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Resumo

Obijetivo: Apreender nas lembrangas da mulher cuidadora o sentido e o significado das vivéncias de relagéo de cuidado na
unidade familial com a pessoa idosa dependente em contexto de construgdo social da identidade de género orientado para
o cuidado. Métodos: Estudo fundamentado na Histéria Oral de Vida com seis mulheres cuidadoras de familias com pessoas
idosas dependentes, no interior da Bahia, Brasil. As lembrancas, captadas por entrevista gravada e transcrita, compuseram
o corpus de andlise. Resultados: O papel social de identidade de género direciona a mulher na responsabilizacao de seus
membros familiares dependentes de cuidado, com sentimentos e valores de obrigagdo humana e forte influéncia religiosa.
Esse cuidado favorece ainda as vivéncias intergeracionais no espago das relagées familiares com aprendizagens significativas.
Conclusao: Urge uma compreenséo critica do papel feminino do cuidado, com incentivo a educagao intergeracional e de género
que propiciem novas perspectivas para o cuidado ao idoso dependente.

Palavras-chave: Cuidadores; Relagdes familiares; Identidade de género; Idoso; Satide da mulher.

ABSTRACT

Obijective: To understand, in the memories of caregiving women, the meaning of the experiences of caregiving relationships in
family units with dependent elderly people in the context of social construction of care - oriented gender identity. Methods: This
is a study based on the oral history of life of six female caregivers of families with elderly dependent people, in Bahia countryside,
Brazil. The memories, captured by recorded and transcribed interview, composed the corpus of analysis. Results: The social
role of gender identity directs women to the responsibility of their family members who are dependent on care, with feelings and
values of human obligation and strong religious influence. This care also favors intergenerational experiences in the space of
family relationships with meaningful learning. Conclusion: A critical understanding of the female role of care is urgently needed,
with an incentive for intergenerational and gender education that provides new perspectives for dependent elderly care.

Keywords: Caregivers; Family relations; Gender identity; Elderly; Women's health.

RESUMEN

Objetivo: Aprehender de las memorias de la mujer cuidadora el sentido y el significado de las vivencias de la relacion del cuidado
en la unidad familiar con el anciano dependiente, en el contexto de construccion social de la identidad de género orientado para
el cuidado. Métodos: Estudio fundamentado en la Historia Oral de Vida con seis mujeres cuidadoras de familias con ancianos
dependientes en el interior de Bahia, Brasil. Las memorias captadas por medio de entrevista grabada y transcripta representaron
el corpus del andlisis. Resultados: El papel social de la identidad de género direcciona a la mujer en la responsabilizacion de
sus miembros familiares dependientes de cuidado, con sentimientos y valores de obligaciéon humana y una fuerte influencia
religiosa. Ademas, ese cuidado favorece las vivencias intergeneracionales en el espacio de las relaciones familiares con
aprendizajes significativos. Conclusion: Es necesario una comprension critica del papel femenino del cuidado, con incentivo

para la educacion intergeneracional y de género que propicien nuevas perspectivas para el cuidado del anciano dependiente.

Palabras clave: Cuidadores; Relaciones familiares; Identidad de género; Anciano; Salud de la mujer.
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INTRODUCAO

O fendmeno do envelhecimento populacional é uma reali-
dade de dimens@o mundial. O acelerado aumento do nimero
de pessoas idosas no Brasil representa um salto na participagéo
relativa desse estrato etario na populacdo: dataxa de 13,7% em
2014, estima-se que chegue a 22,7% em 2050. A predominéan-
cia do numero de mulheres idosas sobre o de homens € outro
fendbmeno comum observado na dindmica demografica mundial.
Esse padrao demografico deu origem ao termo feminizagéo da
velhice, que no Brasil ja atinge 55,82%."2

O panorama demografico brasileiro, de um pais em desen-
volvimento, se deve a multiplos fatores econdmicos e sociocultu-
rais peculiares que impdem a populagéo envelhecente desafios
como os impactos pelas complicagdes das doencas cronicas
e consequente fragilizacao, levando os idosos a dependéncia
para as atividades de vida diaria, tanto de natureza instrumental
quanto basica fisico-funcional e cognitiva, exigindo apoio para
cuidados cotidianos continuos e, as vezes, prolongados.?*®

Em face de tal realidade, a familia se constitui como o locus
principal de acolhimento do cuidado de idoso dependente,
considerando os valores socioculturais, morais, afetivos e os
de responsabiliza¢do pelo suprimento de necessidades, como
espaco fisico, protegcéo, enfim, cuidados previstos na Politica
Nacional da Pessoa Idosa e no Estatuto do Idoso.5*°

Desse modo, a familia assume a responsabilidade pelo
cuidado de seus idosos dependentes e elege um membro fa-
miliar para ser o cuidador principal, podendo produzir, ou néo,
cenario de conflito com dilemas éticos na decisdo do poder para
o cuidado,'®'" pois essa escolha tanto podera ser uma obrigacao
imposta quanto voluntaria.

Nessa interacdo da pessoa idosa com seu cuidador, se-
gundo evidencia a maioria dos estudos, o papel de cuidador
principal é assumido pela mulher, um membro da familia, embora
a abordagem tematica use sempre o termo linguistico masculino:
o cuidador. Essas mulheres se situam na faixa etaria de 18 a
80 anos, na condigéo principalmente de filha e de cbnjuge, mas
podendo sertambém de neta, da pessoa idosa dependente. 0212

A pratica das mulheres no exercicio do cuidar de membros da
familia tem raizes histdricas. O sentido original do desempenho de
papel de cuidadora nas praticas das mulheres, no ambito familial,
se traduziu em diferentes modos de identificacdo a medida que
os tempos evoluiam. Essas praticas comegam com a fecundidade
e sdo modeladas pela heranca cultural do cuidado a cargo da
mulher para prover protecdo, nutricdo e abrigo para garantir a
manutencao e a continuidade da vida do grupo e da espécie.'

Nesse contexto de cuidado, as condi¢des que se relacio-
nam com o género, com a convivéncia e com o parentesco sao
determinantes frequentes para predizer qual pessoa do nucleo
familiar sera o cuidador principal. Como ja referido, majoritaria-
mente as mulheres assumem o papel de cuidadora principal na
familia, acumulando a responsabilidade pelas tarefas domésti-
cas e pelo cuidado dos filhos.® 415

Desse modo, compreendemos a identidade, que Mead de-
nomina self, como produto da interagdo social que se desenvolve
no processo de aquisicao dos papéis sociais na sociedade, onde
o sujeito é o ator mais relevante da construcéo social, que adapta
0s papéis sociais num contexto de simbolizacgéo, interpretagéo
e adaptacgéao a realidade circundante e a sua realidade pessoal
identitaria. Contudo, esse processo necessita de desenvol-
vimento concreto dos comportamentos e das expectativas.'®

O processo de aquisi¢édo da identidade do ser humano é
entendido como um processo social de individualiza¢éo ao longo
do tempo no qual o sujeito desenvolve a sua personalidade. Mas
sera sempre um processo sexuado, isto é, de sua identidade
de género. O processo de aculturagdo, ou de socializacao
priméria, inclui aquisicdo de papéis e significados de género
como experiéncias basicas e fundamentais para estabelecer a
identidade de género.'"'®

A condicéo especifica de aprendizagem dos papéis de gé-
nero em contexto de socializa¢do primaria em qualquer sistema
de estrutura social pode explicar as concepg¢des dos papeis de
género, masculino e feminino na sua totalidade. A compreensao
do género por suas identificacdes, elementos de valor e de re-
lacdes sociais explicam a complexidade das relag¢des culturais,
sociais e politicas, e sua relagdo com os mecanismos reais de
poder que estéo presentes em determinado momento histérico
da estrutura social da sociedade moderna.''®

Inserimo-nos na linha epistemolégica inovadora de estudo
de mulheres e de género que enfoca o cuidado e o papel de
cuidadora como questéo vinculada a identidade de género fe-
minino. Analisam-se aqui as lembrancgas vivenciadas de relagéo
de cuidado na familia pela mulher cuidadora de pessoa idosa
dependente.

No presente contexto, a identidade de género é entendida
como uma construg@o que aponta para os aspectos essenciais
da pessoa, como feminino ou masculino, em suas configuragdes
culturais, sociais e psicoldgicos. Entendemos também que os
diferentes aspectos da identidade da pessoa, incluindo o sexual,
ndo se desvinculam de sua identidade de género.'®2°

O estudo parte da hipétese central de que as vivéncias em
relagdo ao cuidado se fundamentam especialmente nos aspetos
identitarios do cuidado que entendem a identidade de género
feminino predisposto especialmente para o labor do cuidado.
Rejeita-se a ideia de que o0 género masculino possa exercer da
mesma forma esse labor do cuidado de pessoas dependentes
na velhice na familia, embora se admita que as mulheres cui-
dadoras possam vir a faltar nessa tarefa de cuidar, ao sofrer
de doencas cronicas, solidao e isolamento social, condigbes
desfavoraveis para o cuidado de pessoa idosa dependente. Por
isso, é imprescindivel conhecer o atual e real cenario da socieda-
de, da questé@o da mulher como condic¢ao feminina para cuidar
de familiares dependentes, e desenvolver uma compreensao
critica que propicie perspectivas alternativas para o cuidado de
pessoas idosas fragilizadas e dependentes de cuidados alheios.
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A relevéncia deste estudo consiste na possibilidade de
identificar, por meio das lembrancgas, como a mulher cuidadora
familiar de pessoas idosas dependentes tém vivenciado essa
relagcdo de cuidado, como um fenémeno social e cultural espe-
cifico influenciando e determinando suas condi¢ées de vida.

Diante do exposto, apresentamos como questao-problema:
Quais séo as lembrancas de vivéncias de relagéo de cuidado na
familia, da mulher cuidadora de pessoas idosas dependentes,
considerando a construgéo social de identidade de género com
orientacéo para o cuidado?

Nessa perspectiva, o presente estudo tem o objetivo de
apreender, nas lembrangas da mulher cuidadora, o sentido e
o significado das vivéncias de relagdo de cuidado na unidade
familial com a pessoa idosa dependente em contexto de cons-
trucéo social da identidade de género orientado para o cuidado.

METODO

Estudo exploratério descritivo com abordagem qualitativa,
tendo como suporte tedrico-metodoldgico a Histdria Oral de Vida,
gue evoca memorias de mulheres em relatos orais, consideran-
do que a trajetoria sociocultural € significativa para o registro e
posterior analise.?!

A Historia Oral de Vida € um dos tipos de historia oral e
permite uma visdo mais subjetiva das experiéncias dos depo-
entes. Assim, é necessario estabelecer limites as experiéncias
individuais e coletivas, definir previamente um grupo de pessoas
para constatar a existéncia de um quadro de memaria coletiva na
experiéncia vivida, o qual devera apresentar o registro de relato
integral, singular e organizado de acordo com a intengao do
narrador, fazendo emergir fatos relativos a colénia, mas também
as situagoes pessoais da colaboradora.?!

Nessa perspectiva, estabelecemos conexdes entre os
relatos orais de historia de vida registrados pelas mulheres cui-
dadoras, o cuidado em contexto do envelhecimento humano, os
processos sociais de construgdo da identidade de género e a
condigao histdrica que as orientam para o cuidado em relagdes
familiares. Nesse sentido, a memoaria € situada num tempo em
que se processam imagens e lembrangas em coexisténcia do
passado com o presente e o futuro em relagéo intersubjetiva.

Como género narrativo, a histéria oral de vida versa sobre
aspectos continuados de longo prazo das experiéncias das colabo-
radoras, permitindo sua autoconstrugdo. Neste estudo, a memoéria
do que compde a experiéncia, as lembrangas evocadas em per-
manéncia e estabilidade concretizadas materialmente por meio da
imagem de lembranca pura, séo apresentadas por Bérgson no mé-
todo da intuigdo validado com precisao filoséfica e regras préprias.
Tem como objeto de estudo a discussao da ciéncia e da filosofia
diante da realidade que se apresenta; considerando as diferengas
de natureza, é qualitativo, heterogéneo na sua multiplicidade do
tempo em duragao e sua virtualidade, entre a memodria e a vida.??

O contexto social do estudo é o domicilio de familias de
mulheres cuidadoras de idosos dependentes, residentes num
municipio do interior da Bahia. As informagdes demograficas do
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segundo o Censo 2010, atualizado em 2014 indicam significativo
aumento das mulheres na Regido Nordeste, a feminizacéo da
velhice, exigindo um olhar apropriado para as suas diferencas
e para as necessidades biopsicossociais que vivenciam no
envelhecimento.?°

Colaboraram com o estudo mulheres cuidadoras familiares
de pessoas idosas dependentes, integrantes de uma Associa¢do
de Grupos para aTerceira [dade e que atenderam ao critério de in-
cluséo: a condigao de adulta e/ou idosa, com experiéncia de mais
de cinco anos no cuidado de seu familiar idoso dependente, por
entendermos que esse recorte temporal possibilita o registro da
memoria, traduzindo elementos significativos a partir da trajetéria
sociocultural e histérica no contexto do cuidado. Foram adotados
como critérios de exclusdo: ndo morar na mesma residéncia da
pessoa idosa cuidada e ndo ter lagcos de parentesco com ela.

A definicdo da amostra deste estudo qualitativo seguiu as
orientagdes do método de histdria oral de vida, dando relevan-
cia as experiéncias de cuidado vivenciadas por seis mulheres
cuidadoras familiares de pessoas idosas dependentes, que
desvelaram suas vivéncias de cuidado nas entrevistas.

Para apreender a histéria oral de vida de vivéncias pro-
duzidas em contexto de memoria das mulheres cuidadoras,
adotamos a técnica de entrevista aberta privilegiando a relagéo
dialégica e seguindo suas etapas, conforme requer 0 método:
pré-entrevista, entrevista e pods-entrevista.?' As colaboradoras
foram entrevistadas no seu domicilio, no periodo entre janeiro e
marg¢o de 2015. As entrevistas foram registradas em gravador de
audio, com a devida autorizag¢do das participantes.

As lembrangas apreendidas nas entrevistas foram tratadas
segundo o procedimento do método da Histéria Oral de Vida.
Esse é o momento da passagem do oral (a gravagéo) para o escti-
to (texto da entrevista autorizada pela participante). No presente
estudo foi realizado um processo que, aliado as questdes éticas
que regem essa pratica de fazer Historia Oral, se diferencia dos
demais modos de constituir entrevista de Histérias de Vida.?!

Os cuidados na transposi¢éo do estado da palavra oral
para o estado escrito sdo imprescindiveis e foram realizados
em quatro etapas: a)Transcricdo - passagem literal do oral para
o escrito; b) Textualizagdo - momento em que transliteramos
a fala da colaboradora, incluindo sua fala num processo dia-
I6gico e textual, deixando o texto fluido e na primeira pessoa;
¢) Transcricdo - aproximagao do sentido e intengéo original da
comunicacgao do colaborador, que permite as conveniéncias das
dimensoes subjetivas; d) Conferéncia e autorizagdo - momento
em que voltamos com o texto final da entrevista transcriada para
ser lido e aprovado pela colaboradora. Somente depois dessa
etapa temos autoriza¢ao para divulgar as narrativas; e) Retorno
dos relatos orais para a colaboradora com fins de validagao e
produgéo do documento final.?!

O conteudo das lembrancas foi analisado por meio da téc-
nica de analise de conteudo, modalidade tematica, seguindo
trés etapas: 1) na pré-andlise foi realizada a leitura flutuante
do material coletado para constituir o corpus composto de seis
entrevistas. 2) Exploramos o material empirico codificando os
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dados e estabelecendo as unidades de registro, no intuito de
encontrar os nucleos de sentido relacionados aos depoimen-
tos que apareciam repetidamente. 3) Por fim, procedemos ao
tratamento dos resultados obtidos e sua interpretacdo, com a
finalidade de torna-los significativos e validos, dos quais emer-
giram duas categorias.®

O estudo atendeu as normas estabelecidas pela Reso-
lugdo 466/12, tendo sido submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos - CEP, da Faculdade Inde-
pendente do Nordeste - FAINOR, que o aprovou em parecer
exarado no documento protocolado sob n.791.570 e CAAE n®
35586614.1.0000.5578. Todas as colaboradoras foram instru-
idas quanto aos riscos, beneficios e objetivos do estudo, por
meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE,
que foi por elas lido, achado conforme e assinado. Para garantir
o sigilo e preservar sua identidade, as colaboradoras foram
denominadas pelo cédigo alfanumérico M1, M2, M3, M4, M5 e
M6, segundo a ordem cronoldgica das entrevistas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Das mulheres participantes do estudo, duas encontravam-
-se na faixa etaria entre 57 e 75 anos, e as outras quatro com
idade superior a 75 anos. Em relacao a situagéo conjugal, trés
eram villvas, duas casadas e uma solteira. Quanto ao vinculo
familiar com o idoso, cinco eram filhas e uma era cénjuge do
idoso dependente. Sobre sua situacdo de saude e doenga,
todas referiram sofrer alguma doenca cronica e transtornos
emocionais, como depressao, ansiedade e alteragdes no sono,
decorrentes do processo de cuidar. No que se refere a ocupa-
¢ao, trés eram aposentadas, uma do lar, uma pensionista e uma
servidora publica.

Do corpus constituido das lembrangas obtidas em relatos
orais de historia de vida dessas seis mulheres colaboradoras
do estudo, com a devida analise e interpretacdo na perspectiva
da construgédo social de identidade de género orientada para o
cuidado, emergiram duas categorias: Significados identificados
pela mulher cuidadora - sentimentos e valores sobre o ato de
cuidar de pessoa idosa dependente; e Sentidos da experiéncia
do ato de cuidar - o cuidado na familia se desenvolve em inte-
racao social entre diferentes geragdes.

a) Significados atribuidos pela mulher cuidadora
- sentimentos e valores sobre o ato de cuidar de
pessoa idosa dependente

Os significados atribuidos pelas mulheres ao cuidar de
pessoa idosa dependente sdo constituidos de sentimentos re-
levantes para a sobrevivéncia humana e representam condicao
de responsabilidade, ocupagéo e envolvimento afetivo, em rela-
¢cdes subjetivas permeadas de simbolos significantes, que, em
interacao, contribuem para a construgcéo de identidade. Apesar
de a questao de género nao ser seu foco principal, a pesquisa
destacou a figura feminina assumindo as acdes primarias de
cuidar de familiares. Vejamos alguns relatos das entrevistadas.

[...] O cuidado é doagao/amor, humanidade para com a
minha mée, mesmo tendo as minhas limitagées fisicas
[..] (M4).

[...] é vocé poder se aproximar, dar amor que a pessoa
estd necessitando, que vocé acolha, compreenda, que
vocé vai se doar para ela, ou para ele [...] (M2).

[...] é o ato de amor pela pessoa, € obrigacdo da gente,
€ obrigac&o do filho cuidar da mae. Amor e obrigagédo

[...] (M5).
[...] é minha obrigacdo, eu ndo posso renunciar a isso
agora[...] (M3).

Indo mais além na compreensdo dos sentimentos que
norteiam o cuidado, uma mulher cuidadora afirmou que a res-
ponsabilidade pelo cuidado do seu familiar n&o foi planejada
para a sua vida, tampouco se identificava com essa forma de
assumir tarefas e papéis sem planejamento.

[...] entdo, ndo foi uma coisa que eu planejei cuidar de
idoso, nem estava nos meus planos, ndo € assim que eu
gosto que venha pra mim. Tive a sorte de esses idosos
virem pra mim, foram ficando na minha responsabilidade,
e al eu tomo conta [...] (M1).

Nesse sentido, identificamos uma construgé@o social de
identidade de género para o cuidado que atualiza o presente
em coexisténcia com o passado, de uma realidade familiar
que define novo padrao de relagdes sociais e também impde
desafios ao padrao de atribuicdes no processo de cuidar.?22425

Na perspectiva de identidade de género feminina, o cuidado
nos relatos de historia de vida dessas mulheres identifica orien-
tacao sociocultural significativa e, com isso, o potencial e valor
baseado nas diferencas caracteristicas dos papéis de ambos
0S sexos, responsabilizam de modo especial as mulheres pelo
cuidado humano.?®

Como elementos de definicdo atual da identidade de gé-
nero, questionamos as mulheres colaboradoras sobre o que
significa o ato de cuidar considerando a sua histéria de familia.
Em experiéncias vivenciadas pelas mulheres, o ato de cuidar
do familiar idoso dependente representa um significativo senti-
mento de amor materno, com o cumprimento de uma obrigacao
humana constituida em histéria de vida permeada de obedién-
cia a preceitos religiosos de dever filial e gratidao, aprendida
ao longo da vida em interagdes simbdlicas significativas de
relacoes familiares.

Desse modo, constatamos como a orientacao do cuidado
impregna a identidade de género das mulheres cuidadoras e
condiciona seu papel com os familiares idosos dependentes, in-
clusive sofrendo estresse, doencas, isolamento social e solidao,
entre outros, conforme ja foi constatado em estudos anteriores.>?

Os relatos de vida das mulheres colaboradoras permitem
identificar o sentimento de cuidado revestido de amor que,
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como acdo simbolica incondicional, amplia-se numa atitude de
doagéo, dedicacao e abdica¢do de si mesma com compaixao
desinteressada, sentimentos esses corroborados em outros
estudos.?® Nas relagbes de cuidado vivenciadas, as mulheres
internalizam processos de autoconstru¢éo e individualizagao,
com identificagdo simbdlica em relagdes familiares de afeto e
valorizagao enquanto ser feminino."”°

O cuidado desempenhado por mulheres a pessoa idosa
dependente revestido de sentimentos de amor e obrigacéo
provém dos aspetos identitarios do cuidado e da valorizagéo
de capacidade subjetiva enquanto ser humano mulher. Isso se
coaduna com estudos que tratam dessa relagéo familiar, a qual
permite que a mulher, por meio de suas lembrancas, atualize no
presente realizagdes interpessoais de cuidado dedicado e cons-
tante, com novos conhecimentos e capacidades potencializadas
no embate dos desafios do cotidiano.202227284.12 A jdentidade de
género feminino se define pelo contexto cultural de histéria de
vida de socializacao de relagbes familiares e, posterior processo
de individualizagéo e identificagdo da mulher no cumprimento de
um dever, uma obriga¢do que permite uma relagcdo de apego a
pessoa sob seus cuidados.®®

Enquanto construg¢édo social de identidade de género, o
cuidado a pessoa idosa dependente se fortalece por ser consi-
derado como responsabilidade religiosa.

[...] minha devogcdo a Nossa Senhora de Fatima entra
nessa histdria, na revelagdo do sonho, porque € ela que
me leva a revelacdo de amar, multiplicar o amor pela
mae [...] (M2).

O cuidado desempenhado pela mulher se sustenta pela
religiosidade com sentimentos de amor, doagao e resignagcéao
nos enfrentamentos préprios do cotidiano do cuidar de um idoso
dependente. Com identificagdo no modelo feminino religioso, é
um poder advindo da espiritualidade, de uma crenga em que a
fé emerge como fonte de energia, esperancga e confiangca num
poder inspirado na crenga numa divindade, buscando ajuda e
conforto para o ato de cuidar, mas sob a 6tica do papel social
feminino com identificagédo.®°

Além dos sentimentos relatados, a mulher identifica o valor do
papel de cuidar de outrem como uma oportunidade de aprendiza-
gem por trocas mutuas de saberes, por reconhecer como sujeito
de direitos uns dos outros. E, por respeitar as relacdes entre as
pessoas, fortalecendo o carater humanistico, esse cuidado se re-
veste de uma responsabilidade com compromisso e envolvimento:

[...] a gente adquire muita experiéncia; tem horas que o
proprio idoso esta ensinando a gente, as vezes a gente
SO td cuidando dele [...] ja sou idosa, mas tenho minha
tia que é mais idosa que eu, mas ela tem coisas para me
ensinar. O valor de ensinar é um valor [...] (M1).
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[...] eu me sinto muito valorizada, muito importante nesse
contexto de cuidar, porque vocé aprende muita coisa, é
uma escola para vocé [...]. (M6).

A relagdo humana estabelecida entre a mulher que cuida
e 0 idoso que recebe o cuidado reveste-se da propria natureza
feminina da orientag@o do cuidado como elemento substantivo
da identidade de género feminino, com perfil de responsabili-
dade, sensibilidade e possibilidade de adaptacéo, permitindo
a potencializagdo dos relacionamentos, em que a mulher se
comporta com uma fidelidade para consigo e para com 0s ou-
tros, priorizando os seus sentimentos e pensamentos, de modo
a ndo escondé-los de si nem de quem lhe € mais intimo. Assim,
pode tornar-se uma ancora escolhida por vontade prépria para
a integridade pessoal e competéncia para o cuidar'®? e tendo
0 exercicio ético como uma virtude humana.2®

Em seus relatos, as mulheres deixaram também transpare-
cer o desejo de serem reconhecidas pelo que fazem:

[...] o maior valor mesmo é a propria vida que nos da
toda essa oportunidade, dentro dessa propria vida que
a gente lida, ela vem trazendo tudo isso, a saude, a do-
enca, a perda, os ganhos, as conquistas, as decepgoes,
as derrotas, as vitdrias [...] (M2).

[...] porque estou cuidando e sei que eu estou dando o
melhor de mim, sem contar que tenho falhas também

[..] (M3).

Das vivéncias e sentimentos apresentados, emerge a
necessidade de valorizagdo por parte dos profissionais de
saude, especialmente da enfermeira, quanto a existéncia de
um cuidado familial construido ao longo da vida social de pa-
pel identitarios de género feminino, permeado de sentimentos
humanos. Essa construgdo exige compreensao critica com
olhares sobre a diferenca de género, os valores diferentes na
perspectiva sociocultural, porém, livre de atribuicdo de dominio
do homem sobre a mulher.2°

Desse modo, a orientagdo do cuidado para a identidade de
género das mulheres cuidadoras é imprescindivel para o trabalho
de atencéo a vida e saude de idosos fragilizados e dependen-
tes de cuidados, pois se trata de questdo fundamental da vida
humana, sendo significativo tanto para a pessoa que recebe o
cuidado, como para a prépria pessoa que cuida. Ademais, a
pessoa cuidadora, quando vivencia condi¢cao de sobrecarga ou
de complexidade do cuidado, pode ser acometida de estresse
e doengas, sofrer isolamento social e solidao, exigir tratamento
e cuidados, condi¢cdo essa que na maioria das vezes é subno-
tificada. Em tal situagéo, a mulher cuidadora responsavel pelo
cuidado de outrem corre o risco de transformar o espago de
cuidado em espaco de negligéncia e maus tratos, instalando-se
a violéncia intrafamiliar.®!
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b) Sentidos da experiéncia do ato de cuidar: o
cuidado na familia se desenvolvendo entre geracoes

E no espaco das relagdes familiares que estdo presentes
as diferentes gera¢des em coabitagéo permitindo o desenvol-
vimento de encontro de memadrias em coexisténcia do tempo
passado com o do tempo presente e aprendizagens reciprocas
de papéis socioculturais por convivio e troca de valores signi-
ficativos que determinam comportamentos que repercutem no
Cuidado:12,31,32,22

[...] € de todos nds que somos da familia, em conjunto,
porque se eu tivesse esse tanto de irma e estivesse
sozinha eu estava revoltada [...] (M3).

[...] o mais velho sempre fica para cuidar dos mais novos.
Sempre a responsabilidade cai mais pra um. E sempre
assim[...] (M1).

A responsabilidade de cuidar da pessoa idosa dependente
em convivéncia familiar ainda recai prioritariamente sobre a mu-
Iher, sendo filha ou cdnjuge, a que tem mais idade e esteve mais
proxima na coabitacdo em espac¢o doméstico. Na concepcao de
“trabalho de mulher" para o cuidado intrafamiliar persiste a "or-
dem simbdlica da méae" constituida em histéria de vida entre méae
e filha, tornando natural e espontdnea uma construcao social
de identidade de género.®>3% Essas mulheres (filha ou conjuge)
se apropriam da responsabilidade de um cuidado complexo,
ancoradas no papel social tradicional de identidade de género
feminino, embora compreendam que esse cuidar deveria ser
também de todos da familia, conforme sugerem em seus relatos.

O sentido do cuidado em rela¢des familiares em contexto
de coabitagéo entre diferentes geragdes caracteriza trocas de
aprendizagem de papéis socioculturais de identidade de género,
que persiste na memoria de coexisténcia, em que a ordem do
feminino, aliado a sua natureza sociocultural, perpetua para o
amanha, garantindo a mulher a condi¢éo de diferenca e priori-
dade para o cuidado diante do sexo masculino.?>19208

A condicao de ser filha e cuidadora, constituida nas relagbes
socioculturais de poder, define a mulher subalterna a ordem
simbdlica das relagdes familiares. Ela exerce um cuidado com
sentimentos virtuosos, mas vivencia condi¢cdo de opresséo com
marcas da desigualdade de género caracterizada por sobrecar-
ga e risco de adoecer, além de situagcbes de vulnerabilidade ao
equilibrio da saude.*®

Portanto, urge reposicionar a mulher na familia da pessoa
idosa dependente, com atitude de empoderamento diante das
tomadas de decisdo no desempenho desse cuidado, tendo em
vista o direito de cuidar e viver com dignidade'? essas rela-
¢bes que sdo também permeadas por sentimentos virtuosos de
amor, obediéncia e gratiddo' e que valoriza a vida em familia.
Em outras palavras, € necessario repensar para os tempos
atuais de sociedade em processo de superenvelhecimento,>
com estratégias alternativas de cuidado de outrem em contexto
familial, aprofundando reflexdes sobre identificacéo de género
aberto e flexivel para o cuidado de pessoas idosas dependentes,

com o intuito de incorporar o homem em coparticipagdo com a
mulher na tarefa do cuidado humano.

Considerando as vivéncias relatadas pelas mulheres cui-
dadoras, é importante enfatizar e mostrar aos profissionais de
saude, mormente as enfermeiras, o valor da mulher como ser
feminino e sua capacidade de cuidar'”?° que orienta ou ndo
a mulher para o cuidado da familia. Desse modo, promover a
desconstrugéo sociocultural dos estereétipos de género para o
cuidado ao idoso dependente, garantindo a mulher seus direitos
e respeitando diferencas biopsicossociais em contexto familial
e societario.

A convivéncia multigeracional apreende uma realidade de
convivéncia com o diferente, em situagdes extremas de necessi-
dade de cuidados de outrem, que conduzira inevitavelmente aum
legado de aprendizagem para o futuro com atribuicéo e execugao
de novos papeéis normatizados em identidade social de género:

[...] tem que pensar também no dia de amanhé&, quando
um dia também vai precisar. Eu nunca quero, se eu
chegar a idade mais do que eu estou e eu depender
de alguém, que alguém fale e diga assim: - Mas a tia
quando cuidava dos outros, ndo fazia desse jeito, agora
porque que quer que a gente cuide bem? - Eu quero
que alguém que me acompanhou no cuidado com eles
diga: - Nao, ela cuidou bem, ela tomava conta, ela ndo
maltratava [...] (M1).

[...] o meu neto também me ajudava com a minha mae,
me ajudava a dar comida, cantava com ela, rezava com
ela, pra ver se ela ficava mais calma pra eu conseguir dar
alimentagdo com a mamadeira pra ela ndo engasgatr, ele
ia alisando ela pra acalma-la, entao, isso também € uma
forma de cuidar que ele aprendeu. As vezes, na hora do
banho, ele ajudava, empurrava a cadeira com ela, entdo
€ uma forma também de contribuir [...] (M6).

As mulheres que vivenciam a experiéncia de cuidado na
familia designam as proprias filhas para assumir a responsabi-
lidade de atender as necessidades da pessoa idosa dependen-
te, isto é, a prépria condicao feminina vivenciada no contexto
familiar faz com que as mulheres respondam e assumam o
cuidado de outrem em suas necessidades. Embora a eleigéo
para o cuidado e o desempenho do papel de cuidar da pessoa
idosa recaia sobre filhas e esposas, observamos, em tempos
atuais, quando a longevidade se estende, muitas cuidadoras
sdo mulheres idosas cuidando de outros idosos.®1%12

Os achados da literatura indicam que os cuidadores que
mais se responsabilizavam pelo cuidado direto ao idoso e, por-
tanto, os que mais estavam expostos as condi¢des adversas do
cuidar, foram predominantemente mulheres e com idade mais
avangada.®

Tal situacdo emergente estd a carecer revisdo do papel
social na familia, para além do papel tdo somente de género
feminino. Esse cuidado de outrem, mais idoso e fragilizado, se
constitui agcdo em construcao histérica sociodemogréfica, que
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requer comportamento ético e moral dos recursos humanos,
familiares ou ndo, para um cuidado humano condigno aqueles
gue necessitam.310:12

Os relatos das mulheres cuidadoras demonstram, na medida
em que se sentem envelhecendo e tomando o lugar dos idosos,
que os filhos, como descendentes e mais jovens, devem cuidar
daqueles que os criaram e educaram para a vida:

[...] a gente tem filhos, cria eles, educa, prepara para o
mundo, e quando a gente ja ndo tem condicdo de se
preparar pra nada, nem de fazer nada, € os filhos que
tém que cuidar, a responsabilidade é dos filhos [...] (M1).

[...] com certeza, deve ser dos filhos, absoluta! [...] (M4).

[...] seria dos filhos, nds, filhos. Em primeiro lugar, devem
ser os filhos que tém obrigacdo moral de cuidar dos pais
idosos e doentes [...] (M5).

[...] é o filho, o filho € a pessoa mais certa para cuidar,
porque ela tem toda uma afinidade com aquele ser que
ela criou que saiu de dentro dela, entdo eu acho que o
principal é o filho que tem de cuidar com carinho [...] (M6).

A relacdo de cuidado em face das transformagdes que se
operam na sociedade humana podera e devera ser continuamen-
te repensada com base em aproximacao e flexibilizagao na rede-
finicdo das identidades de género por meio do reconhecimento
do outro, do diferente, das mudancgas societais, em processo de
compreensao e deciframento.92°

O estudo tem a limitag&o de suas informacgdes dada a peque-
na extenséo da amostra como também do contexto geografico
unico definido, que torna necessarios mais estudos de realidades
sociais diversas que permitam atualizagbes de memdria, com
predisposi¢do criadora, na perspectiva de um novo tempo do
viver/envelhecer de ambos o0s géneros: o homem e a mulher.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Das categorias tematicas emergidas, podemos destacar
o reconhecimento do fator identitario de género que habilita a
mulher a responsabilizar-se pelo cuidado familial, induzindo os
profissionais de saude pelaimportancia da mulher na assisténcia
da familia com pessoa idosa dependente. A memdria de mulheres
cuidadoras permite-nos deduzir que a relagdo de cuidado na
familia de pessoa idosa dependente é constituida em contexto
sdcio- histdrico com atributos morais e religiosos que interagem
simbolicamente na aprendizagem de papéis sociais com dire-
cionamento para o género feminino, o que contribui para dar a
mulher resiliéncia nas exigéncias da tarefa de cuidar de outrem.
O processo de aprendizagem primaria nas relagoes familiares
ainda é permeado pela heranga histérico-cultural presente na
convivéncia multigeracional, na qual a divisdo sexual para o
cuidado doméstico-familial é fortalecida pela atitude das pessoas
idosas de preferir ser cuidadas por mulheres.
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Nesta perspectiva, se faz necessario uma compreenséo
critica do papel feminino do cuidado, com incentivo & educagéo
intergeracional e de género que propiciem novas perspectivas
para o cuidado ao idoso dependente por parte da familia e dos
profissionais de saude. Reconhecemos como limitagdes do
estudo o numero reduzido e especifico de participantes para
a pesquisa. Diante da complexidade do fenbmeno investigado,
ressaltamos a importancia da realizagdo de novas pesquisas
sobre este assunto, ampliando o numero de participantes, bem
como as discussdes, promoc¢éo e implantagdo de politicas
publicas sociais, de saude e psicoldgicas, que permitam uma
melhor qualidade de vida para os idosos dependentes e seus
familiares cuidadores.

REFERENCIAS

1. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilio: sintese de indicadores 2014. Coordenacao
de Trabalho e Rendimento. [internet], Rio de Janeiro (RJ). 2015 [cited
2016 Jun 4]. Available from: http://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/
livros/livo4935.pdf

2. Kuchemann, BA. Envelhecimento populacional, cuidado e cidadania:
velhos dilemas e novos desafios. Soc. Estado [internet] 2012 Jan-Apr
[cited 2016 Jun 4]; 27(1): 165-80. Available from: http://www.scielo.br/
scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-69922012000100010. http://
dx.doi.org/10.1590/S0102-69922012000100010

3. Chernicharo IM, Ferreira MA. Meanings of care for the hospitalized
elderly from the perspective of caregivers. Esc Anna Nery [internet].
2015 Jan/Mar [cited 2016 Jun 4]; 19(1): 80-5. Available from: http://www.
scielo.br/scielo.php?pid=S1414-81452015000100080&script=sci_
arttext&ting=en. http://dx.doi.org/10.5935/1414-8145.20150011

4. Reis CCA, Sena ELS, Menezes, TMO. Experiences of family caregivers
of hospitalized elderly and the experience of intercorporeality.
Esc. Anna Nery [internet]. 2016 Jun [cited 2016 Jun 4]; 20(3):
€20160070. Available from: http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1414-
81452016000300214&script=sci_arttext&ting=en. http://dx.doi.
org/10.5935/1414-8145.20160070

5. Camarano AA, organizadora. Cuidados de longa duragdo para a
populagéo idosa: um novo risco social a ser assumido? Rio de Janeiro:
IPEA; 2010. 352p

6. Lein.8.842de 04 de janeiro 1994 (BR). Dispde sobre a politica nacional
do idoso, cria 0 Conselho Nacional do idoso e da outras providencias.
Diario Oficial da Unido. N3, Secéo 1, pagina 77 [internet], Brasilia (DF).
05 jan 1994 [cited 2016 Jun 4]. Available from: http://www.planalto.gov.
br/ccivil_03/leis/L8842.htm

7. Lein.10.741 de 01 de outubro 2003 (BR). Dispde sobre o estatuto do
idoso e d& outras providéncias. Didrio Oficial da Unido N° 192. Secao
1, pagina 1 [internet], Brasilia (DF). 03 out 2003 [cited 2016 Jun 4].
Available from: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/2003/L10.741.
htm

8. Novais NN, Silva LWS, Gongalves LHT, Menezes TMO. Qualidade
de vida e saude de cuidadores de idosos longevos: interferéncias
intrafamiliares. Revista Baiana de Enfermagem [internet] 2013 jan/
abr [cited 2016 Jun 4]; 27(1): 64-75. Available from: https://portalseer.
ufba.br/index.php/enfermagem/article/view/6926/7044. http://dx.doi.
org/10.18471/rbe.v27i1.6926

9. Merigh MAB, Oliveira DM, Jesus MCP, Souto RQ, Thamada AA.
Elderly women: revealing their experiences and care needs. Rev.
Esc. Enferm. USP [internet] 2013 Apr [cited 2016 Jun 4]; 47(2):
408-14. Available from: http://www.scielo.br/scielo.php?pid=s0080-
62342013000200019&script=sci_arttext&ting=en. http://dx.doi.
org/10.1590/S0080-62342013000200019

EscoLAa ANNA NErY 21(2) 2017

7



Vivéncias de mulheres cuidadoras de idosas
Meira EC, Reis LA, Gongalves LHT, Rodrigues VP, Philipp RR

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

Carvalho DP, Toso BRGO, Vieira CS, Garanhani ML, Rodrigues RM,
Ribeiro LFC. Ser cuidador e as implicagées do cuidado na atengéo
domiciliar. Texto Contexto Enferm [internet] 2015 Apr/June [cited
2016 Jun 4]; 24(2): 450-8. Available from: http://www.scielo.br/scielo.
php?pid=S0104-07072015000200450&script=sci_arttext&ting=pt.
http://dx.doi.org/10.1590/0104-07072015000782014

Camarano AA, organizadora. Novo regime demografico: uma nova
relacdo entre populagé@o e desenvolvimento. Rio de Janeiro: IPEA;
2014.652p.

Anjos KF, Boery RNSO, Pereira R, Pedreira LC, Vilela ABA, Santos
VC, et al. Associagdo entre apoio social e qualidade de vida
de cuidadores familiares de idosos dependentes. Ciénc Saude
Coletiva [internet] 2015 Mai [cited 2016 Jun 10]; 20(5): 1321-
30. Available from: http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-
81232015000501321&script=sci_arttext&ting=pt. http://dx.doi.
0rg/10.1590/1413-81232015205.14192014

Colliére MF. Promover a vida: da pratica das mulheres de virtude, aos
cuidados de enfermagem. Lisboa (PT): Sindicato dos Enfermeiros
Portugueses; 1989. 385p

Garcia-Calvente MM, Mateo-Rodriguez |, Maroto-Navarro G. El
impacto de cuidar en la salud y la calidad de vida de las mujeres. Gac
Sanit. [internet]. 2004 Sep/Oct [cited 2016 May 12];18(Suppl 2):83-92.
Available from: http://www.cecs-argentina.org/web2015/wp-content/
uploads/2015/07/El-impacto-de-cuidar-en-la-salud-y-la-calidad-de-
vida-de-las-mujeres.pdf

Radl Philipp R. Diferencias de género, empleo de las mujeres y el nuevo
rol de género feminino. 12 ed. Santiago de Compostela: Rald Philipp;
2010. Capitulo 8, Investigaciones actuales de las mujeres y del género;
P.91-107.

Mead GH. Espiritu, persona, y sociedade: desde el punto de vista del
conductivismo social. 42 ed. Madrid (SPA): Paidés; 2010. 393p

Radl Philipp R. Feminismo y conocimiento. Implicaciones
epistemoldgicas para los estudios de las mujeres y del género. 12 ed.
Santiago de Compostela: Marin JG, Vazquez MBG; 2012. Capitulo1,
Dialogos en la cultura de la paridade. Reflexiones sobre feminismo,
socializacién y poder; P. 17-34.

Camino L, Torres ARR, Lima EO, Pereira ME. Psicologia social: temas
e teoria. 22 ed. Brasilia (DF): Technopolitik; 2013.792p

Gilligan C. Uma voz diferente: Psicologia da diferenga entre homens e
mulheres da infancia a idade adulta. Rio de Janeiro: Rosa dos Tempos;
1982.190p

Irigaray L. Yo, tu, nosotras. Valencia: Catedra; 1992. 66p

Meihy JCSB, Holanda F. Histéria oral: como fazer, como pensar. 22 ed.
Sé&o Paulo: Contexto; 2013. 175p

22.

28.
24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

Bérgson H. Matéria e Meméria. Traducéo de Paulo Neves. 22 ed. Sao
Paulo: Martins Fontes; 1999. 290p

Bardin L. Andlise de conteudo. Lisboa (PT): Edi¢des 70;2011. 229p

Almeida LGRS, Jardim MG, Franco ECD. O cuidar do idoso com Al-
zheimer: sentimentos e experiéncias vivenciados por seus cuidadores.
Revista de Enfermagem da UFSM [internet] 2014 Apr/June [cited 2016
Jun 4]; 4(2): 303-12. Available from: https://periodicos.ufsm.br/reufsm/
article/view/10023. http://dx.doi.org/10.5902/2179769210023

Camarano AA. Estatuto do Idoso: avangos com contradi¢des. Instituto de
Pesquisa Econdmica Aplicada. Brasilia, Rio de Janeiro: IPEA; 2013. 32p

Boff L. Virtudes para um outro mundo possivel. Petrépolis (RJ): Vozes;
2006. 126p

Vidigal FC, Ferrari RFR, Rodrigues DMMR, Marcon SS, Baldissera
VDA, Carreira L. Satisfagdo em cuidar de idosos com Alzheimer:
percepcdes dos cuidadores familiares. Cogitare Enferm [internet]
2014 Oct/Dec [cited 2016 Jun 4]; 19(4): 768-75. Available from: http://
revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/36739. http://dx.doi.org/10.5380/
ce.v19i4.36739

Fehlberg MPA. Mulheres idosas e suas histérias de vidas sofridas:
direito a adoecer com cidadania?; quem sabe um dia... Revista Kairés
Gerontologia [internet] 2013 Sep [cited 2016 Jun 4]; 16(5): 269-92. Avai-
lable from: http://revistas.pucsp.br/index.php/kairos/article/view/18648

Favero MH. Psicologia do género: psicobiografia, sociocultural e
transformacoes. Curitiba (PR): Ed. UFPR; 2010. 435p

SeimaMD, Lenardt MH, Caldas CP. Relag¢&o no cuidado entre o cuidador
familiar e o idoso com Alzheimer. Rev Bras Enferm [internet] 2014 Mar/
Apr [cited 2016 Jun 4]; 67(2): 233-40. Available from: http://www.scielo.
br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71672014000200233.
http://dx.doi.org/10.5935/0034-7167.20140031

Polaro SHI, Gongalves LHT, Alvarez AM. Enfermeiras desafiando a
violéncia no &mbito de atuacdo da estratégia de saude da familia. Texto
Contexto Enferm [internet] 2013 Oct/Dec [cited 2016 Jun 4]; 22(4):
935-42. Available from: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_ar
ttext&pid=S0104-07072013000400009. http://dx.doi.org/10.1590/
S0104-07072013000400009

Rabelo DF, Neri AL. A complexidade emocional dos relacionamentos
intergeracionais e a saude mental do idoso. Pensando familias.
[internet] 2014 Jun [cited 2016 Jun 4]; 18(1): 138-5. Available from:
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
494X2014000100012

Chandorow N. Estrutura familiar e personalidade feminina. In: Zimbalist
R, Lamphere L, organizadores. A mulher, a cultura e a sociedade.
Traducgao de Cila Ankier e Rachel Gorenstein. Rio de Janeiro: Paz e
Terra; 1979. P.65-90

EscoLA ANNA NERY 21(2) 2017

8



