IDOSOS — ASSEDIO MORAL E RELACOES SIMBIOTICAS

“Presidéncia da Republica-Casa Civil — Subchefia para assuntos Juridicos - Lei n0.10.741, de
1°. de outubro de 2003 — Dispde sobre o estatuto do Idoso e da outras providéncias.

Art. 1°. E instituido o Estatuto do idoso, destinado a regular os direitos assegurados as pessoas
com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos.”

Alguns cidadéos e cidadas idosos tém necessidade de orientagcfes e
assisténcia no ambito da saude fisico-emocional, educacional, nutricional,
a nivel pessoal e familiar.

Para estimular e desenvolver as potencialidades do conjunto dessa
populacao é fundamental atencdo especial a participacdo grupal cultural e
transporte coletivo farto e de boa qualidade.

Uma rede de transporte coletivo integrado permitira o acesso e
participacdo em atividades de acordo com os interesses e necessidades de
cada um.

Viver e contatar com a comunidade em que vive, com parentes e amigos possibilita uma
rede de comunicacao, informacéo e protecdo, que amplia as experiéncias de forma continuada
e permanente, desenvolvendo conhecimentos, trocando energias e afetos.

Aceitar a submisséao é algo que s6 se consegue as custas de
uma grande tensao interior, que possibilite ndo ficar descontente
com o outro, acalma-lo quando esté nervoso, esfor¢ar-se para ndo
reagir.

Essa tensédo é geradora de estresse.Diante de uma situacéo
estressante, 0 organismo reage pondo-se em alerta, produzindo
substancias hormonais, causando depressao do sistema h'b
imunolégicoe modificacdo dos neurotransmissores cerebrais.

De inicio trata-se de uma situagéo de adaptacéo, que permite enfrentar a agresséo, seja
qual for a origem. Quando o estresse é episodico e o individuo consegue administra-lo, tudo
volta a ordem. Se a situacéo se prolonga ou repete-se com intervalos proximos, ultrapassa a
capacidade de adaptacéo do sujeito e a ativagdo dos sistemas neuroendécrinos perdura. A
persisténcia de elevadas taxas de horménio de adaptacéo acarreta distirbios que podem vir a
seinstalar de forma crdénica (2000, p.172).

O cidadao ou cidada vé seu espaco fisico residencial sendo manipulado a sua revelia acaba
por se sentir inadequado e com vergonha de trazer amigos e parentes para a sua convivéncia.
N&o consegue ter consciéncia do jogo que se estabeleceu e que s6 9/2/2010 colabora com sua
doenca e isolamento. As artrites, artroses, doencas cardio-vasculares, neurolégicas e outras
sdo muitas vezes fruto de uma vida de desqualificacéo, cuidados inadequados e doentios.

O “idoso/a”, muitas vezes, da até “prémios” a seu “cuidador” e o defende de qualquer
suspeita. Amigos, parentes e profissionais de salde sentem-se, frequentemente, incapazes de
intervir pois o “cuidador” é tao “querido e elogiado”, mas deixa em evidéncia seus
comprometimentos psicologicos e mentais durante uma possivel avaliagao psicol6gica e
psiquiatrica.

Os profissionais de saude constantemente nao trabalham em equipe,
0 médico de familia, quando existe, ndo se encontra nem com o psicélogo
nem com a assistente social. Somos, muitas vezes profissionais solitarios
executando tarefas, tentando curar sintomas repetitivos e que se agravam
cada vez mais. Colocamos a esponsabilidade na idade, mas ao vermos
outros “idosos vivendo de forma interativa, saudaveis nos questionamos.




Bem que poderiamos gastar um pouco mais de nosso tempo com uma avaliacdo mais
completa (psico-fisico-neurol6gico-social e cultural). Ndo teriamos um diagndstico baseado na
idade mas na histéria de vida passada e presente do “paciente” e nas suas interacfes sociais.

Podemos citar Leonardo Boff que assinala o quanto é importante
compreender que “ser no mundo é mais abrangente. Significa uma
forma de ex-istir e de co-existir , de estar presente, de navegar pela
realidade e de relacionar-se com todas as coisas do mundo. Nessa
co-existéncia e convivéncia, nessa havegacao e nesse jogo de
relagbes, o ser humano vai construindo seu préprio ser, sua
autoconsciéncia e sua identidade” (1999, p.92).

Percebemos que a situacado de impoténcia em que muitos
“idosos/as” e profissionais de saude se encontram é o resultado de
Politicas Publicas inadequadas que duram ha décadas no pais, o
que nos faz lembrar de Rollo May, psicanalista:

“‘Nossa situagao € a seguinte: na atual confusao de episodios
racionalistas e técnicos perdemos de vista e nos despreocupamos
com o ser humano. Precisamos agora voltar humildemente sé ao
simples cuidado...;é o mito do cuidado — e creio, muitas vezes,
somente ele — que nos permite resistir ao cinismo e a apatia que
séo doencas psicolégicas de nosso tempo”(1999, pg. 101, *)
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