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RESUMO

O presente Trabalho de Conclusao de Curso (TCC) versa sobre O papel da politica
de assisténcia social na protecao a pessoa idosa: desafios e possibilidades. Trata-se
de uma pesquisa exploratéria de carater bibliografico, cujas fontes consultadas
corresponderam a legislagcdes referentes ao assunto, livros, textos e artigos que
versam sobre a tematica. Ressalta-se que apesar dos avangos obtidos pela politica
de assisténcia social em todas as suas esferas, sobretudo, no que diz respeito a
pessoa idosa, ainda ha muito o que ser feito, pois nos deparamos cotidianamente
com severas sonegacOes a esses direitos, apesar destes serem garantidos na
Constituicao Federal de 1988, na Politica Nacional de Atencédo a pessoa idosa, ou
no Estatuto do Idoso. Destarte, a populacdo idosa necessita de um maior
comprometimento por parte do Estado que € representado pelos seus gestores,
tendo em vista que as politicas pontuais operacionalizadas na atual conjuntura sédo
incapazes de atender as necessidades apresentadas pelos idosos, bem como por
uma sociedade em processo de envelhecimento, conforme demonstram as
pesquisas realizadas. Os idosos, assim como qualquer um outro cidaddo necessitam
de respeito ndo apenas por serem mais velhos, mas por serem um ser humano
como qualquer um outro e por terem contribuido e, anda contribuirem, para o
desenvolvimento da sociedade.

PALAVRAS-CHAVE: Pessoa ldosa. Assisténcia Social. Protecao Social. Respeito.



ABSTRACT

The current Completion of Course Work (CCW) approaches the role of social
assistance policy in protecting the Elder: challenges and possibilities. This is an
exploratory study of bibliographical character, sources consulted corresponded to the
laws pertaining to the subject, books, papers and articles that deal with the theme. It
is noteworthy that despite the progress achieved by the social assistance policy in all
its spheres, especially with regard to elderly people, there is still much to be done,
because we are faced daily with severe sonegacdes these rights, although these be
guaranteed in the Federal Constitution of 1988, the National Policy for the elderly, or
in the Elderly. Thus, the elderly population requires a greater commitment on the part
of the state that is represented by their managers in order that the specific policies
operationalized in the current situation are unable to meet the needs presented by
the elderly, as well as a society in the process of aging, as shown by surveys
conducted. The elderly, as well as any other citizen need not just about being older,
but for being a human being like anyone else and for contributing and walking
contribute to the development of society.

KEYWORDS: Elder. Social Assistance. Social Protection. Respect.
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INTRODUCAO

O trabalho de conclusao de curso ora apresentado buscou analisar o papel da
politica de assisténcia social na protegao a pessoa idosa: desafios e possibilidades.

Para elucidar o assunto proposto, realizamos pesquisa exploratéria de carater
bibliografico, cujas fontes consultadas corresponderam a autores e legislacoes
pertinentes a tematica.

Levando em consideragdo o aumento da populacao idosa, se faz urgente o
planejamento bem como a execugao de agbes no ambito social e politico que venha
a atender esse segmento, visto que, hoje se preconiza um envelhecimento com
qualidade de vida, associado a saude, inclusao social.

Pesquisas revelam que a partir de 1960 a populacdo de idosos passou a
vivenciar uma escala ascendente de crescimento, podendo ser atribuida a
diminuicdo da taxa de fecundidade das mulheres mediante a sua insercdo no
mercado de trabalho bem como a reducdo da mortalidade infantil.

Esse crescimento agregou novas demandas, e chamou a atencdo para a
importancia de se desenvolver politicas voltadas a esse segmento, uma vez que 0s
idosos vém muitas vezes sendo mantidos as margens da sociedade, sendo
desprovidos de gozar de seus direitos.

Faz-se necessario o comprometimento do Estado, na garantia dos direitos
que lhes assistem, na elaboracdo, execucdo de politicas e programas que
promovam um envelhecimento digno, atendendo todas as necessidades das
pessoas com 60 anos ou mais de idade, é preciso que seja reconhecido o direito a
vida, a dignidade, a cidadania, a autonomia e que se promova a incluséo.

Nesse sentido, é necessario que a sociedade passe a respeitar os idosos e
percebé-los como sujeitos ativos, que sdo capazes de prover suas necessidades,
desvincula-los de imagens depreciativas, desmistificando a figura estigmatizada que
foi construida, para tanto, € preciso respeita-los e romper com o0s preconceitos que
ainda estédo enraizados.

Na perspectiva de abordar as questbes apontadas, o presente trabalho esta
estruturado em trés capitulos, os quais passarao a ser expostos.

No primeiro capitulo foi realizada uma retrospectiva acerca da politica de

assisténcia social no Brasil, desde o surgimento, até desembocar no neoliberalismo,
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apontando também as primeiras formas de assisténcia no Brasil, como também a
PNAS e o SUAS, ou seja, as configuracbes da referida politica na
contemporaneidade.

Nesse capitulo, a partir de andlises dos autores pode-se perceber o hiato que
ha entre a formulacédo da politica de assisténcia e a sua efetiva execucéo, o que se
pode perceber é a restricdo do acesso aos servicos e aos beneficios que lhes séao
de direito, isto devido a mercantilizagéo e privatizagdo das politicas que assolam o
pais.

No segundo capitulo, sera feito um resgate do papel do idoso na sociedade,
buscando desmistificar a figura deste, apontando a tendéncia do envelhecimento
ativo, fazendo um debate acerca do mesmo na sociedade capitalista onde sao
considerados como improdutivos, inaptos e onerosos ao Estado. Também foi
abordado a tematica do envelhecimento populacional onde autores apontam um
aumento consideravel desse segmento, bem como o planejamento e a execucao de
politicas eficazes que venham efetivar os direitos dos idosos.

O terceiro capitulo versa sobre a legislacao voltada ao idoso, onde foi a partir
da Constituicdo Federal de 1988, que a populacdo idosa passou a conquistar
direitos especificos como a Politica Nacional do Idoso e o Estatuto do Idoso, leis
voltadas a garantias de direitos sociais de forma ampla. Ainda foi abordado nesse
capitulo a do Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) no que concerne
aos servicos referentes ao idoso, o Servico de Fortalecimento de Vinculos Familiares
(SFVF), que se propde a promover melhorias na vida desses usuarios bem como
esclarecé-los acerca de seus direitos, no resgate da autonomia e dignidade dos
mesmos.

Por fim, tecemos as consideragdes finais e as referéncias utilizadas para a

elaboracao do trabalho.



11

1. RETROSPECTIVA SOCIO HISTORICA DA POLITICA DE ASSISTENCIA
SOCIAL

1.1 Surgimento das Politicas Sociais

Nao se sabe ao certo quando surgiu as primeiras iniciativas no ambito das
politicas sociais, 0 que se sabe é que foi construida historicamente de acordo com a
conjuntura histdrico, politico e econémico de cada época e de cada pais.

Em se tratando de politicas sociais ndo se pode deixar de mencionar a
conjuntura mundial dos anos de 1930 diante da ascens&o do capitalismo frente a
Revolucdo Industrial, as lutas de classes e o desenvolvimento da intervengéo
estatal.

As responsabilidades sociais eram absorvidas nas sociedades pré-capitalistas
com o papel de manter a ordem social € punir 0s 0Ciosos.

Conforme Behring (2011), as politicas sociais eram traduzidas com
iniciativas de cunho caritativo e filantrépico de carater focalizado e assistencial,
podendo citar as leis Inglesas: Estatuto dos Trabalhadores de 1349; Estatuto dos
Artesdes de 1563; Leis dos pobres Elisabetanas que se sucederam entre 1531 e
1601; Lei de Domicilio de 1662; Speenhamlande Act de 1795; Lei Revisora das Leis
dos Pobres de 1834.

Essas leis tinham carater eminentemente repressivo e punitivo e nunca de
protecdo, obrigando aos trabalhadores aceitar qualquer tipo de trabalho visto que
dependia de sua forca de trabalho para sobreviver e o seu salario ndo podia ser
questionado/negado.

Todos os trabalhadores que estivessem em condicées de trabalhar eram
obrigados a aceitarem os exercicios que lhes fossem impostos, como recompensa
receberiam através de agdes assistenciais a garantia de alguns auxilios, mesmo que
de forma minima, como alimentagdo aos pobres reclusos nas casas de trabalho,
embora poucos conseguisse 0 acesso a esse auxilio devido a critérios restritivos e
seletivos, estes prestavam servigos para justificar a assisténcia recebida.

Estas legislacbes ainda previam a distingdo entre pobres “merecedores” e

“n&o merecedores” o que fazia reduzir ainda mais o numero de trabalhadores
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“beneficiados”, esses auxilios ndo eram visto numa perspectiva de direito e sim de

ajuda.

Segundo Polanyi (2000) e Castel (1998) Apud Behring (2011, p. 48):

As legislagcbes promulgadas até 1795 ( Poor Law de 1601, a Lei de
Domicilio de 1662 e a Speenhamland Act de 1795) tinham como funcao
principal manter a ordem de castas e impedir a livre circulagao da forga de
trabalho, o que teria contribuido para retardar a constituicao do livre
mercado de trabalho. A Nova Lei dos Pobres de 1834, ja no contexto da
irrupcdo da Revolugdo Industrial, ao contrario das demais, tinha o sentido
de liberar a mao-de-obra necessaria a instituicdo da sociedade de mercado.

A Lei Speenhamland de 1759, apresenta carater menos repressor, estabelece
um abono complementar ao salario, garantia assisténcia social a empregados ou
desempregados que recebessem abaixo de um certo valor, exigia a fixacdo do
trabalhador.

Também permitia ao trabalhador “negociar” o valor de sua forca de trabalho
impondo limites ao mercado de trabalho competitivo.

Porém essas leis revelam as formas restritivas, punitivas, seletivas e
assistencialistas a que as pessoas pobres estavam condicionadas, 0os quais mudam
o pano de fundo mediante a Revolugdo Industrial, onde com o capitalismo as
relagbes passam a ser entre coisas, onde a forca de trabalho €& tratada como
mercadoria, onde diante da subsuncao do trabalho ao capital, 0 pauperismo leva a
evidenciar os tracos da questao social.

A partir dai as politicas sociais sao requisitadas para dar respostas as
expressdes da questao social mediante o capitalismo, as quais se originaram a partir
da exploracédo dos trabalhadores pelo capital, gerando as desigualdades advindas
da divisdo de classes.

Os trabalhadores passam a se rebelar diante de tal exploracado, e passa a
reivindicar seus direitos por meio de movimentos de greves e manifestacdes,
reivindicacoes estas que versam desde a jornada de trabalho até os seus salarios
injustos que muitas vezes ndo davam conta de suprir suas necessidades basicas.
Diante disso a burguesia reagia por meio da repressao por parte do Estado, e até
concessbes de algumas demandas dos trabalhadores na forma de leis, embora de

forma minima.
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Foi diante de muitas lutas que os trabalhadores fabris conseguiram a reducao
da jornada de trabalho embora ainda houvesse excecao visto que a cobertura a
todos os trabalhadores s6 foi possivel depois de um longo tempo.

A luta da classe trabalhadora foi essencial na conquista e ampliagdo dos
direitos sociais, 0s quais se diferenciam de pais para pais de acordo com o0s
movimentos e pressdes da classe trabalhadora, do grau de desenvolvimento das
forcas produtivas e das correlacoes de forcas no ambito do Estado.

Diante da conjuntura as respostas dadas a questdao social pelo capital as
reivindicacbes dos trabalhadores ainda eram de forma minima, com poucas
melhorias e que ndo atendia todas as demandas dos trabalhadores nem mesmo
rompia com a ordem vigente.

No inicio do século XIX até os anos de 1930 da-se a ascenséao do liberalismo
o qual tem como principios o trabalho como mercadoria e sua regulacao pelo
mercado livre, tem a economia voltada para o interesse individual- o que
proporcionaria o bem estar coletivo- e 0 mercado seria regulado pela suposta “mao
invisivel”.

Conforme Behring (2011), o liberalismo tem o Estado como minimo sob
controle da sociedade civil, fornecendo bases legais para que o mercado pudesse
ampliar os “beneficios aos homens”, 0 que na verdade seria garantir os interesses
liberais e ndo intervir na regulacao das relacdes de trabalho, tdo pouco atender as
necessidades da sociedade.

Sendo assim pode-se citar como caracteristicas do estado liberal: o individuo
como sujeito de direito; 0 bem estar seria conquistado por cada um a partir da venda
de sua forgca de trabalho; o Estado isento da garantia de bens e servigos; predominio
da liberdade e competitividade; naturalizacdo da miséria como se ela nao fosse
resultado das desigualdades de classes; a ndo satisfacado total das necessidades
basicas; um Estado minimo e neutro, com acgdes voltadas a regular as relacbes
sociais com o intuito de garantir a liberdade individual, a propriedade privada e
assegurar o livre mercado, com politicas que estimulem o 6cio e o desperdicio e com
caréater paliativo, com a pobreza sendo minimizada pela caridade privada.

Diante do exposto, com tais principios defendidos pelo estado liberal e
assumidos pelo estado capitalista as respostas dadas frente a questdo social nesse
periodo assumiu um carater repressivo, atendendo minimamente as reivindicagdes

da classe trabalhadora, através de leis que proporcionavam melhorias timidas e
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parciais aos trabalhadores as quais n&o atingia a questdo social em seu ponto
central.

Nem mesmo as reformas sociais elaboradas no pds-guerra conseguiram
atingir esse propédsito. Portanto no seio das politicas sociais ha uma relacdo de
continuidade entre o Estado liberal e o Estado Social, pois ndo houve uma ruptura
radical entre os mesmos, houveram mudangas que amenizaram sSeus principios
liberais incorporando orientagbes socialdemocratas num novo contexto
socioeconémico e da luta de classes, com investimentos em politicas sociais, com
carater social, porém esse reconhecimento ndo deveria questionar a ordem social
vigente.

Com o estado liberal veio o reconhecimento dos direitos civis como: o direito a
vida; a liberdade individual e os direitos de seguranca e propriedade.

Um estado liberal com carater de estado policial e repressor com a funcao de
nao intervir na liberdade individual, os individuos podiam usufruir principalmente do
direito a propriedade e a liberdade.

A partir da mobilizagdo e organizacdo da classe trabalhadora houveram
mudancas significativas no estado liberal. Essas mobilizagbes primavam pela
emancipacao humana, pela redistribuicdo da riqueza, pela superacdo da ordem
capitalista. Diante disso a classe trabalhadora alcancou grandes conquistas, tais
como: o direito ao voto, formacado de sindicatos e partidos de livre expressao e
manifestagao.

Porém essas conquistas ndo foram suficientes para romper com a ordem
capitalista.

Com as lutas da classe trabalhadora deu-se a conquista dos direitos politicos
e a ampliacao dos direitos sociais, como também serviu para tencionar, questionar e
até mudar o papel do Estado mediante o capitalismo no final do século XIX.

De acordo com Behring (2011), as politicas sociais surgiram de forma
gradativa e diferenciada entre os paises, de acordo com as reivindicacoes e
pressbes da classe trabalhadora, das correlacbes de forca e do grau de
desenvolvimento das forgas produtivas.

No final do século XIX, o estado capitalista assume e realiza acbes sociais de
maneira ampla, planejada, sistematizada e obrigatéria.

Até meados do século XX, os idearios liberais ainda permaneceram, porém
essas bases foram enfraquecidas na segunda metade do século XIX e inicio do
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século XX. Houve um crescimento do movimento operario, ocupando espagos
politicos e sociais, onde a burguesia foi obrigada a reconhecer alguns direitos dos
trabalhadores.

No pés-guerra se da a generalizagdo das politicas sociais, tendo o Estado
intervindo na regulacao das relagdes sociais e econdémicas.

Keynes defendia para saida da crise uma maior intervencdo do Estado no
mercado bem como o rompimento (parcial) com os idearios do liberalismo.

Com o Keynesianismo passa-se a ter um Estado produtor e regulador, porém
o capitalismo prevaleceu e consequentemente a nao socializacdo dos meios de
producgédo, validando as desigualdades de classes.

Keynes defendia que a “mao invisivel” proposta no estado liberal nao se
sustentaria visto que as escolhas individuais ocorridas entre empresariado e entre
consumidores poderiam resultar na crise, no caso de haver uma insuficiéncia de
demanda efetiva, o Estado deveria intervir por meio de um conjunto de medidas

econdmicas e sociais evitando essa insuficiéncia e consequentemente uma crise.

O Estado, diga-se, o fundo publico, na perspectiva Keynesiana, passa a ter
um papel ativo na administragdo macroecondmica, ou seja, na produgéo e
regulacdo das relacdes econdmicas e sociais.Nessa perspectiva, o bem —
estar ainda deve ser buscado individualmente no mercado,mas se aceitam
intervengdes do Estado em areas econdmicas, para garantir a produgao, e
na area social, sobretudo para as pessoas consideradas incapazes para o
trabalho: idosos, deficientes e criangas.Nessa intervengao global, cabe
portanto, o incremento das politicas sociais.(BEHRING, 2011, p.86).

O Keynesianismo alia-se ao fordismo, como uma forma de regulacdo das
relagdes com um padrdo de produgdo em massa, para 0 CONsumo em massa, com
um rigido controle do processo de trabalho e decomposicao do processo
de trabalho, exigindo m&o-de-obra especializada.

Porém alguns acordos foram feitos entre burguesia e trabalhadores para que
estes mantivessem esse novo padrao de producdo, como: acordos coletivos, ganhos
de produtividade, ganhos na legislagéo trabalhista.

Houve uma melhoria relativa na vida dos trabalhadores no suprimento de

suas necessidades basicas bem como de suas familias.
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O capital cria mecanismos politicos e econémicos para atenuar os reflexos das
crises ciclicas e manter a ordem, naturalizando e perpetuando o MPC, como o
Welfare State e posteriormente o neoliberalismo.

O Welfare State é “conhecido como a idade de ouro” das politicas sociais,
onde vislumbra a possibilidade de estabelecer politicas abrangentes e universal, o
reconhecimento da cidadania e a expansao de beneficios sociais, tendo como
principio de acdo o pleno emprego e a diminuicdo das desigualdades sociais. O
Estado deve garantir os minimos sociais, e regular a economia de modo a assegurar
o pleno emprego, a educacao, saude e assisténcia social, passando assim o Estado
a assumir despesas sociais.

Porém o Estado passa a intervir na economia para assegurar os super lucros
dos monopolios, através de subsidios e assumindo o controle de empresas em
dificuldade, assegurando um acordo de neutralidade nas relacbes de classes e
amortecendo a crise através de um conjunto de medidas anticrise beneficiando o
monopdlio.

Diante da conjuntura em meio a crise dos “anos de ouro” e suas
consequéncias em ambito mundial o Estado se viu pressionado a mudar o seu papel
e a atuar diante da onda de estagnacédo que comega a dar sinais a partir de 1970, e
que colocava novas condicoes para a implementagdo de politicas sociais, € um
periodo de “contra-reformas” e de reacdo teodrica ao Estado intervencionista e de
bem-estar-social, 0 qual desestruturou as conquistas dos “anos de ouro” com énfase
nos direitos sociais.

De acordo com Behring (2011), os anos 1980 sdo marcados pela
reestruturagdo produtiva, o qual além de gerar um desemprego estrutural
crdnico, desarticulou o movimento operario. O crescimento e 0 pleno emprego
advindo do keynesianismo foi abandonado, dando espaco a um periodo regressivo
impactando diretamente na garantia dos direitos sociais dos trabalhadores, os quais
segundo os neoliberais estavam com excesso de poder e privilégios.

As raizes da crise, afirmavam Hayec e seus companheiros, estavam
localizadas no poder excessivo e nefasto dos sindicatos e, de maneira mais
geral, do movimento operario, que havia corroido as bases de acumulagao
capitalista com suas pressoes reivindicatorias sobre os salarios e com sua
pressao parasitaria para que o Estado aumentasse cada vez mais os gastos
sociais(ANDERSOM, 1995, p.10)
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Com o Estado néo intervindo na regulacdo do mercado (idearios liberais), o
neoliberalismo validou as ideias do capital disseminando um projeto societario
desastroso que ocasionou danos catastréficos na vida dos trabalhadores, na medida
em que aumentou o desemprego, exigéncia de qualificacao profissional, redugcao de
salarios devido ao exército industrial de reserva, reducao de gastos sociais, tudo em
prol da restauracdo do capitalismo, para isso apostou em medidas como: a
reestruturacdo produtiva, privatizacao, flexibilizacao do trabalho, cortes de gastos,
n&o socializagéo da riqueza.

Nesse contexto Behring (2011) faz uma andlise a cerca das primeiras formas
de assisténcia social no Brasil, onde os anos de 1930 foi um momento de inflexdao no
processo de constituicdo das relagdes sociais capitalista, tendo Vargas a frente de
um processo que possibilitou mudangas no Estado e na sociedade brasileira, com
disputas pela hegemonia e da dire¢cdao do processo de modernizagdo, modernizagao
essa antidemocratica, caracterizando uma modernizacao conservadora.

Neste momento a questao social deixa de ser meramente caso de policia, e
h& uma regulamentacdo do trabalho, o que se configurou uma forma de coagir os
movimentos emergentes, sendo os mais radicais enfrentados por meio de policia.

Contudo os anos de 1930 e 1943 séo considerados o marco da politica social
no Brasil, onde as principais medidas tomadas foram: no trabalho seguiu-se a
referéncia de cobertura de riscos ocorridas nos paises desenvolvidos, passando
pela regulagdo dos acidentes de trabalho, pelas aposentadorias e pensoes,
seguindo com auxilio doenga, maternidade, familia e seguro desemprego.

Também podendo citar a criacdo do Ministério do trabalho em 1930, e em
19832 a carteira de trabalho.

No ambito da previdéncia destaca-se as IAPs- Institutos de Aposentadorias e
Pensdes- cobrindo riscos ligados a perda de capacidade laborativa, onde com sua
expansao foram extinguidas as CAPs.

Ainda conforme Behring (2011) em 1930 foi criado os Ministério da Educacéao
e Saude Publica, e o Conselho Nacional de Educacdo, Conselho Consultivo do
Ensino Comercial. Até entdo ndo existia uma politica nacional de saude. A
intervencdo do Estado se fara a partir de dois eixos: a saude publica e a medicina
previdenciaria, ligada aos IAPs, para quem a este tinha acesso.

Concomitantemente a saude privada e filantropica, no que se refere ao
atendimento médico- hospitalar.
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Com relacdo a assisténcia, pode-se considerar seu inicio com com a criagao
da LBA- Legido Brasileira de Assisténcia instalada em nivel Federal, em 1942,
criada para atender as familias dos envolvidos na Segunda Guerra Mundial e com a
coordenacao da primeira dama, denotando o carater de paternalismo e clientelismo
por parte do Estado, o que s6 com a Constituicdo Federal de 1988 abre-se 0 espago
para que isso seja mudado. Ja na area da infancia e juventude temos o Cédigo de
Menores, o qual carrega uma natureza punitiva, no Servico de Assisténcia ao
Menor(SAM), o que sé veio mudar com o Estatuto da Crianca e do Adolescente, em
1990.

Conforme Behring (2001), todo esse processo culminou na Constituicao de
1937, consolidando a CLT. Contudo estudos mostram que apesar dos avangos a
assisténcia social ainda aponta tragos conservador, com praticas clientelistas,

focalizadas, de cunho paliativo.

1.2 Os impactos do neoliberalismo na politica de assisténcia social

Diante da conjuntura de crise vivenciada mundialmente, no final dos anos de
1960 o Brasil se encontra no contexto da ditadura militar, periodo em que ha um
‘incremento” da politica social para o enfrentamento da questdo social, sendo
tratada por meio de repressao/assisténcia, houve uma expansdo e modernizacao
das politicas sociais para que a classe hegemoénica conseguisse legitimidade, por
outro lado, a saude, a previdéncia e a educacdo estavam sendo privatizadas,
gerando uma dualidade entre os que podem e 0s que ndo podem pagar, realidade a
qual se perpetua até os dias atuais.

Na transicdo do regime militar para o regime democratico, o Brasil passa a
dar sinais de apoio as orientagbes conservadoras do neoliberalismo, embora de
forma tardia, visto que, a nivel mundial ja estaria consolidado.

Com o discurso de que o Brasil precisaria continuar competitivo, fazia-se
necessario uma “reforma” no Estado, e dai a adesdao ao neoliberalismo, com a
retirada do Estado das relagdes econémicas.

Conforme Behring (2011), essa “reforma” se trataria especificamente de uma

‘contra-reforma” com énfase nas privatizacdes, flexibilizacdo das relacdes,
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desprezando as conquistas obtidas a partir da Constituicdo Federal de 1988, onde
diante de reivindicagdes populares os trabalhadores conseguiram conquistar alguns
direitos que posteriormente foram sendo desmontado gradativamente.

Nos anos de 1980 no contexto da social democracia, também conhecido
como a década perdida, apesar das conquistas democraticas a época, ha um
aprofundamento da divida do pais a qual apesar de ter sido contraida pelo setor
privado, a maior parte dessa divida foi absorvida pelo Estado, deixando o pais em
“‘maus lengdis”, restando ao governo trés caminhos para o enfrentamento desta
problematica: cortar gastos publico, imprimir dinheiro ou vender titulos do tesouro.

O Estado optou pela emissédo de titulos da divida, o que elevou as taxas de
juros implicando um aumento na inflagdo, ocasionando empobrecimento, restricao
de direitos, desemprego, informalidade.

Segundo Tavares, as politicas de estabilizagdo no Brasil dos anos de 1980
tiveram félego fraco e, portanto, pouca capacidade de reverter a crise desencadeada
no inicio da década (BEHRING, 2011 p.140).

Nos anos de 1990 com o pais em meio a uma super inflacdo — advinda da
conjuntura dos anos de 1980 — se constitui o terreno fértil para a possibilidade de
consolidagdo da hegemonia neoliberal.

Fernando Collor vence o embate nas urnas (1989), com a promessa de
controlar a inflacdo, adotando medidas de cunho neoliberal, com reformas
estruturais.

Na politica anti-inflacionaria, evitou a hiperinflacdo por algum tempo mas, sem
sustentabilidade; implementou uma reforma administrativa desastrada, sob o
argumento de diminuir o setor publico, desarticulando-o0; seu plano de privatizacoes
foi desenhado sem objetivos consequentes; realizou uma liberalizacdo comercial
voluntarista, sem medir o impacto sobre a diversificada e complexa estrutura
industrial brasileira; e cortou subsidios agricolas que levaram ao caos a safra 1990-
91(BEHRING, 2011,p.152).

Durante o governo Collor o pais vivenciou momentos regressivos no ambito
econbmico, politico e social, desmontando as conquistas democraticas dos anos de
1980, e como enfrentamento a questdo social apostou em agbes pautadas no
clientelismo a exemplo da LBA, bem como foi contra a regulamentagédo da LOAS.

Fernando Henrique Cardoso, entdo ministro da fazenda idealiza o Plano Real

poucos meses antes das eleicdes - a qual o mesmo foi candidato — como forma de
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coagir indiretamente os eleitores na hora do voto, e o povo cansado do quadro de
superinflacdo e na esperanga de dias melhores viu no mesmo a esperanca de
mudancas na economia, tendo, portanto, a falsa concepcao de que teriam que votar
em FHC para melhorar o pais. De fato, o referido candidato galgou a vitéria FHC por
dois mandatos consecutivos.

Na contramao de suas propostas, foi a partir de FHC (com o Plano Real) que
o neoliberalismo se consolidou no pais, onde varias medidas foram tomadas na
tentativa de suprir a crise, proporcionando o terreno fértil para a consolidagédo das
medidas neoliberais, as quais buscam apenas o fortalecimento do mercado através
da retomada das taxas de lucro, tornando, portanto, as politicas sociais cada vez
mais enfraquecidas.

Um elemento fundamental para gerar as condi¢cdes politicas e ideoldgicas
para extracdo de superlucros tem sido o discurso e as estratégias para a retomada
da competitividade, 0 que sé seria possivel a partir de uma queda dos custos dos
fatores de producao (BEHRING 2011, p.214).

Diante disso faz-se necessario reduzir custos com gastos sociais, com a forca
de trabalho, redugdes de salérios, entre outros, implicando na flexibilizagdo das
relagdes de trabalho levando a um aumento do desemprego e a viabilizagdo de
trabalhos precarizados.

Passou-se a explicar a situagcdo do desemprego através de discursos como
auséncia de qualificacdo dos trabalhadores e nao pela condicdo estrutural do
sistema capitalista de ndo poder absorver toda a massa de trabalhadores.

Para tanto, foram apresentados projetos que visaram “adaptar” forcadamente
os trabalhadores a conjuntura neoliberal. Assim, no sentido de reduzir custos, os
trabalhadores pressionados pelas condi¢des foram obrigados a aceitarem todo tipo
de negociacao e trabalho, tendo em vista a dramatica possibilidade do desemprego
em massa.

Conforme Behring (2011) tem-se como exemplo a mudancga efetuada no
artigo 618 da CLT (Consolidacao das Leis Trabalhistas), a qual prevé possibilidade
de negociagao entre patrao e trabalhador. Sobrepondo o que reza a lei, 0 presidente
da CUT (Central Unica dos Trabalhadores) na época, Jodo Antonio Felicio, também
se pronunciou a respeito dessas mudancgas, como: trabalho por tempo determinado,
denuncia da convencao n® 158 da OIT, suspensdao temporaria do contrato de
trabalho, flexibilizacdo do trabalho a tempo parcial, banco de horas, dentre outros.
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Somada a essa onda de transformacées no mundo do trabalho e da
sociedade de um modo geral, ocorreram as privatizacoes, onde se assistia a entrega
dos bens publicos a iniciativa privada.

Com as privatizagées pbde-se observar o fendmeno das fusdes onde o capital
estrangeiro “engole” as empresas brasileiras, enfraquecendo o capital nacional.

Entre 1995 e 1998, houve cerca de 1500 processos de aquisicdo e fuséao,
com a participagdo majoritaria do capital estrangeiro em 59% deles, atingindo mais
profundamente os seguintes setores; mineragdo, material eletronico, elétrico e de
comunicacgodes, autopecas e produtos alimenticios diversos, mas com destaque para
os laticinios, bancos, seguros, energia elétrica, supermercados e meios de
comunicacédo (BEHRING 2011,p.233).

Contudo, as privatizacbes na verdade objetivam a perda do poder de
regulacdo do Estado, reforgcando a ideia de que o pais se encontra diante de uma
contra-reforma de natureza destrutiva e regressiva, antinacional, antipopular e
antidemocratica.

Conforme Behring (2011) pesquisas vém mostrar que a principio empresas
privatizadas proporcionaram grandes lucros, porém ao lado de um crescimento da
produtividade, tém-se uma diminuicdo no quadro de pessoal, pode-se citar o caso da
CSN, esse movimento proporcionou 0 enriquecimento da empresa e o0
empobrecimento dos trabalhadores.

Portanto, as privatizacées s6 vem onerar o Estado na medida em que
subsidios fiscais sdo oferecidos a essas empresas, e em nada elas contribuem em
se tratando de gastos sociais em seu entorno.

No ambito das politicas sociais podem-se observar 0s estragos causados pela
Otica neoliberal, os padrées universais e redistributivos de protecdo social
conquistados com a CF de 1988 foram bastante tencionados.

O que se evidencia sao reducdes de direitos, com politicas sociais de cunho
cada vez mais pontuais e compensatorias, baseadas no trinbmio: privatizacéo,
focalizacdo e descentralizacdo, sendo as responsabilidades agora delegadas ao
setor privado, com poucos investimentos, comprometendo a qualidade, sinalizando
ai também uma intensa precarizacao da classe trabalhadora.

Behring (2011) assinala que a privatizacdo gera uma dualidade ofertando
servigcos para aqueles que podem e para aqueles nao pode pagar, com politicas de
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carater excludente na medida em que seu acesso é destinado aos mais pobres dos
pobres, se evidenciando, portanto, a seletividade da miserabilidade.

Os governos de orientagdo neoliberal ndo buscaram construir arenas de
debate e negociacao sobre a formulagdo das politicas publicas, e dirigiram-se para
reformas constitucionais e medidas a serem aprovadas num Congresso Nacional
balcanizado, ou mesmo para medidas provisérias (BEHRING 2011, p.154).

Diante do exposto pode-se observar que as “conquistas” preconizadas
durante o processo de modernizagdo conservadora, foram duramente atacadas e

desmontadas na contemporaneidade com a dita contra-reforma do Estado.

1.3 Configuragdes da Politica de Assisténcia Social contemporanea

Conforme Sposati (2010) a politica de assisténcia social vem sendo
operacionalizada a partir de medidas assistencialistas, tendo como forma de atender
as necessidades basicas da populagdo a benemeréncia, resgatando tracos
histéricos onde a questao social era enfrentada com ag¢dées de cunho meramente
assistencial/caritativo, o que afasta o trabalhador de sua condicdo de sujeito de
direito, levando-o a assumir uma postura meramente de beneficiario/favorecido.

Esse carater assistencial das politicas sociais, ao mesmo tempo em que
exclui também inclui, na medida em que esse trabalhador esta inserido na sociedade
capitalista e precisa atender as demandas da mesma, lhes sdo atendidas algumas
reivindicagées mesmo que de forma minima.

Dessa forma, as politicas sociais se concretizam como espaco de
reivindicagdes da classe trabalhadora possibilitando o acesso a certos “beneficios”,
e consequentemente a expansao de seus direitos.

Essa politica assistencial tem acirrado o seu carater de exclusdo na medida
em que seleciona por critérios aqueles que porventura estardo inseridos ou ndo nas
politicas sociais, politicas estas cada vez mais precarias, destinadas aos mais
pobres dos pobres, e que tem como forma de enfrentamento as demandas da classe
trabalhadora, acoes fragmentadas, seletivas com respostas emergenciais, onde, na
verdade, o Estado ao responder minimamente as demandas dos trabalhadores ao
mesmo tempo consegue conter conflitos.



23

O assistencial € uma forma de caracterizar a exclusdo com a face de
inclusé@o, pela benevoléncia do Estado frente a “caréncia dos individuos” (SPOSATI
2010, p.31).

Essa exclusao esta intrinseca na relacao capital/trabalho, visto que, no modo
de produgéao capitalista as desigualdades de classes impera, mesmo que se consiga
‘melhoras” na qualidade de vida dos trabalhadores por meio de sua forga de
trabalho, essas “melhoras” estdo condicionadas a limites e aos interesses do capital,
nao alterando a condicao de desigualdade.

Ressalta-se que politicas sociais de carater publico como um espago de
realizacdo de direitos supbe um Estado com direitos universais (de fato). Esse
carater assistencial das politicas sociais vem legitimar a exploragdo da classe
trabalhadora pelo capital, transformando as condi¢des de vida cada vez mais
precarias na medida em que o trabalhador ndo consegue suprir as necessidades
bésicas sua e de sua familia.

Porém, é nesse mesmo espaco que a classe trabalhadora vem lutar por
melhorias em busca da efetivacdo de sua cidadania e superacdo dessa
desigualdade.

A desigualdade, ao tornar-se parte constitutiva da experiéncia diaria de
miséria e opressdo na vida dessas classes, articula-as e encoraja-as na conquista
de seus direitos e na expressao de seus interesses (SPOSATI 2010, p.37).

A partir das lutas e reivindicagbes da classe trabalhadora em busca das
condicoes minimas de sobrevivéncia e pela igualdade abre-se o espaco para uma
conscientizacdo de classe na superagéo da alienagdo em busca da cidadania.

Com a Constituicado Federal de 1988 a Assisténcia Social passou a ser
incluida no ambito da seguridade social, sendo regulamentada pela LOAS em 1993
como politica social publica, e reconhecida no campo dos direitos constituindo o tripé
da seguridade social juntamente com a saude e a previdéncia.

De acordo com a LOAS em seu Art.12: A assisténcia social é um direito do
cidadao e dever do Estado, sendo uma politica de Seguridade Social nao
contributiva, onde prové os minimos sociais, e que se realiza através de acbes
conjuntas entre a iniciativa publica e a sociedade, na garantia ao atendimento das
necessidades basicas dos cidadaos.

A Assisténcia Social é uma politica de protecdo social voltada a garantia de
direitos e de condi¢Oes dignas de vida, devendo garantir as seguintes segurancas:
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seguranga de sobrevivéncia, de acolhida, de convivio ou vivéncia familiar, as quais
passarao a ser discutidas nos paragrafos a seguir a luz da PNAS (BRASIL, 2004).

Entende-se por seguranga de sobrevivéncia, a garantia de que todos tenham
como prové suas necessidades basicas bem como de seus familiares, independente
de sua condicao fisica ou de sua situacdo de emprego ou nado, exemplo:
desempregados, pessoas com deficiéncia, idosos, familias que ndo conseguem ter
um padréo basico de sobrevivéncia, entre outros.

A seguranca de acolhida entendida como uma das principais segurangas da
politica de assisténcia social, prové o atendimento das necessidades humanas
como: direito a alimentacdo, ao vestuario, a habitacdo. O atendimento dessas
necessidades imediatas na vida do cidadao proporcionara a autonomia do mesmo.

A acolhida também pode ocorrer em situagdes como: violéncia, drogadicao,
alcoolismo, situacdes de desastre, acidentes.

A segurancga de convivio ou vivéncia familiar € uma das necessidades a ser
preenchida pela politica de assisténcia social, 0 ser humano & por natureza um ser
gregario nao aceitando situacdes de reclusao, é na relacdo com o proximo que se
cria a identidade, que se conquista espacos em seu territério.

Como forma de assegurar os direitos acima referendados, a PNAS tem os
seguintes principios norteadores: supremacia do atendimento as necessidades
sociais sobre as exigéncias de rentabilidade econémica; Universalizacao dos direitos
sociais, afim de tornar o destinatario da agédo assistencial alcancavel pelas demais
politicas publicas; Respeito a dignidade do cidaddo, a sua autonomia e ao seu
direito a beneficios e servicos de qualidade, bem como a convivéncia familiar e
comunitaria, vedando-se qualquer comprovagao vexatdria de necessidade;
Igualdade de direitos no acesso ao atendimento, sem discriminagdo de qualquer
natureza, garantindo-se equivaléncia as populagbes urbanas e rurais; Divulgacao
ampla dos beneficios, servigos, programas e projetos assistenciais, bem como dos
recursos oferecidos pelo poder publico e dos critérios para sua concessao
(BRASIL, 2004).

Destarte, a referida politica para operacionalizar tais principios se propde a
perseguir 0s seguintes objetivos: prover servigos, programas, projetos e beneficios
de protecdo social basica e, ou especial para familias, individuos e grupos que deles
necessitarem; a inclusdo e a equidade dos usuarios, com ampliagcdo dos ao acesso

de bens e servigos socioassistenciais basicos e especiais, em areas urbana e rural e
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assegurar que as agdes no ambito da assisténcia social tenham centralidade na
familia, e que garantam a convivéncia familiar e comunitaria.

Os usuarios da Politica de Assisténcia social sdo pessoas que se encontrem
em situagdes de vulnerabilidade e risco social.

A PNAS divide-se em dois tipos de protecao social: a protecdo social basica e
protecdo social especial as quais garantem as segurangas anteriormente citadas,
possuindo dois niveis de complexidade (média e alta complexidade).

A protegao social basica tem por objetivos prevenir situagdes de risco através
do desenvolvimento de potencialidades, aquisicées e o fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios (BRASIL, 2004). Destina-se a populagdo que vive em
situacao de vulnerabilidade social, mas, que mantenha um vinculo familiar.

A protecdo social especial tem por objetivos promover atengdes
socioassistenciais a familias e individuos que se encontrem em situacao de risco
pessoal e social, por ocorréncia de abandono, situacdo de rua, abuso sexual, entre
outros (BRASIL, 2004), dividindo-se em média e alta complexidade.

Ficando sobre as responsabilidades respectivamente do Centro de Referéncia
de Assisténcia Social — CRAS, e o Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social — CREAS.

Sendo assim, o SUAS normatiza, organiza e padroniza os servicos de modo a
levar em consideracgao as particularidade regionais e locais.

De acordo com a PNAS sao considerados servicos de média complexidade
aqueles que oferecem atendimentos as familias e individuos com seus direitos
violados, mas cujos vinculos familiares e comunitarios ndo foram rompidos, como
por exemplo: servico de orientacdo e apoio familiar, plantdo social, abordagem de
rua, cuidado no domicilio, servico de habitacdo e reabilitacdo na comunidade das
pessoas com deficiéncia, medida socio-educativa em meio aberto.

Os servicos de protecao social de alta complexidade sao aqueles que
garantem protegéo integral para as familias e individuos que se encontram sem
referéncia e, ou, em situacdo de ameaca, necessitando ser retirados de seu nucleo
familiar ou comunitario. Exemplo: atendimento integral institucional,casa lar,
republica, casa de passagem, albergue, familia substituta, familia acolhedora,
medidas socioeducativas restritivas e privativas de liberdade, trabalho protegido.

Com a aprovacao da PNAS constitui-se um grande avancgo para a politica de
Assisténcia Social, ela supde o rompimento do clientelismo e o paternalismo que



26

permeiam a assisténcia, ndo basta apenas que os direitos sejam descritos em lei,
mas é necessario que os cidadaos tenham o conhecimento para que se possa exigir
a efetivacdo dos mesmos e que se possa construir uma sociedade mais justa e
igualitaria.

Entretanto, ainda € possivel perceber o carater seletivo e fragmentario que a
politica de assisténcia social carrega com medidas pontuais as quais nao
conseguem mudar a condi¢cao de precariedade do cidadao. Cabe-nos enfatizar que
a partir da PNAS emergiu o Sistema unico de Assisténcia Social (SUAS).

O referido sistema foi implantado em 15 de julho de 2005, com o escopo de
“assegurar’ 0 acesso aos programas sociais para aqueles que se encontram em
situagdo de vulnerabilidade e risco social. “O SUAS € um sistema publico néo
contributivo, descentralizado e participativo que tem por funcdo a gestdo do
conteudo especifico da assisténcia social no campo da protecdo social brasileira”
(BRASIL, 2004).

O SUAS propdée um carater preventivo das situagcdes de risco e
vulnerabilidades sociais, tendo como instrumentos: vigilancia social, protecédo social
e defesa comunitaria, com o intuito de garantir o direito de convivéncia familiar e
comunitaria, ainda regula e organiza 0s servicos socioassistenciais, 0s quais se
dividem em dois tipos de protecdo: a protecdo social especial, protecdo social
bésica.

De acordo com a NOB/SUAS (2005) sao eixos estruturantes do SUAS:
Precedéncia da gestdo publica da politica; alcance de direitos socioassistenciais
pelos usudrios; matricialidade sociofamiliar; territorializacdo; descentralizagao
politico — administrativa; financiamento partilhado entre os entes federados;
fortalecimento da relacdo democratica entre Estado e sociedade civil; valorizacao da
presenca do controle social; participacdo popular/cidadao usuario; qualificacdo de
recursos humanos; informacdao, monitoramento, avaliacdo e sistematizagcdo dos
usuarios.

Enfim, o SUAS apresenta uma boa proposta, todavia, diante da forma
precarizada e descompromissada por parte dos gestores em todas as suas esferas,
ainda evidencia-se que falta muito para a politica de assisténcia ser
operacionalizada de acordo com o que preconiza a lei e, diante disso quem se
prejudica é a populacdo que fica a margem dos seus direitos, tendo as suas
necessidades usurpadas por aqueles que dizem representar os interesses do povo.
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2. IDOSO NA SOCIEDADE

2.1 Retrospectiva histérica do papel do idoso na sociedade

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude idoso € todo individuo com
idade igual ou superior a sessenta anos. Ao se falar em idoso faz-se necessario
algumas consideracdes acerca do envelhecimento.

E bem comum encontrarmos na literatura acerca da velhice o consenso nas
opinides que versam que o envelhecimento é uma etapa do ciclo da vida, que faz
parte do desenvolvimento natural do ser humano, tendo caracteristicas biol6gicas,
psicoldgicas e sociais especificas.

Nesse sentido, a velhice ndo deve ser restringida aos seus aspectos
biolégicos, deve ser analisada também a partir dos aspectos culturais e histéricos
que a envolve, segundo Lopes, (2010).

Cabe-nos enfatizar que a velhice € um fendbmeno que ndo ocorre da mesma
forma em todas as pessoas, vai variar de acordo com a forma com que cada pessoa
vivencia essa fase e, além do mais se vincula ao contexto familiar e social de cada
individuo.

No final do século XIX a velhice é designada como decadéncia fisica e pela
perda de papéis sociais, identificando os idosos como categoria separada das
demais.

Nesse contexto, a velhice passa a ser caracterizada de um modo geral por
perdas da capacidade fisica, porém nao esta relacionada diretamente a doenca/fim.

Uma pessoa considerada velha pode muitas vezes ser mais saudavel que
uma pessoa mais jovem dependendo da qualidade de vida, dentre outros aspectos
influenciaveis.

Sendo uma etapa da vida, a velhice € um processo que pode ocasionar
ganhos e perdas, aprendizado, mudancas etc.

Alguns negam a chegada desse processo, talvez por relaciona-lo a
finitude/preconceito, por ndo estar preparado para desconstruir aguela imagem de
outrora, e se deparar com as mudancgas que o tempo lhe proporcionou, nao estando
preparado para lidar com sua nova realidade fisica e com os desafios que o cercam.
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E possivel perceber que historicamente o processo de envelhecimento passou
por varios momentos.

Estudiosos apontam que entre os séculos Xll e XV, a velhice representava
uma fase de auséncia de desejos, diminuicdo das funcdes fisiologicas e de muitas
doencas, tendo o individuo perdas consideraveis de suas capacidades
biopsicossociais.

A partir do século XVI essa fase passa a ser vista com outros olhos, com uma
vida mais regrada em busca de uma velhice mais tranquila, porém ja se privilegiava
a figura do “ser jovem”.

Conforme Almeida (2010) nas sociedades antigas tradicionais, o idoso
ocupava lugar privilegiado, representando respeito, visto que os saberes e as ac¢des
praticadas ao longo dos tempos serviam de exemplo as gera¢des mais novas.

De acordo com Feitosa (2010), a partir do século XX evidenciam-se novas
areas de interesse com relagdo ao idoso, devido as necessidades sociais surgidas a
partir do envelhecimento populacional e do crescimento da longevidade.

Merece ser ressaltado que falar sobre o idoso ndo € facil, depende de
referenciais adotados por cada estudioso. Nesse sentido, a velhice pode ser
considerada como um produto histoérico-cultural para uns, ja para outros ela & fruto
de uma dimenséao existencial, pois modifica a relacdo do homem com o tempo, com
o mundo e com a prépria historia, etc.

Com o reconhecimento da Gerontologia como disciplina cientifica o termo
idoso passa ter um espaco “privilegiado”.

[...] a Gerontologia, como campo de investigacao cientifica, concentrou suas
atengdes na observagao dos processos fisiolégicos do envelhecimento e no
potencial prolongamento da vida por meio de intervencbes e tratamentos

médicos (LOPES 2010, p.38).

Pode-se enfatizar que o século XX marcou a importancia dos estudos acerca
da velhice em decorréncia do crescimento acerca do interesse em pesquisar o
processo de envelhecimento. Todavia, conforme ja fora aqui enfatizado, o aumento
do numero de idosos exigiu pressdo sobre o desenvolvimento desse campo, de

acordo com Feitosa (2010).
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Também foi no inicio do século XX, na Europa e nos Estados Unidos que se
comegou a defender a ideia da criagdo de uma nova especialidade na medicina
voltada a tratar as doencgas relacionadas as pessoas idosas bem como a velhice — a
geriatria.

No Brasil, os campos da Geriatria e da Gerontologia se constituiram mais
tarde, sob influéncia de ideias europeias, principalmente francesas.

Em 1961 foi fundada a primeira sociedade cientifica brasileira no campo da velhice:
a Sociedade Brasileira de Geriatria.

Contudo, apesar dos avangos no tocante aos estudos referentes a velhice,
ainda se identifica que o idoso tem sido estigmatizado, remetido a incapacidade,
velho, inativo, visto que a nossa sociedade enaltece os padrdes de juventude
supervalorizando essa etapa da vida, negando o envelhecimento.

Tal concepgcdo se fortalece ainda mais na sociedade do capital, a qual
enaltece a cultura da jovialidade, do frivolo, do efémero.

Destarte, no contexto da sociedade capitalista o fato de ser idoso ou
economicamente ativo diz muito a seu respeito, visto que nessa sociedade ha uma
busca incessante pelo lucro a partir da exploracdo do homem pelo trabalho, ou seja,
s6 se tém “valor”, e ainda eminentemente relativo e banalizado, aqueles que estao
em capacidade laboral, possivelmente capazes de contribuir para o desenvolvimento
da sociedade transnacionalizada pela I6gica do modo de producéao capitalista.

O fato de néo poder trabalhar remete a nogdo de maiores gastos com esses
individuos, aposentadoria, saude, remete ao Ocio, ultrapassado, arcaico,
transformando o envelhecimento em problema social, na medida em que perdem o
valor de uso para o capital, desprovidos de renda, propriedades, dos meios de
producgdo, e ndo pode usufruir de seu Unico bem que seria sua forga de trabalho.

Com o aumento da populacao idosa, também ha um aumento das demandas
voltadas a esse segmento o que, de certa forma, exerce pressao sobre o Estado,
para que o mesmo reconheca a velhice como um aspecto social que merece
atencdo publica, visto que o envelhecimento saudavel requer investimentos sociais
continuos dirigidos aos cidadaos em todas as fases da vida.

Sociedades que excluem seus idosos oferecem poucas oportunidades as
novas geragdes de construir relagdes saudaveis com a propria velhice e prejudicam
a continuidade cultural. A solucédo para essas ocorréncias depende mais de acdes
que se cumprem e acompanham no dia-a-dia do que do voluntarismo ocasional dos
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idosos ou dos profissionais que os atendem, ou mesmo da existéncia de leis,
decretos ou estatutos (NERI 2007, p.44).

Portanto, na atualidade o idoso ndo possui a mesma representagao de outros
momentos da histéria da humanidade, acompanhando a evolugcdo cultural das
sociedades, hoje ele ja € chamado a ocupar posicao de responsabilidade na familia,
voltando a ser parte do processo de reestruturacao familiar.

De acordo com Almeida (2010), o mundo globalizado exige que a familia
divida-se entre o trabalho e os cuidados com as criancas, e nesse papel geralmente
séo os idosos que tem a tarefa de cuidar destas enquanto os pais trabalham, sem
contar que os rendimentos recebidos pelos idosos contribuem, para a manutengao
da familia, quando ndo mantém sozinhos.

O idoso nao deve ser visto pela sociedade e pela familia com discriminacao,
visto que envelhecer é uma etapa natural que todos nés estamos iremos passar por
ela. Portanto, é necessario agir de forma segura e rapida, contribuindo com acoées
eficazes para que os idosos passem por essa etapa da vida com dignidade,
qualidade e respeito.

Diante disso, é preciso fazer uma reflexdo sobre o modo como a sociedade
vem tratando o idoso, visto que estamos nos defrontando com uma sociedade
formada por idosos e, se esta ndao estiver devidamente preparada diante das
transformacodes, dificilmente havera éxito na forma de convivio e de protecao social.

Novos arranjos indicam um idoso que sai do espaco restrito da familia e,
consequentemente, surge num espago de responsabilidade da sociedade. Portanto
€ essencial que todos, sociedade e Estado, pensem e adaptem seus espacos
sociais para abrigar os idosos (NERI 2007, p.151).

Dai ratifica-se a necessidade do cumprimento do papel do Estado no sentido
de efetivar, promover e executar politicas voltadas a esse segmento populacional

estigmatizado pela sociedade, conforme passaremos a discutir.

2.2 Envelhecimento populacional: desafios e necessidades

O fenémeno do envelhecimento sempre foi motivo de inquietacdo desde dos

primérdios da civilizagdo, sobretudo nos dias atuais em que se evidencia o
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crescimento vertiginoso do envelhecimento populacional quando comparado a taxa
de fecundidade.

Pesquisas revelam que a partir de 1960 a populagdo de idosos passou a
vivenciar uma escala ascendente de crescimento, podendo ser atribuida a
diminuicdo da taxa de fecundidade das mulheres mediante a sua inser¢do no
mercado de trabalho bem como a reducao da mortalidade infantil. “Em 2025 o Brasil
sera a sexta nacdo do mundo com mais pessoas acima de 60 anos- cerca de 33
milhdes” Berzins (2012).

Tal fator, por sua vez, denota a necessidade de mudancas, principalmente,
nas areas da saude, previdéncia e assisténcia social, pois o0 processo de
envelhecimento passa a demandar respostas tanto do Estado quanto da sociedade.

A Organizacdo das Nacodes unidas (ONU) reconhece que o envelhecimento
populacional tem sido dado a partir de resultados positivos dos investimentos nas
politicas publicas.

Entretanto, de acordo com Kalache ( 2012), o envelhecimento passa a ser um
problema social na medida em que as politicas direcionadas a esse segmento nao
propicia um envelhecimento digno.

A constituicdo da velhice como um problema social ndo pode ser entendida
apenas como resultado mecéanico do crescimento do numero de pessoas idosas,
como tende a sugerir a nogédo de “envelhecimento demografico” usada para justificar
o interesse social pela questdo. Nao se pode negar, porém, que a estrutura
demogréfica do pais vem sofrendo rearranjos, principalmente nas ultimas cinco
décadas, em virtude das alteracbes nas taxas de mortalidade e fecundidade
(LOPES, 2010, p. 26).

Diante desse quadro de envelhecimento populacional, é necessario o
investimento e a implantagdo de politicas publicas eficientes e que atendam aos
anseios dos idosos, principalmente aos que se encontram em situacdo de fragilidade
e vulnerabilidade social, visto que esse crescimento agregou novas demandas, € ao
longo dos tempos os idosos tem sido mantido as margens da sociedade,
desprovidos de usufruirem dos direitos assegurados nas leis que regem esse
segmento populacional.

Em face a esse contexto usurpador de direitos, corroboramos com Kalache
(2012), quando afirma que “[...] para uma politica e um direito existirem, ndo basta
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estarem descritos na lei, eles precisam ser apropriados pelos cidadaos e construidos
democraticamente”.

Conforme as politicas publicas nascem a partir da sociedade civil, que diante
de suas demandas o Estado € pressionado a ofertar politicas que atendam
efetivamente as necessidades sociais.

E um grande desafio para a sociedade a implantacdo de politicas publicas
voltadas ao idoso, visto que pesquisas demonstram que na maioria dos municipios
sédo ofertadas poucas agdes em politicas para idosos, isto se faz pelo reflexo da
fragmentacdo dos movimentos sociais, que em outros momentos conseguiam
efetivar conquistas importantes no que diz respeito aos direitos sociais como um
todo.

Ratificamos a necessidade premente do comprometimento do Estado, na
garantia dos direitos que cabiveis e prescritos aos idosos, no tocante a elaboracao,
execucao de politicas e programas que promovam um envelhecimento digno,
atendendo todas as necessidades das pessoas com sessenta anos ou mais de
idade, é preciso que seja reconhecido o direito a vida, a dignidade, a cidadania, a
autonomia e que se promova a incluséo.

Nao se pode negar os avangos nas politicas publicas com a Constituicdo
Federal de 1988, contudo os direitos adquiridos nesse momento ainda nao sairam
do papel em busca de sua efetivagdo, os avangos preconizados diante do Estatuto
do ldoso, Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, SUS, SUAS,estao longe de
serem efetivadas em sua totalidade.

No Brasil, indicadores demonstram novas demandas urgentes e a falta de
efetivacdo de politicas publicas consistentes diante desta nova configuracao etaria
crescente, com suas necessidade especificas que possam oferecer respostas
concretas e coerentes aos idosos e suas familias, visando a garantia de acesso aos
direitos e, consequentemente, um envelhecimento digno a todos os cidadaos
brasileiros ( BERZINS, 2012, p. 09).

Diante disso, faz-se necessario um investimento nas fases que antecedem a
velhice para a garantia de melhores condi¢cdes de vida desse segmento, bem como
a inclusao de investimentos para os idosos de hoje.

Levando em consideracao que os jovens de hoje serdo os idosos de amanha3,
Berzins (2012) assinala a importancia de um olhar mais atento para a educagao com
a universalizacao do ensino fundamental e, principalmente, do ensino médio e do
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profissionalizante, com superacdo da evasdo, repeténcia, estes voltados
principalmente aos jovens pobres, onde de acordo com pesquisas representam a
maior parte da populacao jovem.

De acordo com Kalache (2012), no contexto da sociedade capitalista o idoso
configura uma problematica, pois essa sociedade gira em torno do mercado, da
competicdo e do lucro, e o idoso é visto como improdutivo e sem fungdo econémica,
por ser considerado uma pessoa inativa.

Esse sistema produtor de mercadorias submete a forca do trabalho a
produgéo de riquezas para a valorizagdo do capital, deixando de lado as qualidades
e necessidades humanas, gerando pobreza, populacdo excedente e os ‘“inuteis”
para o capital, no caso os idosos.

O envelhecimento como sendo um problema social, ndo esta ligado ao
declinio biolégico, ao crescimento demografico ou estatistico, mas a vulnerabilidade
desses trabalhadores, que perderam seu valor de uso para o capital e por serem
desprovidos de renda capaz de lhes proporcionarem uma velhice digna, estdo a
mercé da assisténcia publica precarizada, sucateada, focalista e pontual, a qual, na
verdade, trata “desigualmente os desiguais”, fomentando assim o discurso de
fortalecimento da iniciativa privada como sendo a Unica esfera capaz de
proporcionar servicos de qualidade, eficientes, comprometidos e eficazes.

Somada a necessidade de um Estado protetor e efetivador dos direitos
estabelecidos em lei, enfatizamos a importancia da preparac¢do da sociedade para o
convivio com a populacao idosa.

Assim, acreditamos que a sociedade necessita compreender essa etapa da
vida como um processo que tem as suas peculiaridades, assim como em qualquer
uma outra fase do processo de maturacdo humana, tendo em vista que
envelhecemos a partir do momento em que nascemos. Para tanto, se faz necessario
a desvinculacdo do idoso a imagens depreciativas, e muitas vezes cbmicas,
desprovendo-se de preconceitos criados ao longo da historia, porém sabemos que
esse tipo de rompimento com os rétulos estabelecidos ndo se dardo de imediato,
mas ele precisa ser iniciado de forma urgente e séria, tendo em vista que como bem
enfatiza a CF/88 em seu artigo230: “A familia, a sociedade e o Estado tém o dever
de amparar as pessoas idosas, assegurando sua participacdo na comunidade,
defendendo sua dignidade e bem-estar e garantindo-lhes o direito a vida”.
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Com relacdo a citagao acima, merece ser enfatizado que de forma muito sutil,
o Estado passa a transferir/dividir as suas responsabilidades para a familia e a
sociedade civil, todavia, apesar de compreendermos que a familia tem papel
indispensavel e fundamental no cuidado com os seus idosos, esta, por sua vez, nem
sempre tem condi¢cbes financeiras para prestar o apoio e assegurar todas as
necessidades dos idosos diante da situacdo de pobreza extrema e/ou até mesmo
absoluta em que se encontram.

Assim, ratificamos que apesar do seio da familia ser o espaco social ideal
para o idoso, o papel do Estado se torna essencial diante da situacdo de
vulnerabilidade dessas familias, onde muitas delas dependem unicamente da
aposentadoria de seus idosos para sobreviver.

Ressalta-se que a sociedade civil como parceira do Estado, tem assumido
essa responsabilidade por meio de entidades sem fins lucrativos (ONGS), ou pela
via da privatizagdo do atendimento as necessidades sociais.

O envelhecimento populacional gera a necessidade de reorganizar a
administracdo atual, desde a esfera familiar até a governamental, a fim de se
atender adequadamente este segmento da populacdo. O que antes era tratado
domesticamente se tornou uma questédo de responsabilidade social, tanto por causa
da especificidade no tratamento deste segmento etario como pela impossibilidade de
a familia contemporénea arcar com mais esta exigéncia (NERI 2007, p. 150).

Todavia, independentemente da familia e da parceria da sociedade civil, se
faz premente a necessidade da participagcdo do Estado, porém ndo é o que se
assiste na contemporaneidade, pois os idosos, em termos de aparato estatal, sao
relegados a segundo ou terceiro plano, “tendo” estes que se contentarem com a
operacionalizacdo da assisténcia social por meio de beneficios eventuais, quanto
sao possiveis, aspecto o qual vai depender da “boa vontade” dos gestores locais, ou
de falidos grupos de convivéncia que muitas vezes passam longe de uma verdadeira
compreensao acerca do que € envelhecer.

Conforme afirma Feitosa (2010) e fazendo jus a discussao tracada acima,
paralelamente ao aumento da populacdo idosa, ndo vem sendo proporcionado
transformacdes socioculturais, fisicas e psicoldégicas necessarias para melhorar a
qualidade de vida dessas pessoas, promovendo um envelhecimento saudavel, e a
isso junta-se o agravo de que outros segmentos da populagdo clamam por
assisténcia e o reconhecimento de seus direitos. Ou seja, na verdade, toda a



35

sociedade clama por atencdo e compromisso dos gestores com as suas
necessidades, as quais muitas vezes sao vitais, a exemplo da alimentacéo, saude

etc.

Assim, percebe-se que a infraestrutura necessaria para responder as
demandas sociais dos idosos, instalagbes, programas especificos, bem
como recursos humanos adequados, ainda é precario, e assim, constata-se
que o conjunto de problemas que afetam a vida dos idosos, implica na
qualidade de vida dos mesmos, geram estresse familiar ocorrendo em
problemas de ordem médica, social, juridica (FEITOSA, 2010, p. 20).



36

3 A ATENCAO A PESSOA IDOSA: tecendo comentarios

3.1 Politica Nacional do Idoso (PNI)

Ao longo da década de 1990 foram regulamentados diversos dispositivos
constitucionais referentes as politicas de protecao a pessoa idosa, com tudo tem-se
a elaboracdo da Lei 8.842/94 que trata da Politica Nacional do ldoso- PNI
regulamentada pelo Decreto Lei n® 1948\96, reconhecendo o idoso como sujeito
politico, portador de direitos, assegurando e dando condicbes para sua autonomia,
tornando-o parte integrante da sociedade. Considerando idoso a pessoa maior de
sessenta anos de idade.

Com a PNI o tratamento dado a pessoa idosa ganha novos horizontes uma
vez que a Lei prevé a garantia dos direitos sociais, em defesa dos idosos nos mais
diversos niveis, dispondo em seus principios que € dever do Estado e da sociedade
assegurar ao idoso: cidadania, inclusdo na comunidade, dignidade, bem-estar,
direito a vida, envelhecimento digno, nao sofrer discriminagéo, ser alvo principal das
politicas publicas.

Conforme a PNI, devem ser criados mecanismos que impegam a
discriminacao e possibilitem a participagéo do idoso no mercado de trabalho.

Em suas diretrizes constituem: viabilizagdo do convivio, integracdo e
ocupacao do idoso com as demais geracdes, participagdo na formulacao,
implementagdo e avaliacdo das politicas publicas, prioridade no atendimento
médico, descentralizacdo politico-administrativo, capacitacdo e investimento em
pesquisa nas areas de Gerontologia e Geriatria, divulgacao de estudos e pesquisas
sobre os aspectos do envelhecimento, prioridade no atendimento em 6rgaos
publicos e privados e prestadores de servicos quando desabrigados e sem familia.

Os conselhos nacional, estaduais, do Distrito Federal e municipais sao os
responsaveis pela formulacéo, coordenacéao, supervisao e avaliagdo da PNI.

Compete a Unido: coordenar as acles, participar na formulagéo,
acompanhamento e avaliacdo, promover articulagbes intra e interministeriais
necessarias a implementacdo da PNI, elaborar propostas de orcamento, cada
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ministério deve elaborar propostas de orgamento de acordo com suas competéncias
a fim de financiar programas compativeis com a PNI.

A PNI prevé a integracao de agdes governamentais nas areas da assisténcia,
saude, educacéo, trabalho e previdéncia, habitacdo e urbanismo, justica, cultura,
esporte e lazer.

Algumas consideragbes a cerca da PNI: No ambito da assisténcia:
atendimento das necessidades basicas do idoso, criacdo de centros de convivéncia,
casas-lares, terapias ocupacionais, atendimentos domiciliares, discutir sobre a
tematica idoso em encontros, palestras, financiar estudos e pesquisas a cerca da
situacao social do idoso, capacitar profissionais para o atendimento ao idoso.

No ambito da salde: prioridade no atendimento no Sistema Unico de Saude,
programas e medidas profilaticas para prevenir e recuperar a saude do idoso, adotar
normas padronizadas para o atendimento geriatrico, concurso publico na area de
geriatria nos diversos niveis, realizar estudos para a prevencao de determinadas
doencas que possa vir acometer o idoso, criar servigos alternativos de saude para o
idoso.

No ambito da educagéo: adequar a bibliografia aos programas educacionais
voltado ao idoso, incluir nos curriculos escolares conteudos que abordem a tematica
envelhecimento, no intuito de eliminar preconceitos e auxiliar na producdo do
conhecimento, incluir a Gerontologia e a Geriatria nos curriculos académicos,
informar a populagdo sobre o processo de envelhecimento através de programas
educativos, ensino a distancia voltado ao idoso, universidade aberta para a terceira
idade.

No ambito do trabalho e previdéncia social: garantir a insercdo do idoso no
mercado de trabalho seja publico ou privado, prioridade do idoso nos atendimentos
previdenciarios, criacdo de programas que preparem o idoso para a aposentadoria.

No ambito da habitagcdo e urbanismo: adaptacdo de moradias para melhor
acessibilidade do idoso, garantia do direito a habitacao popular.

No ambito da justica; promover e defender os direitos da pessoa idosa,
assegurar a aplicacao das normas sobre o idoso com agdes a fim de evitar abusos e
lesGes a seus direitos.

No ambito da cultura, esporte e lazer: garantia de acesso aos locais e eventos
culturais, com direito a meia entrada, incentivo ao idoso na participacdo de

movimentos culturais, promover a integracado de idosos e jovens como incentivo de
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uma continuidade da identidade cultural,criagdo de programa de lazer, esporte,
atividades fisicas voltadas ao idoso estimulando a sua participagao na sociedade.

3.2 O Estatuto do Idoso: contribui¢cdes e desafios para a sua efetivacéao

O Brasil por muito tempo foi considerado um pais de jovens, mas essa ideia
de pais das criancas e dos jovens vem perdendo espaco, em funcao da constatacao
do aumento da populacdo idosa.

Aumento este delegado a queda de natalidade, ao desenvolvimento da
tecnologia, os avangos na medicina, a melhora relativa na qualidade de vida das
pessoas.

As transformacbes advindas com o0 aumento da populagdo idosa, vem
repercutindo diretamente na estrutura politica, através de uma maior necessidade na
realizacdo de politicas publicas voltadas os atendimento do idoso, como também no
que diz respeito a esfera juridica, com legislagbes protetivas, que efetivem a
dignidade da pessoa idosa.

Neri (2007) vem mostrar que o Brasil conta com uma legislagdo ampla para a
garantia dos direitos voltados ao idoso, entretanto, ha uma enorme distancia entre
as requisicoes dos mesmos e a sua concretizacdo, visto que, o idoso possui
demandas especificas, e necessidades que ainda estdo longe de serem atendidas.

O Estatuto do Idoso é de suma importancia para as sociedades, atual e
futura, sendo necesséria a conscientizagdo da populacdo, no sentido de respeitar os
direitos, a dignidade e a sabedoria de vida deste segmento que outrora se viram tao
vulneravel e estigmatizado pela sociedade, como também desprovidos de direitos.

Conforme Bruno (2010) o Estatuto do ldoso ratifica os direitos assinalados na
Politica Nacional do Idoso (PNI), acrescentando e criando novos dispositivos com o
intuito de inibir a discriminagéo contra as pessoas idosas.

O referido Estatuto prevé penas para crimes de maus tratos bem como a
concessao de varios beneficios, consolidando os direitos ja assegurados pela CF/88.
E um mecanismo legal que visa garantir direitos fundamentais para a existéncia,
como integridade, liberdade e dignidade, entre outros, independentemente da
condigéo de “valor de uso” do idoso para o mercado, Teixeira (2008).
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O Estatuto do Idoso concomitante a outras leis que regulam os direitos das
minorias propde a transformagédo dos idosos em sujeitos de direitos, na medida em
que lhes garante direitos civis, politicos e sociais.

Porém, o referido documento apresenta ambiguidades que como mostra
acima sao decorrentes do modo dominante ou de uma nova cultura de compreensao
dos direitos sociais e das politicas sociais que visam garanti-los, como aquela que
divide responsabilidades sociais com a familia, comunidade, sociedade e Estado,
legitimando e incentivando agbes de organizagbes ndao governamentais na
execucgao das politicas sociais.

Nessa perspectiva, propde-se fazer politica social, com reducado do Estado
em gastos publicos, em oposicao as propostas universalistas preconizadas na lei,
com programas e projetos setorizados, fragmentados, limitados a problemas
pontuais, o que dificulta uma visdo global do problema que é estrutural e de
responsabilidade publica.

E obrigacdo da familia, comunidade, da sociedade e do poder publico
assegurar ao idoso com absoluta prioridade, a efetivacdo do direito a vida, a saude,
a alimentacao, a educacao, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania,
a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria (BRASIL,
2003).

Ressalta-se ainda, que o Estatuto em tela traz consigo medidas importantes
relacionadas ao idoso, como, por exemplo, o sistema de cotas de 3% das moradias
construidas com recursos federais para facilitar o acesso a moradia digna ao idoso,
salario minimo mensal aos cidaddaos com mais de sessenta e cinco anos de idade,
ou seja, o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), com garantia de reajuste do
beneficio sempre que o salario for reajustado. Entretanto, o BPC é destinado apenas
aquelas pessoas idosas que tem renda per capta igual ou inferior a %4 do salario
minimo e, que nao tenha condicdes de prover as suas necessidades nem de té-las
providas por suas familias.

Portanto, o Estatuto vem a ser mais uma importante via de acesso aos
direitos do idoso, pois cria mecanismos necessarios a regulamentacdo e ampliacao
dos direitos assegurados as pessoas com sessenta anos ou mais de idade, visando
garantir direitos fundamentais como a vida, a saude, a educagéao, entre outros.

Conforme o documento aqui discutido em seu artigo 2°, o idoso goza de todos

os direitos fundamentais inerentes a pessoa humana, sem prejuizo da protecéo
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integral de que trata esta lei, assegurando-lhe, por lei ou outros meios, todas as
oportunidades e facilidades, para prevengao de sua saude fisica e mental e seu
aperfeicoamento moral, intelectual, espiritual e social, em condi¢des de liberdade e
dignidade (BRASIL, 2003).

O Estatuto do Idoso dispée de 118 artigos, que trazem medidas importantes
algumas ja asseguradas na PNI, como também punicbes severas aos que
descumprirem a Lei.

Compreendendo a relevancia do papel dos idosos e as contribuicoes que
estes deram para a sociedade, o Estatuto prevé algumas prioridades, quais sejam:

Paragrafo unico. A garantia de prioridade compreende:

| — atendimento preferencial imediato e individualizado junto aos 6rgaos
publicos e privados prestadores de servigos a populacao; Il — preferéncia na
formulagdo e na execugado de politicas sociais publicas especificas; Ill —
destinacao privilegiada de recursos publicos nas areas relacionadas com a
protecdo ao idoso; IV — viabilizagdo de formas alternativas de participacgao,
ocupacgao e convivio do idoso com as demais geragdes; V — priorizagcao do
atendimento do idoso por sua prépria familia, em detrimento do atendimento
asilar, exceto dos que ndo a possuam ou caregcam de condi¢cdes de
manuteng@o da propria sobrevivéncia; VI — capacitagcdo e reciclagem dos
recursos humanos nas areas de geriatria e gerontologia e na prestagcédo de
servigos aos idosos; VIl — estabelecimento de mecanismos que favore¢cam a
divulgacdo de informacbes de carater educativo sobre os aspectos
biopsicossociais de envelhecimento; VIl — garantia de acesso a rede de
servicos de saude e de assisténcia social locais; IX — prioridade no
recebimento da restituigdo do Imposto de Renda (Incluido pela Lei n®
11.765, de 2008).

E certo que todos os direitos acima citados estdo garantidos em lei, mas
muitas vezes ha o desconhecimento por parte dos idosos, bem como por parte da
familia, ha um longo caminho a percorrer em busca de efetiva-los, podemos
evidenciar na midia “quildmetros” de filas nos postos de salude os quais nao
priorizam os idosos, uma educagdo que nao atinge aos idosos, a falta de
acessibilidade, a discriminacdo no mercado de trabalho quando estipulam idade
inferior para o ingresso no trabalho, o abandono e a violéncia contra os mesmos e
muitas outras variantes.

Porém, as politicas sociais estdo em meio a um impasse onde ha de um lado
a sociedade civil que mediante pressdo em espacgos reivindicatérios, exigem
respostas as demandas da populacdo como um todo, e por outro lado, o Estado
pautado em medidas neoliberais, alegando-se estar em crise atendendo de forma
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minima a sociedade, ficando a politica social em um mix procurando acomodar as
relacdes entre Estado e sociedade civil.

E preciso um trabalho de esclarecimento para que esses direitos nao
continuem sendo violados, e venham a tirar a pessoa idosa desse patamar de
discriminacao, haja vista que s6 com a efetivacdo de politicas publicas voltadas a
esse segmento, politicas estas que ndao sejam direcionadas apenas ao atendimento
aos interesses do Estado e com o comprometimento da sociedade como um todo
esse quadro podera mudar.

Ter em mente que os jovens de hoje é que serdo os idosos de amanha, e que
€ preciso se reconhecer como tal, dai a preocupacao de conscientiza-los, para que
também abracem essa luta em busca de melhorias e efetivagdo de politicas voltadas

aos idosos.

3.3 Contribuicdes do Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) na

atencao a pessoa idosa: algumas reflexées

Segundo o MDS, o CRAS é uma unidade publica estatal descentralizada da
Politica de Assisténcia Social, o qual é responsavel pela organizacao e oferta de
servigos da protecdo social basica do SUAS nas areas de vulnerabilidade e risco
social dos municipios é visto como a porta de entrada do SUAS dada a quantidade
de familias que podem ter acesso a rede de protecao social de assisténcia social.

O CRAS é uma unidade de protecao social basica do SUAS, cujo objetivo é
prevenir a ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade e risco social, desenvolvendo
as potencialidades, fortalecendo os vinculos familiares e comunitarios e ampliando o
acesso aos direitos de cidadania.

Esses servicos sao de carater protetivo e preventivo. Para oferecer servicos
socioassistenciais com qualidade é preciso que o CRAS funcione efetivamente e,
para que isso ocorra alguns elementos sdo imprescindiveis como: equipe
capacitada, espaco fisico, periodo de funcionamento e identificagao.

A equipe do CRAS precisa de planejamento e conhecimento da area, bem
como das familias que ali habitam, através de um mapeamento e diagndstico para

que se possa intervir.
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O CRAS efetiva a referéncia e contrarreferéncia do usuario na rede
socioassistencial do SUAS.

A referéncia diz respeito ao trabalho realizado pela equipe do CRAS que faz
um levantamento das demandas advindas das situagcdes de vulnerabilidade e risco
social no territério, para a partir dai garantir ao usuario o acesso a renda, servicos,
programas e projetos de acordo com a necessidade da demanda, acesso esse que
pode ser um servico ofertado pelo CRAS , ou encaminhamento do CREAS, e onde
nao houver CREAS, o encaminhamento devera ser feito através do responsavel pela
protecao social especial do municipio.

Ja a contrarreferéncia da-se quando a equipe do CRAS depara-se com um
encaminhamento de maior complexidade, garante a protecdo basica, insere o
usuario em servico, beneficio, programa ou projeto de protecdo basica e,
posteriormente, busca fazer o acompanhamento do encaminhamento.

O CRAS desenvolve a gestdo da rede socioassistencial de protecdo social
basica do seu territério, como também um trabalho social com as familias do PAIF,
através de sua equipe de referéncia, a gestao territorial é papel do coordenador,
com o auxilio da equipe técnica.

Nesse sentido, o0 CRAS de acordo com a PNAS (2003) tem o escopo de
viabilizar: fornecimento de informagdes e dados para o Orgdo Gestor Municipal ou
do DF sobre o territério para subsidiar: a elaboragdao plano municipal de Assisténcia
Social, o planejamento, monitoramento e avaliacao dos servicos ofertados no CRAS,
os processos de formacao e qualificagcdo da equipe de referéncia; Oferta do PAIF e
outros servigos socioassistenciais da Protecdo Social Basica; Gestao territorial da
rede socioassistencial da Protecao Social Béasica.

O CRAS abrange dos eixos estruturantes do SUAS (matricialidade,
territorializacdo). A matricialidade sociofamiliar tem a familia como centro na
efetivacao de todas as agdes e servigos da Politica de Assisténcia Social.

Partindo desse pressuposto, a Assisténcia Social compreende a familia como
um espaco contraditério, inserida em um contexto sociocultural e econdmico, cada
uma com suas especificidades as quais apresentam demandas especificas e devem
ser respeitadas, superando o padrao tradicional de familia e reconhecendo os novos
arranjos familiares. E necessario conhecer a estrutura de cada familia, suas
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necessidades, como se organiza para que se possa oferecer um servico compativel
com cada necessidade.

O fortalecimento dos vinculos familiares e a defesa e promog¢éao do direito a
convivéncia familiar e comunitario sao finalidades da Politica de Assisténcia Social
que sO sera possivel na medida em que se possa compreender os determinantes
familiares de uma situagdo de vulnerabilidade social e acolher mais de um membro
da familia na busca da superacao dessa situagao.

A territorializacdo, tem o territério como centro para a compreensdo das
situacdes de vulnerabilidade e risco social, e para o seu enfrentamento. A adogéo da
perspectiva da territorializacdo da-se a partir da descentralizacdo da politica de
assisténcia social, ofertando servicos socioassistenciais nos locais préximos aos
usuarios.

E no territério a partir de suas contradicdes, dos diferentes relacionamentos,
de seu contexto social, econdbmico e cultural que se devem encontrar as
potencialidades para o enfrentamento de suas demandas em busca da
universalidade da cobertura da politica de assisténcia social.

De acordo com o MDS, as familias atendidas pelo CRAS devem ter
assegurados os seguintes direitos: de conhecer o0 nome e a credencial de quem o
atende; escuta, a informacdo, a defesa, a provisao direta ou indireta ao
encaminhamento de suas demandas de protecao social asseguradas pela PNAS; a
dispor de locais adequados para seu atendimento, tendo o sigilo e sua integridade
preservados; de receber explicacdes sobre 0s servicos e seu atendimento de forma
clara, simples e compreensivel; de receber informagdes sobre como e onde
manifestar seus direitos e requisicbes sobre o atendimento socioassistencial; a ter
seus encaminhamentos por escrito, identificados com o nome do profissional e seu
registro no Conselho ou Ordem Profissional, de forma clara e legivel; a ter protegida
sua privacidade, dentro dos principios e diretrizes da ética profissional, desde que
ndo acarrete riscos a outras pessoas; a ter sua identidade e singularidade
preservadas e sua historia de vida respeitada; de poder avaliar o servico recebido,
contando com espago de escuta para expressar sua opinido; a ter acesso ao
registro de seus dados, se assim o desejar; a ter acesso as deliberagbes das
conferéncias municipais, estaduais e nacionais de assisténcia social

(www.mds.gov.br).


http://www.mds.gov.br/
http://www.mds.gov.br/
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Para a prevencdo e enfrentamento das situagdes de vulnerabilidade e risco
social, € preciso planejar, estabelecer metas, procedimentos e métodos, articulando
necessidades e demandas com recurso e tempo disponiveis. Para esse
planejamento deve-se fazer uma leitura da realidade apreendendo a totalidade,
visando uma mudanca na realidade encontrada.

O CRAS tem como funcbes a oferta do PAIF, Gestao da Protecdo Social
Basica no territorio, além do PAIF outros servigos socioassistenciais podem ser
oferecidos, desde que haja espaco fisico, equipamentos, recursos materiais e
humanos.

Além dos servigos e agbes operacionalizadas, o CRAS possui as funcgdes
exclusivas de oferta publica do trabalho social com familias do PAIF e de gestao
territorial da rede socioassistencial de protecéo basica.

Em 12 de julho de 2013, da-se a vigéncia do novo reordenamento do Servico
de Convivéncia e Fortalecimento dos Vinculos Familiares(SCFV), o qual tem como
objetivo unificar as regras para a oferta do SCFV, que visa uniformizar os servicos,
unificar a l6gica de cofinanciamento federal, possibilitar o planejamento da oferta de
acordo com a demanda local, garantir servicos continuados, potencializar a inclusao
dos usuérios identificados nas situagdes prioritarias e facilitar a execu¢ao do SCFV,
otimizando os recursos humanos, materiais e financeiros (BRASIL, 2013).

Esse reordenamento propde unificar as regras e estabelecer que os recursos
federais originarios dos pisos que cofinanciavam os servigos Projovem Adolescente-
servigo socioeducativo (PBVI), servico de protecédo social basica para criancas e, ou
pessoas idosas (PBVII) e, servico socioeducativo e de convivéncia do Programa de
Erradicagdo do Trabalho Infantil (PVMC/PETI) passem a cofinanciar o Servigo de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos, por meio do Piso Basico Variavel.

O SCFV esta organizado por faixa etaria: criangas até 6 anos; criancas e
adolescentes de 6 a 15 anos; adolescentes e jovens de 15 a 17 anos e pessoas
idosa.

De acordo com a Tipificagdo Nacional de Servigos socioassistenciais sao
usuarios do SCFVI: idosos com 60 anos ou mais que se encontrem em situacao de
vulnerabilidade e risco social, idosos beneficiarios do BPC, idosos com familias
beneficiarias de Programa de Transferéncia de Renda, idosos em situacdo de
isolamento e ndo acesso a servigos e oportunidades de convivio familiar e

comunitario.
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As Orientagdes Técnicas do SCFVI diz que a integracao de servigcos com o0s
Programas de Transferéncia de Renda e beneficios assistenciais norteiam a politica
do MDS.

O encaminhamento dessas pessoas ao SCFVI devera ser feito pelo CRAS,
cabendo ao mesmo promover o acesso dos usuarios aos servicos de protecao social
basica e a inclusdo da familia ao acompanhamento do PAIF se necessario. Os
idosos atendidos pelo CREAS podem ser encaminhados ao CRAS para sua
insercao ao SCFVI.

O SCFVI deve se propor a atender esses idosos na promoc¢ao da melhoria de
vida desses usuarios, na sua conscientizacao acerca de seus direitos, no resgate da
autonomia, da dignidade, um envelhecimento ativo e saudavel, oferecendo servigos
compativeis com cada faixa etaria e tendo a familia como centro, € de suma
importancia para a pessoa idosa estar inserido em um meio social, onde haja
possibilidade de se debater assuntos inerentes ao seu contexto social, tornando-o0s
sujeitos participantes dessa acao, porém, nao devemos ser ingénuos em afirmar que
as acbes do SCFV destinada aos idosos sao suficientes para viabilizar os seus
direitos, pois precisamos de fato e de direito, de politicas publicas mais
comprometidas e eficazes para esse segmento populacional.
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CONCLUSAO

Por muito tempo o Brasil foi considerado um pais de jovens, porém esse
quadro esta em mudancga, pois conforme fora discutido no decorrer deste trabalho
vem ocorrendo um aumento na expectativa de vida dos idosos.

A partir de estudos que versam a respeito desse segmento, foi verificado que
devido ao aumento desse contigente populacional surgiram novas demandas
econdmicas, politicas e sociais advindas do mesmo.

Nesse sentido, foram criadas politicas publicas e uma vasta legislagdo, que
reflete um grande avanco, porém vale ressaltar que 0os mesmos ainda sao
insuficientes e precarios.

Em relacdo a legislacdo ha a necessidade de uma efetivagcdo e requer um
aperfeicoamento constante diante da dinamicidade do idoso, de modo que se
combata o predominio de préaticas assistencialistas as quais culminam em entraves
para a consolidacdo dos direitos sociais, na medida que reforcam os mecanismos
seletivos e fragmentados.

A Politica Nacional do Idoso e o Estatuto do Idoso propuseram importantes
avancos no atendimento as necessidades de tal segmento populacional, embora a
devida efetivagdo da legislacdo seja questionada, promovendo um distanciamento
entre os direitos conquistados e a implementacdo dos mesmos.

A referida politica reconhece o idoso como sujeito politico, portador de
direitos, assegurando-lhe condicbes para sua autonomia e garantindo-lhes seus
direitos de “forma ampla”.

Enquanto instituicdo executora da politica de assisténcia social, no tocante a
atencdo basica, o CRAS se configura como porta de entrada dos direitos
socioassistenciais, com o objetivo de prevenir a ocorréncia de situacbes de
vulnerabilidade e risco social.

O SCFV é ofertado pelo CRAS e vem a fortalecer o publico participante
(idosos) na medida em que busca resgatar a sua autonomia introduzindo-o em um
contexto social no qual lhe da a oportunidade de socializacdo, participacao e
vivéncia, porém, compreendemos que se configura insuficiente para atender a
totalidade das necessidades apresentadas pelos idosos, pois, na verdade, se
identifica seja o SFCV o PAIF, ou qualquer outro programa de carater estatal, se
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configura como uma estratégia do governo no sentido de minimizar as expressoes
da questdo social apresentada por tais usuarios, funcionando, na verdade, como
paliativos, para uma sociedade que esta em processo de envelhecimento e clama

por atengao e respeito aos seus direitos.
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