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APRESENTACAO

A colecao “Politicas de Envelhecimento Populacional 2” € uma obra composta
de quatro volumes que tem como foco principal a discussao cientifica por intermédio
de trabalhos diversos que compde suas partes com seus respectivos capitulos.
Cada volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas,
relatos de casos e/ou revisdes que transitam nos varios caminhos da saude publica
e saude coletiva.

Este quinto volume esta dividido em 4 (quatro) partes com 31 artigos. A parte |
contempla a dindmica da cidade e das ruas para as pessoas idosas; A segunda parte
aborda aspectos voltados para o cuidado com os idosos através dos Cuidadores.
A terceira parte esta voltada para discussdo sobre as praticas pedagogicas; e a
quarta parte e ultima parte as propostas culturais, com os beneficios do ludico no
envelhecimento humano.

Tendo como objetivo central estruturar de forma categorizada e clara estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. Em todos
esses trabalhos o sujeito de pesquisa € a pessoa idosa, e a linha condutora foi
0 aspecto relacionado ao envelhecimento com suas patologias e cuidados com a
saude.

Deste modo a obra Politicas de Envelhecimento Populacional 2, volume 5,
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos
diversos pesquisadores que, incansavelmente desenvolveram seus trabalhos, aqui
serao apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o quao importante é
a divulgacao cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
exporem e divulgarem seus resultados.

Sheila Marta Carregosa Rocha
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CAPITULO 12

O SUJEITO NAO ENVELHECE: RELATOS DE
EXPERIENCIA COM GRUPOS TERAPEUTICOS DE
IDOSOS ESTUDANTES DA UAMA (UNIVERSIDADE
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RESUMO: O presente trabalho consiste em
um relato das experiéncias desenvolvidas junto
ao projeto intitulado “O sujeito ndo envelhece:
psicanalise e grupo com idosos do grupo de
convivéncia da UAMA (Universidade Aberta a
Maturidade)”, fruto de uma disciplina do curso de
Psicologia, da Universidade Estadual da Paraiba
(UEPB). Com o progresso do envelhecimento
da populacdo, caracterizado pela condicao
de longevidade no presente, cresce 0 numero
de idosos e, a partir disso, a necessidade de
compreender as transformacbes ocorridas
nessa etapa da vida. O processo de envelhecer
se configura como um ciclo que traz mudancas
de cunho biolégico, psicolégico e social,
demandando uma construgéao integral do sujeito
na forma de enxergar a si e ao seu meio. Essa
elaboracéo é essencial para alcangar autonomia
e emancipacao frente a sociedade. Isto posto,
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viu-se a contribuicdo que a Psicanalise, como
suporte para grupos terapéutico, pode oferecer,
viabilizando a autoafirmacéo da subjetividade
dos participantes do grupo. Visando trabalhar
a singularidade dos sujeitos, dentre as
sessoOes realizadas foram feitas duas oficina.
Os resultados demonstraram a necessidade,
mas também a possibilidade de romper com o
estigma que deixa velada a singularidade dos
idosos, percebendo, assim, a importancia de
ofertar um espaco de fala para esse grupo social.
A psicoterapia de grupo realizada mostrou
a efetividade da grupalidade como recurso
terapéutico e a funcionalidade da atualizacéo
do passado, a partir da maneira com que o
sujeito se inclui no contexto social, assim como
apreende seu corpo e sua identidade, para
promog¢ao da qualidade de vida.
PALAVRAS-CHAVE:
terapéutico. ldosos.

Psicanalise.  Grupo

THE SUBJECT DOES NOT GROW
OLD: EXPERIENCE REPORTS WITH
THERAPEUTIC GROUPS OF ELDERLY
STUDENTS OF UAMA (UNIVERSITY OPEN
TO MATURITY)

ABSTRACT: The present work consists of a
report of the experiences developed with the
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project entitled “The subject does not grow old: psychoanalysis and group with seniors
from the UAMA (Open to Maturity University) coexistence group”, the result of a course
in Psychology at the Universidade Estadual da Paraiba (UEPB). With the progress of
the aging of the population, characterized by the condition of longevity in the present,
grows the number of elderly and, from that, the need to understand the transformations
that occurred in this stage of life. The aging process is configured as a cycle that
brings changes of biological, psychological and social nature, demanding an integral
construction of the subject in order to see themselves and their environment. This
elaboration is essential to achieve autonomy and emancipation from society. That said,
we saw the contribution that psychoanalysis, as a support for therapeutic groups, can
offer, enabling the self-affirmation of the subjectivity of the group participants. In order
to work on the uniqueness of the subjects, two sessions were held among the complete
work. The results demonstrated the need, but also the possibility of breaking with the
stigma that leaves the uniqueness of the elderly veiled, thus realizing the importance
of offering a speech space for this social group. The group psychotherapy performed
showed the effectiveness of groupality as a therapeutic resource and the functionality
of updating the past, from the way the subject is included in the social context, as well
as apprehends his body and his identity, to promote quality of life.

KEYWORDS: Psychoanalysis. Therapeutic group. Seniors.

11 INTRODUCAO

Ao longo de todo o século XXI, intensas transformagbes na estrutura
populacional ocorreram em todo o mundo, marcando conquistas sociais e politicas,
além da incorporacéo de tecnologias. Segundo Chaimowicz (2013, p.21), 0 aumento
na propor¢ao de idosos é impulsionado, principalmente, pelo declinio da mortalidade,
sinalizado pelo aumento da sobrevivéncia das criangas nascidas e a reducédo do
namero de filhos, aumentando a propor¢céao de adultos e idosos.

A partir disso, tornou-se cada vez mais necessaria a criagao de politicas publicas
e areas de conhecimento cientifico voltadas ao idoso. Uma delas é a gerontologia,
que “foi criada ainda na década de 1930, como uma especialidade interdisciplinar
e com vistas a dar suporte a geriatria, cujo campo é predominantemente médico”
(GROISMAN, apud CORREA; JUSTO; ROZENDO, 2010, p.42). Esta area serve
como alicerce a psicologia no trato as pessoas mais velhas, a fim de proporciona-las
autonomia e emancipacgao.

Atualmente, tem-se vinculado a elaboragcéo de um projeto de vida como uma
forma de bom envelhecimento, algo que motive o sujeito a continuar o seu processo
de viver nesse novo estagio da vida. Com esse propésito, muitos séo os projetos nos
quais os idosos podem se engajar, a exemplo da participacdo em Clubes, Associacoes
e Conselhos Setoriais, além dos demais espacos sociais de convivéncia voltados
aos idosos.
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Pensando nisso, criou-se a UAMA (Universidade Aberta a Maturidade),
localizada na UEPB (Universidade Estadual da Paraiba), que visa proporcionar um
aporte tedrico aos idosos com mais de 60 anos, em diversas areas do conhecimento.
Esta atividade contribui tanto como forma de projeto de vida quanto para a elaboracao
de vinculos afetivos, tdo importantes as pessoas mais velhas, o que representa um
fator de empoderamento, independéncia e elevacdo da autoestima.

Partindo, entdo, do pressuposto de que o envelhecimento € um processo que
traz mudancas de cunho biopsicossociais concernentes a passagem do tempo e é
uma fase marcada por diversas experiéncias que sao orientadas por valores, metas,
crencas e formas préprias de interpretar o mundo (ALMEIDA; CUNHA, 2003, p.11),
foi proposta a realizacao de atividades de grupo psicoterapéutico com os idosos ex-
alunos da UAMA, matriculados no grupo de convivéncia.

Sabendo-se que a velhice é esse fendbmeno vivenciado de forma distinta por cada
individuo, podendo ser marcado por fatores genéticos, estilo de vida ou ambientais o
objetivo dos grupos foi questionar e argumentar por uma clinica psicanalitica possivel
aos idosos; clinica esta que sustenta que o sujeito ndo envelhece por se tratar do
sujeito do inconsciente, estatuto do atemporal; que envelhece € o corpo.

Assim sendo, o presente artigo apresenta os frutos do processo terapéutico
coletivo, compartilhando as experiéncias adquiridas em intervencgdes realizadas junto
aos idosos matriculados no grupo de convivéncia da UAMA (Universidade Aberta
a Maturidade). Esta atividade esteve vinculada disciplina obrigatoria do curso de
Psicologia, intitulada Estagio Basico |, fornecida pela UEPB (Universidade Estadual
da Paraiba).

Neste processo buscou-se desenvolver um espaco de fala e construgéo singular
de envelhecimento junto aos idosos, contribuindo para ressignificacdo do lugar do
idoso no ambito académico e social mais amplo, em vias de estimular a promocgéo de
saude mental na terceira idade. Este movimento alicercou-se no desenvolvimento,
por parte dos alunos, de habilidades de escuta ao sujeito idoso, o que acabou
por contribuir para o desenvolvimento de habilidades terapéuticas, habilidades de
escuta, além das habilidades sociais.

2| METODOLOGIA

O presente trabalho é fruto da disciplina obrigatéria do curso de Psicologia,
intitulada Estagio Basico |, fornecida pela Universidade Estadual da Paraiba (UEPB),
que teve como objetivo a aplicacdo pratica de um projeto feito pelo professor
orientador. Dessa forma, os estagios basicos sao entendidos como uma maneira de
mostrar e preparar o aluno para a pratica do seu curso, visando elencar, segundo 0s
temas trabalhados, os desafios e o cotidiano dos profissionais daquela area.

Em conformidade com os objetivos previstos, o trabalho aqui composto
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refere-se a adesdo a um dos projetos profissionais do curso, intitulado “O sujeito
ndo envelhece: psicanalise e grupo com idosos do grupo de convivéncia da UAMA
(Universidade Aberta a Maturidade)”.

A priori, os estagiarios foram apresentados a turma de convivéncia, junto ao
projeto ora mencionado. Apés breve explanacéo, foi realizado um convite aos idosos
para participar de um grupo psicoterapéutico. Aqueles que demonstraram interesse
na participagcado preencheram uma ficha cadastral, que possibilitou o contato para
repasse de informacdes sobre dias e horarios dos grupos. Os contatos com 0s
integrantes do grupo eram feitos semanalmente, por meio de ligacao telefénica, com
vistas a confirmar cada encontro. Cada um destes foi planejado previamente. Ao
todo, foram 10 participantes, tanto homens (quatro) quanto mulheres (seis). Ao final,
porém, o grupo foi formado por 9 (nove) participantes.

Ao todo foram realizados seis encontros, um a cada 15 dias, sendo que em
cada um deles, uma nova temética foi discutida, tendo base em analise do discurso
produzido pelos participantes em cada encontro e das demandas que tal discurso
ofertava. Os encontros geralmente duravam 1h30min, acontecendo em quintas-
feiras alternadas, iniciando-se, quase sempre, as 09h30min e indo até as 11h30min
da manha. No inicio do primeiro encontro foi estabelecido um contrato oral e
explicada a finalidade da realizagdo do grupo aos membros, em seguida, houve uma
apresentacao simples.

Especificamente neste trabalho serdo analisadas duas oficinas realizadas com
o grupo: Dindmica da Caixa e do Espelho e a Dinamica das Fotos. A primeira consiste
em uma pequena caixa, cujo interior contém um espelho, o que faz com que aquele
que a abre possa ver sua imagem refletida e possa falar sobre si mesmo e sobre
suas caracteristicas mais pessoais, sem que se faca necessario dizer sobre quem
estd falando. Ja a segunda, consiste em cada integrante trazer uma foto sua que
represente 0 momento mais marcante de sua vida e que o descreva. Esta atividade
teve como objetivo levar os idosos falarem através das situagdes e experiéncias
retratadas naquelas imagens e, dessa forma, dissessem mais sobre si como objetivo
final.

Nesta segunda dinédmica, as fotos dos idosos foram misturadas, para que cada
participante pudesse ter contato com a fotografia do outro e falasse sobre 0 momento
qgue acreditava que ela retratava através de sua experiéncia e percep¢ao subjetivas.
Assim, a dinamica desenvolveu-se em dois momentos: o primeiro consistindo em
descrever o que “diz” a foto do outro; e o segundo, o que “ diz” a sua prépria foto.

31 PENSANDO O PROCESSO DE ENVELHECER E AS TECNICAS
PSICANALITICAS

O transcorrer do tempo prevé alteracbes globais na vida de quem envelhece.
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De acordo com Zimerman (2000), essas alteragcbes sdo naturais e ocorrem
paulatinamente, modificando as condic¢es fisicas, psicolégicas e sociais do sujeito.
Dessa forma, analogamente ao que ocorre em outras etapas da vida, o envelhecer
vai exigir do sujeito novos modos de se posicionar e de se relacionar com o mundo e
consigo mesmo — considerando as mudancas que sucedem nesse periodo.

Partindo do ambito orgéanico, s&o notérias as modificacbes corporais que
acontecem no processo de envelhecimento. Tais modificacbes podem ser de
ordem externa ou interna. Dentre as externas, observa-se a presenca, da perda
da elasticidade da pele, manchas, encurvamento postural e a diminuicdo da
estatura, por exemplo. Relativo as mudancas internas, pode-se notar uma lentidao
metabodlica acentuada, perda neuronal, o endurecimento Osseo, dentre outras
alteracdes (ZIMERMAN, 2000). A partir disso, torna-se necessario enfatizar que o
envelhecimento ndo se configura como uma doenca, mas como um periodo em que
0 organismo esta mais suscetivel ao adoecimento e que, por esse motivo, uma rotina
saudavel mostra-se de suma importancia para uma velhice prospera.

Zimerman (2000) expde alguns elementos que podem contribuir para uma vida
mais satisfatoria na velhice, como a pratica de exercicios fisicos, estimulacdo da
memoria, boa alimentacéo, a participacdo em grupos, etc. No tocante aos aspectos
psicoldgicos, suas alteragdes podem provocar dificuldades de adaptacédo a novos
papéis sociais; desmotivacéo frente ao futuro; necessidade de elaboracao do luto
perante as perdas fisicas, afetivas e sociais; e a presenca de quadros de depresséo,
hipocondria, somatizacéo e outros.

Conforme aponta Herny (2001 apud MUCIDA, 2004), o processo de
envelhecimento corresponde ao ato de tomar posicao frente as vicissitudes que
rompem na vida do sujeito, a posicao assumida dependera de suas capacidades de
reserva nas dimensdes fisicas, psiquicas e sociais.

Destarte, diante de um contexto social que supervaloriza a produtividade,
agilidade, juventude e que direciona sua atenc&o aos corpos, o idoso deve manter-
se naquilo que o particulariza, apoiando-se nos significantes que o constituem
enquanto sujeito para, entdo, buscar construir o seu lugar em meio aos discursos que
desejam torna-lo um ser ultrapassado. Justamente nesse ponto que a psicanalise,
trazendo a tona o inconsciente e suas vicissitudes, abre caminho para a discussao
dos envelhecimentos.

3.1 Grupo terapéutico com idosos em psicanalise

O grupo terapéutico surgiu como proposta de atendimento alternativo diante
de uma grande demanda para atendimento psicologico por parte dos idosos alunos
da UAMA. Destacando a ocasidao como oportuna, houve a expansdo do método
psicanalitico que conseguiu romper com sua aplicabilidade exclusiva no dominio das
sessodes individuais, trazendo, também, a possibilidade de um atendimento grupal.
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Geralmente, 0 andamento do grupo psicanalitico baseia-se a partir de um grupo
fechado. Nesse sentido, hd uma orientacéo para ndo permitir a entrada de pacientes
depois das primeiras sessdes. Na atividade aqui descrita este procedimento foi
adotado, por perceber que ligacao entre os participantes vai se efetivando, abrindo
espaco para o agrupamento ocorrer, podendo, assim, a entrada de um novo membro
afetar os processos transferenciais. Além disso, ha outras caracteristicas para a
formacdo de grupos terapéuticos, como critérios peculiares que convoca e sinaliza
um grupo especifico, no caso dessa atividade, o convite para formacao do grupo de
idosos.

O movimento do grupo psicanalitico, em sua maior parte, funciona com os
mesmos mecanismos que ocorrem em um tratamento psicanalitico individual.
Tomando sempre como base o sujeito, foi trabalhada a subjetividade de cada
participante, sendo necessaria a manutencéo e circulacédo da associagao livre por
todo o grupo, favorecendo a enunciagédo como forma da manifestagao do inconsciente
(JIMENEZ, 1994 apud COSTA-ROSA, PASTORI, 2011, p.02).

Tirando como base o contexto grupal, a transferéncia acontece como um
recurso que visa uma reducao de tensao e liberacdo da enunciacdo por meio da
relacdo entre os pacientes e o analista. Com isso, ha possibilidade de favorecer uma
dindmica inconsciente comum, considerando o relato compartilhado por cada um de
grande coeréncia, constituindo, assim, uma producéo de sentido entre o grupo, com
base na verbalizacdo durante a sessédo (ZIMMERMANN, 1958).

Optou-se por esse meio de trabalho por acreditar que ocorréncias do grupo
possibilitariam aos estagiarios extrair dos participantes interpretagdes singulares,
a partir dos relatos dos mesmos, que iam ocorrendo durante as sessodes, podendo
ser percebidas repeticdes, atos falhos, recalques e outras manifestacbes do
inconsciente que facilitam o intervir, promovendo acesso para o inconsciente dos
sujeitos e permitindo que tragam a tona uma dor ou trauma que permanece latente.

A clinica psicoterapica constitui-se como um espaco de fala para que o sujeito
possa enfrentar seus conflitos e desenvolver suas potencialidades e assim se
configura em qualquer fase da vida. Dessa forma, a psicoterapia na velhice vem,
assim como em qualquer outro momento da vida, como uma forma de promover a
saude, favorecendo um presente e perspectivas de futuros mais criativos. Por que,
entédo, pensar em um grupo terapéutico com idosos e psicanalise?

A Psicanalise traz uma visdo diferenciada sobre o lugar do idoso,
compreendendo-o, através de uma visdao psiquica, como um sujeito do desejo,
afetado fisica e socialmente pelo envelhecimento, mas psiquicamente em outra
ordem elaborativa. Dito de outra forma, para a psicanalise, a estrutura psiquica
configura-se a partir de trés instancias, quais sejam: consciente, pré-consciente e
inconsciente, que ndao envelhecem e, assim, o sujeito também nao, embora tenha
que se haver com as dificuldades do corpo e do mundo.

Esse sujeito de desejo € pulsante e demarca a singularidade do idoso na
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sua maneira de ser e estar no mundo, bem como o posicionamento que assume
na relacdo consigo e com o0s que estao ao seu redor. Assim sendo, o trabalho
psicoterapico de base psicanalitica desenvolvido com idosos objetiva legitimar a
demanda apresentada por eles, considerando suas singularidades.

A escuta psicanalitica com idosos vale-se da utilizacdo de uma atencao
flutuante, na qual busca-se apreender o que estd subentendido, uma vez que
no discurso do sujeito do desejo as queixas ndo se apresentam explicitamente.
Assim sendo, busca-se compreender o sujeito envelhecido na sua nova forma de
estar no mundo, como também seu modo de investir as relagcdes e de possuir seu
corpo envelhecido na sua propria histéria (MUCIDA, 2004; GIL, TARDIO, 2011).
Especificamente a psicoterapia com idosos realizada a partir de grupos terapéuticos
abre um espaco para que o idoso possa falar, compartilhar e escutar, envolvido em
um clima acolhedor, permitindo-lhe apresentar algo seu de particular e promover
uma posterior elaboracédo do sofrimento.

O grupo terapéutico com psicanalise configura-se, portanto, como um espaco
de compartilhamento e elaboragéo, entendendo-se que, neste processo grupal, a
grupalidade originada a partir das relagcées desenvolvidas dentro do préprio grupo,
apresenta-se como recurso terapéutico, uma vez que a transferéncia grupal é
multilateral e cruzada, promovendo uma ligacéo de significado de todos os seus
integrantes (BECHELLI; SANTOS, 2006).

41 RELATOS DA EXPERIENCIA COM GRUPOS TERAPEUTICOS DE IDOSOS
ESTUDANTES DA UAMA

A clinica do envelhecimento permite uma atualizacdo do passado, a partir
da maneira com que 0 sujeito se inclui no contexto social, assim como apreende
seu corpo e sua identidade. Desta forma, a psicoterapia de base psicanalitica
suscita a emergéncia do modo de funcionamento psiquico do paciente por meio da
transferéncia, permitindo ressignificacdo de cenas traumaticas ao sujeito.

A psicoterapia de grupo realizada com pacientes idosos corresponde a um
espaco privilegiado, no qual o psicélogo faz uso da grupalidade como recurso
terapéutico (BARBIERI; GAMBALE; LOPES; 2009), o que tende a ultrapassar o
isolamento e a fragilidade da identidade que tanto angustiam tais sujeitos.

Dessa forma, a primeira intervencdo realizada, ao fazer uso da dinamica
“Caixa com espelho”, buscou trazer um real encontro do sujeito consigo mesmo, seu
Eu, o qual “vai se estruturando através de processos complexos de identificacoes
e trabalhos de luto que deixam marcas no Eu, principalmente a relagdo com os
primeiros objetos” (FREUD, 1914/2004, 1917/2006, 1923/2007), permitindo que o
Eu ndo seja algo fixo e estatico, mas sim um protagonista em constante processo
de estruturacéo.
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Percebeu-se que, dentre os discursos proferidos pelos participantes, houve
uma certa recusa em falar de sua condicéao fisica atual, pois, quando indagados a
falar sobre a imagem que viam refletida, a participante /. afirmou buscar movimento
em sua vida, por meio de praticas de aula de danca e participacdao em trilhas, por
exemplo. Ao passo que a participante L. declarou: “ Procuro ocupar meus dias de
domingo a domingo”. O que demonstra, segundo Cherix (2015), aimagem da velhice
como algo a ser evitado, pelo fato de possuir uma conotagcéo negativa do ponto de
vista social, fazendo com que idosos digam nao se sentirem idosos ou velhos e
passar a ocupar ,a0 maximo, seu espaco de tempo.

A medida que negam seu atual periodo da vida, os idosos acabam por se
utilizar de um dos mecanismos de defesa do Ego, inicialmente estudados por Freud
e aprofundados por sua filha Anna Freud. Esse mecanismo é a Negacao, no qual,
conforme aponta Matos (2018), o sujeito nega uma situacdo, a fim de proteger a
integridade do Ego frente a angustia. Assim, o idoso busca n&o se identificar com a
palavra “velho” ou “ idoso” para n&o se colocar no lugar de negatividade.

Contudo, ha que se destacar que o pouco investimento dado ao corpo do velho
pelo social, produz graves consequéncias ao processo de subjetivacdao (CHERIX,
2015, p.43). Isto posto, acrescenta-se que a psicanalista Angela Mucida (2009),
destaca a libidinizac&o do corpo pela palavra. Partindo do ponto que, “para Lacan,
a nocao de Outro comeca com a descoberta da aproximacdo entre inconsciente
e linguagem [...] ( e que) esse Outro € o lugar onde eu recebo a minha propria
mensagem de maneira invertida” (DUNKER, 2018), entende-se que, ao estar no
campo do Simbdélico, o Outro porta significantes, que marcam o sujeito, por vezes,
definindo-o enquanto tal. A medida que fala sobre o Outro, o sujeito ndo fala dele em
si, mas sim das marcas que |Ihe foram deixadas por esse Outro.

Essas marcas sao deixadas através da linguagem, visto que “o inconsciente €,
em seu fundo, estruturado, tramado, encadeado, tecido de linguagem (LACAN, 1981,
p.135), permitindo inferir que o inconsciente € estruturado como uma linguagem em
funcdo do simbdlico, que Ihe fornecera toda uma carga de significantes, os quais
cabera ao sujeito, através de uma escolha inconsciente e subjetiva, apoderar-se
deles ou néo, criando seus préprios sentidos as coisas, significantes.

A ditadura da felicidade, segundo matéria da Revista Veja, publicada em 2017,
constitui-se como uma forma de conceber a felicidade como algo fixo e ndo mutavel,
que compdbe o estilo de vida contemporaneo, no qual, se a pessoa nao é feliz o
tempo todo, certamente esta fazendo algo errado. De acordo com esse padrao de
felicidade, ser feliz € uma obrigacdo, o que faz com que pessoas que se mostrem
tristes ndo sejam vistas com bons olhos, chegando a tornarem-se indesejadas.

Em relagcédo a ditadura da felicidade, inumeras foram as falas que trouxeram-
lhe a tona, a exemplo: “Sou uma pessoa muito feliz e animada (...)” (L.); “Vejo uma
pessoa feliz, extrovertida e alegre” (M.), proferidas por algumas participantes no
momento de descrever a imagem refletida no espelho. Freud (2010), aponta que o
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que se denomina como felicidade, no sentido mais preciso, é o resultado da subita
satisfacdo de necessidade, fortemente postos em éxtase e passivel apenas como
fendbmeno episddico, devido a sua natureza. Pondo em questéo a ideia de felicidade
eterna, ele coloca que a felicidade é algo efémero e inteiramente subjetivo. Logo,
torna-se valida a compreensao de que é a prépria cultura que trata a felicidade
como forma de obtencdo de prazeres intensos atrelados a auséncia de sofrimento,
imputando ao sujeito a responsabilidade por ser ou néo feliz.

O luto é caracterizado como um conjunto de reacdes diante de uma perda, sua
dor “é tanto parte da vida quanto a alegria de viver, € talvez, o preco que pagamos
pelo amor, o preco do compromisso” (PARKES, 1988, p.22). O que faz com que o
luto configure-se como fase da expressao de sentimentos derivados das perdas, em
gue se apreende a morte como algo real e se estabelece novas concepg¢des acerca
do mundo, possibilitando investimentos pessoais.

A velhice corresponde ao periodo da vida que mais é afetada pelos impactos
do luto, visto que sédo enfrentadas perdas fisicas e sociais ao longo do seu percurso.
Assim, os idosos costumam assistir amigos, parentes e pais morrem, restando-lhes
a saudade, como afirmou uma participante: “Sinto muita saudade dos meus pais,
principalmente da minha mae, que morreu ha pouco mais de um ano” (M.).

Outra questdo que foi observada nessa dinamica corresponde a ordem
transferencial. Arrais; Rufino (2013) reiteram o discurso freudiano de transferéncia
como algo ndo apenas restrito a situacdo analitica, mas sim desenvolvido em
qualquer relacao inter-humana e de que, em um processo grupal, a transferéncia
pode ser deslocada, fazendo com que os conteudos inconscientes possam circular
entre os membros do grupo. Logo, a transferéncia no grupo € multilateral e cruzada,
dado que implica um entrelacamento constante de experiéncias de significado de
todos os seus integrantes (BECHELLI; SANTOS, 2006).

Isso ficou bem evidente a partir da segunda intervencéo, em que os participantes,
além de apresentarem uma maior confianga para escutar e ser escutados, também
destinaram, a alguns dos estagiarios, afetos direcionados aos seus netos, filhos;
e até mesmo a transferéncia da suposicdo de um saber, que acreditavam que os
estagiarios possuiam.

Por fim, é valido destacar que, consoante aponta Mucida (2004), o passado
apresenta-se como base de vida do idoso, significando uma atualizagdo do mesmo
a partir do momento em que é proferido, o que faz com que haja possibilidade a sua
elaboracao, ou seja, um fazer as pazes com aquilo que o angustia por longo periodo
de tempo. Dessa forma, ao relatar situagcdes e pessoas contidas em suas fotos,
os idosos puderam resgatar suas memoarias e vivéncias mais marcantes, a fim de
ressignifica-las.
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51 CONSIDERACOES FINAIS

O processo de envelhecimento constitui-se como algo que se da ao longo do
ciclo de vida do sujeito, sendo marcado por perdas, faltas e frustragdes, que estéao
presentes na clinica do envelhecimento. Frente a tal realidade, o sujeito pode fazer
uso de mecanismos de defesa, como a negacgao, para amparar-se da angustia oriunda
desse processo. A subjetividade e a singularidade também s&o caracteristicas do
envelhecer, do qual faz parte a inquietacéo imposta pelo encontro, unico e particular,
entre a realidade do meio externo e a realidade do meio interno, psiquica.

Desta forma, cabe que seja realizado um reposicionamento e autoafirmacéao
subjetiva, que pode ser auxiliado pela realizagéo de grupos terapéuticos com idosos,
que visem estabelecer uma ressignificacdo do lugar do idoso no ambito social, bem
como promog¢ao de saude e uma qualidade de vida mais satisfatéria ao sujeito.-.

Cabe aqui a ressalva de que a problematica da qualidade de vida em idosos é
um campo com muito a ser desbravado e que essa populacéo s6 tende a aumentar
em numero ao longo dos proximos anos, havendo a necessidade de um maior
desenvolvimento de discussdes e pesquisas, tanto para a sua atuacao quanto para
sua eficacia.
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