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Resumo

Trata-se de um estudo observacional do
tipo transversal, desenvolvido na cidade
de Chapecd, com o objetivo de conhecer
alegrias, tristezas e atitudes tomadas fren-
te aos diferentes acontecimentos no en-
velhecimento. Os dados foram coletados
na cidade de Chapecé - SC no periodo
de julho de 2008 a janeiro de 2009, com
2.160 pessoas com idades entre 20 e 39,
40 e 59 e acima de 60 anos, implicando
720 individuos entrevistados em cada fai-
xa etaria nas suas residéncias. Foi realiza-
da conferéncia do banco de dados, analise
descritiva univariada com obtencdo das
frequéncias simples e relativas para cada
variavel investigada. Observou-se predo-
minio de casados (52,7%) e do sexo femi-
nino (57%). No quesito escolaridade, 28%
possuiam nivel médio completo. As maio-
res alegrias vivenciadas pelos pesquisados
foram o nascimento dos filhos (42%) e a
aquisicao de bens materiais (14,2%). As
atitudes frente as alegrias incluiram sentir
alegria (42,8%) e agradecimento a Deus

(36,9%). A maior tristeza relatada foi per-
da familiar: pai, mae, irmaos (58,9%). Nas
tristezas, as atitudes foram chorar (22,5%)
e sentir desespero, sofrimento e dor (20%).
Concluiu-se que, frente as alegrias, triste-
zas e perdas ocorridas durante o proces-
so de envelhecimento, o ser humano tem
reagdes similares e utiliza estratégias dife-
renciadas, que dependem de suas expe-
riéncias, idade, histéria de vida, cultura e
formas de viver a espiritualidade.

Palavras-chave: Envelhecimento. Emo-
¢Oes. Espiritualidade.

Introducao

A humanidade esta envelhecendo e
esse fendmeno vem motivando a comu-
nidade cientifica a estuda-lo em suas
diferentes facetas. Nesse processo, as
emocdes, tais como a alegria, a felicidade
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e a tristeza, estdo intimamente ligadas
a dimensé&o psiquica, a personalidade,
ao otimismo, a resiliéncia, a gratidao
e a presenca de altos escores de emo-
coes positivas (FERRAZ; TAVARES;
ZILBERMAN, 2007). Escrever sobre
as emocgoes é um exercicio de reflexdo e
uma possibilidade de fazer um balanco
da vida, entendendo o processo de viver
envelhecendo como um processo natural
marcado por perdas, mas também por
grandes conquistas (LUFT, 2004).

Trata-se de impulsos norteadores
que apontam formas de agir e interagir,
de lidar com as situactes da vida e so-
frem influéncias de experiéncias prévias
e da cultura. Sdo diversificadas, combi-
nadas e sutis, como alegria, sentido de
realizacdo, prazer, amor, choro, tristeza,
que se intercalam e se fundem dependen-
do da experiéncia vivenciada (PENNA;
ESPIRITO SANTO, 2006).

Tal como as emogoes, a espirituali-
dade é uma tematica que tem merecido
destaque em virtude da sua influéncia no
enfrentamento das diferentes situacoes
que permeiam a vida humana exigindo
um olhar mais atento para conhecer o
envelhecer humano além de seus aspec-
tos biolégicos, sociais, culturais e econé-
micos. Remete a refletir sobre a quebra
de paradigmas hegemonicos e aceitar a
espiritualidade como elemento indissoci-
avel ao ser humano (ZENEVICZ, 2009).

A espiritualidade é uma expressao
fenoménica da alma humana permea-
da por sentimentos de solidariedade,
compaixdo, amor e cuidado, principios
indispensaveis ao desenvolvimento de
uma sociedade de fato comprometida
com a vida em todas as suas formas.
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Sabe-se que a espiritualidade ganha
uma dimensao maior 8 medida que enve-
lhecemos, pois permite refletir e contem-
porizar a histéria e os acontecimentos
da vida, tornando-nos conscientes da
finitude do corpo material e mais refle-
xivos sobre a validacdo da imortalidade
da alma. Nesse sentido, Boff e Betto
(1994) salientam que a espiritualidade
é uma ferramenta poderosa e criativa
que permite uma nova maneira de ser,
de existir, de interagir e de responder
aos desafios, dando sentido as emocoes
e a existéncia. De acordo com Varioletti
(2008), estudos demonstram que a cren-
ca e a fé sempre foram aliadas da ciéncia,
mas recentemente esta mesma ciéncia
buscou estudar com mais propriedade e
profundidade a acdo da espiritualidade
sobre a satude e as emo¢des humanas.

Considerando o papel desempenhado
pelas emocoes no viver humano e o valor
atribuido a espiritualidade no processo
de viver envelhecendo destacados, o
presente trabalho foi desenvolvido com
o objetivo de identificar como a espiri-
tualidade foi vivenciada nas alegrias e
tristezas experienciadas no processo de
viver envelhecendo, bem como as atitu-
des assumidas diante delas.

Método

Este foi um estudo observacional do
tipo transversal desenvolvido nos trinta
bairros da cidade de Chapecé - SC com
coleta de dados feita de segunda a sexta-
feira, pela manha e a tarde, no periodo
de julho de 2008 a janeiro de 2009. A
amostra investigada foi de 2.160 indivi-
duos distribuidos em amostragem pro-
porcional com relacdo as faixas etarias
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de 20 a 39 anos, 40 a 59 anos e acima
de 60 anos, totalizando 720 individuos
entrevistados em cada grupo.

O questiondrio, elaborado para cole-
ta de dados contava com 37 questoes (22
fechadas e 15 abertas), foi previamente
testado para ajuste de inadequacoes e
aplicado nas residéncias dos participan-
tes. A selecdo das residéncias foi feita por
sorteio, utilizando-se tabela de ntumeros
aleatodrios. Foram incluidas como partici-
pantes trés pessoas de cada familia obe-
decendo as faixas etarias estabelecidas.
A coleta de dados foi realizada pela pes-
quisadora e por dez estudantes do curso
de graduacdo em enfermagem especial-
mente treinadas para esse fim. Durante
a coleta, as respostas as perguntas foram
registradas no préprio questionario, com
respeito a integralidade dos discursos
nas perguntas abertas.

Todo o processo de pesquisa obede-
ceu criteriosamente os preceitos éticos
preconizados pela resolucdo n® 196/96 do
Conselho Nacional de Saude, que trata
de pesquisas envolvendo seres humanos
e a coleta de dados foi iniciada somente
apés aprovacdo do projeto pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Pontificia Uni-
versidade Catélica do Rio Grande do
Sul, sob o protocolo e registro CEP de n®
08/04149. Em respeito a ética, todos os
participantes assinaram o termo de con-
sentimento livre e esclarecido e tiveram
suas identidades preservadas.

No estudo, utilizou-se a anélise
descritiva univariada, com obtencdo de
frequéncia absoluta, relativa e bivariada.
Quando comparadas as faixas etdrias
com variaveis dicotomicas de respostas
sim/néo, também foi considerada a inter-
feréncia pela prova de tendéncia linear
do qui-quadrado de Pearson (linear-by-
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linear) e o coeficiente de contingéncia.
Na analise das variaveis categoricas
ordinais comparadas a faixa etdria, foi
utilizou-se o teste Spearmam. Obede-
ceu-se o nivel de significAncia de 5% na
analise total.

Resultados

Com relacdo ao sexo, observou-se
predominio feminino (57%), representan-
do 1.223 dos pesquisados (p < 0,001) e no
estado civil houve prevaléncia de casados
(52,7%) (n =1.137), seguidos de 18,3% (n
= 394) que se declararam solteiros e de
11,9% (n = 257) de vitvos. Em relacdo ao
estado civil e a faixa etaria, detectamos
diferenca estatisticamente significativa
(p <0,001) com associacéo do estado civil
solteiro a faixa etaria de 20 a 39 anos,
separado com a faixa etaria 40 a 59 anos
e viavo com 60 anos ou mais.

No quesito escolaridade, 28% (n =
603) informaram o nivel secundéario
completo, 25,4% (n = 548) apresentaram
primario incompleto e 5,1% (n = 111) in-
formaram ser analfabetos. Observou-se
associacdo estatistica significativa (p <
0,001) entre a faixa etaria de sessenta
anos ou mais e nivel de escolaridade
analfabetos ou priméario completo e in-
completo.

Em relacdo a maior alegria vivida,
42,0% (n = 892) dos participantes rela-
taram o nascimento dos filhos, 14,2% (n
= 301) definiram como a aquisicdo de
bens materiais (casa, carro, trabalho,
dinheiro), 9,5% (n = 201) apontaram os
encontros familiares, tais como aniver-
sarios, casamentos, noivados e encontros
com a pessoa certa e 6,2% (n = 131)
focalizaram o fato de estar vivo e com
saude (Figura 1).
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Figura 1 - Distribuicéo relativa da maior alegria de sua vida segundo a faixa etdria.

Na faixa etaria de 40 a 59 anos, a
associacdo ocorreu com a alegria pelo
nascimento dos filhos, quando se conver-
teu a alguma religido e com a sobrevivén-
cia a acidentes graves. A maior alegria
relatada pelos pesquisados dessa faixa
etaria indica uma situacdo observada em
diferentes paises e refere-se a paternida-
de e a maternidade tardias.

Isso confirma que o adulto encon-
tra-se no ponto culminante de sua vida,
vive uma época de colher os frutos de seu
trabalho, preocupa-se com a familia, com
a sociedade e com as geragdes futuras.
(VALLIANT, 1977). E um periodo insta-
vel, onde as realizacdes sdo percebidas,
mas os resultados questionados e ava-
liados, bem como o porqué da existéncia.
Nesse periodo sdo comuns as grandes
perdas, como morte dos pais, saida dos
filhos de casa, menopausa e, além disso,
novos planos sado tracados com o olhar
voltado para o tempo que resta. Nessa
fase da vida, ha o desenvolvimento de
uma consciéncia mais critica e uma
busca pela paz interior, o que aumenta
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a atencdo aos planos divinos e a trans-
cendéncia. (WEI-MING, 1976).

Em relacéo a faixa etaria de 20 a 39
anos, observou-se associacdo da alegria
com a aquisicdo de bens materiais, como
imoéveis, carro, trabalho e dinheiro, com
conclusdo dos estudos, aprovacdo em
concursos e ganho de presentes. Em
1953, Sullivan destacava que, no auge da
vida, adultos jovens (no presente estudo
considerados na faixa etaria de 20 a 39
anos) fundem vida profissional e pessoal,
estabelecem relacionamentos afetivos
estaveis ao mesmo tempo em que bus-
cam conquistar um lugar no mercado
de trabalho e adquirir bens de consumo
duraveis. Ja em 2006, Mello e Camarano
afirmaram que o ritual de passagem de
adulto jovem para adulto inclui mu-
dancas decorrentes da saida do lar dos
pais, ingresso no mercado de trabalho e
formacéo de seu préprio nicleo familiar,
o que estd alinhado com as afirmacées de
Sullivan (1953). Os autores prosseguem
dizendo que esse leque de alternativas
gera duvidas e maior expectativa quanto
ao futuro pessoal e profissional.
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Na faixa etaria de sessenta anos ou
mais houve associagdo estatisticamente
significativa (p < 0,001) com eventos de
maiores alegrias foram encontros fami-
liares. Em estudo realizado por Oliveira
e Cupertino (2005), idosos referiram
como eventos estressantes positivos
religido/religiosidade, sadde, relacoes
sociais, passeios e férias. Os autores
afirmam que nao praticar maldades,
estar de bem e amar a todos sdo senti-
mentos bons que ddo uma perspectiva
positiva frente ao envelhecimento. Essas
evidéncias também foram encontradas
no estudo de Leite, Capellari e Sonego
(2002) com oito idosos participantes de
um grupo de terceira idade que salien-
tam ter encontrado alegria, diminuicéo
das tristezas e aumento da satisfacdo e
qualidade de vida no convivio com pes-
soas da sua faixa etaria. Trzesniewski,
Donnellan e Robins (2003) destacam
que, no processo de envelhecimento,
as pessoas avaliam seus desempenhos,
experiéncias e sucessos e, inclusive, al-
gumas se tornam muito rigorosas nessa
avaliacdo, enquanto outros aceitam com
sapiéncia suas limitagoes. Essas afirma-

Qutros

Rezou, pagou apromessa .
Pediuforcae coragemaDeus
Ficou emocionada, chorou

Agradecimento a deus. béncéo

Ficoufeliz, felicidade

¢oes lapidam a ideia de que nos tornamos
reflexivos a4 medida que envelhecemos.
Os idosos relataram como suas maio-
res alegrias os ganhos de bens, o ter a
sua familia, o crescimento pessoal, a
aposentadoria, ter constituido familia e
criado seus filhos. Oliveira (1999) aponta
que os idosos de seu estudo relataram ser
muito felizes quando a relag¢do entre eles e
seus netos sdo calorosas, sentem-se com-
petentes, realizados e esperangosos e com
maior capacidade de enfrentar os proble-
mas ocasionados pelo envelhecimento.
No que se refere a atitude diante da
grande alegria de sua vida, a Figura 2
mostra que 42,8% (n = 837) relataram
ter ficado felizes e com a sensacéo de
felicidade, 36,9% (n = 774) agradeceram
a Deus acreditando ter recebido uma
béncéo e 7,9% (n = 154) relataram ter
ficado emocionados e chorado. Na ava-
liacdo dessa caracteristica em relagdo a
faixa etaria foi detectada associacdo es-
tatisticamente significativa (p < 0,001),
evidenciando que os pesquisados de
sessenta anos ou mais se mostraram as-
sociados a atitude de sentirem-se felizes.
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Figura 2 - Distribui¢éo relativa da atitude tomada diante da maior alegria de sua vida, segundo

a faixa etaria.
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A alegria/felicidade é uma emocao de
valor inestimavel e preciosa. O dicionario
Houaiss (2001, p. 133) define felicidade
como (1) uma qualidade ou estado feliz,
(2) boa fortuna e (3) éxito, acerto e su-
cesso. Dai pode-se conceber que estar
feliz relaciona-se com um sentimento de
realizacdo pessoal.

As emocoes sdo estados psiquicos e
originarios da alma/perispirito que ativa
as regioes cerebrais especificas, repercu-
tindo e ocasionando sentimentos fortes
e generalizados (CAJAZEIRAS, 2007).
Emocoes positivas como alegria, criativi-
dade, entusiasmo e admiracéo trazem a
compreenséo do todo e estimulam a olhar
além de si proprio, do tempo e do espacgo,
proporcionando o desenvolvimento da
inteligéncia, da razdo, ampliando a ca-
pacidade de sobrevivéncia (ZENEVICZ,
2009). Entre os participantes da faixa
etaria de 40 a 59 anos houve associacio
com as atitudes de agradecimento a Deus
e ficar emocionado e chorado.

Para Saad (2001), a espiritualidade
é um fator de protecdo que influencia
a forma de olhar e apreciar a vida por
meio de emocoes positivas, facilitando e
promovendo a vida na comunidade e a
sobrevivéncia da espécie humana. Além
disso, a criatividade e as atitudes altru-
istas beneficiam o conviver na coletivi-
dade e mobilizam forcas e a paixdo para
as grandes realizacées (KOESTLER,
1978). Em contrapartida, a lagrima ex-
pressa sentimentos de dor ou de alegria,
demonstrando o estado psiquico que
ocorre no corpo fisico de tal forma que
o choro permite dissolver as dores e os
sentimentos mais profundos, limpando a
memoria e purificando a alma (LELOUP
et al., 2002).

Como maior tristeza observou-se que
58,9% (n = 1.222) dos participantes cita-
ram a perda familiar (pai, mae, filhos,
irmaos, avés e parentes), 8,1% (n = 168)
apontaram doenca na familia (pessoal
ou familiar) e 7,2% (n = 150) citaram
brigas, decepcoes e tristezas cotidianas
(Figura 3).
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Figura 3 - Distribuicéo relativa da maior tristeza de sua vida, segundo a faixa etaria.
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Analisando tais resultados em com-
paracdo com a faixa etaria, verificou-
-se associacdo estatistica significativa
(p < 0,001) entre os sujeitos de sessenta
anos ou mais com tristeza referente a
perdas familiares, bem como uma ten-
déncia de associacdo com o abandono.
Esse resultado demonstrou consonéncia
com estudos de Trentini et al. (2005) e
Monteiro (2001), que demonstraram que
as perdas séo inevitaveis no processo de
envelhecimento e que os idosos relatam
como principais tristezas as perdas de-
correntes da morte do(a) companheiro(a),
dos amigos e de parentes e da separacgéo
da familia, situacdes que os leva a soli-
dido e a depressao.

No estudo “Processo de envelhe-
cimento saudavel” (Pensa), Oliveira e
Cupertino (2005) demonstraram que
as estratégias de enfrentamento mais
utilizadas pelos 957 idosos diante de
situacoes tristes foram: aceitar o pro-
blema (78%), rezar ou pedir orientagdo
(82%), esperar agir apés obter maiores
informacoes (49%). No que se relaciona
ao género, no presente estudo as mu-
lheres utilizaram com maior frequéncia
a estratégia de rezar, pedir orientacgéo,
confiar em Deus ou numa forga superior.

Na faixa etaria de 40 a 59 anos, a
associacdo se deu também com a perda
familiar e identificou-se uma tendéncia
de associacéo significante com nenhuma
tristeza. A morte de pessoas significa-
tivas provoca rupturas importantes e
altos niveis de estresse, aumentando a
possibilidade de adoecimento. As reacoes
perante a morte sdo diferenciadas em
cada pessoa, seja na dimenséao fisica,
emocional, social, seja na espiritual, e
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dependem do tipo de relacionamento, da
idade, da causa da morte, da forca e da fé
(KUBLER-ROSS, 2000; PESSINI, 1994).

Zenevicz (2009) aponta que no pro-
cesso de envelhecimento a vida traz
sofrimentos inevitaveis. Cada um tem
uma parcela de perdas, de frustracoes
e limitacoes. Todos, inexoravelmente,
terdo de lidar com dificuldades, seja
no aspecto social, familiar, seja de foro
intimo. J4 entre os sujeitos da faixa
etaria de 20 a 39 anos, as associacées
significativas ocorreram com as catego-
rias: dificuldades escolares, acidentes e
violéncias (estupro, assalto, sequestro,
roubos).

O ser humano enfrenta seus desafios
de formas diferenciadas e as emogoes
desempenham um papel primordial na
motivacdo e na preservaciao da vida fi-
sica (ZENEVICZ, 2009). Nesse sentido,
Oliveira e Cupertino (2005) apontam que
diante dos eventos negativos as pessoas
podem reagir de maneira diferenciada,
aceitando o problema, culpando os ou-
tros, buscando alguém para desabafar,
gritando ou falando mal. Ventedodt et
al. (2005) destacam que as crises mais
dolorosas provém da dor da alma e da
falta de vontade de viver, que provocam
tristeza infinita, sentimento de que o
mundo acabou ou de que as cores su-
miram e desaparecimento do prazer na
realizacdo de qualquer atividade, o que
resulta em depresséo.

Roberto (2004) argumenta que senti-
mentos negativos, como magoas reprimi-
das, corroem a alma, consomem energia,
geram sentimentos destrutivos de raiva
e depressdo, aumentando o risco de
desenvolvimento de doengas cardiovas-
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culares e diminuindo a resposta imuno-
légica do organismo. Em contrapartida,
Bueno (2008) reforca que a coragem, a
humildade, a sabedoria, o conhecimento
e a espiritualidade sao fundamentais
para o entendimento da situacéo vivida
e busca da cura.

Quando questionados sobre a ati-
tude tomada adiante da maior tristeza,
evidenciou-se que 22,5% (n = 476) res-
ponderam que choraram, 20% (n = 422)
relataram desespero, dor, sofrimento e
tristeza e 13,3% (n = 280) informaram
pedir forcas a Deus para superar e
perdoar. Na comparacéo entre as faixas
etarias detectou-se associacio estatistica
significativa (p < 0,001), mostrando que
os sujeitos de sessenta anos ou mais
apresentaram associacdo significativa

Néo tive nenhumatristeza

OQutros
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Segui em frente

Descrencairevolta

Nao teve nenhuma atitude

Desespero, depressao, dor, sofrimento e..|
Choro

Oracgdes

Pediuforgas aDeus para superare perdoar
Procurou ajuda médica e de especialistas

com atitudes voltadas para o choro e
desespero, dor, sofrimento e tristeza. Na
faixa etaria de 40 a 59 anos ocorreu asso-
ciacdo com as atitudes seguir em frente e
aceitacdo, bem como tendéncia de asso-
ciacdo com a procura de ajuda médica e
de especialistas. Dentre os sujeitos de 20
a 39 anos, foram apontadas associagoes
com as atitudes de descrenca/revolta
ou com o fato de ndo tomar nenhuma
atitude. Vale ressaltar que na atitude
de pedir forcas a Deus para superar e
perdoar verificou-se uma tendéncia de
associacdo com as faixas etarias de 40
a 59 anos e 60 anos ou mais (Figura 4).
Esses resultados indicam que, em termos
de enfrentamento, os sujeitos da faixa
etaria 40 a 59 anos enfrentaram posi-
tivamente a situacio mais do que os de
outras faixas.

&

0%

=De 202 39anos wDed0a 59 anos

20% 40% 60% 80% 100%

%% de pesquisados

= 60 anos ou mais

Figura 4 - Distribuicdo relativa da atitude tomada frente a maior tristeza de sua vida, segundo

a faixa etaria.
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As emocoes sdo reacgdes processuais
do organismo diante de estimulos posi-
tivos e negativos. Séo consideradas rea-
coes globais e inatas a pessoa humana e
cada uma possui uma especificidade no
evento. As emocdes sdo sentimentos for-
tes e generalizados, respostas humanas
resultantes da interag¢éo com o universo
interior e exterior na forma de estimulos/
motivacdes vivenciados nos d&mbitos in-
telectuais e sensoriais (GLEBER, 2003).
A esse respeito, estudo feito por Darwin
em 1872 apontava a emoc¢do como uma
ferramenta util durante o processo de
adaptacdo a situacoes de conflito ou
sofrimento e, na atualidade, as emocoes
sdo relevantes para a construcéo e a
compreensao da vida e do mundo (MAR-
TINS, 2004).

Trentini et al. (2005) salientam que
os idosos utilizam, conjuntamente, es-
tratégias de enfrentamento iguais nas
situacdes boas e ruins, utilizando a fé
em Deus e a ajuda da familia e do circulo
de amigos, continuando suas atividades
de trabalho, participando de grupos de
idosos, cuidando da saide fazendo tra-
tamento médico.

As pessoas que desenvolvem a espi-
ritualidade/religiosidade aceitam com
maior facilidade os problemas de saude
que surgem durante a sua vida (JOTZ,
2008). Pessoas que perdoam removem
um peso de seus ombros e tém uma vida
mais saudavel, tracando novos objetivos
para seguir em frente, libertando o co-
racdo e segurando as rédeas do destino
(VAN PRAAG, 2008). Cajazeiras (2007)
aponta que perdoar é uma atitude huma-
na de compreender a falha ou ato mal-
doso e a falibilidade do ser humano, de
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tal forma que perdoar expressa um ato
de amor, uma acédo geradora de paz, que
mantém a harmonia nos lares, atuando
como semente geradora de sentimentos
altruistas na construcéo de lacos de fra-
ternidade entre os povos, despertando
para a necessidade de solidariedade
universal.

Conclusao

Os resultados indicam que durante
o processo do envelhecimento humano
as pessoas tém alegrias, tristezas e per-
das, bem como reacées similares a elas e
utilizam estratégias diferenciadas para
lidar com as situacoes, dependendo de
suas experiéncias prévias, sua idade,
histéria de vida, cultura e seu grau de
espiritualidade.

Entretanto, a similaridade nas rea-
coes e nas estratégias adotadas é maior
nas alegrias. Ao contrario, inclusive, do
que se esperava encontrar, as atitudes
de desespero e sofrimento diante das
situacoes tristes da vida destacaram-
-se nos sujeitos mais velhos (acima de
sessenta anos), ao passo que os adultos
(40 a 59 anos) demonstraram atitudes de
aceitacdo, busca de ajuda e de seguir em
frente. Podemos, nesse caso, levantar a
possibilidade de essa diferenca nas res-
postas estar relacionada com o vinculo de
responsabilidade assumido com outras
pessoas, tais como filhos e pais idosos no
caso dos adultos. Entretanto, é preciso
aprofundar os estudos nesse aspecto.
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O vivenciar da espiritualidade nas alegrias e tristezas experienciadas no processo de envelhecimento e...

Experiencing spirituality in happiness
and sorrows during the aging process
and attitudes taken toward them

Abstract

Transversal analytic observational study
developed in the city of Chapecé aiming
to know the happiness, sorrows and at-
titudes taken toward the different aging
events. The data were collected in the city
of Chapecé - SC from July 2008 to January
2009 with 2160 people among the ages 20
and 39, 40 and 59 and over 60 years old.
Having 720 people within each age group
interviewed in their houses. A check has
been carried out from the data table, uni-
variate descriptive analysis resulting in the
obtaining of solo and relative frequency for
each variant investigated and the following
is offered: predominance of married people
(52,7%) and female gender (57,0%), had
finished high school (28,0%), the happiest
moments experienced by the respondents
were the birth of their children (42,0%) and
the purchase of goods (14,2%). Among the
attitudes toward happiness are enjoyment
(42,8%) and gratitude to god (36,9%).
The biggest sadness reported has been the
lost of a relative: mother, father, brothers
(58,9%). The reactions triggered by sorrow
were cry (22,5%) despair, suffering and
pain (20,0%). It has been concluded that
facing the happiness, sorrows and loosing
a relative during the aging process, the hu-
man being has similar reactions and dif-
ferent strategies, alternating according its
experience, age, life background, culture
and spirituality.

Keywords: Aging. Emotions. Spirituality.
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