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RESUMO

Objetivo: compreender as mudancas ocorridas no estilo de vida apds a aposentadoria
de professores universitarios no tocante ao autocuidado. Métodos: pesquisa qualitativa
que utilizou como referencial tedrico o Interacionismo Simbélico e, metodolégico, a Teoria
Fundamentada nos Dados, vertente construtivista. Os dados foram coletados em 2022, mediante
entrevistas remotas com 18 professores de universidade publica do noroeste do Parana.
Resultados: com a aposentadoria, professores tém maior disponibilidade e flexibilidade de
horérios, favorecendo mudancas positivas no estilo de vida, com maior valorizacdo de agdes
de autocuidado, como prética de exercicios fisicos e alimentacao saudavel, cuidados com
aparéncia, estimulacdo da memoria, vida social mais ativa e adogéo de hobbies, expressas
na categoria“Desfrutando da aposentadoria e realizando novas atividades”. Consideragoes
finais: professores aposentados, por influéncia de suas interagdes sociais com amigos,
familiares, profissionais de satde e colegas de trabalho ao longo da vida, nesta etapa em
particular, tendem a valorizar mais o autocuidado.

Descritores: Aposentadoria; Pesquisa Qualitativa; Estilo de Vida; Autocuidado; Interagdo Social.

ABSTRACT

Objective: to understand the changes that occur in professors'lifestyle after retirement with
regard to self-care. Methods: qualitative research that used Symbolic Interactionism as a
theoretical framework and Grounded Theory, a constructivist approach, as a methodological
framework. Data were collected in 2022, through remote interviews with 18 professors from
a public university in northwestern Parana. Results: with retirement, professors have greater
availability and flexibility in their schedules, favoring positive changes in lifestyle, with greater
appreciation of self-care actions, such as physical exercise and healthy eating, taking care of
appearance, stimulating memory, a more active social life and adopting hobbies, expressed in
the category“Enjoying retirement and taking up new activities”. Final considerations: retired
professors, influenced by their social interactions with friends, family, healthcare professionals
and co-workers throughout their lives, at this particular stage, tend to value self-care more.
Descriptors: Grounded Theory; Retirement; Quality of Life; Worker Health; University Professor.

RESUMEN

Objetivo: comprender los cambios ocurridos en el estilo de vida luego del retiro de profesores
universitarios en términos de autocuidado. Métodos: investigacion cualitativa que utilizo
como marco tedrico el Interaccionismo Simbdlico y, como marco metodoldgico, la Teoria
Fundamentada, de vertiente constructivista. Los datos fueron recolectados en 2022, a través
de entrevistas remotas a 18 profesores de una universidad publica del noroeste de Parana.
Resultados: con la jubilacion los docentes tienen mayor disponibilidad y flexibilidad en
sus horarios, favoreciendo cambios positivos en el estilo de vida, con mayor valorizacién
de acciones de autocuidado, como ejercicio fisico y alimentacién saludable, cuidado de
la apariencia, estimulacion de la memoria, vida social mas activa y adopcién de hobbies,
expresados en la categoria“Disfrutar del retiro y realizar nuevas actividades”. Consideraciones
finales: los docentes jubilados, debido a la influencia de sus interacciones sociales con
amigos, familiares, profesionales de la salud y comparieros de trabajo a lo largo de su vida,
en esta etapa en particular, tienden a valorar mas el autocuidado.

Descriptores: Jubilacion; Investigacion Cualitativa; Estilo de Vida; Autocuidado; Interaccién
Social.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional e alongevidade se apresentam
de forma crescente em todo o mundo. A populacéo brasileira estd
envelhecendo muito rapidamente. Estimativas sugerem que um
em cada quatro brasileiros terd mais de 65 anos em 2060, e uma
parcela consideravel sera de aposentados™.

A aposentadoria é um periodo de transicao no qual ocorrem
variados fendmenos de mudanca bioldgica, psicoemocional,
social e ecoldgica que fazem deste acontecimento de vida uma
experiéncia especifica e Unica ao longo do ciclo vital humano,
afetando nao apenas o seu protagonista, mas todo o microssis-
tema em que se insere — a sua familia®. Isso é particularmente
importante quando se considera que, muito frequentemente,
a aposentadoria é demarcada pelo envelhecimento, etapa do
ciclo vital em que podem ocorrer alteragdes na funcdo aerdbica,
equilibrio, flexibilidade e forca muscular, refletindo diretamente
nas capacidades cognitiva, laboral e funcional do individuo®.

O estilo de vida é entendido como um sistema complexo for-
mado por diversos elementos que se relacionam entre si e que
se modifica e é modificado em um mesmo contexto de satide®.
Ele tem papel preponderante nas condi¢des e qualidade de
vida do individuo, sobretudo na velhice. Destarte, os principais
fatores de risco para o adoecimento por doencas crénicas ndo
transmissiveis estdo interligados ao estilo de vida da populacéo,
como tabagismo, consumo de alcool, alimentagao ndo saudavel
e inatividade fisica. Estes fatores podem ser influenciados pela
mudanca de comportamento e por agdes governamentais que
regulamentem e reduzam, por exemplo, comercializagdo, con-
sumo e exposicao de produtos danosos a saude®.

Modificar o estilo de vida para alcancar um melhor estado de
saude e qualidade de vida constitui desafio em qualquer etapa do
ciclo vital®, especialmente na velhice, quando os habitos estdao
mais enraizados e o contexto em que o idoso se encontraimpede
a tomada de decisdo e a concretizacdo de mudancas. Contudo,
a aposentadoria pode representar uma oportunidade valiosa
para implementar mudancas que muitas vezes sdo desejadas,
mas invidveis diante das demandas cotidianas quando se esta
inserido no mercado de trabalho.

O proposito de adotar um estilo de vida mais saudavel é tra-
duzido pela realizacdo de comportamentos de autocuidado”®,
0s quais envolvem a capacidade, a disposicao e as acdes em
relacdo a autonomia e ao gerenciamento da prépria saude. O
autocuidado em si é estabelecido como a aptidao da pessoa,
familia e comunidades para desenvolver atitudes voltadas para o
cuidado de si nos ambitos fisico, emocional, social e mental. Suas
agdes englobam a promocgao e preservacao da saude, prevencéo,
controle e enfrentamento de doencas e incapacidades, com ou
sem ajuda/orientacdo de um profissional de saide®.

Historicamente, o autocuidado foi interpretado como uma
alternativa ao modelo de cuidado clinico-médico, mas, com o
tempo, sua compreensdo se expandiu para uma abordagem
multidimensional integrada a concepcao holistica de satide"?.
No campo da enfermagem, essa no¢do ganhou maior destaque
a partir da formulagdo da Teoria do Déficit de Autocuidado,
desenvolvida por Dorothea E. Orem, que colocou énfase na
centralidade do fator humano no cuidado de si. De maneira
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geral, o autocuidado pode auxiliar na prevencao de agravos a
saude, na estabilizacdo e controle de sintomas, na preservacdo
da funcionalidade corporal e na promocao da capacidade de
autogerenciamento, com base em escolhas autodeterminadas e
informadas. Para alcancar tais propositos, é necessario que sejam
levados em consideragado tanto os aspectos individuais quanto
as dinamicas sistémicas"".

A auséncia ou deficiéncia de boas praticas de autocuidado
por pessoas idosas desencadeia, de maneira excessiva, a busca
por recursos de saude, assisténcia social e cuidados médicos,
aumentando a probabilidade de hospitalizacdes e gastos com
a saude. Idosos que néo realizam o autocuidado tendem a ter
mais e variados transtornos mentais, enquanto os engajados
com a sua saude psicoldgica e fisica tém maiores chances de
manter a independéncia emocional, ter melhor percepgéo so-
bre sua qualidade de vida e maior controle sobre as respostas
negativas da vida“?.

A interacéo social do individuo com amigos e familiares
influencia a forma como ele pensa, age e toma decisoes e, por
intermédio das interacbes, simbolos e significados, é compar-
tilhada e compreendida. Ou seja, o individuo indicard ao outro
o que deve realizar e interpretard indicacdes realizadas pelos
outros. Desse modo, a acdo humana tem como base o que ele
aponta, interpreta e avalia®¥, e isso influencia a forma de exercitar
o0 autocuidado.

A literatura aponta discordancia em relacao as implicagées da
aposentadoria na vida das pessoas. Isso se relaciona ao fato de
o processo do aposentar-se constituir um fenémeno complexo,
personificado, com significados atribuidos por multiplas possiveis
interpretacées em um mundo dinamico. Todo esse contexto, para
ser melhor captado, precisaria do emprego de pesquisas quali-
tativas"®. Contudo, na prética, observa-se que muitos estudos
que abordam a temética estdo fundamentados no paradigma
positivista e na abordagem metodoldgica quantitativa™7. Assim,
o estudo em tela, a partir de pesquisa qualitativa, propde-se a
analisar de maneira aprofundada as mudancas ocorridas no estilo
de vida apds a aposentaria no tocante ao autocuidado.

OBJETIVO

Compreender as mudancas ocorridas no estilo de vida apés
a aposentadoria de professores universitarios no tocante ao
autocuidado.

METODOS
Aspectos éticos

No desenvolvimento da pesquisa, foram seguidos os pre-
ceitos éticos da Resolugdo n° 466/2012 e as OrientagOes para
Procedimentos em Pesquisas com Qualquer Etapa em Ambiente
Virtual (Comissao Nacional de Etica em Pesquisa/2021), e seu
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres humanos da instituicao signataria. Todos os participantes
manifestaram anuéncia em participar do estudo assinando o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o qual foi enviado
por aplicativo de mensagem e devolvido pela mesma via. Para
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assegurar o anonimato dos participantes, os extratos de suas falas
foram identificados por meio de codigos compostos pela letra“P”
(professor aposentado), seguida de nimero arabico indicativo
da ordem de realizacdo da entrevista e a identificacdo do grupo
amostral a que pertence, seguido da informacéo sobre o tempo
de aposentadoria (ex: P1G1, 30 meses de aposentadoria).

Tipo de estudo e referencial teérico-metodoldgico

Estudo de abordagem qualitativa e carater explicativo, que
utilizou como referencial teérico o Interacionismo Simbdlico
(IS) e, metodolégico, a Teoria Fundamentada nos Dados (TFD).
Para a redacao do relatorio do estudo, foram utilizados critérios
estabelecidos no COnsolidated criteria for REporting Qualitative
research (COREQ)"® como ferramenta de apoio.

OIS é uma perspectiva tedrica centrada na interagdo humana,
pois preconiza que as pessoas agem com base nos significados que
as coisas tém para elas. Estes significados, por sua vez, sdo gerados
e modificados a partir das interagdes sociais, com valorizacdao
da interpretacdo subjetiva na construcdo da realidade social?.
Esse referencial molda todas as etapas da analise dos dados e
interpretacdo dos resultados. ATFD, por sua vez, que possui bases
conceituais no IS, tem como propdsito permitir a construcao de
um modelo tedrico que facilite o entendimento dos fenémenos
sociais a partir da perspectiva dos sujeitos investigados™.

No presente estudo, em relagao ao referencial metodoldgico,
foi adotada a vertente construtivista da TFD", que valoriza a
reflexividade do pesquisador sobre suas proprias influéncias e
preconcepcdes no processo de pesquisa, além de reconhecer
que os dados e a teoria sdo co-construidos pelo pesquisador
e pelos participantes. Esta abordagem busca compreender
os significados subjetivos e as experiéncias dos participantes,
considerando o aspecto social e histérico do contexto onde os
participantes se encontram‘'?,

Cenario do estudo

A pesquisa foi realizada em universidade publica localizada
na regido Noroeste do estado do Parand, que possui seis campi
regionais e oferta mais de 70 cursos de graduacéo presenciais. A
universidade néo disponibiliza para os servidores um programa
formal de preparagao para a aposentadoria. Em conformidade com
a legislacdo vigente, aos servidores (técnicos e docentes) que ja
cumpriram os requisitos minimos para a aposentadoria e optaram
por continuar no exercicio da funcao, foi concedido o direito de
usufruir do abono de permanéncia??. Os docentes vinculados a
pos-graduagao podem solicitar, mediante aprovacao do érgéo de
interesse e estabelecimento de um contrato com a universidade,
sua condi¢do como professor voluntério. Deste modo, pode orientar
mestrado, doutorado e iniciacdo cientifica, além de ofertar disciplinas
na po6s-graduacdo e coordenar/participar de projetos de pesquisa/
extensdo. Contudo, ndo pode ocupar qualquer cargo institucional.

Procedimentos metodolégicos

A priori, definiu-se que qualquer professor aposentado por
idade ou tempo de servico, independentemente do tempo de
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aposentadoria ou da drea de atuacéo, poderia participar do es-
tudo. O unico critério de exclusdo previamente definido foi ndo
ter acesso a rede de internet e/ou dispositivo que possibilitasse
arealizacdo da entrevista de forma remota, devido as restri¢oes
impostas pelo periodo pandémico na ocasido, e a condicdo de
maior fragilidade de pessoas idosas.

Os aposentados foram convidados a participar do estudo
mediante contato telefénico da pesquisadora principal, ocasido
em que se apresentava e a proposta do estudo, bem com escla-
recia sobre como conseguiu o contato do professor e o tipo de
participacdo desejada. De uma forma geral, todos os contactados
demonstraram empatia com a proposta do estudo e se sentiram
lisonjeados em terem sido indicados/selecionados. Apenas quatro
dos contactados nao aceitaram participar do estudo.

Os dados foram coletados entre agosto de 2021 e junho de
2022, mediante entrevistas individuais realizadas por video
chamada no aplicativo Google Meet’, as quais foram previamente
agendadas e realizadas em dia e hordrio mais conveniente ao
participante. Elas foram audiogravadas apés autorizacéo, e tiveram
duracdo média de uma hora e dez minutos. Todas as entrevistas
e suas transcricoes foram realizadas pela mesma pesquisadora
(doutoranda em enfermagem com experiéncia em coleta e andlise
de dados qualitativos), que néo tinha qualquer tipo de relacdo
com os participantes.

No inicio das entrevistas, foram solicitadas aos participantes
informacdes sobre idade, tempo de aposentadoria, titulagao,
area de atuacdo, atividades relacionadas a area de formacao que
realizava atualmente e renda familiar.

As entrevistas foram direcionadas de acordo com as hipdteses
surgidas nos grupos amostrais, sendo utilizada uma pergunta
norteadora em todas as entrevistas: “Quais mudancgas ocorreram
em seu estilo de vida apds a aposentadoria?”. Tal fato foi identifi-
cado durante a entrevista intensiva e interpretado por intermédio
do referencial tedrico do IS, o qual possibilitou compreender
as mudancas ocorridas no estilo de vida apds a aposentadoria,
traduzidas pelo autocuidado em relagéo a saude.

Ao todo, participaram do estudo 18 professores aposentados,
distribuidos em trés grupos amostrais. O primeiro deles foi de-
finido de forma intencional, e foi constituido por oito docentes
que eram lotados no Centro de Ciéncias da Saude, trés dos quais
foram indicados por uma das pesquisadoras, a qual nao participou
da coleta de dados.

A medida que os dados eram coletados e analisados, foram
surgindo hipoteses que direcionaram a realizacdo de entrevistas
€m novos grupos amostrais, em consideracdo ao recurso analitico
da amostragem tedrica proposto pelo método. Assim sendo, o
primeiro grupo amostral evidenciou que os profissionais da area
da saude tinham muito apego ou cansaco do trabalho, devido a
maior preocupacao no cuidado direto do ser humano, e que isso
os levava inclusive a antecipar a aposentadoria. Emergiram, assim,
os seguintes questionamentos: sera que professores de outras
areas também alteram o planejamento de sua aposentadoria
em decorréncia da preocupacao com a saude de outrem? Em
que situagodes isto ocorre? Estes questionamentos, por sua vez,
levaram a formulagao da seguinte hipdtese: a intencionalidade
dos professores da area da saiide em se aposentar é mediada
pelo cansaco profissional e também pela preocupacdo com a
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saude de familiares préximos do que com a sua prépria, e isso
ndo ocorre com professores de outras dreas.

Desse modo, o segundo grupo amostral foi constituido por
cinco professores de outras dreas (exatas, humanas e ciéncias
biolégicas). Os dados obtidos neste grupo amostral apontaram
que, independentemente da drea de atuagao, quatro deles nao
aspiravam a aposentadoria e, inclusive, a postergaram. Assim, sur-
giu a seguinte hipotese: a continuidade do exercicio da atividade
profissional esta ligada ao apego e status social de professor, e
isso pode afetar negativamente a experiéncia da aposentadoria.

Porquanto, o terceiro grupo amostral foi composto por aposen-
tados que continuavam trabalhando como professores voluntarios
na pds-graduagao ou que iniciaram uma nova atividade relacionada
a sua area de formagao. Junto aos cinco professores deste grupo,
foram utilizadas as seguintes questdes: o que te motiva a continuar
desempenhando atividades laborais? Como era a sua relagdo com
o trabalho antes da aposentadoria? Qual era o seu sentido de viver
antes de se aposentar? E qual é esse sentido agora?

O numero de participantes foi delimitado pela coleta e anélise
concomitante dos dados. Esse processo foi finalizado com o terceiro
grupo amostral, momento em que foi alcancada a saturacdo teori-
ca, quando se percebeu que as categorias conceituais elaboradas
estavam bem desenvolvidas no tocante as suas propriedades e
dimensdes, conforme preconiza o método de pesquisa em tela.

Analise dos dados

A coleta, andlise e categorizacao dos dados ocorreram de
forma simultanea, por meio da anédlise comparativa constante
dos dados e utilizacdo, durante todo o processo de pesquisa, de
ferramentas analiticas, como memorandos e diagramas®. Nos
memorandos, foram registrados insights e hipoteses levantadas
pela pesquisadora, e os diagramas constituiram mecanismos
visuais alternativos a concretizagao de ideias, alcance, direcao e
conexdes existentes entre as categorias''®.

O processo inicial de codificacao e analise foi realizado no
software MAXQDA® Plus 2020 Student e ocorreu em duas etapas
interdependentes: codificacdo inicial e focalizada. Na codificagao
inicial, os dados foram analisados palavra por palavra (cédigo in
vivo) e/ou linha a linha e/ou incidente por incidente, emergindo
codigos provisérios. Ou seja, 0 processo comegou com a coleta
dos dados durante as entrevistas. Esses dados foram codificados
inicialmente, tendo-se identificado e nomeado fragmentos de
texto que pareciam relevantes, sem seguir categorias predefinidas.
Essa codificacdo ajudou a captar as nuances e diferentes aspectos
das experiéncias dos participantes. A medida que novos dados
foram coletados, realizou-se a comparacdo constante entre os
coédigos iniciais e os novos dados. Isso permitiu refinar e ajustar os
coédigos, além de identificar padroes, similaridades e diferencas®?.

Jé& na codificacao focalizada, realizaram-se a separacéo, classifi-
cacao, sintetizacdo/integracao e organizagdo com levantamento
dos codigos mais significativos e/ou frequentes identificados na
etapa anterior. Com base nas similaridades emergentes entre os
codigos, eles foram agrupados em categorias mais amplas. As
subcategorias surgiram quando se identificaram variacbes ou
aspectos mais especificos dentro de uma categoria principal. Esse
processo possibilitou a construcdo de subcategorias e categorias,
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as quais, por sua vez, auxiliaram na identificacdo do fenémeno
central da pesquisa®.

No modelo construtivista, as categorias e subcategorias sdo
construidas em interacdo com os dados. Isso significa que as
interpretacdes foram influenciadas pelo seu contexto e pelas
interacdes da pesquisadora com os participantes, desempenhando
um papel central na definicao dessas subcategorias®?.

A medida que as subcategorias foram identificadas, buscou-se
entender como elas se relacionavam entre si e com as categorias
principais. O objetivo foi desenvolver uma teoria que explique a
experiéncia ou o fendbmeno estudado de maneirarica e detalhada,
permitindo uma compreensao mais profunda do significado das
interacoes sociais envolvidas®?.

As etapas de analise dos dados foram interpretadas a luzdo IS.
Neste contexto, a identificacdo de categorias e conceitos emergentes
a partir dos dados coletados foi diretamente influenciada pelas in-
teragdes sociais e pelos significados atribuidos pelos participantes.
Por intermédio da comparacdo constante dos dados, buscou-se
compreender como os individuos constroem suas realidades a
partir das mudancas ocorridas a partir da aposentadoria, com a
interacdo social, e seu self no processo de autorreflexdo. A andlise,
portanto, valorizou tanto a construcéo social do significado quanto
ainteracao simbdlica entre os participantes.

No final do processo de anélise dos dados, construiu-se a teoria
substantiva nominada“Vivenciando mudancas na aposentadoria
mediadas por interacdes com o contexto social e familiar e pelas
singularidades do processo de envelhecimento’, a qual é constituida
por trés categorias. Nesta comunicacdo, é apresentada a categoria
“Desfrutando da aposentadoria e realizando novas atividades”.

RESULTADOS

Os 18 docentes aposentados em estudo tinham entre 57 e 77
anos, sendo 11 do sexo feminino, 15 casados, dois divorciados e
um solteiro. O tempo de aposentadoria variou entre um ano e 20
anos. Todos tinham o titulo de doutor, sendo dois pds-doutores.
Sete eram do departamento de enfermagem, trés, da biologia, dois,
da historia, dois, da psicologia, e os demais, dos departamentos
de matematica, letras, farmdcia e pedagogia. Cinco ainda estavam
atuando como voluntdrios na p6s-graduacao; dois participavam
eventualmente em bancas de defesa de mestrado/doutorado ou
na emissao de pareceres para revistas cientificas; dois iniciaram
uma nova carreira relacionada a sua area de formacao; e os outros
cinco ndo realizavam qualquer atividade profissional. A renda
familiar variou de dez a 30 salérios minimos.

Na Figura 1, é possivel observar como as subcategorias, construi-
das por meio de um processo interativo e interpretativo, em que o
pesquisador e os dados se influenciam mutuamente, se relacionam
entre si, destacando a importancia da interacdo social na realizacao
de atividades voltadas para o autocuidado em satide. Analogamente
arepresentacdo de umima, observa-se que a experiéncia da pessoa
durante a aposentadoria possui dois pélos. Inicialmente, hd uma maior
propensdo a que a pessoa sofracom o medo da estigmatizacdo que
0 aposentar-se traz para o convivio e a interpretacdo social. Uma vez
superada essa dificuldade inicial, os aposentados passam a reconhecer
que hd beneficios que anteriormente nao podiam ser experienciados,
decorrentes principalmente de maior disponibilidade e maleabilidade
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para a gestao do tempo. Isso, por sua vez, osimpulsiona a vislumbrar
possibilidades de adogdo de préticas mais consistentes e constantes
de autocuidado, levando ao “desfrutando da aposentadoria”

Familiares; profissionais de
saude; sociedade-> estigma
/ (simbolo da aposentadoria)

Desfrutando da aposentadoria

elopejuasode e

2jueINp OWSaW IS
ap slew opuepind

Percebendo a
necessidade do
autocuidado por meio
da interacao social

AN

Tempo, autocuidado: aparéncia
fisica, mental, lazer, hobbies,
exercicios fisicos, alimentagao

Figura 1- Diagrama da categoria “Desfrutando da aposentadoria” e suas
subcategorias. Maringd, Parana, Brasil, 2024

Percebendo a necessidade do autocuidado por meio da
interacao social

Na interacao dos docentes aposentados com os profissionais
de salde, estes orientavam sobre a importancia do autocuidado,
enquanto os familiares manifestaram preocupacdo quanto as
comorbidades decorrentes do processo de envelhecimento. Esse
maior contato com os familiares tende a proporcionar mudancas
diretas nas agdes que os aposentados adotardo diante do cuidado
com a sua saude.

Também se verificou o simbolo que representa a aposentado-
ria, estabelecido arbitrariamente por uma parcela da sociedade,
por meio da interacdo social, como algo negativo e de grande
estigma social. E possivel verificar nos excertos essa interacao
social que ocorre cotidianamente:

Cada vez que eu vou na Geriatra, ela pergunta: “E ai, comegou a
fazer exercicio?”. Ai eu vou no cardiologista e ele fala: “E ai, estd
fazendo exercicio?” [risos]. Ndo tem jeito de escapar, a gente tem
que fazer...]. (P24G3, 18 meses de aposentadoria)

Eu sinto assim que eles [filhos] tém um cuidado maior comigo.
Eles ficam preocupados. As vezes, querem que eu faca um curso
delinguas, ndo sei o qué: “Al, vocé tem que ler, vocé tem que fazer
coisas diferentes” Meu filho, principalmente, ele é muito assim,
sabe, acho que ele tem medo que eu fique senil, com Alzheimer.
(P11G1, seis anos de aposentadoria)

Depois de uma certa idade, a gente vaitendo essa preocupagéo de
estimular o cérebro [...] porque, com aidade, a gente vai ficando com
algumas deficiéncias de sinapses. Entdo, aprender um idioma, um
instrumento musical, ter uma vida social, cantar, dangar ou fazer
alguma atividade que estimule as dopaminas, as serotoninas, é
muito importante. Vocé tem que ter estimulos constantes, porque
sendo a gente vai ficando realmente com muitas deficiéncias de
memdria[...] (P1G1, 30 meses de aposentadoria)

Que é aideia social que as pessoas tém dos aposentados, aquela
velha que ndo sabe se maquiar[...] que atrapalhal...] (P21G2, seis
anos de aposentadoria)

Além do mais, o simbolo estigmatizado foi apontado por alguns
participantes sobre a aposentadoria como etapa de finalizacdo
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de um ciclo de vida e, o envelhecimento, como a finitude da vida.
Esse simbolo é desenvolvido por meio da interagao social, no
qual os aposentados, ao interpretarem as a¢gdes uns dos outros,
realizam uma autorreflexdo e tém uma resposta conforme o
significado que eles atribuem a essas acdes. Essa resposta sera
a sua acao da forma como vivenciard a aposentadoria:

Acho que é uma fase extremamente importante., porque vai ser a
ultima fase da suavida...]. Entéo, que ela valha a pena. Que seja
vivida com alegria, com satde, com toda possibilidade que ela
Ihe dd ...]. Ela Ihe dd muitas chances, mas vocé tem que enxergar.
(P13G2, 15 anos de aposentadoria)

O médico pneumologista falou: “Cuide dos seus pais, vocé os
trouxe para cd para viver, ndo para morrer”. E essa frase ficou
comigo - tenho que viver, nGo me aposentei para morrer. [...] a
imagem que nés temos no Brasil de aposentado é que ele vai
morrer logo. Eu ndo queria ser tratada desta forma. (P21G2, seis
anos de aposentadoria)

Eu ndo me aposentei comigo mesmo e na minha rela¢do com o
mundo. Continuo na ativa, é uma aposentadoria “fake” [risos]. Eu
nado sou aquele aposentado que colocou o pijama [risos] e estd
ai andando pela casa feito um zumbi. Ndo, ndo é isso! Eu tenho
HORROR que digam que eu sou aposentado [risos] [...] aposen-
tadoria ndo tem mais essa durea de velhice, de fim de linha; ld
atrds, podia ser verdade. (P10G3, dois anos de aposentadoria)

A interacao social entre docentes aposentados, profissionais
de sauide e familiares ressalta aimportancia do autocuidado e in-
fluencia aforma como a aposentadoria é vivenciada e interpretada.

Cuidando mais de si mesmo durante a aposentadoria

Uma das grandes mudancas que ocorre na aposentadoria é a
maior disponibilidade de tempo, o que permite aos aposentados
priorizar a si mesmo, direcionar o olhar para si, para um autoco-
nhecimento, fato que condiciona o seu estilo de vida:

[...] é eu ter tempo mais para mim, [...] quando a gente estd
trabalhando, a gente fica em segundo plano [...]. Entéo, eu acho
que esse cuidar do ti, acho que é a inversdo, entdo eu sou prioridade
agora, ndo é o meu trabalho. (P11GT1, seis anos de aposentadoria)

[...] e viver também, pensar comigo mesmo, ficar comigo. Entdo,
estd sendo muito bom estar comigo [...] sentir que o autoconhe-
cimento, a busca por se conhecer era um caminho importante
para mim foi muito importante [...] que agora eu vivo mais na
minha casa, mais comigo. (P5G1, trés anos de aposentadoria)

Aligdo mais importante da aposentadoria foi aprender a me conhe-
cer melhor. Eu ndo tive muito tempo de me conhecer direito durante
avida, dada a cobranga que eu tinha do perfeccionismo, entéo
permitiu me conhecer [...] (P14G2, trés anos de aposentadoria)

O processo reflexivo e interpretativo, tanto consciente quanto
inconscientemente, e o ndo querer reproduzir o simbolo estig-
matizado da aposentadoria resultam em um maior autocuidado,
mediante a pratica de exercicios fisicos e/ou cuidados com a
aparéncia, memoria, alimentacao, vida social e hobbies:
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A aposentadoria é associada a uma vida pacata. Se eu cuidar da
minha satde, ndo deixo que isso aconte¢a para mim [...] ndo é
mais uma juventude que estou vivendo, jd é uma velhice. Entdo,
tenho a responsabilidade de me cuidar, cuidar da saude, da
alimentagdo, do corpo. Acho que isso é uma obriga¢do minha.
(P21G2, seis anos de aposentadoria)
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Depois que saia do servico, estava cansado, ndo queria saber de
academia. (P14G2, trés anos de aposentadoria)

Comecei a me preocupar mais com minha satde, a procurar
assisténcia médica, ou laboratorial, para avaliar melhor a minha
condicao fisica, e ai a gente consegue se organizar nesse sentido
de autocuidado. (P1G1, 27 meses de aposentadoria)

Referente a aparéncia fisica, o autocuidado é no sentido de
desconstruir a ideia de que os idosos ndo sabem se maquiar e se A maior maleabilidade de horarios também permite a adogao
cuidar. Dessa forma, adotam uma nova conduta de se cuidar mais: ~ de cuidados relacionados a alimentacao:

Uma coisa que eu resolvi fazer foi parar de pintar o cabelo. Assumir
a minha idade. Pintei os cabelos até uns cinco anos atrds, mas
resolvi deixar o grisalho aparecer e estou feliz.[...] eu tenho cabelo
compativel com a minha idade, mas tem mulheres que com 45
anos que jd estd com o cabelo grisalho igual ao meu e estdo
assumindo, acho lindo. Imagina, eu pintei até os 60 anos [risos].
(P24G3, 18 meses de aposentadoria)

Estou indo em um cabeleireiro que me agrada mais. Estd certo
que é um pouco mais caro, mas tenho que fazer por mim [...].
Se acho mais bonito, se gosto, por que néo fazer para mim? E
também tem uma coisa, se eu ndo fizer agora, quando que eu
vou fazer? Tem que ser feito, entdo faga por vocé. (P21G2, seis
anos de aposentadoria)

Enquanto vocé estd trabalhando, vocé tem um tempo menor
para alimentagdo, faz tudo meio corrido. Senta para almogar,
jantar, mas é sempre mais apressado, e com a aposentadoria,
isso acabou. (P13G2, 15 anos de aposentadoria)

Eu acho que, na verdade, a alimentagdo acaba sendo mais sau-
ddvel. A gente acaba tendo mais tempo para preparar comidas
mais sauddveis. Quando estd naquela pressa, sempre quer o mais
rdpido, mais fdcil de fazer. Agora, consigo fazer uma alimentagéo
mais sauddvel, como muito legumes, frutas, saladas [...] (P4G2,
30 meses de aposentadoria)

Enfim, na aposentadoria, as pessoas tém a oportunidade de
realizar atividades consideradas prazerosas e sempre almejadas,
mas invidveis devido a indisponibilidade de horarios compativeis

Durante a aposentadoria, ocorrem mudangas na vivéncia  ou, entdo, realizadas em menor intensidade/frequéncia:
social e familiar, e isso pode ser percebido com maior atencao,
tranquilidade e fortalecimento dos vinculos. Nessa fase, novos Aaposentadoria também é a oportunidade, e ndo uma necessidade,
valores e prioridades sao estabelecidos, como a familia e amigos: de iniciar uma outra profissdo/atividade. E a oportunidade de

Olha, é umavida diferente, agora vivo mais na minha casa, mais
comigo, com minha familia, com os amigos aqui da rua. E uma
nova vida mesmo. (P5G1, trés anos de aposentadoria)

Sempre fui muito mais dedicado ao trabalho do que a familia, e
depois a coisa se inverte, hoje sou muito dedicado a familia. Depois
de um tempo de aposentado, meus olhos se voltaram mais para
afamilia. Deixei de fazer outras coisas, minha familia é o meu dia
adia. (P14G2, trés anos de aposentadoria)

Tenho também alguns amigos mais préximos, que a gente se
dd um apoio. Fiz algumas viagens, coisa que antes, mesmo que
eu viajasse, ficava: tenho que aplicar prova, tenho que corrigir
prova, tem que preparar tal programa, tem que langar as notas,
quer dizer, aquelas tarefas do trabalho, elas deixaram de existir.
(P21G2, seis anos de aposentadoria)

O cuidado com a saude fisica ocorre com maior frequéncia,
mesmo quando a pessoa ainda atua de forma voluntaria, pois
existe maior flexibilidade de horarios:

Continuo fazendo o que gosto, sem aquelas obrigag¢ées do dia a
dia. Por exemplo, ndo preciso sair de casa sete e meia, sete horas,
para chegar na universidade. Saio mais tarde, a hora que eu quiser,
e vou a pé, tranquilo, acostumei andar, porque me faz bem [...]
(P8G2, cinco anos de aposentadoria)

Quando trabalhava, ndo fazia academia, porque ndo tinha
tempo. Para mim, eu tinha que acordar e estar com o pé dentro
da universidade, e ndo em uma academia e depois universidade.

fazer outras coisas, de fazer trabalhos manuais, de fazer musica.
(P9G3, dois anos de aposentadoria)

Eu tinha pouco tempo para atividades relacionadas a drea de lazer
[..] entdo, houve uma grande diferenca nesse sentido, de ter mais
tempo para fazer as coisas que gosto, que me déo prazer, que eu até
fazia, mas de formarestrita[...] (P2G1, trés anos de aposentadoria)

Gosto muito de lavar carro. Os carros estdo sempre limpos, [...] tanto
o0 meu quanto o do meu filho. (P14G2, trés anos de aposentadoria)

Eu acho que artesanato é uma riqueza, distrai. Desenvolve a
criatividade, habilidade, entdo eu gosto muito. Ah, eu fiz muito
casaquinho para os meus netinhos. Fago de vezem quando alguma
coisa para dar de presente. (P24G3, 18 meses de aposentadoria)

Eu fago canto em um grupo para idosos [...] é uma coisa que
gratifica muito. Preenche a alma da gente vocé cantar ... eu crio
letras de musica [...] é uma coisa que me completa. Gosto muito
de cantar [...] (P14G2, trés anos de aposentadoria)

Na aposentadoria, a maior disponibilidade de tempo possibilita
que os individuos priorizem o autocuidado, fortalecam vinculos
sociais e familiares, adotem hébitos sauddveis e realizem atividades
prazerosas que anteriormente eram inviaveis.

DISCUSSAO

Os achados deste estudo mostram que, embora a aposen-
tadoria ainda seja significada como representativa da finitude
do ser humano, ela também é significada positivamente como
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uma oportunidade para desfrutar melhor da vida. Destarte, os
professores aposentados, consciente ou inconscientemente,
com maior ou menor intensidade, vivenciam mudancas positivas
em relacdo ao autocuidado, o que é resultante de um processo
autorreflexivo e da interagao social com familiares, profissionais
de saude, colegas de trabalho e pelo simbolo muitas vezes es-
tigmatizado sobre o que é ser aposentado.

A partir dos resultados, foi possivel perceber que a aposentadoria
proporcionou/possibilitou dedicacdo de maior tempo as acdes de
autocuidado, além de maior autopercepcéo e conhecimento de
si mesmo. Pesquisa realizada com 5.034 individuos holandeses,
com idade entre 60 e 65 anos, identificou que a aposentadoria
expde as pessoas a novos contextos sociais, e isso pode leva-las
a reavaliar suas orientagdes e formas de viver®@?,

Assim, por meio do processo de autoindicacao, os aposentados
determinam a sua linha de acdo, o modo de vida que pretendem
ter e 0 papel que irdo assumir na sociedade. Ou seja, a autorrefle-
xdo é o mecanismo central pelo qual os aposentados passardo a
enfrentar e lidar com o mundo.

Nesse sentido, o envelhecimento e a aposentadoria podem
ser considerados como um dos objetos que, por meio do self,
desencadeiam mudancas no autocuidado, como maior estimulo a
memo©ria, alimentacdo mais saudavel, prética de exercicios fisicos
e consultas periddicas com profissionais de saude. No caso de
professores universitarios aposentados, essas condutas podem
ser decorrentes da interacdo social com pessoas que também
tém mais acesso ao conhecimento sobre a importancia dessas
atitudes para a saude, podendo tal temdtica estar envolta nas
diferentes interacées (workshops, congressos, participacdo em
bancas, parecer ad hoc).

Ademais, o fato de a aposentadoria, mais frequentemente, ser
relacionada ao envelhecimento e ter um simbolo estigmatizado,
pode desencadear mudancgas no comportamento dos aposen-
tados, mediante maior envolvimento com o autocuidado. Desse
modo, esperam que ndo sejam lembrados como aquela pessoa
que perdeu sua utilidade para a familia e/ou comunidade, ndo
contribui com o desenvolvimento social e que sé da trabalho. A
interacdo com outras pessoas possibilita a autorreflexao e, por
conseguinte, o repensar e modificar, ou ndo, condutas, atitudes,
comportamentos e planos de vida.

O desejo de, como aposentado, ndo ser visto de forma estig-
matizada decorre da formacao do objeto de si mesmo, mediante
o processo de desempenho de papéis. A forma como o individuo
se vé, como os outros o veem ou definem ou ainda a forma
como a pessoa se vé assumindo um papel pode variar. Ou seja,
durante a sua vivéncia, a pessoa pode ter tido interacdo com
outros aposentados que adotaram como modelo a ser seguido
ou negado, moldando a sua conduta,

A importancia da interacdo social para pessoas idosas foi
reafirmada em estudo realizado com 12 participantes do grupo
de convivéncia, os quais apontaram o ageismo como fator que
dificulta ainsercéo e interacdo social do idoso. Os dados eviden-
ciaram também que a qualidade de vida da pessoa idosa esta
muito relacionada a alimentacédo sauddvel, pratica de exercicios
fisicos, relagdes familiares, espiritualidade e religiosidade®®?.

A maior disposicdo para a realizacdo de acdes de autocuidado,
0 que muitas vezes é negligenciado durante o periodo de atuacgao
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profissional, para além de um processo de interacao social e de
interpretacao, envolve também maior flexibilidade e disponibilidade
de horarios. Estudo qualitativo, realizado com 20 enfermeiros da
rede bdsica e hospitalar, no estado do Rio de Janeiro, destacou o
guanto o estilo de vida é comprometido e determinado pelo tra-
balho, isso porque, muitas vezes, os cuidados pessoais, como a vida
social, os prazeres, as necessidades e as atividades direcionadas ao
autocuidado, sdo negligenciados, devido a inimeros compromissos
laborais. O maior enfoque que muitas pessoas dao ao trabalho se
relaciona ao status social e renumeragao®.

A valorizacdo e a maleabilidade de horérios na aposentadoria
também foram apontadas em uma revisao sistematica de estudos
longitudinais. Neste estudo, foi possivel identificar que a maior
autonomia para administrar o tempo livre apresentou associacao
com aumento do tempo destinado a pratica de esportes, lazer
e atividade fisica"”.

Nessa mesma direcdo, estudo realizado no Brasil, que utilizou
como base o Estudo Longitudinal de Saude dos Idosos Brasileiros,
com uma amostra de 9.412 individuos com 50 anos ou mais,
constatou que a maior disponibilidade de tempo possibilitava
e incentivava o individuo a investir mais em sua saude. Inclusive,
leva-o a perceber-se como sendo menos laborioso ira uma con-
sulta médica ou cozinhar alimentos mais saudaveis®?.

Estudo realizado no Japao, com dados obtidos do Japan
Household Panel Survey com individuos de 50 anos ou mais,
aposentados e ndo aposentados, constatou que, em média, os
aposentados estavam mais satisfeitos em relacdo as atividades
de lazer, saude e vida do que os ndo aposentados. Ademais, a
aposentadoria foi associada ao bem-estar psicoldgico, obtendo
um declinio nos sintomas psicossomaticos, somaticos, sofrimento
psicolégico, com melhorias na satisfacdo com a vida, bem como
aumentos nos habitos de exercicio fisico®.

No Brasil, dados da Pesquisa Nacional de Amostra de Domicilio
apontam que a aposentadoria possibilitou maior disponibilidade
aos familiares ao lazer, cuidados com a satide e bem-estar, propi-
ciando beneficios para a vida pessoal e familiar, resultando em
diminuicao na ocorréncia de diversas doencas e nos indicadores
de saide como um todo. Ou seja, a aposentadoria proporciona
mais tempo para o cuidado de si e dos que fazem parte do seu
cotidiano®.

Os beneficios do autocuidado com a salide na aposentadoria
sdo decorrentes de maior disponibilidade de tempo para o lazer,
maior flexibilidade de horério e da auséncia de compromissos
didrios. Pesquisa realizada com 5.405 americanos com 50 anos ou
mais constatou que atividades como leitura, artesanato e musica
tendem a estimular e ativar a memoria, atenuar a associacao
negativa entre aposentadoria e declinio da funcao cognitiva e
dos sintomas depressivos?”,

Nesse contexto, pesquisa sueca investigou a associacao
longitudinal entre atividade de lazer e sintomas depressivos nos
primeiros trés anos de aposentadoria em 1.033 aposentados,
constatando que aqueles com sintomas depressivos intensos
no inicio do estudo tiveram redugdes lineares no envolvimento
em atividades sociais/lazer. J4 os individuos que tinham maior
envolvimento em atividades sociais e fisicas no inicio da aposen-
tadoria mencionaram redugao da sintomatologia depressiva®®,
Por isso, destaca-se aimportancia do processo de preparacéo para
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a aposentadoria, de modo que as pessoas possam desenvolver
estratégias que amenizem as repercussdes na saude mental. De
qualquer forma, os profissionais de satide precisam estar atentos
para identificar precocemente sinais depressivos e realizar a as-
sisténcia a saude de acordo com as necessidades apresentadas,
considerando a integralidade do cuidado.

Vale lembrar que o déficit de autocuidado em pessoas idosas
esta relacionado a maior prevaléncia de comorbidades, a deterio-
racao na percepcao subjetiva da salde, a crescente dependéncia
para a realizacdo das atividades da vida diaria e maior propensao
ainatividade fisica regular, o que exacerba o declinio funcional.
Dessa forma, é substancial o desenvolvimento de intervengdes
estratégicas e direcionadas que considerem as especificidades
do envelhecimento e promovam a integracao dos individuos
as politicas publicas e aos recursos comunitarios. Essas acoes
visam fomentar a autonomia e fortalecer a pratica do autocui-
dado, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida e para
a reducgao dos impactos negativos sobre o sistema de satide®?,

Destarte, o autocuidado desempenha papel crucial na ma-
nutencao da saude fisica, emocional, mental, espiritual e social
dos individuos. Avaliar regularmente as necessidades em cada
uma das areas com identificacdo de padrdes disfuncionais de
autocuidado e obstaculos a suaimplementacao possibilita uma
abordagem mais individualizada, favorecendo a adogao de praticas
e comportamentos adequados e conscientes®?,

Frisa-se que as atividades desenvolvidas na aposentadoria
sdo moldadas por percepgdes positivas ou negativas sobre o
processo de envelhecer. Nessa direcdo, pesquisa realizada com
24 atletas de alto rendimento aposentados ha mais de quatro
anos observou que aqueles com ideias positivas sobre o enve-
Ihecimento se sentiam motivados a prética de exercicios fisicos,
enquanto os que tinham uma percep¢édo negativa, marcada por
medos, insegurancas e estigmas, associavam a aposentadoria
atlética a perdas. A preparacgao para a aposentadoria e a escolha
do momento em que a mesma deveria ocorrer influenciaram a
sua aceitacao e, consequentemente, os comportamentos apds
esse evento. Ademais, a interacao com familiares demostrou ter
importancia impar, ao incentivar e orientar préticas de autocui-
dado, como, por exemplo, a de se manter fisicamente ativo©".

O papel da interacdo com familiares também foi destacado
em estudo realizado na China, o qual constatou a importancia do
companheirismo e dos cuidados dos conjuges na manutenc¢ao do
estilo de vida saudavel, sobretudo para idosos acima de 70 anos.
Constatou-se também que o impacto negativo de viver sozinho
nos hébitos alimentares foi maior para as mulheres do que para
os homens, provavelmente devido as diferencas de status social
e responsabilidades familiares. Qanto menos identidade social a
pessoa tem, mais impacto negativo sofrerd quando perder uma
delas e, ap6s a aposentadoria, os homens tendem a manter mui-
tas identidades sociais, enquanto as mulheres tendem a assumir
majoritariamente o papel de dona de casa®?.

Nesse tocante, estudo realizado na Alemanha com 11.168
pessoas na faixa etaria de 45 a 80 anos destaca que os profissio-
nais de salde devem considerar, de forma holistica, os fatores
comportamentais e as circunstancias em que as pessoas apo-
sentadas estdo inseridas. Nao adianta apenas incentivar a pratica
de exercicios fisicos e lazer, devido a essa maior flexibilidade
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de horarios na aposentadoria e senescéncia, mas deve-se es-
tabelecer uma parceria e elaborar conjuntamente (profissional
e aposentado) um plano de cuidados que seja individualizado,
considerando possiveis dificultadores para o exercicio, tais como
problemas articulares, fraqueza muscular, disponibilidade de
recursos estruturais e sociais para esta atividade, entre outros®?,

Outro aspecto a ser considerado é que os cuidados com a
aparéncia estao relacionados as regras existentes no meio social,
podendo ser reflexo de interagdes sociais, liberdade, autoconhe-
cimento, autodeterminagao e reconhecimento®. No entanto,
tais cuidados nem sempre proporcionam beneficios para a satide
mental e fisica dos individuos, isso porque os mesmos podem ser
realizados apenas para evitar estigmas decorrentes dos simbolos
negativos vinculados ao envelhecer e ndo por um desejo pessoal
expresso. Nesse sentido, reitera-se que a realizacéo de atividades de
autocuidado motivada apenas para evitar estigmas ndo é benéfica.

E fundamental compreender como ocorre a interacio social
do aposentado com o mundo e com o seu self, pois, as vezes, a
pessoa até desenvolve a¢des de autocuidado de forma satisfa-
toéria, mas internamente essas acdes podem ter mais relagcao ao
estigma do simbolo de ser aposentado, ndo ao desejo de desfrutar
inteiramente dos beneficios que a aposentadoria pode desenca-
dear. Por isso, sdo tao divergentes os resultados de beneficios e
maleficios da aposentadoria na vida das pessoas®.

Destarte, fazem-se necessdrias estratégias que possibilitem
gue a aposentadoria ocorra de forma personalizada e satisfatoria.
Sugere-se que as pessoas se preparem para a aposentadoria,
participando de interven¢des com abordagens interdisciplinares,
mediante a realizacdo de consultas com profissionais especializados
de diversas areas, palestras instrucionais e reunides em grupo39),

Limitacoes do estudo

Possiveis limitagdes do estudo podem estar relacionadas ao fato
de as entrevistas terem sido realizadas de modo remoto devido
as restricdes impostas pela pandemia de COVID-19. Isso pode ter
impossibilitado que pessoas com dificuldade em acessar a rede
remota participassem do estudo. Ademais, os participantes terem
sido incluidos a partir da indicacao de pares e da disposicao em
compartilhar suas experiéncias apds a aposentadoria pode ter
circunscrito os resultados.

Contudo, apesar do risco tedrico de viés devido a predominancia
de uma area especifica (enfermagem), os dados empiricos nao
mostraram impacto consideravel dessa diferenca, pois o desejo
ou mesmo necessidade de mudancas também foi percebida por
profissionais da area da saiide, demonstrando que a formacéo e
a pratica profissional ndo sao suficientes para garantir a adogao
de estilos de vida mais sauddveis antes da aposentadoria, o que
fortalece a confiabilidade do estudo.

Contribuicoes para a area da satide e enfermagem

Os resultados do estudo trazem contribui¢des importantes
para maior compreensao sobre as implicagdes da aposentadoria
sobre o estilo de vida dos aposentados. Destarte, compreender,
a partir da lente dos préprios aposentados, os significados en-
volvidos na adogdo de novos comportamentos relacionados a
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saude e que resultam em medidas de autocuidado potencializa
as possibilidades de planejar agdes, no ambito individual e co-
letivo, voltadas para a melhoria das condicdes de vida e saude
dos aposentados.

Os resultados destacam também aimportancia de os profissio-
nais de saude valorizarem as caracteristicas das diferentes etapas
do ciclo vital do ser humano, reconhecendo que aqueles em
pré-aposentadoria e também os aposentados necessitam de um
olhar ampliado, de modo que possam constituir fonte de apoio e
estimulo as mudancas comportamentais, sobretudo aquelas rela-
cionadas ao bem estar e a saide nesta importante etapa da vida.

CONSIDERACOES FINAIS

Identificou-se que a experiéncia da pessoa durante a aposen-
tadoria possui dois pélos. Inicialmente, ha uma maior propen-
sdo a que a pessoa sofra com o medo da estigmatizacao que o
aposentar-se traz para o convivio e a interpretacdo social. Uma
vez superada essa dificuldade inicial, os aposentados passam
a reconhecer que ha beneficios que anteriormente nao po-
diam ser experienciados, decorrentes principalmente de maior
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disponibilidade e maleabilidade para a gestdo do tempo. Isso,
por sua vez, os impulsiona a vislumbrar possibilidades de adocao
de préticas mais consistentes e constantes de autocuidado. Ha
uma maior dedicacdo de tempo a pratica de hobbies e exercicios
fisicos, além de cuidado com a aparéncia, memdria, alimentacéo
e vida social. Isso ocorre por influéncia das interagdes sociais (com
amigos, familiares, profissionais de saude, colegas de trabalho)
ao longo da vida e, nesta etapa em particular, devido a maior
disponibilidade e flexibilidade de horarios e em decorréncia do
préprio processo de envelhecimento.
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