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Instituto Brasileiro de Inovacoes em Saiade Social-1BISS

Qualificar para cuidar:
1dosos residentes em favelas

Ha mais de 20 anos a organizacdo ndo governamental Instituto Brasileiro de Inovacdes em Satde Social-IBISS
ajuda quem precisa voar com suas proprias asas.

Texto | Isabel Lopes Monteiro [Gerente Executiva de Projetos IBISS. Professora ENSUR/
Instituto Brasileiro de Administracdo Municipal-IBAM]

Alunos e idosos no lanacamento do livro “Talento nao tem idade”, de Laura Machado..

Tendo como foco pessoas que vivem em
situacdo de rua, favelas e na periferia das
grandes cidades, os projetos desenvolvi-
dos pelo IBISS visam beneficiar as pes-
soas mais pobres, que hoje se encontram
excluidos de seus direitos de cidadaos,
sem acesso a saude, educagdo, empre-
go ou moradia, e que vivem, a0 mesmo
tempo, sujeitas todas as espécies de vio-
|&ncia.

Ao longo de seu histérico investe na
construcdo de pontes entre as popu-
lacbes excluidas e os servicos publicos,
muitas vezes fornece suporte as acdes
governamentais, luta para implantar no-
vos paradigmas - e para que em médio
prazo, 0s governos se responsabilizem
pelas acdes tanto logisticas quanto fi-
nanceiras. O IBISS também colabora na
formacdo politica das liderancas locais,

a fim de que as comunidades conquis-
tem mais autonomia na defesa de seus
direitos.

Dentre 0s projetos desenvolvidos pelo
BISS estdo os trabalhos junto a populagdo,
de criancas, adolescentes, jovens, adultos
e idosos; na prevencdo e informagdo so-
bre DST\AIDS - tuberculose e hanseniase;
atendendo a pessoas com necessidades
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Um recorte do complexo de favelas.

especiais nas comunidades vulnerabiliza-
das pela pobreza, desenvolvimento sus-
tentavel em favelas, entre outros.

Além dos diversos resultados positivos
junto as comunidades e grupos aten-
didos, as acdes desenvolvidas, o IBISS
conta com um corpo técnico proprio,
estabelece parcerias com organismos go-
vernamentais e ndo governamentais, ob-
tendo reconhecimento nacional e inter-
nacional, confirmando a importancia do
seu trabalho para a sociedade brasileira.

O projeto Qualificar para Cuidar: Ido-
sos Residentes em Favelas conta com
o aporte financeiro do Banco Santander,
sob assessoramento da equipe da /nteA-
ge Consultoria em Gerontologia, no de
Rio de Janeiro cidade conhecida pelos
fortes contrastes econémicos e sociais,
frente as disparidades entre ricos e po-
bres. Possui bairros com [ndice de Des-
envolvimento Humano-IDH correspon-
dentes a paises da Europa, em contrate
com os bairros pobres e as favelas, que
apresentam um baixo IDH.

As comunidades em que o projeto esta
sedimentado estdo localizadas na Zona

Norte, Regido Metropolitana do RJ, que
atualmente integram-se ao programa de
Unidades de Policia Pacificadora-
UPP, denominadas de Complexo do
Alemao e Vila Cruzeiro, comunidades
que trazem em seu historico marcas de
violéncia, pobreza e exclusdo social.

Nessas comunidades, a renda per capi-
ta é de R$ 257,00, 3 vezes menor que a
média do municipio (R$ 858,00). A pre-
cariedade da regido mostra que 29% dos
habitantes vivem com renda inferior a Y-
salario minimo, ou seja, abaixo da linha
da pobreza. Possui Indice de longevidade
(IDH-L) 0, 656, de acordo com o Rela-
torio do Plano de Desenvolvimento
Sustentavel-Agéncia 21.

0 censo do Instituto Brasileiro de Geo-
grafia e Estatistico-IBGE/2000 aponta
que 65.026 pessoas vivem nos 18.245
domicilios do Complexo do Alemdo e que
15% das residéncias ndo contam com rede
de esgoto. O Complexo é formado por 14
favelas, com baixo IDH (0, 587) e um indice
de esperanca de vida de 56,72.

Ja a comunidade de Vila Cruzeiro esta
situada em area com o pior IDH, onde re-
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sidem cerca de 25.000 pessoas e faz par-
te de um complexo de favelas que inclui
mais nove comunidades do Complexo da
Penha, com um contingente populacional
de aproximadamente 120.000 pessoas,
A expectativa de vida da populacdo na
regiao é de 64,8 anos, e a taxa de anal-
fabetismo é de 14%. (IBGE 2000).

O envelhecimento populacional é um
fenémeno mundial resultado do aumen-
to da expectativa de vida associado a
queda acentuada na taxa de fecundida-
de. Ainda de acordo com IBGE, em 2008
havia no Brasil 21 milhdes de pessoas
com 60 anos mais, dados que superam
a populacdo idosa de varios paises euro-
peus, como a Franga, a Inglaterra e a Ita-
lia (entre 14 e 16 milhdes) de acordo com
as estimativas da ONU para 2010. Outro
dado, é que havia na mesma época, 9,4
milhdes de pessoas com 70 anos ou mais
no pais, o que representa 4,9% da popu-
lacdo total.

O Brasil se encontra dentro do contingente
de paises que se deparam com esta nova
realidade demografica e, de acordo com
este contexto, a cidade do Rio de Janeiro
também envelheceu. Este fenémeno oco-
rrido no Rio de Janeiro possui uma realida-
de mais intensa devido ao historico de ter
uma das mais baixas taxas de fecundida-
de do pais, chegando até ser considerada
como a “capital nacional do idoso” (Ins-
tituto Pereira Pinto-IPP-2006). Entre
o0 periodo de 1998 e 2008, a proporcao
de idosos (60 anos ou mais) aumentou de
8,8% para 11,1%. Sendo que o Rio de Ja-
neiro (14,9%) um dos estados com maior
propor¢ao de idosos.

Frente as diferentes formas de exclusao
e violéncias e a auséncia de servicos e
projetos voltados para aquele segmento
populacional, o IBISS busca oferecer uma
possibilidade de atendimento a essa de-
manda social, na perspectiva de desen-
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IBISS busca oferecer
uma possibilidade de
atendimento a essa
demanda social, na
perspectiva de desenvolver
um novo olhar sobre os
idosos, em especial os
dependentes, residentes
nas favelas de «Vila
Cruzeiro» ¢ «Complexo do
Alemdo» 99

volver um novo olhar sobre os idosos, em
especial os dependentes, residentes nas
favelas de Vila Cruzeiro e Complexo do
Alemao, na tentativa de romper com a
cultura do isolamento e a segregacgdo da
velhice, viabilizar 0 acesso a espacos so-
cialmente produtivos, que tornem o idoso
protagonista de suas acdes, na familia e
na comunidade.

A proposta metodoldgica de atengdo a
pessoa idosa dependente estd pautada
no principio do resgate a convivéncia
intergeracional, a partir do desenvolvi-
mento de agbes que permitam ao ido-
5o, a familia e a comunidade terem uma
melhor compreensao de sua cidadania,
do seu papel na sociedade, além, de
recuperar auto estima e autonomia, a
convivéncia geracional e o acesso aos
direitos sociais.

Deve-se levar em consideracao igual-
mente que 0 meio urbano metropolitano
pode trazer algumas dificuldades para os
idosos no que diz respeito a distancias,
complexidade dos meios de transporte,
maior dificuldade para a acessibilidade,
entre outros fatores que podem resultar
em isolamento social e dificuldade de
acesso a servicos sociais e de salde.

O Projeto: Qualificar para
Cuidar: Idosos Residentes em
Favela

Movimentos nacionais e internacionais
sdo percebidos com respeito a assegurar
os direitos aos idosos e o pleno exercicio
de sua cidadania expresso, a exemplo,
nas diretrizes internacionais do Plano de
Acao Internacional para o Envelhecimen-
to (ONU, 2002), e nas legislacdes nacio-
nais como a Politica Nacional do Idoso
(Lei 8842/1994), a Politica Nacional de
Salde do Idoso (2006), o Estatuto do
Idoso (Lei 10.471/2003) e o Plano Na-
cional de Direitos Humanos (PNDH-3),

Idoso de Vila Cruzeiro.

mas, ainda, carecemos da implemen-
tacdo de programas e projetos que ga-
rantam o acesso universal, previstos na
Constituicdo Brasileira, a servicos sociais
e de salde para as populacdes de baixa
renda, em especial ao segmento popula-
cional de idosos, com dependéncia, que
residem em localidades adversas, cujas
barreiras arquitetdnicas contribuem para
a dificuldade de acesso.

As legislacdes brasileiras citadas desta-
cam como prioridade a estadia do idoso
em seu domicilio, e a atengdo prestada
a este, preferencialmente, através de sua
familia. A Constituicdo Federal Brasileira,
no Capitulo VII, no Artigo 230, paragrafo
1° " Os programas de amparo aos idosos
serdo executados preferencialmente em
seus lares”; na Politica Nacional do Idoso
no artigo 4°, “Ill - priorizagdo do atend-
mento ao idoso através de suas proprias
familias,...”; e no Estatuto do Idoso no
artigo 37, paragrafo 1° “a assisténcia in-
tegral na modalidade de entidade de lon-
ga permanéncia serd prestada quando
verificada inexisténcia de grupo familiar,
casa-lar, abandono ou caréncia de recur-
sos financeiros proprios ou da familia”.
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Na tentativa de garantir a todos os
idosos os seus direitos, a capacidade
funcional foi dividida em dois grandes
grupos: os idosos dependentes e os in-
dependentes. Os idosos independentes
sao aqueles capazes de desenvolver
suas atividades de vida didria sem a ne-
cessidade de assisténcia. Ja a dependén-
cia define a expressao da dificuldade ou
incapacidade em realizar uma atividade
especifica por causa de um problema de
salide (Politica Nacional de Saude do
Idoso, 2006).

Baseado nas informagdes coletadas pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE / Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilios - PNAD
(2008), Camarano e Kanso (2010) apon-
ta que houve um aumento dos relatos de
pessoas de 60 anos ou mais com dificul-
dade para a realizacdo das atividades de
vida diaria entre 2003 e 2008, ou seja,
aumentou o numero de idosos de-
pendentes no Brasil. Acompanhando
estes dados, verificou-se maior necessida-
de de cuidado e por conseqiiéncia, maior
procura por instituicoes asilares no Brasil,
devido em grande parte, a falta de supor-
te as familias em extrema situacdo de vul-
nerabilidade social e econémica para que
0s idosos possam permanecer em seus
domicilios.

Assim observando, o IBISS submete o
projeto Qualificar para Cuidar: Idosos Re-
sidentes em Favela, ao prémio Talentos
da Maturidade/Banco Santander, na
finalidade de promover atencdo domici-
liar para idosos dependentes, sobretudo
para 0s mais vulneraveis econdmica e
socialmente, que ndo desejam ou nao
possuam condicdes de ir para instituicdes
asilares. Por ser este parte do segmento
que possui maior dificuldade de acesso a

Idosa de Vila Cruzeiro.

rede sociassistencial e de satde e, ainda,
agravado pelas barreiras arquitetonicas
do local em que vivem e pela auséncia
de equipamentos sociais, uma vez que
sdo comunidades que até muito recente-
mente eram dominadas pelo trafego de
drogas.

Por se tratar de uma instituicdo ndo
governamental, que atua como elo en-
tre a sociedade e o poder publico des-
envolvendo agbes, que colaboram para
a implementacdo de politicas publicas,
este projeto pretende atender as pessoas
idosas, através de cuidados domiciliares
destinadas aos idosos dependentes mo-
radores em favelas. Busca tornar esses
idosos visiveis e reconhecidos, pela rede
de servicos publica e privada, a fim de
que seus direitos sejam acessados.

Sob esse ponto de vista espera-se obter
como resultado, a garantia dos direitos
dos idosos através do cuidado em domi-
cilio, permanéncia do familiar no merca-
do de trabalho, oportunidade de geragdo
de renda para os moradores das comuni-
dades, e melhor qualidade de vida para
todos os envolvidos.

BRASIL
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As experiéncias exitosas desenvolvidas
desde 2009, em decorréncia do Prémio
Talentos da Maturidade/Santander vém
reforcar o papel do IBISS nas comunida-
des sendo demonstrado pela oferta de
servicos, pelo compromisso da equipe e
a significativa insercdo de idosos nas ati-
vidades desenvolvidas, junto aqueles que
residem em favelas e que vivenciam os
resultados de uma segregagao urbana.

Dentre as atividades desenvolvidas desta-
ca-se 0 Curso de Cuidadores Domiciliares
de Idosos, que pode contribuir para a ele-
vacdo das expectativas de acesso a quali-
ficacdo, abertura de novas possibilidades
para mundo do trabalho e o fortalecimen-
to da auto-estima para 380 moradores
do Complexo de Favelas da Penha e do
Alemdo que tiveram a oportunidade de
ampliar o seu universo de conhecimento,
cuidar de forma correta e consciente de
idosos, tanto na familia, quanto na comu-
nidade e em seus locais de trabalho.

0O publico atendido pelo projeto é consti-
tuido por cinquenta Idosos dependentes
e semi dependentes residentes nas co-
munidades de Vila Cruzeiro e Complexo
do Alemao, com idade 60 anos e mais, de
ambos 0s sexos, que em sua maioria pos-
sui renda variavel de até um salario mini-
mo e, em algumas situacdes foram iden-
tificados idosos sem renda, em funcdo
da idade inferior a 65 anos e outros por
desconhecimento do direito ao Beneficio
de Prestacao Contitnuada-BPC.

0 analfabetismo e o baixo nivel de esco-
laridade é um fator predominante entre
os idosos nas favelas. Observam-se, tam-
bém, dificuldades de acesso a servicos
que promovam a qualidade de vida, a
salde, seguranca e aos direitos sociais.

0O grau de vulnerabilidade pessoal e so-
cial sdo os principais fatores de expo-
sicdo a riscos, ameacas e violacoes de

Cuidadora familiar.

direitos agravando-se em funcdo do nivel
de dependéncia e da falta de apoio fami-
liar ou comunitario, que colaboram para
a diminuicdo das capacidades e poten-
cialidades dos individuos.

A metodologia do Projeto

A metodologia do Projeto baseia-se na
portaria Interministerial n® 5153/99 de
07 de abril de 1999 do Ministério da
Saude e o Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social, que instituiu o Pro-
grama Nacional de Cuidadores de
Idosos, de acordo com as orientacdes
da Organizacdo Mundial da Salde que
define Assisténcia Domiciliar como “a
provisdo de servicos de satde por presta-
dores formais e informais com o objetivo
de promover, restaurar e manter o con-
forto, funcdo e salde das pessoas num
nivel maximo, incluindo cuidados para
uma morte digna”.

A equipe técnica do projeto, composta
por uma coordenadora, dois assistentes
sociais e um enfermeiro, est responsavel
pela andlise e mapeamento dos territd-
rios atendidos, onde foram identificados
cinquenta idosos de cada comunidade,

em situacdo de vulnerabilidade e risco
social, que sdo acompanhados indi-
vidualmente em suas residéncias, em
parceria com o Programa Saude da
Familia do municipio do RJ. Além des-
ta equipe interdisciplinar foi estabeleci-
da uma interlocucdo com universidades
parceiras e disponibilizado estagio para
oito estudantes de diferentes cursos.

Por comunidade foram selecionados dez
alunos que participam do curso de cui-
dadores de idosos, que deverdo assistir
e cuidar, em domicilio, dos idosos depen-
dentes e semidependentes identificados
pela equipe interdisciplinar. Cada cui-
dador recebe uma remuneracdo previs-
ta pelo projeto e diariamente, cuida de
cinco idosos, em um periodo de 4 horas
durante 5 dias por semana. Totalizando
cinquenta idosos atendidos nas comu-
nidades do Complexo do Alemao e Vila
Cruzeiro.

Dentre as atividades previstas esta pre-
visto uma oficina de Tecnologia Assistiva
ministrada por uma Terapeuta Ocupa-
cional, onde as técnicas de producéo de
Proteses e Orteses serdo transmitidas aos
cuidadores e técnicos, que operacionali-



a
=
=
Z
=
<
—
Z
=

zam o projeto. Essa oficina utiliza mate-
riais de baixo custo e de facil manuseio,
para proporcionar maior autonomia e
independéncia aos idosos inseridos no
projeto.

Para 0 acesso a qualificacdo de cuidador
domiciliar de idosos foram considerados
0 grau de interesse na relacdo com ido-
sos, ensino fundamental completo, ser
morador das comunidades selecionadas
para o projeto, a fim de que fosse estabe-
lecido uma grade de informacdes capaz
de atender a demanda apresentada:

e Cuidador formal: busca a qualificacdo
com a finalidade de agregar valor aos
contratados de trabalho;

e Cuidador informal: familiares, vizinhos,
voluntarios que visam melhorar as
condigdes do idoso e diminuir a carga
emocional atribuida aos que cuidam.

0 curso de qualificacdo foi ministrado no
polo de atendimento do IBISS, na comu-
nidade de Vila Cruzeiro, no periodo de
2009/2010, com carga horaria de 180
horas/ano. Os temas abordaram os as-
pectos sociais e demograficos do envel-
hecimento; familia, rede de afetividade e
vinculos; aspectos psicologicos do enve-
Ihecimento; comunicacdo, entrosamento,

Cuidadores e idosos na visita ao Pélo.

Cuidador familiar.

empatia e recursos da comunicagao al-
ternativa; funcdo do cuidador de idosos;
orientagoes juridicas e legislagbes nacio-
nais de amparo ao idoso; aspectos fisio-
|6gicos do envelhecimento; cuidados com
0 idoso, higiene, alimentagdo e nutri¢do;
ética e envelhecimento; uso da palavra e
postura profissional. Além de aulas expo-
sitivas houve, também, exibicdo de filmes
centrados na questao do envelhecimento,
visita @ campo observatorio institucional
e debates.
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Os cuidadores selecionados estao qua-
lificados para desenvolver tarefas junto
aqueles que possuem limitacdes para a
realizacdo das Atividades Basicas de Vida
Didria. (avd) e para as Atividades Instru-
mentais de Vida Didria. (aivd); estabele-
cer interlocucdo com as familias com a
finalidade respeitar a familia como um
l6cus privilegiado de integragao social;
motivar, estimular e valorizar 0s avancos
alcanca; identificar a afetividade como
parte importante para o éxito do trabalho
com idoso; manter contato com outros
profissionais das areas: médicas, enfer-
magem, geriatras, servico social, psicélo-
gos, educadores; estar consciente da res-
ponsabilidade que assume no exercicio
de suas funcBes e tarefas; agir com ética
em todos os seus procedimentos, tanto
no cuidado com idoso, como na relacao
com os familiares.

Através da metodologia do projeto Qua-
lificar para Cuidar: Idosos Residentes em
Favelas espera-se ampliar as acdes de
incentivo a participacdo de grupos in-
tergeracionais; prevenir e identificar as
situacoes de maus tratos e violéncia; con-
tribuir para a diminuicdo das incidéncias
de doengas e alteragbes organicas, fun-
cionais e psicoldgicas proprias do proces-
so de envelhecimento; esclarecer e orien-
tar acerca dos direitos do Idoso de acordo
com o previsto nas legislacdes vigentes;
fortalecer e resgatar os vinculos afetivos
e a convivéncia familiar; estender atendi-
mento na perspectiva da centralidade na
familia; estimular a autonomia e o auto
cuidado e, ainda criar oportunidades de
geracao de renda para aqueles que par-
ticiparam do curso de qualificacdo para
cuidador de idosos na comunidade.

*
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