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Resumo

O cendrio mundial passa por grandes transformacées demograficas, consideradas um fendmeno, sem
precedentes. A longevidade é um dos maiores triunfos da humanidade, com implicacdes profundas
para as politicas publicas, para os sistemas de salde, orcamentos, com urgente necessidade, que
requer acoes imediatas, capacitacOes profissionais e abordagem multidimensional. Neste ensaio
tedrico pretende-se abordar reflexdes sobre o envelhecimento e as contribuicdes da Universidade
Aberta a Terceira Idade (UNATI), como estratégia de promogdo em saude. Muitos estudos se dedicam
as questdes ligadas ao bem-estar, que viabilizem a longevidade, com qualidade de vida. As UNATIS,
podem evidenciar acGes de promocdo da saude, no envelhecimento humano, interferindo na
autoestima e nos cuidados basicos de saude, corroborando no desenvolvimento de competéncias e
recursos, para o enfrentamento de vulnerabilidades individuais e ambientais. A educacdo em saude
influencia sentimentos de libertacdo e mudangas sociais, tornando-se uma estratégia de
empoderamento dos sujeitos. O envelhecimento saudavel fomenta a qualidade de vida, a partir da
interdisciplinaridade, da participagdo das pessoas idosas em grupos, do controle de condicGes e estilos
de vida, mais sauddveis. E preciso ampliar o olhar acerca do envelhecimento, para que os idosos, sejam
protagonistas de direitos e deveres, com manutencao de autonomia, autoconfianca.

Palavras chaves: Envelhecimento; Desafios, Universidade aberta, Promoc¢do de Saulde,
Empoderamento.

Abstract

The world scenario is undergoing major demographic changes, considered an unprecedented
phenomenon. Longevity is one of humanity's greatest triumphs, with profound implications for public
policies, for health systems, budgets, with an urgent need, which requires immediate action,
professional training and a multidimensional approach. This theoretical essay aims to address
reflections on aging and the contributions of the Open University to the Elderly (UNATI), as a health
promotion strategy. Many studies are dedicated to issues related to well-being, which enable longevity,
with quality of life. UNATIS can demonstrate health promotion actions in human aging, interfering in
self-esteem and basic health care, corroborating the development of skills and resources, to face
individual and environmental vulnerabilities. Health education influences feelings of liberation and
social changes, becoming a subject empowerment strategy. Healthy aging promotes quality of life,
based on interdisciplinarity, the participation of older people in groups, the control of healthier
conditions and lifestyles. It is necessary to broaden the view on aging, so that the elderly are
protagonists of rights and duties, with maintenance of autonomy, self-confidence.
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Introdugao

O mundo estd passando por uma transformacdo demografica, considerada um
fendbmeno sem precedentes na histéria (KALACHE, 2012). Os avangos na medicina e na
tecnologia biomédica, quando combinado com as quedas acentuadas nas taxas de fertilidade,
natalidade, mortalidade infantil, tem alertado a todos, sobre o aumento consideravel na
expectativa de vida da populagdo idosa, onde a longevidade ndo é mais um assunto para o
futuro (VENTURA, 2012).

Apesar de se considerar a longevidade como um dos maiores triunfos da humanidade
(WHO, 2005), a velocidade com que mais e mais pessoas superam as barreiras cronoldgicas
estabelecidas como estdgio da velhice, demanda uma resposta abrangente, e urgente, por
parte do sistema de saude publica, tendo em conta que, as consequéncias dessas mudancas
sdo impressionantes e as implicacbes sdao profundas, para as politicas publicas, para os
sistemas de saude, para os orgamentos e uma necessidade de capacita¢do de profissionais de
diversas areas. Nesse sentido, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) expressa a importancia
e a urgéncia de mudancas profundas, na maneira de formular politicas e prestar servicos as
pessoas que envelhecem (WHO, 2015).

Prata et al (2011) afirmam que as demandas advindas desse processo, geram uma
nova realidade, uma vez que, em um contexto em que persistem outros problemas sociais,
como a pobreza e a exclusdo social, ndo basta apenas viver mais tempo, é preciso viver com
qualidade. O desafio se coloca de forma peculiar, a cada ano conquistado é preciso prover
melhores condicoes de enfrentar o envelhecimento e a velhice de forma auténoma e
independente. Contudo, o debate tem sido insuficiente e as evidéncias, do que pode ser feito
é ainda limitada, baseada nas medidas de minimizacdo e combate a exclusdo e de igualdade
de oportunidades sociais, para a pessoa idosa. Nesse sentido Costa; Costa; Gobbi (2012),
alertam que, a sociedade ainda esta despreparada diante do grande aumento da populacdo
idosa, o que nos obriga a repensar conceitos ainda arraigados, esteredtipos ultrapassados e
estigmas relacionados a esse segmento.

Como consequéncia de uma populagcdo mais envelhecida, acdes chaves relacionadas
com a promocgao e a educacdo em saude, precisam ser ampliadas para permitir a manutencao

da independéncia e da autonomia (VERAS; CALDAS, 2013). Desta forma, a promoc¢do da saude
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tem um papel fundamental no desenvolvimento de competéncias e recursos, para o
enfrentamento de vulnerabilidades individuais e ambientais. Nesse sentido, estudos sobre o
processo de envelhecimento tem recebido especial aten¢do, no que diz respeito as questdes
ligadas ao bem-estar e a politicas, que viabilizem ndo sé que as pessoas vivam mais anos, mas
que esses sejam de qualidade de vida (LE PHAM; VO, 2015). Assim, qualquer politica
direcionada ao idoso, deve levar em conta a promoc¢do da saude, visando otimizar a saude
fisica e cognitiva e a produtividade ao longo da vida (VERAS, 20122).

Por tanto, iniciativas de insercdo social promovidas pelos diferentes atores sociais,
devem ter uma abordagem integrada das diversas politicas setoriais, como saude, assisténcia
social, previdéncia, educacdo, esporte e lazer, que exercam um papel crucial no ambito da
coesdo social, e seja diretamente proporcional a melhoria das condi¢des de saude, oferta de
emprego, acesso a educacao, reducdo da criminalidade, entre outros, que propiciaria uma
melhoria da qualidade de vida da populacdao em geral (WIXEY, et al. 2005, p. 18).

Nessa linha de raciocinio, as estratégias de promoc¢do do envelhecimento saudavel,
ancoradas na educacdo em saude, é uma alternativa eficaz para promover conhecimentos,
fomentando a qualidade de vida, a partir de pressupostos de interdisciplinaridade,
participacdo social e promoc¢do da saude. A melhoria e ampliacdo de politicas publicas, o
estimulo a participacao das pessoas idosas em grupos, controle de condi¢des de vida de idosos
(alimentacdo, educacdo continuada, esportes, lazer, habitos e atitudes), pode transformar a
realidade social, empoderando o idoso, para que reivindique acdes que melhorem sua
condicdo de vida e de saude.

Neste ensaio tedrico pretende-se abordar reflexdes sobre o envelhecimento e as
contribuicGes da universidade aberta a terceira idade (UNATI), como estratégia de promocao

em saude, por meio do desenvolvimento de oficinas de educacdo em saude

Dilemas e desafios de envelhecer em Brasil no século XXI

A realidade do envelhecimento populacional brasileiro, é derivada das altera¢des na

transicdo epidemioldgica, que sao claras, inequivocas e irreversiveis. Com tudo, nos ultimos

anos, apesar de ter ocorrido muitas discussGes sobre o processo de envelhecimento, ainda
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prevalecem as mudancas intrinsecas, pois ha certa falta de clareza para a sociedade e para
suas instituicGes (FERNANDES; SOARES, 2012).

Nesse sentido poder-se-ia dizer que o envelhecimento demografico tornou-se um
desafio ético, o qual exige de um olhar interdisciplinar e qualificado para cuidar dessa
populacdo crescente de idosos, ja que é nessa fase onde as mudangas advindas do
envelhecimento cronoldgico, desencadeiam uma elevada prevalencia de doencas cronicas e
incapacitantes que atigem fundamentalmente as camadas mais pobres da populagdo e grupos
mais vulnerdveis, como os idosos e a populacdo de baixa escolaridade e renda (MALTA;
MORAIS NETO; SILVA JUNIOR, 2011).

Simultaneamente as rdpidas mudangcas demograficas, outras profundas
transformacdes tanto culturais, quanto sociais, ocorrem na sociedade, motivo pelo qual, nos
faz refletir sobre a capacidade de sustentabilidade da economia do Brasil, para enfrentar esse
fenbmeno e os desafios para o Estado, na conquista social de maior longevidade. Sendo assim,
exige-se uma maior compreensao sobre os idosos, a fim de serem entendidos como cidadaos
detentores de direitos e ndo apenas pessoas vulnerdveis, que necessitam receber assisténcia
e cuidados (MONTEAGUDO; GARCIA, 2018).

Reconhecendo que, a conquista da longevidade ndo é sindnimo de qualidade de vida,
os autores Campelo e Paiva (2014, p. 27), enfatizam que a longevidade ndo é um privilégio de
todas as nagdes: A desigualdade social existente até os dias de hoje, “marca substancialmente
a vida de milhdes e milhGes de individuos de todas as idades, protagonizando uma situacao
quase irreversivel, de ndo realiza¢do das suas necessidades”. Os autores exemplificam como
a qualidade de vida resulta de investimentos como no Jap3o e a Africa. De acordo com o
Relatério da Organizacdo Mundial da Saude (2005), uma crianga nascida no Japdo, em 2003,
espera viver, em média, 85 anos, contanto com pelo menos US$550 gastos na sua saude (por
ano); uma crianca em Serra Leoa (Africa ocidental), provavelmente n3o viveria além de 36
anos, no pais onde apenas USS 3,00, seriam gastos com sua saude.

Torna-se claro que o aumento acelerado na expectativa de vida da populagao, ndo é
um processo exclusivo das sociedades modernas. No entanto, passou a ser uma preocupacgao
recente tanto nos paises desenvolvidos como, de modo crescente, do Terceiro Mundo.
Entretanto, é importante ressaltar que este aumento da propor¢ao de idosos, tem se

manifestado de forma distinta, considerando as disparidades sociais existentes em cada pais.
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(PAIVA, 2014, p. 28). No caso das nacdes desenvolvidas, este evento ocorreu gradualmente,
sendo que primeiro, eles enriqueceram para depois envelhecerem; ja nos paises em
desenvolvimento a situacdo e bem diferente, eles estdao envelhecendo aceleradamente em
condicdes de pobreza (KALACHE, 2007).

No caso do Brasil, 0 aumento da expetativa de vida da populagdo, se configurou em
um fenbmeno extremamente rdpido, pois o pais, vai fazer essa transicio em apenas uma
geragao, no periodo de 19 anos. Por outro lado, a diversidade observada na idade avangada
nado é aleatdria, se for analisado as caracteristicas do envelhecimento de nossa populagao.
Primeiramente observa-se que, este fendmeno esta se processando em meio as condi¢des de
vida, para parcelas imensas da populagdo, ainda muito desfavoraveis. Nesse sentido, pode-se
afirmar que a relacdo com os nossos ambientes fisicos e sociais esta diretamente relacionado
ao impacto desses ambientes, nas oportunidades e comportamentos de saude, que se nos
apresentam ao longo davida. Grande parte da diversidade que se vivéncia na idade avancada,
¢ devida ao impacto cumulativo dessas desigualdades de satde (OPAS, 2018).

A heterogeneidade com que se caracteriza o processo de transicdo demografica é
influenciada pelas condi¢des de acesso aos direitos civis, sociais e politicos. Sendo entao, os
condicionantes sdcios histdricos vivenciados por cada individuo, os quais permeardo todo seu
processo de envelhecimento e velhice, do nascimento até a morte.

Assim, (BOUTIQUE; SANTOS, 2005, p. 85) afirmam que “nao existe um envelhecer so,
mas processos de envelhecimento de género, de etnia, de classe social, de cultura,
determinados socialmente”. As desigualdades do processo de envelhecimento devem-se,
basicamente, as condi¢cdes desiguais de vida e de trabalho a que as pessoas estiveram
submetidas no curso de suas vidas.

Na realidade em questdo, fatores associados ao aumento da expectativa de vida da
populacdo, trazem consigo enormes desafios para o pais, habituado a lidar com questdes
tipicas da populacdo jovem, (a taxa de desemprego, desigualdade econdmica e social,
insuficiéncia da aposentadoria, inovacdo tecnoldgica acelerada, entre outros problemas). O
que desencadeia, um processo de exclusdo social involuntario, diretamente associada a
atividade produtiva nessa faixa etaria. Com isso o trabalhador idoso, adquire o estatuto de

aposentado, que produz aquele efeito de afastamento, ou seja, sua retirada da sociabilidade
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para o isolamento (SILVA, 2007). Corroborando-se desta forma, como a desigualdade social,
aprofunda o abismo brasileiro, reforcando essas iniquidades ainda existentes.

Nessa perspectiva, é valido ressaltar que, ao serem os idosos colocados a margem do
processo produtivo formal e do acesso aos ja escassos beneficios sociais, sdo reforcados os
fatores determinantes de desenvolvimento de doengas em idosos, aumentando os sintomas
depressivos associados as vulnerabilidades socioambientais, psicoldgicas, familiares e de
saude (MINAYO; CAVALCANTE, 2012); (BARRERO, 2012; PINTO, et al, 2012).

Mesmo assim, ao desvendar a problematica social do envelhecer na sociedade
capitalista, vale destacar os caminhos de lutas tracados pelo segmento idoso, ou seja, os
marcos legais, a fim de evidenciar as conquistas de direitos, que se inscreveram num processo
de mobilizacdo social, até os dias de hoje (COSTA; SOARES, 2016). No Brasil, o direito ao
envelhecimento é recente, e 0 mesmo ocorreu com a normatizacao dos direitos das pessoas
idosas, como dever do Estado, na Constituicdo Federal (1988) e com a aprovacdo do Estatuto
da pessoa idosa (2003). Tornou de extrema importancia, a garantia atencdo integral, protecao
avida e a saude, por meio do movimento de recursos orcamentdrios e a efetivacdo de politicas
publicas, destinadas as pessoas acima de 60 anos.

Nesse sentido, do ponto de vista da normatizacdo legal, entre os direitos sociais
conquistados, destaca-se o direito a educacdo, no Estatuto do ldoso (2003), no art. 25, em
consonancia com o art. 10, Ill, f, da Lei. 842/1994 que atribui ao Poder Publico, o dever da
promocdo do direito a educacdo do idoso, mediante a instituicdo da Universidade Aberta a
Terceira Idade (UNATI). Tendo em conta que, a educacdo realiza um papel fundamental no
processo de envelhecimento; conhecida por influenciar sentimentos de libertacdo e
mudancas sociais mediante o conhecimento. Neste sentido a educacdao se torna uma

estratégia de empoderamento dos sujeitos.

Descompassos entre o direito e cidadania

A conquista da Constituicdo Federal de 1988 (CF/1988) e da Politica Nacional do Idoso
(PNI) de 1994 e do Estatuto do Idoso de 2003, de atencdo a pessoa idosa, ainda nao significou
a real efetivacdo da politica social (FALEIROS, 2016). O autor aponta um descompasso entre o

envelhecimento rdpido da populagdo e a lentidao de respostas e implementagao de politicas
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publicas, por parte do poder publico, demonstrando que a responsabilizacdo acaba por recair
sobre a familia e o idoso. Reafirma que a adequacdo das instituicdes a realidade do
envelhecimento estd ocorrendo de forma muito lenta.

A longevidade, com dignidade, pressupde garantir condicdes do exercicio da
autonomia, ou seja, a capacidade para poder de pensar e agir de forma participava, no
contexto social. Participar implica em ganhar poder, dentro de uma relacdo de forgas. Neste
sentido:

Autonomia significa consciéncia, capacidade e possibilidade relacional para
tomar decises a respeito de si e da sua relagdo com o mundo, de forma
interdependente, num contexto sociopolitico-cultural e como sujeito social
e politico, com expressdo de sua voz e respeito por ela (FALEIROS, 2013b, p.
36).

Na direcdo da cidadania a CF/1988 estabelece que a familia, a sociedade e o Estado
devem assegurar ao idoso todos os seus direitos a cidadania com participa¢dao na comunidade
e defender sua dignidade, bem-estar e direito a vida, conforme o art. 230. O artigo refere que
o envelhecimento diz respeito a todos que vivem em sociedade; a discriminag¢ao de qualquer
natureza contra o idoso deve ser combatida; a pessoa idosa deve se tornar protagonista na
proposicdo e na destinacao de politicas especificas; e as diferengas sociais, econémicas e
regionais devem ser consideradas na aplicacdo da politica (BRASIL, 1994).

Assim, a cidadania pressupde dois principios importantes: a equidade e a efetivacdo
de direitos. Aequidade é a busca de oportunidades para todos, na proporgdao das
necessidades de cada um, para superacao das desigualdades. A construcao dos direitos nao
leva em conta apenas a especificidade da condicdo, mas a criacdo de oportunidades para o
envelhecimento com qualidade (OMS, 2005).

Neste artigo se enfatiza que o envelhecimento com qualidade, que pode representar
também, a possibilidade de ensinar e aprender. Diante de um mundo marcado por mudancas
tecnolégica, sociais, econbmicas e politicas sem precedentes, torna-se imprescindivel a
educacdo, considerando a incompletude do ser humano, conclui-se que estd sempre pronto
a aprender.

A educacdo para os idosos representa uma das maiores deficiéncias na
implementacdo da cidadania, na efetivacdo de direitos e da participacdo. E por meio da
escolaridade que se tem acesso a informagdes para melhoria da saude e da qualidade de vida,

reducdo da violéncia, entre outros (FALEIROS, 2016).
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Em uma analise socio histdrica, o direito a educac¢do foi negado a grande parte da
populacdo idosa em sua trajetéria de vida, o que reduz sua autonomia e sua cidadania. Sem
educacdo o enfrentamento da vida cotidiana, torna-se mais dificil, em relagdo ao as condigdes
de subsisténcia, ao mundo do trabalho e renda, a participacdo entre outros. A aprendizagem
por outro lado pode ocorrer de maneira informal, pelas trocas espontaneas de experiéncias,
entre pessoas nas familias, na escola, no trabalho, na comunidade e em outros espacos
(ALCANTARA, 2016).

A troca de saberes e fazeres entre as geragdes promove a aproximagao entre as
pessoas, a sua humanizacdo e o seu desenvolvimento ético e cultural. Por isso, o direito de
ensinar e de aprender dos idosos, deve ser legalmente garantido, por meio da Politica
Nacional do Idoso (PNI) a Lei no 8.842, de 4 de janeiro de 1994.

O PNI estabelece o direito a educacao e a¢bGes governamentais da pessoa idosa no
inciso lll, art. 10, do Capitulo IV, recomendando uma adequacdo de conteddo e método no
ensino ao idoso; a insercao de informacgdes sobre o envelhecimento na escolarizagao formal
dos jovens; a inclusdo da gerontologia nos cursos universitarios; a efetivacdo de programas,
principalmente na midia, que informem a populacdo sobre a questdo da velhice; e as agdes
gue incrementem o ensino a distdncia para os idosos.

O art. 1o: “a Politica Nacional do Idoso tem por objetivo assegurar os direitos sociais
do idoso, criando condi¢des para promover sua autonomia, integragao e participacao efetiva
na sociedade” (BRASIL, 1994). A PNI a intergeracionalidade enfatiza a importancia da
integracdo do idoso as demais gera¢des. Em seu Capitulo Il, Se¢do Il, art. 40, inciso |, a PNI
inclui entre suas diretrizes a “viabilizacdo de formas alternativas de participacdo, ocupacdo e
convivio do idoso, que proporcionem sua integracdo as demais geracdes” (BRASIL, 1994).

A integracdo social dos idosos pode ser materializada também, por meio dos grupos
de convivéncia. O contato com pessoas que vivem experiéncias semelhantes, pode permitir a
melhoria auto estima, o autoconhecimento e o estabelecimentos de importantes lacos
afetivos. Uma das iniciativas de educacdo que respondem também as necessidades de
educacdo e convivio da pessoa idosa, foram as universidades da terceira idade

A participacdo das pessoas idosas em equipamentos sociais, grupos e
universidades para a terceira idade, ainda que de maneira heterogénea entre
a populacdo das diferentes regiGes brasileiras, vem aumentando. Nesse
sentido, a universidade voltada para o segmento idoso precisa ser
considerada um cenario privilegiado para estimular a participagao social,
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ampliar as discussdes sobre a Politica Nacional do Idoso: velhas e novas
questdes demandas de politicas publicas, e resgatar a dignidade e a
cidadania da pessoa idosa. Contudo, a proliferacdo de tais universidades no
pais, em universidades publicas e privadas, ndo tem garantido um acesso
igualitdrio e universal por parte das pessoas idosas. E, embora tenham
contribuido para ampliar o protagonismo desta faixa etaria, mesmo que de
modo timido e limitado se consideradas as dimensdes continentais do pais,
demandam ainda muito investimento e reflexdes. (ASSIS, DIAS, NECHA,
2016, p, 202)

Segundo as autoras as universidades podem representar a conexao entre o direito e
a cidadania da pessoa idosa. Porém, apontam que as garantias legais, ainda ndo foram
suficientes para garantir os direitos de forma equitativa nas diferentes regides do pais. A
sociedade clama por uma maior mobilizacdo de lideres locais e agentes politicos, para o

envelhecimento da digno e a conquista de uma sociedade mais inclusiva e justa.

Importancia da educagao na terceira idade

Entre as inUmeras mudancas ocorridas nos Uultimos anos relacionados ao
envelhecimento humano, a educacao lidera, entre as principais preocupagdes por parte de
instituicoes de ensino aprendizagem, e o quanto é importante satisfazer as pessoas idosas,
em sua busca por novos conhecimentos e atividades, assim como necessidades culturais
(CORDEIRO, 2007). Em funcdo do crescimento em paralelo da Revolucdo da Longevidade e
a Revolucdo Tecnoldgica, se faz necessario uma correspondente Revolucdo da Educacdo que
traga em si, uma cultura inclusiva do direito ao aprendizado ao longo da vida (KALACHE, 2019).
Em base disso, ressalta-se a importancia de superar a ideia de assistencialismo ou de
infantilizacdo da velhice, pela valorizagdo do idoso (OLIVEIRA, 2012).

Reconhecido pela Declaragdo Universal dos Direitos Humanos de 1948, a Educacdo é
um direito a instrucao do qual todas as pessoas tém direito e a mesma deve ser orientada ao
pleno desenvolvimento da personalidade humana e também ao fortalecimento e ao respeito
pelos direitos humanos e as liberdades fundamentais (COSTA; COSTA; GOBBI, 2012). Por outro
lado, as Na¢Ges Unidas (UN) destacam a educagdo como uma das questdes prioritarias, dentro
da agenda de desenvolvimento global. Motivo pelo qual, a adogdo de politicas publicas no

ambito da educagdo, devem direcionar suas estratégias, além das agbes de assisténcia e
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prevencdao a saude, enfatizando a importancia de discutir temas relacionados ao
envelhecimento humano, dentro das escolas e universidades (UN, 2013).

Freire (2006) salienta que a educagdo precisa estar alinhada com a realidade de cada
individuo, sendo necessdrio entdo, que o préprio individuo seja capaz de reinventar e
transformar sua prépria educagao, em fungao das suas necessidades. Tendo em conta que, a
educacdo é uma varidvel importante sobre as desigualdades em saude e no status
socioeconO6mico das pessoas, considera-se que o investimento em educag¢do, também é um
investimento em salude e bem-estar (WHO, 2015).

Para Ordonez e Cachioni (2011), os programas educacionais oferecidos dentro das
universidades para este grupo etdario, sdo meios que promovem saude, bem-estar psicoldgico
e social, tanto em curto ou longo prazo. Nessa perspectiva no Brasil, no ambito da promocao
de um viver sauddvel, enquanto transcorre o processo do envelhecimento, as universidades
tém oferecido programas voltados para a educacdao permanente desses adultos maduros e
idosos.

Assim, as primeiras iniciativas educacionais brasileiras direcionadas ao atendimento
de adultos e idosos foram adaptadas pelo Servico Social do Comércio (SESC), que esta
sintonizado com os movimentos educacionais da Europa, sobretudo da Franga, que inaugurou
um novo modelo de atendimento ao idoso: as Escolas Abertas para a Terceira Idade. Nessa
perspectiva, o espaco universitario se reveste de fundamental importancia, como lider ao
introduzir desde inicios dos 1970, programas que visam a atualizacdo de informacdes e o
desenvolvimento de novas habilidades, de lazer e convivéncia para os idosos (SESC, 2010).

O sucesso dessa experiéncia inspirou a criacdo das Universidades Abertas a Terceira
Idade, hoje espalhadas por todo o Brasil, as quais tém por finalidade oferecer apoio social que
possibilita o empoderamento e autonomia, assim como a reinsercdo dos idosos na sociedade,
além de propiciar espacgos para rico contato intergeracional, e oportunidades para a discussao
de crencas e atitudes acerca da velhice e de evidenciacdo, de que é possivel aprender e se

desenvolver durante essa fase da vida (DATILO; TAVARES, 2012; CACHIONI, 2005).

Universidade aberta como estratégia de promogao de salde
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Considerando a educagdo como um caminho promissor para atingir esses fins,
estudos brasileiros realizados sobre a experiéncia de idosos, nas chamadas Universidades para
a Terceira Idade, tém considerado um impacto positivo, no uso de algumas praticas
desenvolvidas nesses espacos. Nessa perspectiva as Universidades Abertas a Terceira Idade
(UNATI) se reveste de fundamental importancia como uns dos espagos propicios, dentro da
sociedade, para refletir o papel que o idoso ocupa na mesma. Desta forma a relevancia social
da proposta da UNATI, se ratifica na inclusdo social do idoso, por meio do convivio com outras
geracOes, transformando a realidade social e politica do mesmo (VERAS; CALDAS, 2004). Além
disso, pretende propiciar condi¢des para um novo olhar acerca do envelhecimento humano,
a fim de que, os idosos, comecem a ser considerados protagonistas de direitos e deveres
(OLIVEIRA; SCORTEGAGNA, 2015).

A area de Saude e de educagdo sdo constantemente interligadas, quando a questdo,
gira em torno das condicGes de vida. A interacdo entre elas, independentemente de onde
ocorre a mesma — escola ou servico de saude —tem ganhado espaco no discurso no campo da
saude, revigorando-se cada vez mais, ja que constitui um caminho importante para a
conquista da qualidade de vida, sendo no conceito de promogao da saude (PS), sua estratégia
central. As primeiras abordagens foram conhecidas a partir Relatério Lalonde 1974, no
Canada, quando se definiu as bases de um movimento pela Promog¢ao de Saude, trazendo
como consigna basica adicionar ndo sé anos a vida, mas vida aos anos (PAIM; ALMEIDA FILHO,
2000).

Tomando como base na concep¢ao atual, no ano de 1980 a OMS, define a PS como o
“processo de capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e
saude, incluindo uma maior participacdo no controle desse processo” (BRASIL, 2002a),
definicdo posteriormente consagrada na Carta de Otawa, sendo reconhecida como o marco
tedrico desse movimento, resultante da 12 Conferéncia Internacional de Promocao da Saude,
em 1986. Atualmente a PS pode ser compreendida como um conjunto de estratégias e formas
de produzir saude, no ambito individual e coletivo, caracterizada pela articulagdo de acdes de
cooperacdo intra e intersetorial com as demais redes de protecdo social, com ampla
participacdo social e controle (BRASIL, 2014).

Em funcdo disso, a educacdo em saude é um dos principais eixos estratégicos para a

PS e na promoc3do do envelhecimento ativo (MALDONADO; MUNOZ; NUNEZ, 2007), a qual
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contribui para a diminuicao das vulnerabilidades nesse grupo, por meio da troca de saberes.
Nesse dambito, cabe a educa¢do em saude, promover habitos de vida saudaveis ao articular
saberes técnicos e populares (FERNANDES; SIQUEIRA, 2010). Ja que, com frequéncia, na
velhice, a manutencdo de autonomia, esta intimamente ligada a qualidade de vida, a qual
reflete diretamente numa maior autoconfianca, participacao social e econémica, e estilos de
vida mais saudaveis.

Domingues e Derntl (2008, p. 169) defendem a necessidade de construcdo de
relacdes e redes sociais de apoio comunitdrio para os idosos, entre as quais podem ser
identificados os “programas que estimulem a autonomia dos idosos”. E valido mencionar a
Universidade Aberta a Terceira Idade (UNATI) como uma das instituicdes, entre as quais essas
atividades, podem ser realizadas de varias formas.

De acordo com Jodelet (2001), as representacdes sociais sdao formas de
conhecimento, elaboradas e compartilhadas socialmente, que possuem como objetivo pratico
a interpretacdo dos diferentes aspectos da realidade. Nesse sentido Datilo e Tavares (2012)
apontam que a predominancia de idosos, frequentando as UNATI, pode ser atribuida a busca
de obter maiores conhecimentos e se manterem atualizados, estimulando a troca de saberes,
seguido da necessidade em fazer novos amigos, exercitar a memaria visando uma velhice com
qualidade de vida, dedicar um tempo a si préprio, ter lazer e uma ocupacgao saudavel.

Em uma revisdo sistematica sobre interven¢des de empoderamento para pessoas
idosas, Shearer, et al. (2012), verificaram que as intervencdes realizadas com um grupo de
idosos, que sofriam com problemas de salde mental, mediante a educac¢ao, estimularam o
empoderamento desse grupo, influenciando na reducdo da depressdo e ansiedade, assim
como aumentou o conhecimento e a capacidade, para a tomada de decisdes em relagdo aos
problemas de saude, como diabetes, hipertensao e auto eficacia dos participantes.

Outro estudo realizado pelas autoras Cachioni e Ordonez (2011), com um grupo
constituido por mulheres idosas de 64,57 anos de idade, tinha por objetivo caracterizar os
principais motivos, pelos quais, frequentavam o programa da UNATI. Como principais
resultados obtidos, encontrou-se uma procura elevada desse programa, a fim de investir no
proprio desenvolvimento por parte dos participantes, além disso, mais da metade dos
entrevistados, disseram que aumentar os conhecimentos, foi o primeiro motivo que os trouxe

ao programa, seguido do aperfeicoamento pessoal.
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Tendo em conta que, nesta etapa de transi¢cao populacional, na qual o idoso assume
diferentes papéis e condigdes econdmicas, sociais e familiares, além de mudangas marcantes
no seu estereotipo, é importante que o idoso, seja visto como uma pessoa de direito, ativo e
autébnomo. Nessa otica, Lopes (2012), refere-se a necessidade de promover acdes em que o
idoso, aprenda a lidar com as transformagdes que ocorrem em seu corpo, sabendo dos seus

direitos, conquistando sua autonomia, para sentir-se sujeito de sua propria historia.

Conclusoes

Entende-se que na vigéncia das politicas e servicos apropriados, o envelhecimento
da populagao, pode ser considerado uma preciosa oportunidade, tanto para os individuos,
como para sociedade. Ndo entanto, é sabido que, para lograr reverter a atual situacdo que as
pessoas idosas vém enfrentando, com relacdo aos riscos e danos provenientes das
discriminacGes desta faixa etdria, exigem-se mudancas essenciais ancoradas aos métodos
inovadores e imaginativos, repensando ou ressignificando o processo de envelhecimento em
Si.

Neste sentido, as universidades por meio do ensino, pesquisa e extensao nos dias de
hoje, possuem um papel importante no processo de envelhecimento da sociedade, onde
espacos como a UNATI, podem contribuir com a inser¢cdo da pessoa idosa, no contexto
académico, com possibilidades de aprendizagem, convivio Inter geracional, de forma mais
autonoma, livre e criativa, fundamental para o seu bem-estar fisico e psicoldgico. Desta
maneira, sugere-se a intensificacdo outras atividades, na area do envelhecimento, que
direcionem esforcos para ampliar a importancia, o papel e os beneficios destes espacos, como
as UNATI dentro das universidades, como lécus de a¢des educativas em promocao da saude,
no sentido de contribuir para uma velhice digna, saudavel, visando melhorar a qualidade de

vida desta populacao.
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