribui para elevar a expectativa de vida dos brasileiros.

A SEXUALIDADE NA TERCEIRA IDADE

Se a questao da afetividade e da sexualidade esta presente em todos 0s momentos
da vida, ndo sera no processo do envelhecimento que estara ausente. Contudo, percebe-se
gue ao investigarmos o processo de envelhecimento, que o conhecimento atual aquilatado a
respeito do mesmo, em relagéo a alguns temas, como o estudo do amor e da sexualidade,
carece de identidade, e é constituido por elementos de discursos tedricos e ideoldgicos
fundamentados em legados herdados e ultrapassados, muitas vezes, oriundos das ciéncias
sociais e da medicina (NERI, 1993). Quando nos referimos a sexualidade, ndo estamos nos
remetendo somente ao sexo, mas ao produto final de um longo e natural processo de
desenvolvimento que comega no nascimento. Este processo envolve tudo o que somos, as
nossas atitudes e como lidamos com as questdes que nos circundam, além da forma como
iIsso nos abala em uma relacdo afetiva interpessoal. O que a psicologia concebe por
sexualidade ndo €, em absoluto, idéntica a unido sexual entre um homem e uma mulher ou
mesmo, tem o sentido exclusivo de sensacgbes prazerosas produzidas/comunicadas pelos

nossos Orgaos genitais. Sexualidade é muito mais do que o intercurso do pénis a vagina
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culminando com o orgasmo masculino ou feminino. Tampouco sexo é uma sinonimia de
género, pois estes dois conceitos foram inseridos na literatura cientifica em épocas distintas
e abrangendo aspectos diferenciados da vida humana. Enquanto as diferencas entre os
sexos sdo estabelecidas pelo aspecto fisico, as diferencas de género sdo explicadas e

entendidas como socialmente construidas.

A sexualidade faz parte da natureza e obedece a uma necessidade fisiolégica e
emocional. Manifesta-se de forma diferente nas fases progressivas do desenvolvimento
humano e sua expressao € determinada pela maturidade organica e mental. A sexualidade é
uma forma de comunicag&o que visa o prazer, o bem-estar, a autoestima e a busca de uma
relacdo intima, compartiihando o amor e o desejo com outra pessoa para criar lacos de

unido mais intensos. De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude:

E uma energia que motiva para encontrar amor, contato, ternura e
intimidade; integra-se no modo como nos sentimos, Movemos,

7

tocamos e somos tocados; é ser-se sensual e ser-se sexual. A
sexualidade influencia pensamentos e, por isso, influencia também a
saude fisica e mental (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2007).

A relacao sexual tem sido considerada uma atividade prépria, e quase monopdélio das
pessoas jovens, com boa saude e fisicamente atraentes. A ideia que as pessoas da terceira
idade também possam manter relacdes sexuais, ndo € culturalmente muito aceita,
preferindo-se, ignorar e fazer desaparecer do imaginario coletivo a sexualidade nesta etapa
da vida. Apesar dessas questdes culturais, na terceira idade conserva-se a necessidade
psicolégica de uma atividade sexual continuada n&o havendo, pois, idade na qual a
atividade sexual, os pensamentos sobre sexo ou o desejo acabem (VARELLA, 2007).

Devido ao desconhecimento e a pressao cultural, muitas pessoas da terceira idade,
nas quais ainda é intenso o desejo sexual, experimentam um sentimento de culpa e de
vergonha, chegando a crer serem anormais pelo simples ato de se perceberem deste modo.

E preciso desmistificar esta realidade. E certo que o envelhecimento produz
transformacdes fisiologicas no homem e na mulher, mas n&do necessariamente inibidoras da
atividade sexual. Na terceira idade nao se perde o apetite sexual. Simplesmente, ja ndo tém

pressa. Enquanto os mais novos obtém maior gratificacdo na quantidade, durante a terceira
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idade reina a qualidade. “O que muda é apenas a frequéncia dos desejos e 0s ritmos das
relacdes sexuais, mas a sexualidade continua viva.” (CAPODIECI, 2000, p 64).

Trazemos uma heranga muito grande quanto ao desconhecimento da vida sexual das
pessoas da terceira idade, exatamente porque sempre consideramos que, depois de
determinada idade, ndo faz sentido imagina-las sexualmente ativas. Desde pequenos
aprendemos a valorizar a juventude, e assim comecamos a tomar conhecimento dos
instintos sexuais, suas possibilidades, sensacdes e desejos.

O comportamento sexual € definido por varios principios: cultura, religido, educagéo e
estes valores influenciam intensamente o desenvolvimento sexual, determinando a maneira

como iremos vivencia-la e lidar com ela por toda a vida.

O sexo e a sexualidade sdo experiéncias prazerosas, gratificantes e
reconfortantes que realgcam os anos vindouros. [...] Durante toda a vida
carregamos 0 peso das nossas experiéncias sexuais infantis e que
foram moldadas por nés mesmos, nossos pais, nossa familia, nossos
professores, e nossa sociedade de maneira positiva ou, as vezes
negativa. (BUTLER e LEWIS, 1985, p. 12).

Na percepcao de Capodieci (2000) na geracao atual de terceira idade, muitos nao
tiveram orientagcéo sexual ou sdo frutos de uma educagao muito severa. Os pais tinham por
orientacao sexual os conceitos e preconceitos repressores, herdados de outra geracdo mais
repressora ainda, e para muitos, 0 sexo era para ser praticado na escuridao com o intuito da
procriagao.

Em uma época, que muitos meninos iniciavam sua vida sexual com prostitutas, a
familia e a sociedade cobravam do homem perante o sexo feminino, a manutencdo da
familia e garantia da prole. Havia uma diferenca entre a mulher destinada ao casamento,
que deveria ser respeitada, e a mulher considerada da “vida”, que tinha a funcéo de saciar o
prazer. Falar sobre sexo era um tabu muito grande. As conversas eram restritas aos casais
e nem todos tinham esta liberdade.

As meninas cresciam com inumeras duavidas, referentes até mesmo quanto as
mudancas que ocorriam em seu proprio corpo. O primeiro sutid e a primeira menstruacao
eram assuntos que somente as méaes poderiam esclarecer e na maioria das vezes, poucas 0

faziam. Quando elas conversavam com suas filhas expressavam-se, muitas vezes, com
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vergonha e muito superficialmente. O namoro, que em muitos casos poderia ocorrer
somente com a autorizagcdo dos pais, por vezes era breve e culminava em um matrimonio,
onde poucas eram as informagdes sobre o que poderia ocorrer na relacdo entre marido e
mulher.

“Criamos assim, uma dificuldade muito grande de identificar nossos pais como ativos
sexualmente, uma vez que 0 sexo é um exercicio de prazer e parece gque 0s pais, embora
queridissimos, n&o s&o vistos como pessoas que possam praticar o sexo” (CAPODIECI,
2000, p.152).

E interessante lembrar que, historicamente, a desvalorizacdo da sexualidade inicia-se
com a Igreja Cristd que considerava o ato sexual vergonhoso enquanto uma pratica ndo
reprodutiva. E nesta concepgao, que a sexualidade das pessoas da terceira idade se formou
(SANTOS, 2003). Pode-se dizer ainda que existe a relagdo com varios sentimentos, como
alegria, culpas, vergonha; enfim aos preconceitos e repressdes de cada um., razao pela
qual carrega o peso da discriminacdo devido a existéncia da construgdo social de
esteredtipos assexuados representando o envelhecimento. Deste modo, o exercicio dos
relacionamentos afetivos e sexuais torna-se prejudicado e de alguma forma reprimido,
criando dificuldades em perceber e permitir o exercicio da sexualidade apés o periodo de
procriagao (RISMAN, 2005).

Na visdo de Risman (2005) o que se percebe, entdo, é que a escassez de
informagdes sobre o processo de envelhecimento, assim como das mudangas na
sexualidade em diferentes faixas etarias e especialmente na terceira idade, tem auxiliado a
manutencdo de preconceitos e, consequentemente geram muitas dificuldades para a
vivéncia da sexualidade por pessoas nesta etapa da vida.

Segundo Neri (1993):

“Varios elementos s&o apontados como determinantes ou indicadores de bem-estar

na velhice: longevidade; saude biologica; satde mental; satisfacdo; controle cognitivo;

competéncia social; produtividade; atividade; eficacia cognitiva; status social; renda;

continuidade de papéis familiares e ocupacionais, e continuidade de relacbes
informais em grupos primarios (principalmente rede de amigos).” (NERI, 1993, p. 10).

Se além desses elementos acima, a maturidade trouxer o afeto, a paixado, o namoro, o
amor, o sexo, a cumplicidade, o companheirismo, dentre outros, o idoso podera ter uma

satisfatoria vida afetiva. Assim, as possibilidades de relacionamento amoroso nesta etapa da
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vida, apesar de algumas vezes serem dificeis, sdo mais viaveis do que muitas pessoas
imaginam (ALMEIDA e LOURENCO, 2007). Dessa forma, se o idoso permitir-se tais
vivéncias pode-se supor que ele terd um envelhecimento positivo, ao contrario, daqueles
gue somente dardo vazdo a um saudosismo passivo, ou ainda, a qualquer outro tipo de
posicionamento imobilizador e negativo. Assim, existem varias possibilidades de envelhecer
afetivo-sexualmente, desde as possibilidades mais negativas, que se distanciam de qualquer
tipo de investimento desta natureza, as mais positivas, que se mantém articuladas ao
processo de desenvolvimento biopsicossocial no qual o afetivo-sexual representa uma de
suas principais dimensoes.

Entdo, pode-se conceber o amor e a sexualidade, simultaneamente, como alguns dos
principais elementos da interacdo humana e, também, como uma das principais diretrizes na
estruturacdo das relagdes intimas (ALMEIDA, 2003) ainda que para diferentes populacdes.
Dessa forma, o amor e os relacionamentos afetivos sexuais estdo se tornando cada vez
mais uma condi¢do indispensavel para uma vida satisfatoria e plenamente realizada, ao
menos na concepcédo dos que o buscam (ALMEIDA, 2008a). E expresso de maneiras
diferenciadas, o amor é sumamente importante para o desenvolvimento da personalidade e
crescimento da humanidade. Entretanto, tendo em vista que a sociedade muitas vezes mina
as expectativas de alguns segmentos sociais, como por exemplo, 0s idosos que querem
firmar um relacionamento amoroso, estes atitudes podem causar uma paralisia nas
motiva¢des, a0 menos momentanea, além de conflitos desnecessarios para as pessoas por
elas prejudicadas (ALMEIDA, 2008b).

Concluindo com as palavras de Guggenheim (2007°%%):

“‘Amar na maturidade ou depois dos 60 anos, 65 anos em diante € um grande desafio
para quem quer ainda namorar ou para aqueles poucos, que conseguiram ou
gostariam de manter uma relacéo estavel e mais duradoura. Afinal, porque as coisas
sao tao dificeis na velhice? Os préprios idosos na verdade, ja ndo contam mais com
essa possibilidade. Sentem-se ‘fora do mercado’ dos namoros. Acham que
dificilmente encontrardo alguém para amar e evitam pensar nisto, e quando pensam
ficam tristes. Procuram relembrar os amores do passado, os bons e belos momentos
gue viveram e acham, na maioria, que nunca mais terdo a oportunidade de namorar
novamente.” (GUGGENHEIM, 2007)

64 Retirado do sitehttp://www.espacovital.com.br/noticia_complemento_ler.php?id=1371&noticia_id=14351
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A capacidade de amar nao tem limite cronolégico. O limite esta no campo psicoldgico,
no preconceito e na intolerancia social. O limite ndo esta no real do corpo, ou na capacidade
de sonhar, de simbolizar e de viver a vida (BUTLER E LEWIS, 1985).

CONCLUSAO

E necessario "humanizar" esta etapa da vida, trazer "luz" ao conhecimento de que ser
idoso é ser alguém que possui dentro de si muita vida. Talvez pelo fato de que ser idoso
ainda é um termo com significado, na maioria das vezes, pejorativo; razdo pela qual, muitos
apresentam dificuldades em fazer saudavelmente esta passagem. Este processo poderia
ocorrer de forma mais natural se 0 nosso sistema néo fosse ainda muitas vezes, excludente
e mutilador no que tange as questdes relacionadas a velhice, pois notamos claramente no
discurso contemporaneo que mesmo levando em conta as limita¢gdes naturais impostas pelo
envelhecimento, sentimentos de inutilidade, soliddo, incapacidade fisica e doencas séo
ainda atribuidos ao idoso. O individuo que esta atravessando essa fase da vida pode acabar
por aceitar esses estereotipos sem ter forgcas para produzir sentido para a vida. Talvez este
seja 0 maior desafio da velhice, a perda do sentido de ser.

A maneira de viver na terceira idade é o resultado, em termos de atividades e de
relacionamentos sociais, das experiéncias acumuladas durante as varias etapas da vida,
ndo havendo necessidade de tornar este periodo intil, razdo de desespero e infelicidade. E
necessario adaptar esta experiéncia ao processo de envelhecimento tanto fisico quanto
psicolégico para que nos dias vindouros possamos manter a esperanca de novas
possibilidades e objetivos a serem alcancados.

Resgatar o direito a uma vida amorosa e sexual na terceira idade implica poder
pensar o amor em suas formas de transformacédo, ou seja, outras formas de amor que
passam pela ternura, pelos contatos fisicos, a expressao corporal, o olhar, o toque, a voz,
redescobrindo as primeiras formas de amor do ser humano.

E de extrema importancia poder pensar que a partir da redescoberta do sexo e do
amor, enfim, de sua sexualidade, as pessoas da terceira idade reconquistem o lugar vital de
homem e mulher e ndo mais o de “velho’, que tem como futuro o fim da vida. E também na
relacio com o outro que estd a importdncia da redescoberta do desejo de Vviver,
independentemente da idade ou da limitag&o fisica da terceira idade.
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