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Fevereiro ¢ um més curto e acelerado. Mudou o més, mas
ainda é tempo de falar do FEVEREIRO ROXO. A campanha do
FEVEREIRO ROXO enfatiza as doengas incuraveis como o lipus e a
fibromialgia, mas d4 destaque principalmente ao Mal de Alzheimer.
Uma forma mais comum de deméncia comumente relacionada ao
envelhecimento, que foi descrita pela primeira vez em 1906 pelo
psiquiatra e neuropatologista alemdo Alois Alzheimer. Trata-se de
um transtorno neurodegenerativo progressivo e fatal em que a pessoa
apresenta perda da cognicdio e da meméria. E a forma mais comum
de deméncia neurodegenerativa em pessoas de idade, sendo
responsavel por mais da metade dos casos de deméncia nessa
populagio. No mundo, a OMS [Organizagio Mundial da Saide] estima
que haja 47 milhdes de pessoas sofrendo desse tipo de deméncia.

Sua causa ainda ¢ desconhecida mas acredita-se que seja
geneticamente determinada. Contudo, 0 MS [Ministério da Satde]
considera que pessoas com maior nivel de escolaridade, que executam
atividades intelectuais mais complexas com maior quantidade de
estimulos cerebrais, podem retardar ou mesmo inibir a manifestac¢io
da doenca. Temos ai, um importante determinante social que merece
ser visto com mais atencio. Wajnman, Oliveira e Oliveira (2004)
dizem que justamente sdo o/a(s) trabalhadores/as de maior nivel de
escolaridade que encontram a maior probabilidade de se manterem
ocupados e ativos nas idades avangadas. No sentido oposto, Antonova,
Bucher-Koenen e Mazzonna (2017), ao compararem 11 paises
europeus, evidenciam que pessoas com baixos niveis de educag¢io sdo
severamente atingidos por crises econdmicas durante seus anos de
trabalho em idade ativa e sio consideravelmente menos saudaveis em
relagio a doencas cronicas, em comparacio aqueles de maior
escolaridade. Numa revisdo integrativa de 28 pesquisas nacionais e
internacionais, Ribeiro (2019) aponta que os fatores género,
escolarizacio e  geolocalidade  influenciam  diretamente o
(re)posicionamento laboral de idosos e, com isso, o prolongamento de
uma vida ativa. Os mesmos Antonova, Bucher-Koenen ¢ Mazzonna
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(2017) assinalam: “graves choques ec os g lidade]

aumentam fortemente o risco de se aposentar cedo para homens
[género] com baixa escolaridade (35%) [escolarizagio). Por outro lado,
essas crises nio parecem afetar o risco das mulheres [género] se
aposentarem” (p. 141). Ora, sabe-se a condi¢do laboral das mulheres,
principalmente nos paises de capitalismo periférico, ou seja, naqueles
que “sentem mais as crises financeiras”, é extenuante, onde, 48% ja
sdo responsaveis pela renda familiar da casa, tém remuneragio, em
média, 76% da masculina (mulheres negras recebem ainda menos:
43% dos saldrios dos homens brancos), fazendo dupla jornada, sendo
18,5 horas semanais de afazeres domésticos (11h para os homens) e,
mesmo tendo 12 ou mais anos de estudo, ainda ganham 68% da renda
de homens em igual condi¢do (IBGE; IPEA, 2019).

Logo, num pais em crise econdmico-social, em que se alijam as
politicas de prote¢io social, apelando-se para medidas de austeridade
que ampliam a pauperizacio e a miséria social, é de se observar que
os trabalhos precdrios, como muitos o siio, realizados por mulheres,
tornam-se ainda mais precarizados.

Mesmo que as estatisticas mostrem que estas tém maior expectativa
de vida em relaciio aos homens, seu processo de envelhecimento nio
¢ de qualidade, vide as insuficientes aposentadorias e consequente
prolongamento da idade laboral. Além do dado de que os Transtornos
Mentais e do Compartamento (TMCs) acometem 13,4% das
trabalhadoras brasileiras, fazendo-se presente 2X mais nas mulheres
com menor nivel socioecondmico e de baixa escolaridade como
apontam Lima, Senicato e Barros (2017). A renda pessoal aumenta a
autonomia financeira da mulher e contribui também com a renda
familiar, sendo significativamente favoravel a felicidade conjugal e ao
bem-estar, segundo um estudo longitudinal realizado por Rogers e De
Boer (2001). Thomas, Benzeval e Stansfeld (2007) explicitam que ¢
justamente o fator renda, o principal mediador entre insercio no
mercado de trabalho e a saide mental feminina. De acordo com
Munro et. al. (2019), ha aumento de produgio do cortisol - o chamado
“hormonio do estresse” - em mulheres, principalmente na faixa etaria
dos 60 e 70 anos, e os fatores estdo justamente relacionados a uma
vida estressante (como traumas em relacionamentos, casos de
violéncia ou acumulaciio de funcdes ao longo da vida), podendo estes
serem determinantes na prevaléncia de Alzheimer em mulheres.
Toda essa elucubracio para pensarmos. Se o Alzheimer pode ocorrer
devido ao declinio cognitivo ocasionado por menores niveis de
escolarizagdo, acentuado pela baixa renda, em cenarios de crise
econdmica, principalmente em paises subdesenvolvidos e consequente
precarizacio do trabalho, em que as trabalhadoras sdo as mais
afetadas, o que pensar?

Ora, se sdo as trabalhadoras que tém o estresse ampliado, por tudo o
que foi exposto, com o aumento de cortisol na 3" idade, ser mulher de
idade avancada, baixa escolaridade e que experenciou crises
econdmico-sociais em seu pais e condi¢des precarizadas de trabalho
(e incessantes buscas de inser¢ii0) durante sua vida ativa-laboral, deve
ser levada em conta, com esses fatores, nas pesquisas sobre
Alzheimer. Penso que acabamos de lan¢ar um novo olhar
epidemioldgico sobre a “doenca do alemio”. m m m
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