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Resumo

O envelhecimento ¢ um processo natural, continuo e multidimensional, que envolve
transformagoes bioldgicas, psicoldgicas, sociais, afetivas e culturais. Embora muitas vezes a
velhice seja associada apenas a perdas, limitacdes e doengas, a Psicologia compreende essa
fase da vida como um periodo de reorganizacdo subjetiva, fortalecimento de vinculos,
ressignificagdo da histdria pessoal e constru¢do de novas formas de participagdo social. Este
artigo tem como objetivo discutir os processos de envelhecimento sob a perspectiva
psicologica, destacando a importincia da satide mental, da autonomia, da escuta qualificada,
da rede de apoio, da participagdo social e da garantia de direitos da pessoa idosa.
Compreende-se que envelhecer com dignidade exige ndo apenas cuidados em satde, mas

também reconhecimento social, protecdo legal, respeito a singularidade e valorizacdo da

trajetoria de vida.
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Qualidade de vida

Introducio

O envelhecimento populacional ¢ uma realidade cada vez mais presente na sociedade
brasileira ¢ mundial. O aumento da expectativa de vida trouxe importantes avangos, mas
também novos desafios para as familias, instituigdes, politicas publicas e profissionais da
saude. A velhice passou a exigir um olhar mais amplo, que ultrapasse a ideia de doenga e
incapacidade, reconhecendo a pessoa idosa como sujeito de direitos, desejos, afetos,

memorias e possibilidades.



A Organizacdo Pan-Americana da Saude destaca que pessoas idosas saudaveis e
independentes contribuem para suas familias e comunidades, sendo inadequado
compreendé-las apenas como destinatarias passivas de cuidados ou servigos sociais (OPAS,
2024). Essa perspectiva refor¢a a necessidade de combater preconceitos relacionados a idade

e promover formas mais humanizadas de compreender o envelhecimento.

Nesse contexto, a Psicologia possui papel essencial, pois contribui para a compreensao
das mudangas emocionais, cognitivas, relacionais e sociais que podem ocorrer ao longo do
processo de envelhecimento. O acompanhamento psicologico, seja individual, familiar, grupal
ou institucional, pode favorecer a elaboragdo de perdas, o fortalecimento da autoestima, a

preservacgdo da autonomia e a promog¢ao da saude mental.
2. O envelhecimento como processo multidimensional

O envelhecimento ndo acontece da mesma maneira para todas as pessoas. Cada sujeito
envelhece a partir de sua historia de vida, condigdes econOmicas, experiéncias afetivas,
vinculos familiares, acesso a saude, cultura, escolaridade, trabalho, espiritualidade e

participagdo social. Portanto, ndo existe uma unica forma de envelhecer.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude, o envelhecimento ativo deve ser
compreendido como um processo de otimizacdo das oportunidades de satde, participagdo e
seguranga, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas
envelhecem (OMS, 2005). Essa definicdo amplia a compreensao da velhice, pois considera
ndo apenas os aspectos fisicos, mas também os aspectos sociais, psicologicos e politicos do

envelhecimento.

Do ponto de vista psicoldgico, envelhecer envolve adaptacdes. A pessoa idosa pode
precisar lidar com mudangas no corpo, aposentadoria, saida dos filhos de casa, viuvez,
redugdo de renda, perda de amigos, alteragdes na rotina e maior necessidade de cuidados. No
entanto, essas mudangas ndo significam, necessariamente, sofrimento ou incapacidade. Muitas
pessoas idosas vivenciam essa etapa com maturidade, autonomia, participagdo social e senso

de continuidade da propria identidade.

Assim, a velhice deve ser compreendida como uma fase de desenvolvimento humano.

A Psicologia do envelhecimento reconhece que, mesmo diante de perdas, o sujeito pode



desenvolver estratégias de enfrentamento, resiliéncia, criatividade, sabedoria e novas formas

de se relacionar com o mundo.
3. Aspectos psicologicos do envelhecimento

Os processos psicologicos do envelhecimento envolvem mudangas na forma como a
pessoa percebe a si mesma, sua historia, seu corpo, seus vinculos e seu lugar na sociedade. A
chegada da velhice pode provocar reflexdes sobre o passado, sobre as escolhas realizadas,

sobre as conquistas, sobre as perdas e sobre a finitude.

Nesse periodo, ¢ comum que a pessoa idosa revisite sua trajetoria de vida. Esse
movimento pode ser saudavel, pois permite ressignificar experiéncias, reconhecer conquistas
e elaborar acontecimentos dificeis. A escuta psicologica favorece esse processo, oferecendo
um espaco de acolhimento para que o idoso possa falar de suas memorias, angustias, desejos e

necessidades.

Entretanto, quando a pessoa idosa n3o encontra espago para expressar Seus
sentimentos, pode vivenciar sofrimento psiquico. A soliddo, a sensacdo de inutilidade, a perda
de autonomia, o abandono familiar e a exclusdo social sdo fatores que podem impactar
diretamente a saide mental. Estudos sobre saide mental da pessoa idosa indicam que agdes de
promocao e protecdo sdo fundamentais, especialmente no contexto da atencdo primaria e das

redes comunitarias de cuidado (SOUZA et al., 2022).

A Psicologia, nesse sentido, ndo deve atuar apenas quando ha adoecimento psiquico.
Sua contribuicdo também esta na prevencdo, no fortalecimento de vinculos, na promogao da

qualidade de vida e na construcao de espagos de fala, convivéncia e pertencimento.
4. Saide mental na velhice

A saude mental na velhice esta relacionada a capacidade de lidar com mudangas,
manter vinculos significativos, preservar a autonomia possivel e encontrar sentido nas
experiéncias vividas. O envelhecimento saudavel nao significa auséncia total de doencgas, mas
a possibilidade de manter bem-estar, funcionalidade e participagdo social, mesmo diante de

limitagoes.



A OMS compreende o envelhecimento saudavel como o processo de desenvolvimento
¢ manuten¢do da capacidade funcional que permite o bem-estar em idade avangada (OMS,
2015). Essa compreensdo desloca o foco exclusivo da doenca para a capacidade da pessoa

idosa de continuar vivendo com dignidade, participacao e sentido.
Entre as demandas emocionais mais frequentes na velhice, destacam-se:

a) sentimentos de solidao;

b) medo da dependéncia;

¢) luto por perdas familiares e sociais;

d) ansiedade relacionada a saude;

e) tristeza diante de mudangas na rotina;

f) preocupacdo com a morte e a finitude;

g) sensacao de perda de importancia social;

h) necessidade de reconhecimento e pertencimento.

E importante destacar que tristeza persistente, isolamento intenso, desesperanca,
irritabilidade constante, alteragcdes significativas de sono, perda de interesse por atividades
cotidianas e falas relacionadas ao desejo de morrer nao devem ser considerados “normais da

idade”. Esses sinais podem indicar sofrimento psiquico e precisam de atengado profissional.

O trabalho psicoldgico pode auxiliar na identificacdo desses sinais, no acolhimento do
sofrimento e no encaminhamento adequado quando necessario. Além disso, grupos
terapéuticos, rodas de conversa, oficinas de memdria, atendimentos familiares e atividades

intergeracionais podem contribuir para a promoc¢ao da satide mental da pessoa idosa.
5. Autonomia, independéncia e dignidade

Um dos pontos centrais no processo de envelhecimento € a preservagdo da autonomia.
Autonomia nao significa fazer tudo sozinho, mas ter o direito de participar das decisdes sobre
a propria vida. Mesmo quando existem limitagdes fisicas ou cognitivas, a pessoa idosa deve
ser escutada, respeitada e incluida nas escolhas que envolvem sua rotina, seus cuidados, seus

relacionamentos e seus projetos.



O Estatuto da Pessoa Idosa estabelece que o envelhecimento ¢ um direito
personalissimo e que sua prote¢do ¢ um direito social, cabendo ao Estado garantir & pessoa
idosa protecdo a vida e a satde, mediante politicas publicas que permitam envelhecimento

saudavel e em condi¢des de dignidade (BRASIL, 2003).

Na pratica, preservar a autonomia envolve respeitar pequenas e grandes escolhas. A
pessoa idosa deve poder opinar sobre sua alimentacdo, suas roupas, seus horarios, suas
atividades, seus tratamentos, seu dinheiro, seu espago e seus vinculos. Quando familiares ou
cuidadores retiram completamente seu poder de decisdo, ainda que com intencdo de proteger,

podem contribuir para sentimentos de inutilidade, dependéncia emocional e sofrimento.

A Psicologia pode atuar orientando familias e equipes de cuidado para que
compreendam a diferenga entre proteger e controlar. O cuidado ético ¢ aquele que oferece

apoio sem anular o sujeito.
6. Familia, vinculos e rede de apoio

A familia ocupa um lugar importante no envelhecimento, mas nem sempre as relagdes
familiares sdo simples ou acolhedoras. Em alguns casos, a familia ¢ fonte de protegdo, afeto e
seguranca. Em outros, pode ser também espago de conflitos, negligéncia, infantilizacao ou

violéncia.

O envelhecimento pode alterar a dindmica familiar. Filhos passam a cuidar dos pais,
conjuges enfrentam doencgas, netos assumem novas fungdes e a pessoa idosa pode precisar se
adaptar a papéis diferentes daqueles que exerceu ao longo da vida. Essas mudangas podem

gerar tensdes emocionais, principalmente quando ndo ha didlogo.

A rede de apoio, entretanto, ndo se limita a familia. Amigos, vizinhos, grupos
religiosos, centros de convivéncia, servigos de satde, instituigdes de ensino, grupos
comunitarios e profissionais especializados também podem compor uma rede de protegdo e

pertencimento.

A literatura aponta que o isolamento social pode trazer consequéncias importantes
para a vida da pessoa idosa, incluindo redugdao do bem-estar, maior vulnerabilidade emocional

e prejuizos a saude (BEZERRA et al.,, 2021). Por isso, fortalecer vinculos e ampliar



oportunidades de convivéncia sdo estratégias fundamentais para um envelhecimento mais

saudavel.
7. Luto, perdas e ressignificacao

O envelhecimento pode ser marcado por diferentes experiéncias de perda. Algumas
sdo concretas, como a morte de familiares e amigos, a aposentadoria, a viuvez ou a saida da
residéncia habitual. Outras sdo simbolicas, como a perda de papéis sociais, de reconhecimento

profissional, de forga fisica ou de determinados projetos de vida.

O luto na velhice ndo se refere apenas a morte de alguém, mas também as mudangas
que exigem reorganizacdo emocional. A aposentadoria, por exemplo, pode ser vivida como
liberdade por algumas pessoas ¢ como perda de identidade por outras. A saida dos filhos de
casa pode representar descanso, mas também soliddo. A dependéncia fisica pode gerar

sentimentos de vergonha, irritacdo ou tristeza.

A Psicologia contribui para que esses processos sejam elaborados de maneira singular.
O objetivo nao ¢ negar a dor, mas ajudar a pessoa idosa a encontrar novas formas de sentido,
pertencimento e continuidade. A escuta clinica permite que o idoso reconhega suas perdas

sem ser reduzido a elas.
8. Cognicao, memoria e envelhecimento

As mudangas cognitivas também fazem parte do processo de envelhecimento.
Algumas alteracdes de memoria, atengdo e velocidade de processamento podem ocorrer com
o avango da idade. No entanto, ¢ necessario diferenciar alteracdes esperadas do

envelhecimento de sinais que podem indicar comprometimentos mais importantes.

Esquecimentos ocasionais podem ocorrer em qualquer fase da vida, inclusive na
velhice. Porém, quando ha prejuizo significativo na realizagdo de atividades cotidianas,
desorientagao frequente, dificuldade para reconhecer pessoas proximas, alteracdes
importantes de linguagem ou mudangas bruscas de comportamento, torna-se necessaria

avaliagdo profissional.



A estimulacdo cognitiva, o convivio social, a leitura, a aprendizagem continua, os
jogos, as atividades manuais, a pratica de exercicios fisicos e a participagdo em grupos podem

contribuir para a manutencao das fungdes cognitivas e para o bem-estar emocional.

E importante que a pessoa idosa ndo seja rotulada como incapaz apenas por apresentar
esquecimentos ou lentiddo em algumas tarefas. A avaliagdo deve ser cuidadosa, respeitosa e

contextualizada.
9. Participacao social e envelhecimento ativo

A participagdo social ¢ um fator fundamental para a qualidade de vida na velhice. A
pessoa idosa precisa ter oportunidades de circular, aprender, ensinar, trabalhar se desejar,

conviver, produzir cultura, participar de decisdes e ocupar espagos sociais.

O envelhecimento ativo envolve saude, seguranca, participagdo e aprendizagem ao
longo da vida. Essa perspectiva reconhece que a pessoa idosa ndo deve ser afastada da

sociedade, mas incluida de forma respeitosa e significativa (OMS, 2005).

Atividades como grupos de convivéncia, oficinas de artesanato, musica, danga, leitura,
atividades fisicas, rodas de conversa, projetos intergeracionais, voluntariado e educacao

continuada podem fortalecer a autoestima e reduzir o isolamento.

A participagdo social também combate o idadismo, isto é, o preconceito contra
pessoas em razdo da idade. Quando a sociedade associa velhice apenas a dependéncia,
improdutividade ou incapacidade, contribui para a exclusao da pessoa idosa. Por outro lado,
quando reconhece sua experiéncia, sua memoria € sua contribui¢do social, favorece uma

cultura de respeito e dignidade.
10. O papel da Psicologia no cuidado a pessoa idosa

A atuagdo da Psicologia junto a pessoa idosa pode ocorrer em diferentes contextos:
clinicas, hospitais, instituicdoes de longa permanéncia, centros de convivéncia, servigos

publicos, atencdo basica, universidades, programas sociais e atendimento domiciliar.

Entre as principais contribui¢des da Psicologia, destacam-se:



a) acolhimento emocional,

b) escuta qualificada;

c) avaliagao psicologica;

d) apoio no processo de luto;

¢) fortalecimento da autoestima;

f) orientacao familiar;

g) promoc¢ao de autonomia;

h) prevengdo de isolamento social;

1) grupos terapéuticos e socioeducativos;
j) acompanhamento em situagdes de sofrimento psiquico;
k) estimulo a participacao social;

1) atuacdo em casos de violéncia, negligéncia ou abandono.

A Psicologia também contribui para desconstruir visdes negativas sobre a velhice.
Envelhecer ndo deve ser visto apenas como declinio, mas como parte da existéncia humana. A
pessoa idosa continua sendo sujeito de desejo, aprendizagem, afeto, sexualidade, escolhas e

projetos.
Consideracoes finais

Os processos de envelhecimento sdo complexos e atravessados por dimensoes fisicas,
emocionais, sociais, culturais e politicas. A velhice ndao deve ser reduzida a doenca, a
dependéncia ou a perda de produtividade. Trata-se de uma fase da vida que exige cuidado,

respeito, escuta e reconhecimento.

A Psicologia tem papel fundamental na promo¢do de uma velhice mais digna e
saudavel. Por meio da escuta qualificada, do acolhimento, da orientagdao familiar e da
promog¢do da autonomia, o trabalho psicologico contribui para que a pessoa idosa possa
elaborar mudancas, enfrentar perdas, fortalecer vinculos e construir novos sentidos para sua

trajetoria.

r

Compreender o envelhecimento ¢, acima de tudo, reconhecer que cada pessoa
envelhece de maneira Unica. Portanto, toda intervencao com pessoas idosas deve considerar

sua historia, seus desejos, suas limitagdes, suas potencialidades e seus direitos.



Promover o envelhecimento sauddvel ¢ uma responsabilidade coletiva. Envolve
familias, profissionais, institui¢des, politicas publicas e a sociedade como um todo.

Envelhecer com dignidade ¢ um direito, € ndo um privilégio.
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