
Para a psicanálise, 

o envelhecimento 

apresenta o encontro 

de um corpo que 

se fragiliza com 

uma instância que 

não envelhece, o 

inconsciente. Para 

este mesmo campo 

teórico, o ser humano 

é movido pelo desejo e 

este não tem prazo de 

validade, de tal forma 

que mantê-lo aceso é o 

segredo do bem-estar 

em todas as idades

A 

FORÇA 

DO 

DESEJO 

EM 

TODAS

A

IDADES

A 
ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DE SAÚDE 
(OMS) DEFINE COMO IDOSO OS INDI-
VÍDUOS ACIMA DE 60 ANOS E AS PO-
LÍTICAS SOCIAIS ADOTAM O MESMO 
CRITÉRIO, INCLUSIVE O PLANO NA-
CIONAL DO IDOSO (PNI) DO BRASIL. 

NESTE SENTIDO, A TERCEIRA IDADE TEM 
SE CONSTITUÍDO, PRATICAMENTE, DE 
UM TERÇO DO TEMPO TOTAL DA VIDA DE 
UM SUJEITO NA CONTEMPORANEIDADE. 

Nas últimas décadas, a temática do 
envelhecimento vem ganhando represen-
tatividade devido ao prolongamento da ex-
pectativa de vida da população e, conse-
quentemente, do número de idosos. Vários 

estudos têm sido produzidos neste sentido. 
No Brasil, nos últimos 30 anos, segundo 
Moreira (2001), a população idosa constitui 
fator relevante na pirâmide etária. Calcu-
la-se que, ao redor de 2025, essa população 
ultrapasse os 30 milhões, segundo Berquó 
(1996). Isto demanda reorganização dos 
serviços da área de saúde, economia, edu-
cação, política... para que respondam às 
exigências das novas necessidades.

Tendo presente esta realidade, nos 
perguntamos: como o idoso se posicio-
na frente ao envelhecimento? Que cuida-
dos o idoso tem para consigo mesmo que 
resulta em qualidade de vida? E também 
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A falta de projetos na velhice acontece porque as pessoas acreditam que não existe uma razão para fazer planos 
se sua idade ja é avançada. 

perguntamos pela psicanálise neste con-
texto: o que se pode fazer, que tipo de inter-
venções, quais as contribuições no sentido 
de se construir espaços que sejam promo-
tores da saúde nas suas várias dimensões?

Sabemos que a experiência do enve-
lhecer pode ser difícil. Quando escrevemos 
difícil, queremos falar da construção do 
significado da velhice, das crenças, dos mi-
tos, dos estereótipos, dos preconceitos que 
permeiam esta construção e que se expres-
sam por conotações depreciativas que aca-
bam por definir o lugar social do idoso ou 
denegrir a imagem daquele que envelhece.

 Quando ouvimos os idosos, é muito 
comum escutarmos frases como: tenho 70 
anos. E agora? Que faço? E nestas questões, 
escutamos a inexistência de um projeto de 
vida, escutamos um vazio existencial que 
clama por sentido.  De outro, não tenho 
mais tempo suficiente para... Então? O que 
se pode construir tendo presente os limites 
apresentados pela própria idade, os limi-
tes corporais, econômicos.... Qual o alcan-
ce psicanaliticamente falando do trabalho 
com este grupo social? 

Podemos dizer que para a psicanáli-
se, o envelhecimento apresenta um encon-
tro de um corpo que se fragiliza com uma 
instância que não se envelhece, o incons-
ciente. Um desencontro, na verdade. Um 
desencontro que provoca um desajuste, 
que desperta sentimentos ou emoções que 
até então não eram sentidos ou não perce-
bidos. Da mesma forma que o mal-estar é 
o que conduz o sujeito à análise, aqui este 
desencontro ou desajuste é o que convoca 
o sujeito a um reposicionamento diante da 
sua existência. Referindo-se a este momen-
to, alguns assim o definem: “é um acerto 
de contas.” E outro acrescenta: “é preciso 
passar a história a limpo”. 

Neste sentido, a psicanálise compa-
rece como possibilidade de compreensão 
do envelhecimento, bem como instrumento 
de intervenção que facilita a elaboração e 
construção de sentido frente às diferentes 
tarefas do ego nesta fase da vida. O desen-
volvimento do ego e da libido é um proces-
so que percorre toda a existência, deman-
dando, em cada época, diferentes funções. 
Em cada época, há aspectos que o sujeito 
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precisa lidar; se é casamento, paternidade, 
aposentadoria ou morte. E por este mesmo 
viés, recorda-nos Freud (1933 [1932]), na 
Conferência XXXI, que o propósito da aná-
lise é uma construção que auxilia o sujeito 
a ampliar sua compreensão de mundo am-
pliando as fronteiras, ultrapassando os li-
mites e se fortalecendo para que não perca 
o controle da vida, mas seja ele mesmo o 
sujeito  responsável por suas opções.  

 Em psicanálise, dizemos que é o de-
sejo que move o ser humano. Assim, enten-
demos que a grande contribuição da psica-
nálise no trabalho com idosos consiste em 
auxiliar o sujeito a manter vivo seu desejo 
ante a situação limítrofe da existência em 
que a tendência é se negar, desmentir ou se 
resignar passivamente. Para o desejo não 
há idade. O desafio, neste sentido, consiste 
em apostar na vida, mesmo que a verdade 
do corpo frequentemente compareça como 
palco de enfermidades ou que sinalize para 
morte como desfecho.  Frente a este desa-
fio, a psicanálise convoca o sujeito à escuta 
e rememoração que habilita a própria histó-
ria e reconcilia o sujeito com a legitimidade 
de seu desejo num corpo que fragiliza dia 
após dia. Como nos lembra Fermán (2007), 
“Somos corpos, mas também palavras; so-
mos feitos de relatos de histórias  que nos 
habitam e nos constituem desde que nasce-
mos até o morrer. Somos corpos e narração. 
Desta maneira, somos construções e cons-
trutores. Assim, sempre é possível escre-
ver, reformular identificações que produz 
sofrimento, seja ao sujeito, seja aos outros” 
(tradução nossa) (83). O espaço analítico se 
constitui assim, como espaço de palavra e 
afeto visando modificar a esterilidade do 
sintoma, do mal-estar,  e convocando sem-
pre o idoso a se apropriar de sua própria 
condição de sujeito humano, ou melhor, de 
desejante. 

No trabalho com idosos, os temas 
mais característicos são a aceitação e ela-
boração das mudanças físicas e psicológi-
cas. A título de exemplo, temas como sepa-
ração, autonomia, são mais inf luenciados 
pelo declínio das funções do corpo e a 

“Somos corpos, mas também palavras; somos feitos de 
relatos de histórias  que nos habitam e nos constituem 
desde que nascemos até o morrer. Somos corpos 
e narração. Desta maneira, somos construções e 
construtores.”
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inevitabilidade da morte. Além destes te-
mas, há conteúdos que caracterizam a clí-
nica do envelhecimento, tais como mudan-
ça da imagem corporal, sobretudo marcada 
pela pele enrugada, conflito entre idade 
real e imaginária, mudanças na forma de 
sentir e experimentar o tempo, mudança na 
concepção e vivência do amor e da sexuali-
dade. Como sinaliza Mucida (2014): “que as 
inúmeras perdas e modificações que tocam 
diretamente o corpo, a imagem, os ideais e 
os laços com o Outro, incidem diretamen-
te sobre a formação de diferentes sintomas 
como forma de tratar o insuportável” (21). 
A vulnerabilidade narcísica é tema central 
nesta idade em função das numerosas mu-
danças que ocorrem a partir dos 50 anos. 

Por outro lado, há que se mencionar 
também que a idade autoriza um olhar re-
trospectivo, mais real, acerca da vida, e 
julgar se correspondeu ou não às ambições 
sonhadas. É claro que isso só será possível 
se houver uma diminuição do narcisismo. 

No processo de envelhecimento, há 
algumas evidências das quais não se pode 
fugir. Há, de fato, perdas e mudanças que 
incidem sobre o corpo, diferente da ado-
lescência, em que as mudanças alargam o 

horizonte, ao passo que na velhice há uma 
redução das possibilidades em todos os 
sentidos. Apesar de todas as mudanças sig-
nificativas, não há um jeito único de enve-
lhecer, pois cada um segue uma trajetória 
e história próprias. O corpo pode trazer as 
marcas do tempo, mas o sujeito e sua histó-
ria ultrapassam o tempo.

Independente das concepções ou pre-
conceitos em relação ao envelhecimento, 
partindo da psicanálise, o que não pode-
mos esquecer é que somos seres pulsionais, 
movidos pelo desejo. Os idosos possuem ne-
cessidades, desejos e anseiam por satisfa-
ções e gratificações e prazeres como qual-
quer criança, jovem ou adulto. É evidente 
que há necessidade de se diferenciar não a 
qualidade, mas grau ou a intensidade, me-
lhor dizendo, das experiências.  

Por este viés, sabemos que o corpo é o 
grande “organizador” da vida e da vida amo-
rosa. No envelhecimento, torna-se um cená-
rio de conflitos, problemas e falhas.   Embora 
a atividade sexual decaia e os elementos físi-
cos (ereção, qualidade do orgasmo) reduzam, 
a experiência de satisfação da sexualidade 
ajuda suportar a ferida do envelhecer. Para 
as pessoas idosas, a expressão da sexualidade 

Apesar de todas as mudanças inevitáveis da velhice, não podemos esquecer que os idosos continuam possuindo 
necessidades de satisfação. 
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pode assumir outras formas mais ricas, su-
perando as dos tempos juvenis. Esta maneira 
de vivenciar a sexualidade, especialmente de 
satisfação de necessidades passivas, tais como 
acariciar ou deitar ao lado um do outro, de-
sempenha um papel maior que a performance.

Em função da idade, com o encurta-
mento do horizonte, alguns idosos optam 
por eventos mais significativos emocional-
mente. É comum notarmos alguns idosos se 
retirando dos contatos socais e investindo 
mais nas relações mais próximas, que lhe 
são mais gratificantes afetivamente falando. 
A família pode representar este lugar afeti-
vo. Mas sabemos que a riqueza da psicaná-
lise consiste em apontar para a singularida-
de do sujeito, ou seja, cada um constrói seu 
espaço de investimento afetivo. E mais: é o 
sujeito que fala e que ao falar produz sig-
nificados para sua história. Desta maneira, 
há um ponto de transcendência deste corpo 
finito e frágil que se estabelece no discurso. 
Via análise, o sujeito é convocado a perce-
ber qual a sua participação no próprio sofri-
mento, qual a sua implicação como sujeito 
em sua própria história, em suas ações e, em 
última análise, em seu desejo. 

E finalizando, diríamos que o bem-es-
tar de qualquer idoso ou sujeito consiste em 
investir em algo em si e fora de si mesmo, um 
movimento de se encontrar em si e na rela-
ção com o outro. O psiquismo tem por função 
a manutenção da continuidade do prazer, do 
interesse, do sentido, do fluxo constante de 
investimento tanto em si, como no corpo, nos 
outros, nas atividades, ideias e no mundo ex-
terior. A capacidade de investimento é o que 
sustenta a existência. Ter algo para fazer, 
executar, sentir-se útil, participante. Eis aí a 
contribuição que se pode oferecer aos idosos. 
A psicanálise constitui, assim, uma ferramen-
ta que pode auxiliar o idoso na construção de 
um sentido para sua vida, de um projeto que 
lhe confira status ou sentimento de pertença. 
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