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Resumo

Objetivo: Compreender a experiéncia de envelhecer na perspectiva de pessoas idosas com deficiéncia fisica. Método:
Estudo de abordagem qualitativa que entrevistou 15 pessoas integrantes da Associacdo Mato-grossense de Deficientes. Os
depoimentos foram obtidos de Julho/2016 a Junho/2017 na regido metropolitana de Cuiabé/Brasil. Os dados foram organizados
em categorias tematicas e analisados com base na fenomenologia social de Alfred Schitz. Resultados: Evidenciou-se que
o estigma permeia a experiéncia da deficiéncia fisica inclusive na velhice. A perpetuagéo do estigma traduz-se em identidade
deteriorada, isolamento social, auséncia de perspectivas e aceitagdo da finitude como inevitavel, contribuindo para uma
experiéncia negativa na velhice. Conclusao e implicagdes para a pratica: A experiéncia de envelhecer com deficiéncia
fisica tem carater intrinsecamente multidimensional, confrontando trajetérias de vidas complexas e contextos sociais hostis a
diversidade corporal, os quais necessitam ser considerados nas politicas publicas, por gestores de servigos e profissionais
envolvidos nos processos de cuidados a pessoa idosa com deficiéncia fisica.

Palavras-chave: Pessoas com Deficiéncia; Envelhecimento; Pesquisa Qualitativa.

ABSTRACT

Obijective: To understand the experience from a perspective of elderly people with physical disabilities. Method: Qualitative
study that interviewed 15 people from the Mato Grosso Association of Disabled Person. Testimonies were obtained from 2016
July to 2017 June in the metropolitan region of Cuiaba/Brazil. Data were organized in thematic categories and analyzed through
social phenomenology of Alfred Schiitz. Results: It was evidenced that the stigma intersects the experience of the physical
deficiency including in the old age. The perpetuation of stigma translated into impaired identity, social isolation, lack of perspective
and acceptance of finitude as inevitable, contributing to a negative experience in old age. Conclusion and implications for
practice: The experience of aging with physical disability has an intrinsically multidimensional nature, confronting complex
lives and social contexts hostile to the body diversity, which need to be considered in public policies, by service managers and
professionals involved in the processes of care for the elderly with physical disability.

Keywords: Disabled Persons; Aging; Qualitative Research.

RESUMEN

Obijetivo: Comprender la experiencia de envejecer en la perspectiva de las personas ancianas con discapacidad fisica. Método:
Estudio cualitativo en que se entrevistd a 15 personas integrantes de la Asociaciéon Mato-grossense de Deficientes. Los testimonios
fueron obtenidos de Julio/2016 a Junio/2017 en la regién metropolitana de Cuiabd/Brasil. Los datos fueron organizados en
categorias tematicas y analizados con base en el la Fenomenologia social de Alfred Schiitz. Resultados: Se evidencié que el
estigma permea la experiencia de la discapacidad fisica incluso en la vejez. La perpetuacion del estigma se traduce en identidad
estropeada, aislamiento social, ausencia de perspectivas y aceptacion de la finitud como inevitable, contribuyendo a una
experiencia negativa en la vejez. Conclusion e implicaciones para la practica: La experiencia de envejecer con discapacidad
fisica tiene un caracter intrinsecamente multidimensional, enfrentando trayectorias de vidas complejas y contextos sociales
hostiles a la diversidad corporal, los cuales necesitan ser considerados en las politicas publicas, por los administradores de
servicios y profesionales involucrados en los procesos de atencién a las personas ancianas con discapacidad fisica.

Palabras clave: Personas con Discapacidad; Envejecimiento; Investigacion Cualitativa.
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INTRODUCAO

O aumento da sobrevida das pessoas com deficiéncia fisica
ao longo dos ultimos anos faz com que vivam tempo suficiente
para chegar a velhice.! O envelhecimento das pessoas com
deficiéncias fisicas de longo prazo deve ser diferenciado da-
queles que adquirem incapacidades como parte do processo
de envelhecimento, devido ao avango de sua condig¢éo cronica,
ou seja, envelhecimento com deficiéncia ndo € o mesmo que
ter deficiéncia devido ao envelhecimento associado a doenca,
sendo apenas os primeiros objeto deste estudo. Essas pessoas,
frequentemente, tém alteragdes complexas e multiplas no corpo
e limitagdes funcionais, que podem ser a causa de condicdes
secundarias variadas, que ameagam sua longevidade e que
desafiam as estratégias de cuidados de saude.?

Atualmente, observam-se importantes movimentos volta-
dos a envidar maiores esforcos na diregcdo de uma sociedade
mais sensivel as necessidades das pessoas com deficiéncia,
despertando para o fendbmeno do envelhecimento dessas
pessoas,?® que & mundialmente percebido, porém permanecem
ainda importantes lacunas para investigacoes.*

A Convencao das Nagdes Unidas sobre os Direitos das
pessoas com deficiéncia instituida, em 2008, reforgou a com-
preensdo da deficiéncia como uma prioridade dos direitos
humanos e do desenvolvimento socioeconémico internacional.®
No Brasil, os direitos das pessoas com deficiéncia foram mais
reconhecidos pela ratificacio brasileira da referida convencéo, o
que significa que as pessoas que envelhecem com deficiéncia,
no Brasil, ndo merecem apenas melhores cuidados, elas tém
direito a isso.

Apesar dos avangos das ultimas décadas, as pessoas com
deficiéncia ainda apresentam piores perspectivas de saude,
niveis mais baixos de escolaridade, menor participagéo eco-
némica, taxas de pobreza mais elevadas, menor expectativa
e qualidade de vida.® Por consequéncia, as pessoas com de-
ficiéncia estédo vivendo mais, todavia enfrentam um processo
acelerado de envelhecimento.”

Embora o envelhecimento das pessoas com deficiéncia
seja reconhecidamente um bom motivo para celebrar, deve-se
reconhecer também seu carater desafiador. Pois ser longevo
com deficiéncia, pode sujeitar essas pessoas a significativos
impactos cumulativos na condi¢do de cronicidade. Ambas as
condicdes (deficiéncia e envelhecimento) podem remeter a
dependéncia por uma dupla carga de mobilidade reduzida,
uma vez que pode significar o envelhecimento de um corpo ja
relativamente limitado, funcionalmente. Também duplamente
estigmatizado, ja que tanto a deficiéncia fisica® como o enve-
Ihecimento,® ambos expressos no corpo, sofrem estigma na
sociedade que valoriza o corpo perfeito e produtivo.

Se para a populagéo, em geral, envelhecer bem significa,
sobretudo, evitar a incapacidade fisica e a manutencéo da au-
tonomia e independéncia, especialmente para o autocuidado,
o que dizer do envelhecimento em um corpo ja relativamente
incapaz e dependente que esta envelhecendo?

Ha pouca visibilidade académica na compreenséo integral
da coexisténcia e inter-relacdo entre envelhecimento e deficién-
cia fisica de longo prazo, uma vez que essas condi¢des, geral-
mente, ndo se sobrepdem nas pesquisas, politicas e praticas
assistenciais. Tanto os estudos da gerontologia social como os
da deficiéncia tendem a ignorar a experiéncia do envelhecimento
com incapacidades.

Este estudo objetivou compreender o fendmeno do enve-
Ihecer na perspectiva de pessoas idosas com deficiéncia fisica.

A producdo académica nacional e internacional apresenta
diversificadas pesquisas sobre deficiéncia fisica e envelheci-
mento. Contudo, ha uma escassez de estudos qualitativos que
discutem esses dois temas em conjunto.*'" Assim, desvelar
esse fenémeno se traduz em um desafio que visa despertar o
interesse da comunidade académica, gestores, profissionais de
saude no sentido de suscitar novos olhares para a construgao
de alternativas de cuidados as pessoas com deficiéncia fisica.

METODO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, na perspectiva tedrica
da fenomenologia social de Alfred Schutz, que tem como principio
interpretar o significado da agdo humana no mundo social.”? A
conducéo do estudo foi realizada utilizando-se os pressupostos
tedricos: mundo social, relagao intersubjetiva e motivagéo existen-
cial (motivos porque e motivos para) que auxiliam a compreensao
da agéo social, entendida como experiéncia de envelhecer na
perspectiva de pessoas idosas com deficiéncia fisica.

O estudo foi realizado com pessoas idosas integrantes da
Associagao dos Deficientes de Mato Grosso (AMDE), localiza-
da na regidao metropolitana de Cuiaba (Brasil). A AMDE € uma
entidade filantrépica, fundada em 1983, de direito privado, que
tem por finalidade a divulgacao de informacgdes e a proposicao,
acompanhamento e controle das politicas publicas voltadas para
as pessoas com deficiéncia, bem como promover o intercambio
cultural, desportivo e cientifico.

A aproximacdo com os participantes se deu de forma
gradual. Realizou-se duas visitas na AMDE, em dias de reu-
nido para tratar de assuntos gerais, onde o pesquisador de-
senvolveu algumas dinamicas e oficinas com os associados,
com finalidade de desenvolver aproximagéo, empatia e maior
fortalecimento do vinculo. Nesses encontros, os mesmos foram
informados sobre os objetivos da pesquisa, direitos de participar
e desistir a qualquer momento, caso se sintaincomodado, sigilo
da participacao de cada um, assim como sobre a necessidade
da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Concomitante a essa acéo, foi realizada uma busca
nas fichas de cadastro dos associados para a identificagdo
e localizagdo dos enderecos dos possiveis participantes, a
partir dos critérios de inclusao estabelecidos. Posteriormente,
realizaram-se as buscas aos domicilios, pelo proprio pesqui-
sador, na tentativa de encontrar os participantes, inicialmente,
selecionados. Ao identifica-los, foi agendada e realizada uma
visita nos respectivos domicilios.
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Utilizaram-se os seguintes critérios de incluséo: pessoas
com deficiéncia fisica congénita ou adquirida, de ambos os
sexos, com idade igual ou superior a 60 anos, que adquiriam
a deficiéncia antes dos 40 anos e que viviam em comunidade.
O limite de 40 anos deu-se com o intuito de excluir pessoas
que ja experienciavam a velhice antes de conviverem com a
deficiéncia fisica.

Utilizou-se a entrevista fenomenoldgica, com duragdo média
de 1 hora e 50 minutos. Para a condugéo das entrevistas, foram
utilizadas as seguintes questées norteadoras: conte-me como
estd sua vida agora, passando pelo processo de envelhecimento.
Como é para vocé envelhecer com deficiéncia fisica? Como per-
cebe os servigos de saude e os atendimentos dos profissionais?
O que vocé espera para o futuro? Além das questdes abertas,
obtiveram-se informagdes sociodemograficas para caracterizar
os participantes.

Os dados foram coletados pelo préprio pesquisador, entre
os meses de julho/2016 a junho/2017. Conforme principios da
pesquisa qualitativa, encerraram-se as entrevistas quando o
conteudo emergido dos depoimentos mostrou-se suficiente para
a compreensao do fenémeno estudado.'®

As entrevistas foram gravadas em aparelho de dudio MP4,
apos autorizag@o dos participantes. Nenhum depoimento foi
excluido, totalizando 15 participantes que foram identificados
por numeros precedidos da letra | (participante), numa relagéo
de respeito efetivo pelos mesmos e suas manifestagées.

A organizagéo e a analise dos depoimentos foram realiza-
das, segundo pesquisadores da fenomenologia social de Alfred
Schitz.'* As entrevistas foram transcritas e o contetido foi subme-
tido a leituras em profundidade. Os significados foram agrupados
em categorias tematicas que expressam a experiéncia vivida
por pessoas idosas com deficiéncia fisica no mundo da vida.
Os resultados foram interpretados a luz do referencial tedrico-
-metodologico adotado e literatura referente ao tema estudado.

Este estudo foi aprovado pelo parecer n® 1854531 do Comité
de Etica em Pesquisa da Faculdade de Satde Publica da Univer-
sidade de Sao Paulo (FSP-USP) e seguiu os requisitos éticos e
legais da pesquisa envolvendo seres humanos em consonancia
com o previsto na Resolugédo n? 466 de 12 de dezembro de 2012,
do Conselho Nacional Saude.'®

RESULTADOS

O perfil dos participantes caracterizou-se por predominan-
cia do sexo feminino, cor branca, estado civil solteiro, usuario
de cadeira de rodas, com deficiéncia adquirida, baixo grau de
escolaridade, renda familiar média de 2,8 salarios minimos, de
religido catdlica, com idade variando entre 60 a 69 anos (média
62,8) e tempo médio de experiéncia da deficiéncia de 47,9 anos.

O conjunto de categorias do estudo desvelou as experién-
cias passadas e presentes das pessoas idosas com deficiéncia
fisica (motivos porque), assim como, suas expectativas no con-
vivio com os outros no mundo social (motivos para).
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Categoria 1: A identidade deteriorada pelo estigma
(motivos porque)

Em suas verbalizagdes, os participantes salientaram que a
identidade deteriorada pelo estigma é parte de uma consciéncia
similar, que influencia sua agdo no mundo social:

[...] A multiddo esta a sua volta, mas vocé esta sozinho
como um bicho acuado porque todos te olham daquele
jeito, porque ndés somos diferentes. Eu digo que isso é
uma das coisas mais triste da deficiéncia e ndo importa
a idade, mas quando se é idoso é muito pior. NGo tem
como suportar isso! De jeito nenhum! [...] 18.

[...]tem gente que olha de um jeito para gente que parece
que esta com nojo! Eu me sinto assim! [...] eu sinto que
as pessoas néo gostam da gente! [...] toda a minha vida
senti que as pessoas ndo gostam dos deficientes [...] hoje
acho que a vida néo valeu muito a pena, porque até hoje
as pessoas néo respeitam a gente! [...] 112.

[...] as vezes, quando estou em publico e por estar numa
cadeira de rodas, muitos me olham como se eu nao
pudesse estar ali frequentando aquele lugar. E mais ou
menos assim que acontece. 15

Categoria 2: O isolamento social (motivos porque)

Foi notodria, entre os participantes, a falta de entusiasmo para
realizar atividades que precisam de socializagdo com pessoas
nao deficientes, como se observa nesses fragmentos:

As vezes, eu mesmo me excluo porque se tem algum
lugar para ir eu ndo vou porque sei que la tem pessoas
que ndo séao deficientes e tenho medo de chegar ld e ser
excluido. Entao hoje eu evito sair de casa e so vou onde
tem pessoas do meu relacionamento, como familiares e
amigos antigos. Mas sair com pessoas estranhas e sem
entrosamento, eu nao saio nao! 114

[...] é muito bom conhecer pessoas iguais a mim. E melhor
ainda porque € um convivio que eu me sinto bem. Entre
as pessoas com deficiéncia ndo existem aquelas pessoas
que te olham com o nariz torto porque vocé € deficiente. 19

O espaco domiciliar foi considerado a primeira escolha dos
participantes dessa pesquisa, como se observa nesses excertos:

[...] minha casa é meu espacgo e ndo quero sair porque
la fora eu me sinto como aquelas maquinas de assar
frango onde os cachorros ficam me assistindo. Assim
que me sinto! 14

[...] aqui em casa, quando vejo que as pessoas estao se
aprontando para sair, me da uma vontade de ir também,
mas ndo posso! Para mim é muito dificil. 112.

EscoLAa ANNA NERY 22(4) 2018

3



Envelhecimento da pessoa com deficiencia fisica
Martins JA, Merighi MAB, Jesus MCP, Watanabe HAW

[...] hoje ndo saio mais de casa, acabou aquela vida
de festas e de passeios! Acabou tudo! Hoje eu fico em
casa sozinha! 113

[...] mas na maioria do tempo eu fico aqui em casa. Pas-
S0 o dia inteiro em casa! Eu leio alguma coisa, assisto
televisao, essas coisas [...] nos ultimos anos minha vida
social esta muito mais reclusa! [...] 110.

Categoria 3: A auséncia de perspectivas e a
finitude (motivos para)

Apreendeu-se por meio das entrevistas, frequentes ausén-
cia de perspectivas, provocando mudangas no comportamento
emocional dos participantes, comprometendo sobremaneira o
sentido de preservagéo da vida e aproximando-os da consci-
éncia da propria finitude:

[...] minha vida ndo tem mais nada, ndo tem mais nada
que presta. Acabou! [...] quando sinto aquela solid&o,
acendo um cigarro! Sei que ndo posso fumar, mas como
n&o tem reversdo mais para mim, eu fumo mesmo, por-
que eu morrerei jal 14.

Olha! Uma pessoa como eu ndo pode ficar pensando
em futuro! Uma pessoa como eu deve ter a consciéncia
de que esta vivendo o fim dos tempos 111.

Mas, em futuro eu ndo penso [...] a diferenca é que a
pessoa ndo deficiente vé a coisa para o futuro, a frente
no tempo, e a pessoa com deficiéncia so vé a situacdo
atual, so olha para baixo! [...] entao, a gente se torna um
encostado que tem que se preparar para morrer quietinho
no seu canto. I8.

Na&o tenho planos! Nenhum! Eu sei que vou ficar cada
vez mais velha mesmo. Acho que ndo vou durar muito!
[...] no meu futuro eu ndo penso! Porque eu ja sei meu
futuro! [...] I12.

[...] e na idade que estou, nem sei como estou levando
a vida porque estou passando do tempo! I6.

DISCUSSAO

No estudo em profundidade do fenébmeno do envelheci-
mento das pessoas com deficiéncia fisica, identificou-se ele-
mentos internos e externos da experiéncia de envelhecer com
deficiéncia fisica que apontam que nem todos os problemas
foram relacionados com a idade em si, mas com recorrentes
aspectos fisicos, psicossociais e socioculturais associados ao
envelhecimento.

As andlises dos depoimentos dos participantes desvelaram
a perpetuagdo do estigma como uma importante categoria
concreta do vivido. Foi evidenciado que a vivéncia do estigma
permeia a experiéncia da deficiéncia fisica e permanece até a
velhice traduzindo-se em identidade deteriorada, isolamento
social e auséncia de perspectivas, o que contribui para uma
experiéncia negativa na velhice dessas pessoas.

Evidenciou-se que o impacto do estigma influencia varios
aspectos da vida cotidiana e motiva a propria interpretagéo do
ser na relagdo com o mundo. No passado vivido, a pessoa com
deficiéncia fisica intuiu que sua condigédo de deficiéncia esta
evidenciada na sua imagem corporal e na concepc¢ao dessa
condigéo, que é negativamente classificada pelo grupo social.

A nomeagcéo e interpretacdo de quaisquer alteragcdes corpo-
rais € sempre um processo iminentemente social. Dessa forma,
o estigma né&o representa apenas um atributo pessoal, mas um
modo de qualificagéo social, pela qual a pessoa com deficiéncia
constroi sua subjetivagéo inclusive na velhice.®

Em conformidade com a fenomenologia social de Alfred
Schutz, os resultados deste estudo apontam para uma autodes-
cricdo comum, estruturada no acervo de experiéncias negativas,
partilhada no cotidiano, de dificil superagao, e que se perpetua
com o passar dos anos. Uma consciéncia intencional construida
no passado vivido e que projeta na velhice, capaz de sedimentar
um juizo de desabono ao convivio social.'?

Outros estudos semelhantes, realizados no Brasil e no
mundo, também apontaram a experiéncia da deficiéncia como
estigmatizadora.'”'®

Em estudo sobre a dindmica identitéria de pessoas com
deficiéncia no Brasil e Estados Unidos da América, concluiu-se
que o estigma esta presente em ambas as culturas, reafirman-
do seu carater universal, independentemente das politicas de
protegao social desses paises.'”

Investigagdo que analisou as experiéncias descritas por
pessoas com deficiéncia fisica, devido as sequelas de trau-
matismo crénio encefalico, no Reino Unido, revelou o estigma
percebido com perda potencial de status social, juntamente
com uma significativa mudanga no seu sentido de identidade. A
rejeicdo social resultou no desengajamento e retraimento social
com potenciais ameagas emocionais, havendo, por parte das
pessoas, a adogao de estratégias voltadas a evaséo de situa-
¢Oes sociais como via de protegéo do estigma.'®

O estigma foi um trago tipico significativo encontrado no
processo de envelhecimento do grupo pesquisado, que denota
uma pessoa marcada por alguma caracteristica que a difere das
que a sociedade categoriza como "normal". Esta é constante
imbricada na experiéncia, sobretudo pela visibilidade do corpo
"diferente" que interfere em sua rede de relacionamentos.

A deficiéncia é também uma questdo de gerenciamento
continuo de identidade, uma vez que o cotidiano da pessoa com
deficiéncia é permeado pelo desenvolvimento de caracteristicas
individuais pelas quais se reconhece. Ela recruta elementos do
seu mundo social para estabelecer e gerenciar a prépria identi-
dade que se traduz em um processo dindmico, construido nas
interacbes sociais cotidianas, que muda conforme a relagéo
entre o corpo comprometido e o ambiente excludente.

Sobre as interagdes sociais cotidianas, a fenomenologia
social de Alfred Schutz, aponta que na vida pratica a pessoa
percorre uma longa cadeia de experiéncias vividas. Essas ex-
periéncias sdo exclusivas dele, todavia as constréi com o auxilio
de materiais e métodos que Ihe sao oferecidos por outros con-
géneres. Desse modo, o mundo da vida é social e estruturado
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para o individuo antes mesmo de seu nascimento, e este o toma
como um pressuposto que lhe é dado culturalmente.?

Com base na analise tedrica de Schutz, a pessoa com de-
ficiéncia fisica idosa ocupa uma posi¢ao, especificamente, des-
valorizada no grupo social, estruturada na visdo depreciativa do
corpo deficiente. Uma trajetdria de preconceitos e discriminagoes
introjetadas, sobretudo pela visibilidade do corpo que o acom-
panhou no decorrer dos tempos e que reflete na longevidade.

Por se tratar de um mundo intersubjetivo, em que os indivi-
duos coexistem numa consciéncia similar, a compreensao nesse
mundo ocorre tendo como referéncia o outro.' Para essa com-
preensdo, séo fornecidas estruturas e significagdes socialmente
atribuidas ao corpo, que exclui qualquer tipo associado ao seu
oposto. A pessoa que carrega o estigma constréi sua identidade
comparando-a com as demais, pelo reforgo do que foi instituido
como normal ou natural na sociedade, ou seja, a deficiéncia
carrega o esteredtipo do desvio.'®

Foi identificado no presente estudo, que a experiéncia de
envelhecer com deficiéncia fisica confronta trajetérias de vidas
complexas e contextos sociais hostis. Os dados apontaram que
a atitude pelo isolamento social, com o passar do tempo, é in-
corporada ao cotidiano dessas pessoas de forma automatizada,
ou seja, sem que haja uma dimens&o critica sobre essa atitude
por entender que € inerente a sua propria condigdo. A vontade
propria pelo confinamento ao espago doméstico esta inserida
em um contexto mais amplo das relagdes sociais, como conse-
guéncia da rejeicao, trazendo prejuizos para as suas relagbes
interpessoais.

O grau de isolamento social encontrado nesta pesquisa
pode estar associado a identidade deteriorada pela trajetoria
permeada pela presenca constante do estigma. Os espagos
comumente frequentados por ndo deficientes foram considera-
dos desfavoraveis para os participantes do presente estudo. A
teoria social de Schutz, especialmente, acerca da experiéncia e
acéo intersubjetiva no mundo da vida, assegura que a motivagéo
individual € permeada pelo contexto das relagdes sociais.?

A pré-disposicao por uma rotina solitaria pode se dar em
virtude de fatores externos associados a um meio social hostil &
diversidade corporal que influencia a baixa motivagéo para con-
tatos compartilhados e logo a deciséo pelo retraimento domiciliar.
O avango do tempo veio acrescido da progressao do retraimento
domiciliar que para alguns participantes provocou até mesmo a
perda de contatos mais reservados, como familiares e amigos.
Desse modo, ao escolherem amigos e companheiros apenas
nos ambientes ligados a deficiéncia, perderam habilidade em
efetivar novos contatos, ao mesmo tempo em que enfraqueceram
a possibilidade de se construir uma sociedade mais inclusiva.

O isolamento social pode gerar consequéncias importantes.
A condi¢do marginal da vida social pode produzir a individuali-
zagao e uma jornada solitaria do préprio caminho. Desse modo,
procuram se ajustarem as condig¢des particulares, desarticulados
do contato comum, onde o distanciamento aumenta as diferen-
¢as sociais entre deficientes e ndo deficientes, contribuindo para
a manutencgao do estigma, uma vez que nédo o enfrenta.

Envelhecimento da pessoa com deficiencia fisica
Martins JA, Merighi MAB, Jesus MCF, Watanabe HAW

Na experiéncia da velhice com deficiéncia fisica, o isolamen-
to social também foi identificado em estudo realizado em Quebec,
Canada. Este mostrou a existéncia de tensdes existentes entre
as diretrizes de politicas canadenses e as narrativas dos partici-
pantes da pesquisa que realgaram que a incapacidade na vida
tardia estava associada a diminuigdo do engajamento social.'®
De forma semelhante, outro estudo concluiu que a percep¢éo do
estigma esté positivamente correlacionada com evaséo social
entre chineses com deficiéncia.'®

A presente pesquisa identificou que o estado de isolamento
social a que esta submetida a pessoa com deficiéncia fisica,
sobretudo na fase tardia da vida, contrasta com a perspectiva
de autonomia e independéncia e promove uma descrenga no fu-
turo.Varios depoimentos mostraram a auséncia de perspectivas
em relagéo a propria trajetoria, em um contexto de declinio da
capacidade funcional e diante da incerteza em relagéo ao futuro
que lhes parece indiferente.

As verbaliza¢des dos participantes apontam para pessoas
que impotentes diante da incapacidade para novas adaptag¢des
na adversidade vé na aproximacado da velhice uma ameaga a
qualidade de vida e a prépria dignidade. A clara auséncia de
metas sugere que nao se trata de uma situagéo nova ou periodo
de transicdo, mas de redug¢éo permanente de novas perspectivas.

Para as pessoas com deficiéncia fisica, o envelhecimento se
mostrou um evento adverso e ameagador de uma autonomia ja
limitada, estando inclusive presente em alguns depoimentos, o
desejo de abreviagéo da vida como forma de evitar a angustia e
a soliddo. Esses casos foram associados a pessoas que moram
sozinhas, com fragil rede de apoio social e com alto grau de
incapacidade.

Os achados da presente pesquisa estao associados a outros
estudos que apontam para um crescente corpo de evidéncias
associando a velhice a solidao, depresséo e finitude, denotando
que se trata de termos que guardam entre si relacdo de proxi-
midade.20?1

Investigacdo sobre deficiéncia fisica e velhice no Nordeste
brasileiro, concluiu que esses processos podem estar associa-
dos a incapacidade e sofrimento, devido a uma vida de revolta
e angustia profunda, concebida como uma situacgéo dificil de ser
vivenciada.?® Resultados semelhantes também foram encontrados
em estudo que investigou idosos com incapacidades no Sudeste
do Brasil. Este apontou que no caso dos idosos mais incapacita-
dos, a desisténcia da vida veio acompanhada da percepg¢éo da
auséncia de apoio social, principalmente da familia, Unico recurso
reconhecido por eles. Outros idosos foram categéricos em asso-
ciar a velhice a doenga e a tragédia, sobretudo entre aqueles que
foram menos favorecidos do ponto de vista socioecondmico ao
longo de toda a vida e continuam a sé-lo na velhice.?!

Para os participantes da presente pesquisa, a morte apre-
sentou um significado psicossocial importante, na eminéncia dos
limites na capacidade de controle sobre seu préprio destino. A
néo disposi¢do em fazer planos para o futuro pode representar o
limite das pretensdes em manter o controle sobre os desfechos
da prépria vida.
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Em seus discursos, as pessoas com deficiéncia fisica
mostram-se impotentes diante da incapacidade para novas
adaptag¢des na adversidade, renunciando a novos tipos de
investimentos em relagé@o as suas necessidades, sentindo-se
mais afastadas dos horizontes da vida, incorporando efetiva-
mente a nogéo de finitude como parte da vida presente. Os
desafios diante do processo de finitude podem ser enfrenta-
dos de diferentes maneiras por cada pessoa, dependendo do
contexto historico, cultural e social em que ela esta inserida,
estando associada ao medo, raiva, inseguranga e impoténcia.

A aproximacdo dos modos pelos quais os participantes
deste estudo se relacionam com a sua longevidade, permite
compreender 0 processo intersubjetivo de suas experiéncias,
emrelagé@o a um processo de envelhecimento dotado de poucas
possibilidades. A auséncia de perspectiva pode ser um reflexo
intrinseco de um passado adverso, refletido no presente e di-
recionado ao futuro. De acordo com a fenomenologia social de
Alfred Schutz, o fluxo da agdo humana inclui os atos (passados
e presentes) e os projetos que traduzem as expectativas do
homem no mundo social.?

Ainda que a finitude seja parte constitutiva da condigéo
humana, os achados do presente estudo desvelam importantes
impactos, e suscitam desafios e preocupagdes relacionadas ao
envelhecimento com deficiéncia fisica, que prescindem de pla-
nejamento para o futuro. A compreenséo desse fendmeno pode
facilitar um melhor planejamento dos servigos de reabilitagéo e
suporte social, sobretudo nos momentos mais adversos da vida
das pessoas com deficiéncia fisica.

A média de idade (62 anos) relativamente baixa entre os
participantes pode ser considerada uma limitagdo embora
pessoas com essa idade sejam consideradas idosas segundo
os critérios da Organizagdo Mundial da Saude (acima de 60
anos). Todavia, por se tratar de questdes inter-relacionadas
ao corpo, os idosos mais idosos podem estar mais expostos a
diferentes adoecimentos clinicos, inerentes a idade avancada,
inclusive aos processos cognitivos, o que pode constituir outras
experiéncias diferentes das encontradas neste estudo.

O fato de os participantes dessa pesquisa estar alocados
em um determinado espago comunitario, de uma determinada
localidade, ndo permite generalizagdes conclusivas, conforme
principios da analise qualitativa. A despeito das limitagcdes apon-
tadas, os achados do presente estudo podem diferenciar-se de
outros contextos, reforcando que compreender a experiéncia de
envelhecer com deficiéncia fisica €, particularmente, relevante
para apoiar o envelhecimento dessas pessoas.

CONCLUSAO E IMPLICAGOES PARA A
PRATICA

Este estudo permitiu compreender que a experiéncia de en-
velhecer com deficiéncia fisica tem um carater intrinsecamente
multidimensional, que confrontam trajetoérias de vidas complexas
e contextos sociais hostis a diversidade corporal.

Um importante aspecto é que essa pessoa experiencia o
estigma de forma constante, que permanece até a ultima fase
da vida com um forte impacto sobre sua autoestima e autoacei-
tacdo. A ndo superacao do estigma projetado sobre sua velhice
esta permeada pelo isolamento social, auséncia de perspectivas
de vida e aceitacéo da finitude como inevitavel. Essa situacéo
traduz-se em uma experiéncia negativa da velhice da pessoa
com deficiéncia fisica geradora de sofrimento.

Os significados das experiéncias subjetivas dos participan-
tes, analisados em contextos sociais a luz da fenomenologia
social de Schutz, apontam que os conflitos oriundos da expe-
riéncia do envelhecimento com deficiéncia fisica ndo derivam
exclusivamente dos avangos do declinio fisico funcional, mas
destes com o ambiente social adverso que representa uma
ameaca a continuidade do desempenho de papéis sociais a
medida do avango do tempo.

Espera-se que os resultados deste estudo possam con-
tribuir para os formuladores de politicas publicas e gestores
de servigos, bem como para aos profissionais envolvidos nos
processos de cuidados destinados as pessoas com deficiéncia
fisica, sobretudo as mais idosas, despertando para o desenvol-
vimento de estratégias que estimulem a resisténcia ao estigma
e a superagao da desvalorizagéo social. Difundir a concepgéo
social da deficiéncia, melhorar a autopercepcao positiva, pro-
mover a cultura da diversidade corporal, apoiar os meios legais
para reagir as violagdes de direitos humanos e as formas de
discriminagéo, entre outras sdo exemplos dessas agdes.
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