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RESUMO

O envelhecimento populacional traz preocupagfes que tangenciam as diversas dimensdes da
producdo e reproducéo social. Portanto, o presente estudo aborda como problema de pesquisa:
Quais os motivos que levam ao abandono familiar de pessoas idosas residentes em InstituicGes
de Longa Permanéncia para Idosos — ILPIs? Para tanto, apresenta-se como objetivo geral
identificar os fatores que levam ao abandono familiar de sujeitos idosos residentes em ILPIs
e como objetivos especificos: Discorrer sobre as ILPIs - instituicdes de longa permanéncia
para idosos; destacar normas, leis e estatutos, reconhecendo a necessidade de protecdo e de
valorizacdo do ser idoso e realizar estudo de possiveis causas do abandono dos individuos
idosos. Justifica-se este estudo, pois é uma tematica que tangencia toda a sociedade e também
recai sobre a atuacao profissional do Servico Social com a populacéo, o0 que requer constante
esforco para atualizar as pesquisas. Considera-se, entdo, que embora haja conquistas no
tocante aos direitos da pessoa idosa, perante o processo de contrarreforma do Estado houve
um movimento de precarizagdo e centralizacdo familiar no cuidado do individuo, o que
intensificou a busca pela inser¢do de pessoas velhas nas ILPI’s. Portanto, entende-se que deve
haver relacdo entre a familia, sociedade e Estado, defendendo a primazia desse Gltimo no que
se refere a garantia das condicdes de existéncia.

Palavras-chave: Familia. Pessoas ldosas. Institucionalizag&o.



ABSTRACT

Population aging raises concerns that touch on the various dimensions of social production and
reproduction. Therefore, the present study addresses as a research problem: What are the
reasons that lead to the family abandonment of elderly people residing in Long Stay Institutions
for the Elderly - ILPIs? Therefore, the general objective is to identify the factors that lead to
family abandonment of elderly individuals residing in ILPIs and the specific objectives are:
Discussing ILPIs - long-stay institutions for the elderly; highlight norms, laws and statutes,
recognizing the need for protection and appreciation of being elderly and carrying out a study
of possible causes of abandonment by elderly individuals. This study is justified, as it is a theme
that touches the whole of society and also falls on the professional performance of Social Work
with the population, which requires constant effort to update research. It is considered, then,
that although there are achievements regarding the rights of the elderly, in the face of the State's
counter-reform process, there was a movement of precariousness and family centralization in
the care of the individual, which intensified the search for the insertion of elderly people in
ILPI's . Therefore, it is understood that there must be a relationship between the family, society
and the State, defending the primacy of the latter in terms of guaranteeing the conditions of
existence.

Keywords: Family. Old people. Institutionalization.
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1 INTRODUCAO

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso versa sobre a institucionalizagéo da
pessoa idosa no Modo de Produgdo Capitalista, a partir da identificacdo da fragilidade dos
vinculos familiares e socioeconémicos que fazem uso das Instituices de Longa Permanéncia
para efetivar a legislacdo de protecédo social da pessoa idosa.

A complexidade do cuidado de uma populacdo envelhecida, com doengas cronicas e
limitacGes funcionais esta cada vez mais em evidéncia. As demandas na comunidade crescem
de acordo com as necessidades da populacdo, ultrapassando o ambito familiar, o qual é
considerado 0 meio para oferecer suporte e cuidado aos sujeitos idosos, juntamente ao Estado
que por meio da protegdo social engloba uma série de garantias ofertadas ao cidaddo para a
reducdo de vulnerabilidades, fragilidades e riscos de ordem social, politica e econdmica que,
porventura, possam ocorrer durante a vida das pessoas e seus familiares.

Entende-se que o Estado deve se comprometer a oferecer seguranca a populacao e o
minimo de condicGes para que todos e todas tenham uma vida digna. A desigualdade social
tem sido uma marca e uma preocupacao constante na sociedade. A gravidade do quadro de
pobreza e miséria € uma questdo permanente e obriga a refletir sobre sua influéncia no social
e, principalmente, na familia, pois varias mudancas ocorridas nos planos socioeconémico e
politico-cultural vém interferindo nas formas histdricas de organizacdo entre os sujeitos.

Portanto, os diferentes processos econdmicos, sociais e culturais que afetam as
familias podem causar também o enfraquecimento dos vinculos familiares e uma maior
vulnerabilidade das familias no contexto da vida social. Diante desses e de outros
acontecimentos, muitos estudiosos vém discutindo a respeito da complexa relacdo que se
estabelece entre a familia e as politicas sociais, entendendo a primeira como espaco de
protecdo social. No entanto, o que pode-se observar quando se estuda a relacdo familia e
Estado € que essa se apresenta de forma contraditoria, pois o Estado é convocado a intervir
junto as familias em situagdes extremas, nao correspondendo, na maioria das vezes, as suas
necessidades, uma vez que ja se encontram fragilizadas e vulneraveis.

Premidos pelas necessidades materiais e espirituais de existéncia, os humanos
estabeleceram relagdo com a natureza e entre si, cujo universo do mundo familiar € singular
para cada familia, mas, sofre alteracbes a depender do meio social em que vivem. E a partir
dessas mudangas no plano da reproducéao social - que tém impacto direto sobre as familias e
em observancia a protecdo social da pessoa idosa - que o presente trabalho aborda o seguinte

problema de pesquisa: Com base nessa tematica, surgiram questdes pertinentes como: Quais
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0s motivos que levam ao abandono familiar de pessoas idosas residentes em Instituicdes de
Longa Permanéncia para Idosos — ILPIs no Brasil? Para tanto, institui-se como objetivo geral
identificar os fatores que levam ao abandono familiar de sujeitos idosos residentes em ILPIs,
e como objetivos especificos: a) discorrer sobre as ILPIs - Institui¢cbes de Longa Permanéncia
para ldosos; b) destacar normas, leis e estatutos, reconhecendo a necessidade de protecgéo e de
valorizacéo do ser idoso; c) realizar estudo de possiveis causas do abandono dos individuos
idosos.

A relevancia deste trabalho também pode ser identificada no momento em que séo
elencadas as leis de protecdo da pessoa idosa, mesmo diante do processo de contrarreforma
do Estado cujo resultado é a procura por institucionalizagdo em Instituicdes de Longa
Permanencia para Pessoas ldosas — ILPIs perante a responsabilizacdo da familia sobre o
cuidado da sujeito idoso e 0 chamamento das organizagdes da sociedade civil para cumprir
com tais obrigacdes.

O interesse por pesquisar este tema surgiu devido a experiéncia de estagio ocorrida no
Lar Santa Maria, uma Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos (ILPI), localizada na
cidade de Mariana-MG, que correspondeu aos Estagios Obrigatorios Curriculares I, 11 e 111,
Toma-se aqui 0 campo de estdgio como um ambiente privilegiado, que possibilita a insercdo
na dindmica da organizacdo institucional e que contribui para a aprendizagem do exercicio
profissional.

A possibilidade de acompanhar a supervisora de campo no desenvolvimento das
acOes da coordenacdo da instituicdo provocou o questionamento e o estudo referente a
presente pesquisa. Justifica-se este estudo, pois dada a atuacdo profissional do Servico Social
com esse segmento da populacédo, por meio das politicas sociais, é requerido constante esforgo
na area para atualizar as reflexdes pautadas no movimento da realidade, porque fica evidente
a mudanca continua na compreensdo sobre a velhice a partir do processo de envelhecimento
da populacéo brasileira dentro da sociedade contemporanea.

Portanto, a relevancia desta pesquisa se da pelo fato de contribuir na producéo de
conhecimento sobre a protecdo da pessoa idosa e, consequentemente, seus desafios. Para
tanto, pautaremos nossas analises na teoria social critica, cujo método de analise é o materialismo-
historico dialético. Como procedimentos metodoldgicos, nos valeremos da pesquisa bibliogréafica,
ancorada na revisdo de literatura, de carater qualitativo e explicativo. Cabe assinalar que o
levantamento bibliogréafico foi realizado a partir de categorias ou conceitos-chave para o estudo, a
saber: pessoas idosas, abandono, Instituicdo de Longa Permanéncia, protecdo social,

assisténcia social.
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Assim, este trabalho é organizado, além da presente introducdo, em 2 capitulos: o
capitulo 2 explica a dinamica do envelhecimento no Brasil, partindo do entendimento que se
tem acerca do que € o ser idoso no Modo De Producao Capitalista (MPC), problematizando o
processo de envelhecimento e as configuracfes da protecdo social na sociedade moderna,
tendo em vista que é importante compreender o processo historico ndo como evolucéo, mas
deve ser analisado na légica da reproducdo das relagdes sociais e luta de classes. Ressalta-se
que o envelhecer, no contexto do capitalismo contemporaneo, destaca as contradi¢fes da
constituicdo de direitos e de suas implementacdes, o que acaba resultando em um
envelhecimento precério e desafiador, afetando também outros setores da sociedade.

Ja no capitulo 3 ocorre uma reflexdo da trajetéria das ILPIs, resgatando a
compreensdo tedrica acerca da familia e da vulnerabilidade social, considerando o Estado e a
sociedade que influenciam fortemente no conceito e formacdo familiar e nos resultados
encontrados na pesquisa referentes ao abondono das pessoas idosas. Em seguida, sdo
apresentadas as consideracdes finais, elencando algumas reflexdes a partir dessa aproximacao
a tematica, com destaque para alguns desafios e conquistas, além de apontar a necessidade de

continuidade do estudo.



13

2 ENVELHECIMENTO NO CAPITALISMO E PROTECAO SOCIAL

O envelhecimento populacional é um fendmeno mundial e, no Brasil, a populacdo
idosa € 0 grupo que apresenta as taxas mais elevadas de crescimento (CAMARANO, 2005;
2010). Diante dessa realidade, o Estado brasileiro precisa se preparar para atender a demanda
da populagdo de pessoas idosas, principalmente nos setores previdenciario, de salde,
assisténcia social, seguranca publica, habitacdo e lazer, a fim de assegurar uma velhice segura
e que atenda as demandas trazidas com o processo do envelhecimento.

As assembleias das Nac¢des Unidas sobre o envelhecimento, nos anos de 1982 e 2002,
foram fundamentais para influenciar as legislacfes de varios paises, inclusive a do Brasil.
Nessas assembleias, foram elaborados planos de agdo internacionais para o envelhecimento,
em que as nagdes se comprometeram a tomar uma série de medidas em defesa desse segmento
populacional. O art. 230 da Constituicdo Federal de 1988 inovou ao exigir a efetiva protecao
a pessoa idosa por parte do Estado, da sociedade e da familia. Logo, a velhice digna é um
direito humano fundamental (BRASIL, 1988).

2.1 PROCESSO DE ENVELHECIMENTO NO CAPITALISMO

Na atualidade, varios conceitos sdo propostos para tentar explicar a histéria do
envelhecimento, pautados em diversos fatos e referéncias. Essa variedade advém das
contradi¢cdes que surgem no momento de estabelecer os fatores envolvidos no processo do
envelhecimento, bem como do préprio entendimento desse caminho complexo, uma vez que
muitas teorias tendem a se formar a partir apenas da perspectiva bioldgica, como por
exemplo, a questdo da idade e ndo considerando a complexidade e condi¢bGes que
caracterizam o envelhecimento na sociedade moderna.

Os desafios trazidos pelo envelhecimento da populacdo tém diversas dimensdes e
dificuldades, mas nada é mais justo do que garantir ao idoso a sua integracdo na comunidade.
O envelhecimento da populagdo influencia o consumo, a transferéncia de capital e
propriedades, impostos, pensdes, 0 mercado de trabalho, a salde, a assisténcia médica, a
composicao e a organizacao da familia. E um processo comum, inevitavel, irreversivel e ndo
uma doenca. Portanto, ndo deve ser tratado apenas com solu¢fes médicas, mas também por
intervengdes sociais, politicas, econdémicas e ambientais.

O envelhecimento a partir do aspecto fisioldgico “é caracterizado por uma limitagao
da capacidade de cada sistema em manter o equilibrio do organismo” (FREITAS, 2004, p.
28). Essas limitacBes dos sistemas podem ser minimizadas com a aquisicdo de habitos
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saudaveis, dispensando cuidados com os aspectos fisicos e mentais, ou seja, acdes que devem
ser praticadas ao longo da vida, com o objetivo de manter uma autonomia, independéncia e
uma situacao mental em boas condic¢des para a chegada da velhice.

Biologicamente, o processo de envelhecimento € resultado de “um processo de
alteragcBes morfoldgicas e funcionais do organismo a medida que o tempo passa” (NETO,
2001, p.41). O que significa entender que, com o passar do tempo, o organismo dos seres
Vivos passa por um processo de desgaste que ndo mais consegue ser reparado por conta das
limitacGes proprias da idade, aqui entendido como algo natural da vida do ser humano.

Ja Comfort (1979) entende o envelhecimento a partir de dois aspectos, sendo o
primeiro referente ao bioldgico, que se caracteriza por mudancas fisicas sofridas pelos
individuos, e 0 segundo aspecto é o0 sociogénico, que é devido aos estigmas que a sociedade
atribui aos individuos idosos por terem alcancado uma idade cronolégica.

Beauvoir (1990) entende que o envelhecimento € constituido por mdaltiplas
determinac0es, sendo a classe uma determinacgéo que ndo coloca a velhice como um processo

homogéneo e exclusivamente bioldgico, pois

[...] muito embora seja a velhice, na sua qualidade de destino biol6gico, uma
realidade trans-historica, ainda assim subsiste o fato de que este destino é vivido
de maneira varidvel, segundo o contexto social [...] A diferenciacdo das velhices
individuais ainda tem outras causas: salde, familia etc. S8o, entretanto, duas
categorias de velho, uma extremamente ampla e outra restrita a pequena minoria,
e criada pela oposicdo de exploradores e de explorados (BEUAVOIR, 1990, p. 14-
15).

Dessa forma, entende-se que as relacdes ensejadas no modo de producéo vigente
incidem sobre o modo que os homens vivem. Assim, o propdsito inicial nesse momento é
problematizar o processo de envelhecimento dentro da sociedade moderna partindo do
referencial teorico e metodologico do pensamento de Marx. O método materialista- historico
dialético contribui para ultrapassar a aparéncia do cotidiano, visto que caracteriza-se pelo
movimento do pensamento através da materialidade historica da vida dos homens em
sociedade, isto é, trata-se de descobrir (pelo movimento do pensamento) as leis fundamentais
que definem a forma organizativa dos homens durante a historia da humanidade (MARX,
2002). Corroborando com essa assertiva, Fernandes (1984 apud ALVES 2010, p. 3) afirma

que

O materialismo historico dialético designa um conjunto de doutrinas filoséficas
que, ao rejeitar a existéncia de um principio espiritual, liga toda a realidade a
matéria e as suas modificages. E uma tese do marxismo, segundo a qual o modo
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de producdo da vida material condiciona o conjunto da vida social, politica e
espiritual. E um método de compreensdo e analise da historia, das lutas e das
evolugdes econémicas e politicas. Marx parte da idéia de que em toda a historia o
homem néo é uma imanéncia Unica: na idade antiga ou ele era escravo ou cidadéo;
na idade média era servo ou senhor; na idade moderna é proletario ou patréo, ou
seja, ou ele detém os meios de produgdo ou vende sua forga de trabalho.

Essa investigacao revela caracteristicas pertinentes do envelhecer na sociabilidade
do capital como um produto histdrico. Consequentemente, pode-se definir o envelhecimento
como um processo natural e irreversivel a todos os seres vivos, que € composto por uma série
de transformacdes biologicas degenerativas em virtude do tempo cronoldgico. Ainda assim,
apesar dessa sequéncia cronoldgica fundamentada num saber cientifico, nota-se que se
apresentam limites para um aprofundamento no que diz respeito ao processo de
envelhecimento, pois ndo é suficiente apenas explicar o envelhecimento em seu aspecto
bioldgico, sabendo também que o homem se diferencia da natureza ao se constituir como ser

social. Desse modo,

Ao se falar em velhice é preciso olhar a complexidade desse campo e suas
maltiplas determinagdes nas relagdes com a demografia, com as perdas bioldgicas,
de funcionalidade, e sociais, no processo de trabalho, de trocas em diversos
ambitos (familia, amigos, geragdes, cultura), e de estilos de vida (FALEIROS,
2014, p. 6).

Assim dizendo, falar sobre envelhecimento no modo de producdo em tela, € resgatar
sobre o trabalho nesse sistema e o fato que se converte em trabalho assalariado: uma pequena
classe dispde dos meios de producdo — a burguesia - e uma extensa massa dos individuos
sociais € obrigada a vender sua forca de trabalho em troca de um salario, como modo de
tentar garantir sua subsisténcia.

No Modo de Producédo Capitalista, o trabalho ndo é voltado apenas para criacdo de
valores de uso. A partir dessa condicdo imposta de trabalhador assalariado buscando
sobreviver no capitalismo, surge a exploragdo como uma caracteristica constitutiva do
regime, fazendo com que o trabalhador receba um valor inferior ao que produz. Acontece
que esse valor excedente é apropriado de forma privada pelo burgués compondo o que Marx
designou de mais-valia.

Os processos de trabalho no capitalismo séo direcionados a extracdo da mais-valia,
a qual concentra-se nas maos da burguesia. Quando realizada, torna-se o lucro dos
capitalistas e corrobora com a reproducdo da pobreza da classe trabalhadora. No livro O
Capital (1989), Marx explica como o desenvolvimento do modo de producdo capitalista é
mediante a consolidacdo da exploracdo, aproveitamento e dominio sobre a classe
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trabalhadora, o que é destacado pela producdo de uma grande populacéo de trabalhadores
que servem apenas aos interesses do capital como resultado do desenvolvimento das forgas
produtivas. Assim se constitui a lei geral de acumulacéo capitalista (HARVEY, 2013).

Para Netto (2001), a lei geral de acumulacéo capitalista € o fundamento da questao
social que, dessa forma, é entendida como um elemento irreparavel desse modo de producao.
Nas reflexdes desse autor, a questdo social deve ser entendida como expresséo da contradicéo
entre capital e trabalho que desencadeia uma série de expressdes como pobreza, desemprego,
analfabetismo, violéncia, entre outras.

Além disso, lamamoto (2015) acrescenta que a questdo social € entendida como um
conjunto de expressodes das desigualdades sociais geradas a partir das relagdes sociais de
producdo na sociedade capitalista. Dessa feita, ela expressa as desigualdades de classe que
se manifestam nas problematicas de género, raca, etnia, nacionalidade, meio ambiente, entre

outros, isso porque

[...] expressa a subversio do humano, propria da sociedade capitalista
contemporanea, que se materializa na naturalizagdo das desigualdades sociais e na
submissdo das necessidades humanas ao poder das coisas sociais — do capital
dinheiro e de seu fetiche (IBIDEM, p. 125).

Feitas essas consideracdes, fica nitido que nessa formacéo social, o ciclo de vida
daqueles que vivem do trabalho é marcado pela exploracdo e expropriacdo. Com isso, 0S
trabalhadores ndo tém suas necessidades sociais atendidas, sendo colocados em um quadro
de pobreza com condicBes de vida precarias, ndo tendo acesso adequado a moradia,
educacao, lazer, salde e outros recursos basicos de sobrevivéncia. Dessa maneira, entende-

se que

O envelhecimento implica, a0 mesmo tempo, o desenvolvimento pessoal e a
garantia das condicdes de vida, da protecdo social, da salide, dos servicos e de um
ambiente propicio e favoravel a ele, conforme preconiza o Plano de Acéo
Internacional para o Envelhecimento (ONU, 2020).

Com isso, considera-se que nédo é possivel obter um envelhecimento saudavel numa
sociedade que priva a classe trabalhadora do acesso as condi¢des para uma vida digna, pois
“O capitalismo ¢ antes de tudo um sistema de expropriagdo do tempo de vida” (TEIXEIRA,
2008, p. 68).

Atualmente, associa-se as pessoas idosas a doencas, a morte, ao déficit e outros
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esteredtipos preconceituosos, todos com o objetivo de demonstrar que o processo do
envelhecimento é um fendmeno ruim para os individuos e que 0s mesmos ndo tém condi¢des
de participar de uma sociedade t&o ativa que visa o lucro acima de qualquer coisa. Sendo
assim, o individuo idoso é excluido e sofre com a perda do papel social que ocupava na
sociedade. Desse modo, vamos pensar um pouquinho o quanto é dificil para os sujeitos
institucionalizados, pois, sdo “retirados” da sociedade para conviver com um grupo de
pessoas com as quais ndo mantém nenhuma ligacdo afetiva.

Com a modernidade foram estabelecidas, segundo Almeida (2003), etapas da vida
humana como a infancia, a adolescéncia e a velhice. Esse sistema € marcado pelo trabalho
assalariado e “livre”, cuja liberdade é uma falacia, pois o trabalhador ndo possui total
dominio sobre as forcas produtivas, detendo apenas da forca de trabalho. Segundo Netto e
Braz (2007), a atividade central do sistema em questdo é o trabalho que é realizado pelo
homem de forma projetada. Nessa perspectiva, “ [...] o trabalho é o fundante do ser social
[...] 7 (NETTO e BRAZ, 2007, p.37). Isso porque a categoria trabalho além de operar
transformacdes nas matérias-primas, modifica também os sujeitos, transformando esses em

seres sociais, como ja colocado anteriormente. A vista disso,

O processo capitalista de produgdo expressa, portanto, uma maneira
historicamente determinada dos homens produzirem e reproduzirem as condi¢des
materiais da existéncia humana e as relagdes sociais através das quais levam efeito
a producéo. (IAMAMOTO; CARVALHO, 2008, p. 30).

Nesse movimento de producéo e reproducdo, com o aumento da longevidade da
populacdo, tornou-se gritante a necessidade de oferecer condi¢bes de vida para esse
segmento. Referimo-nos aqui as politicas de protecdo social, as quais sdo resultado de um
processo de luta e resisténcia da classe dominada e culminou na Constituicdo Brasileira de
1988 e nas demais legislacdes que foram desenvolvidas desde entdo.

E foi na Constituicdo Federal de 1988 que a velhice foi reconhecida ndo s6 no
ambito da seguridade social expressa nas politicas de previdéncia, saude e assisténcia, mas
como protagonista na sociedade. O que explica a existéncia de diversas politicas e programas
voltados para a populagdo com idade avancada, pretendendo promover um envelhecimento
digno e com um numero reduzido de perdas, tanto fisicas quanto sociais e psicoldgicas.
Dessa forma, defende-se a existéncia de um envelhecimento ativo que pode ser entendido
como um “processo de otimizacao das oportunidades de saude, participagdo e seguranga,

com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas”
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(OMS, 2005, p. 13). Sendo necessario ainda preservar tanto a autonomia quanto a
independéncia para o0 sucesso desse processo.

N&o poderia deixar de pontuar a partir do que ja foi colocado, a aposentadoria, a
qual é estruturada no decorrer dos longos anos de vida submetidos ao trabalho, que faz parte
do seguro social e além disso, possui carater contributivo. Sendo assim, quer dizer que apesar
do salario mal pago aos trabalhadores, ainda existem descontos e contribuicbes para
assegurar caso o trabalhador consiga chegar em determinada idade para “usufruir” do seu
direito.

A chegada da aposentadoria por idade reflete a precarizacgdo do trabalho que exige
dos trabalhadores grande rotatividade, incluindo o exercicio do trabalho informal para
sobreviver, o que dificulta ainda mais alcanca-la estando em bom estado fisico e/ou mental.
Chegando nessa fasse da velhice, depara-se com diversos adoecimentos pelas condicoes e
relacfes de trabalho vivenciadas ao longo da trajetéria de vida.

O baixo valor das aposentadorias, na grande maioria dos casos, ndo supre as
necessidades basicas do trabalhador aposentado, como medicamentos, moradia, alimentacao
e lazer. Na realidade, se tratando de pessoas idosas aposentadas, as mesmas ndo irdo
conseguir ter o minimo para sua subsisténcia devido a condicdo socioecondmica que
encontram-se. Sendo assim, a pessoa idosa, aposentada ou ndo, geralmente permanece no
mercado de trabalho e se submete a trabalhos informais e precérios.

Ante 0 exposto, a politica da previdéncia veio sofrendo alteracbes no seu percurso,
tendo em vista 0 aumento da expectativa de vida e o consequente crescimento do nimero de
sujeitos idosos no Brasil. Por conta disso e dos processos de contrarreformas do Estado,
atualmente inumeros idosos continuam no mercado de trabalho, seja pela via formal ou
informal, com a finalidade de suprir as necessidades préprias de satde e/ou para contribuir

com a renda familiar.

2.2 PROTECAO SOCIAL E POLITICAS PUBLICAS DE PROTECAO DA PESSOA
IDOSA

N&o é novidade se deparar no dia a dia com diferentes situacdes que deixam evidentes
a precariedade que se encontra a pessoa idosa no Brasil. Estranhamente, a0 mesmo tempo em
gue se apresenta e se fala tanto sobre os Direitos Humanos, as pessoas estdo adoecendo por
néo terem recursos financeiros para bancar suas necessidades basicas de subsisténcia.

Compreender o envelhecer no contexto neoliberal requer refletir sobre a contradicdo
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das politicas sociais e sua implementacdo, ja que o Estado em articulagdo com o mercado
reduz direitos. Os sistemas de Protecdo Social foram iniciados em paises europeus buscando
atender necessidades sociais que surgiam a partir da expansao do sistema capitalista. A partir
disso, diversas sociedades construiram modelos de Protecdo Social de acordo com suas
caracteristicas, alinhadas ao contexto de desenvolvimento. Dessa forma, a construcdo da
Protecdo Social no Brasil é resultado de uma elaboragdo historica diretamente relacionada as
transformacdes na sociedade e no modo de producéo capitalista.

Em outrora, no Brasil, a assisténcia era entendida como benesse e contava com a rede
familiar e comunitaria para prover alguma forma de amparo aos idosos. Nesse momento, de
acordo com Lima (2006, p. 44), “a familia tinha uma grande fatia de responsabilidade em
relacdo ao bem-estar dos seus membros, a sociedade intervinha somente na medida em que 0s
recursos familiares tivessem se esgotado e o problema se tornasse de ordem publica”.

Seguindo essa linha de raciocinio,

Desde o final do século XIX, se fundou uma nova legitimidade no formato da
protecdo social: trata-se da presenca do Estado como organizador, gestor e
normatizador dos sistemas de prote¢do social. Em cada pais, esse sistema publico
ganha matizes especificos, adaptados as condi¢Bes politicas, econdmicas e
socioculturais vigentes nos diferentes paises, mas o fato inexoravel é que o Estado
passou a assumir, com maior ou menor énfase, as fun¢@es acima mencionadas. (DI
GIOVANNI, 1998, p. 15).

Desse modo, desde o final da década de 1980, a assisténcia a pessoa idosa passou a
ser direito do cidad&o e dever do Estado, muito embora em meados dos anos 1990 houve a
reestruturacdo produtiva atrelada ao ideério neoliberal, os quais promoveram um desmonte do
estabelecido na Constituicdo Federal de 1988. Com o aumento das demandas vindas do
envelhecimento populacional, tornou-se necessaria a adocdo de politicas publicas para a
categoria de pessoas idosas. Com isso, no &mbito mundial, tanto o Planode Viena (1982)
quanto a Assembléia de Madri (2002) representaram uma grande influéncia para a gestao das
politicas de prote¢do a pessoa idosa.

O Plano de Viena (1982) representou a primeira assembléia mundial sobre
envelhecimento, que buscava garantir a esse grupo a seguranca econémica e social. Um dos
grandes ganhos desse evento “foi 0 de colocar na agenda internacional as questdes
relacionadas ao envelhecimento individual e da populagao” (CAMARANO; PASINATO,
[s.d.], p. 255).

Nesse momento, as medidas adotadas tiveram um grande rumo econémico porque
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os individuos idosos passariam a ser entendidos como aqueles independentes no plano
financeiro, o que poderia representar uma forma de ganho para os cofres publicos das na¢6es
desenvolvidas através da promocdo de bem-estar social dos idosos. Essa assembléia teve
efeitos mais concretos nos paises desenvolvidos, mas ndo deixou de provocar mudangas em
paises subdesenvolvidos como o Brasil, que elaborou altera¢cdes na Constituicdode 1988 com
a inclusdo de leis de protecéo aos idosos. J& a Assembléia de Madri (2002) foi o momento no
qual o Estado e a sociedade civil se uniram para discutir sobre o envelhecimento. Nela foi
pactuado “[...] uma nova declaracéo politica e um novo plano de acdo que devera servir de
orientacdo a adogdo de medidas normativas sobre o envelhecimento no inicio do século XXI
[...]” (IBIDEM, p. 258).

Portanto, o processo de envelhecimento estava mais conhecido do que no periodo do
Plano de Viena (1982) e era necessario, mais do que nunca, a criacdo de programas voltados
para a sociedade com o objetivo de apoiar as praticas para o enfrentamento desse processo
pelo qual a populagdo em todo o mundo estava passando. Nesse sentido, a declaracéo pactuada

contemplava trés principios basicos:

A participacdo ativa dos idosos nha sociedade, no desenvolvimento e na luta contra
a pobreza; fomento da salide e bem-estar na velhice: promog¢éo do envelhecimento
saudavel; e a criagdo de um entorno propicio e favoravel ao envelhecimento.
(IBIDEM, p. 259).

Apos esses marcos mundiais, voltando para o Brasil, ndo se pode pensar em ganhos
sociais sem pensar em luta de classes. No livro O Manifesto Comunista, uma obra de Karl
Marx e Friedrich Engels, os autores fazem a seguinte colocagdo: “A historia de todas as

sociedades existentes até agora tem sido a historia das lutas de classes” (1999, p. 8). Assim,

Na medida em que milhdes de familias vivem sob condi¢bes econdmicas de
existéncia que separam seu modo de vida, seus interesses e a sua cultura daqueles
das outras classes e as colocam em posic¢ao hostil a essas outras classes, elas formam
uma classe. Na medida em que h& apenas uma interconexao local entre esses
camponeses de pequenas propriedades, e a identidade de seus interesses ndo gera
nenhuma comunidade, nenhum elo nacional e nenhuma organizagéo politica entre
eles, tais pessoas formam uma classe (MARX, 2002, p. 180).

As classes sociais, entdo, sdo resultados que provocam mudancas ou alteracdes nas
relacOes existentes entre os homens. Pensando dentro do modo de producéo capitalista, seriam
as classes dos proprietarios dos meios de producéo (burguesia) e 0s ndo- proprietarios, aqueles

que ndo possuem nada além da sua forca de trabalho (proletariado).
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As condigdes econdmicas impostas pelo sistema vigente transformaram uma grande
massa do povo em trabalhadores. Se a classe social dos trabalhadores é o produto da
desigualdade imposta pelo capitalismo, a sociedade se encontra dividida em dois grandes
grupos que se enfrentam diretamente, conforme colocado anteriormente, a classe dominante
(burguesia) e a classe dominada (proletariado). Entendemos entdo, que a luta de classes faz
com que o proletariado passe por diferentes momentos de exploragéo e resisténcia, trazendo
a compreensdo de que a luta de classes ndo € um ganho imediato, mas, a partir disso, se
alcancam conquistas e identidade de classe.

E a partir desse entendimento que olhamos para o envelhecimento como um direito
conquistado através da luta social. Esse processo passou a exigir novas compreensdes por
parte da sociedade civil e do Estado, no sentido de repensar as velhices, sob o olhar das classes
sociais. Diante disso, percebe-se que a desigualdade social define, de certo modo, 0 processo
de envelhecimento dos trabalhadores. A forma como as pessoas irdo vivenciar a velhice se da
perante sua posicao de classe e mediante a participacdo e mobilizagdo popular. Portanto,

[...] o envelhecimento humano deve ser analisado justaposto ao modo como a forca
de trabalho é expropriada e explorada do trabalhador na ordem do capital, desta
maneira, a classe que vive do trabalho se depara com [..] desigualdade,
vulnerabilidade social em massa, degradacdo, desvalorizagéo e pseudovalorizagéo,
[...] especialmente com o avanco da idade cronoldgica, com o desgaste da forca de
trabalho (TEIXEIRA, 2008, p. 23).

Logo, o primeiro avanco do pais brasileiro em relacdo as questdes proprias ao
envelhecimento foi a criacdo do sistema de protecdo social, um ganho importante
conquistado a partir de muita resisténcia e luta de classe. No desenvolvimento de politicas
para as pessoas idosas foi de grande relevancia a criacdo da Sociedade Brasileira de
Geriatria e Gerontologia (SBG), em 1961 e o Servico Social do Comercio (SESC) de 1963.
Isso porque o primeiro 6rgdo citado favoreceu o desenvolvimento de pesquisa e estudos
voltados para o grupo em tela, o que representaria um grande respaldo a gestao das politicas.
E o segundo, porque despertou nos comerciantes da cidade de Sdo Paulo a preocupagdo com
o tipo de envelhecimento que os idosos estavam tendo, dai surgiram agdes voltadas para a
populagéo idosa que ndo estava sendo atendida na modalidade asilar.

Nesse periodo ndo se tinha por parte do Governo Federal, segundo Camarano e
Pasinato [s.d.], nenhuma acdo de assisténcia aos idosos. Somente em 1974 passaram a ser

realizadas acOes preventivas desenvolvidas pelos centros sociais
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[...] do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS) e da sociedade civil, bem
como de internacdo custodial dos aposentados e pensionistas do INPS a partir de 60
anos. A admissdo em instituicdes era feita considerando o desgaste fisico e mental
dos idosos, a insuficiéncia de recursos proprios e familiares e a inexisténcia de
familia ou abandono por ela. (IBIDEM [s.d.], p.264).

E nesse momento que pode-se associar 0 surgimento das primeiras modalidades
asilares no Brasil. Foi também nesse periodo que 0 governo instituiu mais um avango para a
populacdo idosa, os beneficios ndo contributivos que representavam o direito aos
trabalhadores rurais e idosos sem condicdes de se sustentar.

A partir da Constituicdo Federal de 1988, a constituicdo cidada, grandes avancos
foram conquistados para a politica de protecdo social aos idosos, principalmente a obrigacao
da familia e do Estado para com eles. Surgem diversas legislagdes a favor da pessoa idosa. A
elaboracdo da Constituicdo Federal de 1988 ficou marcada pela ampla participacdo de grupos
populares, sendo a mais democratica na histéria do nosso pais. Escrita apos o final
da Ditadura Militar, estipulou os direitos e obrigacdes dos cidaddos e dos entes politicos do
nosso pais. Por ter sido criada ao final da ditadura e ser resultado de um amplo debate com a
populacéo, ficou conhecida como Constituicdo Cidadd e a mesma estad em vigéncia até os dias
de hoje.

A referida Constituicdo aborda sobre a questdo dos principios, direitos e garantias
fundamentais do ser humano no Art. 1°, incisos Il e 111, Art. 3°, incisos | e IV e Art. 5°:

Art. 1°: A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissoltvel dos
Estados e Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado Democratico de
Direito e tem como fundamentos:

I-[.]

Il - a cidadania;

Il - a dignidade da pessoa humana; Art. 3°: Constituem objetivos fundamentais da
Republica Federativa do Brasil:

I - construir uma sociedade livre, justa e solidaria;

In-[.]

I1-[..] IV - promover o bem de todos, sem preconceitos de origem, raca, sexo, cor,
idade e quaisquer outras formas de discriminag&o. Art. 5°: Todos sdo iguais perante
a lei, sem distincdo de qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos
estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a
igualdade, a seguranca e a propriedade [...] (BRASIL, 2018).

A Constituicdo Federal de 1988 introduziu a Seguridade Social como Modelo de
Protecdo Social no Brasil a ser garantida pelo poder publico. No que se refere a Assisténcia
Social, essa foi a politica que mais avancou no campo da seguridade. Com o advento da
Constituicdo atual, obteve o reconhecimento enquanto direito, avangando para romper com a

tradicéo do assistencialismo e paternalismo (Pereira, 2000).
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Logo, aPolitica de Assisténcia Social foi regulamentada em 1993, com a
promulgacéo da Lei 8.742/1993 — Lei Orgéanica da Assisténcia Social (LOAS). Em 2011, a
LOAS foi complementada por meio da Lei 12.435, institucionalizando a Politica de
Assisténcia Social enquanto Sistema Unico, por meio do SUAS. E no tocante a essa trajetoria

de direitos da populacgéo envelhecida que

A legislacdo mais especifica quanto aos direitos dos idosos foi se afirmando. Além
do SUS é preciso ressaltar a Lei Organica da Assisténcia Social — Lei n° 8.742, de
07/12/1993 que garante beneficios continuados aos idosos com renda de Y4 de
salario minimo per capita. Em seguida a Politica Nacional do ldoso — Lei n°® 8842,
de 04/01/1994, que estabelece direitos para os idosos e integragdo das politicas
publicas. O Estatuto do Idoso - Lei n® 10.741, de 1 de outubro de 2003 define a
velhice como direito personalissimo (FALEIROS, 2008, apud FALEIROS, 2014, p.
12).

A vista disso, Cielo e Vaz (2009) complementam, dizendo que a Constituicdo Federal
Brasileira remete a cidadania e defesa da dignidade humana, estabelecendo a necessidade de
uma sociedade democratica, equanime e solidaria. Também nessa mesma linha de raciocinio,
Fonseca e Gongalves (2003, p. 3) asseveram que a CF de 1988 “ [...] impede qualquer forma
de discriminacdo por idade e atribui a familia, a sociedade e ao Estado o dever de amparar o
idoso, assegurar sua participacdo na comunidade, defender sua dignidade e bem-estar e
garantir seu direito a vida”. Portanto, importa salientar que na nossa formacao sociohistorica
brasileira

Os valores de outras sociedades, devido a colonizagdo, foram impostos, o que
determinou o0 modelo de desenvolvimento social e, consequentemente, as formas
pelas quais sdo construidas as representacdes sociais. Nesse contexto, a velhice

sempre foi relegada, seguindo a perspectiva das sociedades capitalistas
colonizadoras. (NETTO, 2001, p. 20).

Fazendo um breve retorno ao passado, nas sociedades pré-capitalistas, pessoas mais
velhas que ndo eram detentoras de bens eram deixadas as margens da sociedade, ja que devido
as condicOes de vida muitas morriam antes de chegar a chamada terceira idade. No entanto,
guando o sujeito idoso se encontrava nas camadas consideradas altas da sociedade, era
respeitado e tornava-se alguém de grande influéncia no local onde vivia. Nossa forma de
entender a velhice e de lidar com ela é culturalmente construida. Entretanto, em seus
primordios, os estudiosos do processo de envelhecimento a conceituaram como uma
enfermidade natural, considerada fase de deterioracdo e ruina da existéncia humana (NETTO,
2001).
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Ja no MPC, os efeitos do envelhecimento da populagdo sobre o desenvolvimento
socio-econdmico da sociedade criam a necessidade de realizar medidas para garantir a
integracdo e capacitacdo de idosos. A migracdo, a urbanizacao, as transformacoes das familias
em grupos menores, sdo fatores que podem levar ao isolamento da pessoa idosa. Com 0
processo de urbanizacdo tem-se o crescimento das cidades em virtude do aumento da
populacdo ligado a isso a migracdo das pessoas que deixam a zona rural para dirigir-se as
cidades tornando-as sobrecarregadas. Esse processo além de ocorrer de forma desigual ndo
somente no Brasil, ocorre de forma mal planejada e com isso, a falta de planejamento e de
politicas publicas faz com que muitas pessoas vivam em situacdes desumanas.

Sendo assim, a fragmentacdo dos atendimentos e a assistencializacdo das politicas
sociais publicas afetam diretamente a populacdo idosa. Nem mesmo conversa-se sobre o
envelhecimento. O medo de envelhecer e 0 preconceito contra a velhice estdo presentes na
cultura brasileira e tém relacéo direta com as politicas publicas de protecdo a pessoa idosa.

O direito a velhice esta presente na Constituicdo Federal de 1988, a qual define a
responsabilidade compartilhada no cuidado a pessoa idosa entre a familia, a sociedade e o
Estado como foi colocado anteriormente, mas néo diz diretamente onde comega e termina o
papel de cada um, deixando uma brecha para a negligéncia contra as pessoas idosas, mesmo
mediante as leis consquistadas.

A Politica Nacional do ldoso prevé a participacao das politicas de: assisténcia social,
salde, educacdo, trabalho, previdéncia social, justica, habitacdo e urbanismo, cultura, esporte
e lazer. Essa lei foi reivindicada pela sociedade, sendo resultado de indmeras discussdes
ocorridas nos Estados, com participacdo de idosos ativos, aposentados, professores
universitarios, profissionais da &area de gerontologia e geriatria e varias entidades
representativas desse segmento.

O distanciamento entre a lei e a realidade dos individuos idosos no Brasil ainda é
enorme e para que essa situacdo mude € preciso que ela continue a ser debatida e reivindicada
em todos o0s espagos possiveis na sociedade, porque é somente diante da participacdo e
controle social que havera a possibilidade de mudanca.

O Estatuto do Idoso (2003), fruto da construgdo coletiva, € reconhecido como uma das
maiores conquistas da sociedade brasileira, que garante direitos a vida, a saude, & alimentacéo,
aeducacdo e a cultura. Com 0 aumento da porcentagem de pessoas idosas no Brasil fica evidente
a pressao sobre os sistemas de protecdo social para a instituicdo de programas para garantia dos

direitos da pessoa idosa.
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Recentemente, no ano de 2022, houve a alteracdo para Estatuto da Pessoa Idosa, por
meio da lei Lei n® 14.423/2022. Tanto a Politica Nacional do Idoso quanto o Estatuto da Pessoa
Idosa sdo marcos de uma construcao que vem sendo acompanhada por avangos no conjunto das
politicas de seguridade social.

Apesar das referidas conquistas, o envelhecimento se encontra em meio a uma
sociedade centrada na producdo e no rendimento de um sistema politico e econémico que
prioriza a forca do jovem no mercado de trabalho e tenta descartar aqueles considerados velhos
ou ultrapassados. No processo de desconstruir essa imagem negativa atribuida a velhice faz-se
necessario haver o compromisso social, no sentido de exigir que os direitos da populagdo mais
velha sejam garantidos, proporcionando-lhes uma velhice digna. Os idosos vivem em um
cenario cotidiano de preconceito cometido por pessoas que rejeitam e lutam contra o seu proprio
destino: a velhice (TEIXEIRA, 2008).

Essa cultura produzida e reproduzida socialmente converte os problemas dos mais
velhos em responsabilidade individual, onde cada um seria responsavel por ter uma velhice
saudavel ativa ou ndo, fazendo com que a pessoa idosa trabalhe a vida inteira e tenha que
continuar a trabalhar, mesmo com a sua aposentadoria, para garantir o minimo.

Na sociedade contemporanea, definir velhice bem como conhecer o processo de
envelhecimento consiste também em contribuir para a quebra de preconceitos sociais
existentes. Temos como necessidade a interacao e insercao do idoso no meio social, fazendo
com que ndo se perca a noc¢do de cidadania. Pois, idosos que sdo isolados do convivio com 0s
demais, pelos mais diferentes motivos relacionados a sua condicéo, tendem a adoecer e ficar
mais vulneraveis as doencas e problemas de satde mental. N&o por acaso, o isolamento sofrido
pela pessoa idosa também é uma forma de violéncia social (GOFFMAN, 1998).

O estigma pode ser entendido como uma forma de dominagdo do homem pelo homem,
de maneira que todo aquele que for diferente do estipulado ou mais conhecido como o padrao
da sociedade “normal” seja excluido e/ou considerado inferior, sendo deixado de lado. Nesse
sentido, os membros de uma categoria social determinam um padréo de julgamento, o qual ndo
se aplica a eles. Refere-se ao pensar e agir de maneiras diferentes, cumprir uma norma, um
estilo de conduta contraditério na esfera da socializagdo dos individuos. Conforme descreve

Goffman:

Quando normais e estigmatizados realmente se encontram na presenca imediata um
dos outros, especialmente quando tentam manter uma conversagéo, ocorre uma das
cenas fundamentais da sociologia porque, emmuitos casos, esses momentos seréo
aqueles em que ambos os lados enfrentardo diretamente as causas e efeitos do
estigma. O individuo estigmatizado pode descobrir que se sente inseguro em relagdo
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a maneira como 0s normais o identificardo e o receberdo. [...] Essa incerteza é
ocasionada ndo sO porque o individuo ndo sabe em qual das varias categorias ele
sera colocado, mas também, quando a colocagdo é favoravel,pelo fato de que,
intimamente, os outros possam defini-lo em termos de seu estigma. [...] Assim, surge
no estigmatizado a sensacdo de ndo saber aquilo que os outros estdo realmente
pensando dele. (1998, p. 15).

Em uma sociedade onde a pessoa Util € aquela que se encontra inserida no mundo do
trabalho (contribuindo para a reproducdo do capitalismo), o ser humano idoso ndo deve ser
considerado descartavel. Essa situacdo € mais critica se pensarmos 0 momento de seletividade
e focalizagdo das politicas sociais publicas e da extrema dificuldade na garantia de direitos
a0s USUArios.

Quando nos referimos ao abandono da pessoa longeva, estamos tratando de um
crime. A parcela idosa da populacdo brasileira cresce e junto crescem as maldades sofridas
sobre eles. Culturalmente, quando um idoso necessita de cuidados, a familia é quem assume
0 papel. Entretanto, questionamos a naturalizacdo e culpabilizacdo das familias pelo
abandono, porque muitas vezes faltam recursos para cuidar desse idoso dependente. Mesmo
aposentado ou beneficiario do BPC geralmente o valor ndo supre 0s gastos com os cuidados
que necessita. Ainda assim, apesar das condicGes de vida precarias, caracteristicas da classe
trabalhadora na sociedade capitalista, contraditoriamente, frequentemente, sdo esses idosos
que garantem o sustento de suas familias, ainda que ndo em sua totalidade. (TEIXEIRA, 2008).

A Politica Nacional do Idoso aponta para a necessidade do envolvimento da
sociedade como um todo no enfrentamento da questdo. E abrangente e norteia as mais diversas
areas das politicas publicas para o idoso, apontando claramente para a necessidade de
capacitacdo de recursos humanos para atuar nos programas, servigos e agdes destinados a
pessoa idosa.

Apesar de seus direitos estarem pautados na forma de lei, principalmente mediante a
criacdo do Estatuto do Idoso, assegurando os direitos sociais, civis e politicos da populagéo
idosa e criando condi¢fes para promover sua autonomia, integracéo e participacao efetiva na
sociedade, a ofensiva neoliberal tem destruido essas conquistas (IBIDEM).

Assim sendo, num contexto de precarizacdo de politicas sociais, as a¢des voltadas
para a populacdo idosa se reduzem em acOes paliativas e compensatdrias. Naturalizar e
culpabilizar os familiares pela situacdo de abandono é desresponsabilizar o Estado. O sistema
de protecdo social brasileiro é robusto em termos de transferéncia intergeracional de renda,
mas ele € pobre em termos da proviséo de cuidados de atengédo a vida diaria e isso faz com
que rebata fortemente sobre a familia (GOFFMAN, 1998).
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De acordo com a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS), a protecéo social
especial tem por objetivos prover atencdo socioassitencial as familias e individuos que se
encontram em situacdo de vulnerabilidade pessoal e/ou social, por situacdes de abandono,
maus tratos seja ele fisicos e/ou psicologicos, abuso sexual, uso de drogas, cumprimento de
medidas socioeducativas, situagao de rua, situacdo de trabalho infantil, entre outros (BRASIL,
2004).

Mediante aquilo que recomenda a PNAS, a protecdo social especial deve dar
prioridade a melhoria e estruturacdo de servigos que garantam o abrigamento dos individuos
que, por um conjunto de fatores, ndo possuem mais a protecdo e o cuidado de suas familias.
Apesar dos longos anos ap6s a publicacdo da Constitui¢do Federal, a protecdo aos direitos dos
idosos, nas suas mais diversas formas, ainda ndo foi colocada em pratica em sua completude.
Muitos sujeitos tém que buscar a Justica para garantir aquilo que lhes é assegurado
constitucionalmente, como é o caso da institucionalizacdo daqueles que ndo possuem outro
recurso para se manterem com moradia adequada e/ou 0 minimo de dignidade para viver bem

apos determinada idade.
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3 AS ILPIs: EXPLICANDO OS FATORES PARA INSI;RQAO DA PESSOA IDOSA NO
ESPACO DE INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS

As ILPIs sdo, para a Anvisa, instituicdes governamentais ou ndo-governamentais,
de caréter residencial, destinadas a domicilio coletivo de pessoas com idade igual ou superior
a 60 anos, com ou sem suporte familiar, em condicdo de liberdade, dignidade e cidadania.
(CAMARANO & KANSO, 2010).

Esse termo utilizado atualmente foi adotado em substituicdo ao termo mais
conhecido: asilo, que no decorrer da histéria brasileira ndo é mais apropriado para descrever
esses espacos sociais especificos. No entanto, até chegar a essa nomenclatura, com legislacdo
especifica, diversas discussdes foram organizadas entre a sociedade civil, o Estado, e as
instituicdes que até entdo prestavam cuidados as pessoas idosas.

As mudancas ocorridas até o presente momento ndo foram apenas na nomenclatura,
uma vez que o termo asilo carrega sentidos socialmente depreciativos relacionados ao
abandono, a pobreza e as condicGes precarias de saude e higiene, 0 que perpassa a construcao
e a reproducdo de mitos, estigmas e estereotipos relacionados a essas institui¢des, originando
diversos preconceitos (CHRISTOPHE & CAMARANO, 2010).

Mais do que isso, as ILPIs sdo uma proposta de uniformizacao das instituicdes que
prestam assisténcia aos seres idosos, garantindo condi¢fes de bem-estar fisico, emocional e
social, em conformidade, entre outros, com o Estatuto da Pessoa Idosa, com a legislacao
vigente e com as politicas publicas relacionadas a essa populacdo (BORN, 2008;
CAMARANO & KANSO, 2011).

3.1 INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA NO BRASIL

A Organizacdo Mundial da Saude - OMS (2005) tem uma definicdo baseada na
idade cronologica, na qual a velhice tem inicio aos 65 anos nos paises desenvolvidos e aos
60 anos nos paises em desenvolvimento. Sendo assim, o envelhecimento é um dos maiores
triunfos da humanidadee também um dos nossos grandes desafios, pois levanta varias
questdes fundamentais. Essa discussdo sobre o processo de envelhecimento amplia-se e
torna-se essencial nos espacos institucionais e, neste capitulo, vamos discorrer sobre a origem
das ILPIs, que s&o um grande marco atual diante dos desafios do envelhecimento.

Podemos colocar entdo, que as ILPIs foram criadas para atender as necessidades de

cuidado ao idoso, quando as familias ndo se reconhecem como provedoras por nao terem
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apoio financeiro e/ou social e delegam suas func¢des ou parte delas as instituicdes. (LINI, et
al., 2015). O surgimento delas para individuos idosos ndo é recente e esse nimero de
instituicbes vem crescendo assustadoramente e é de extrema importancia conhecer melhor
esse segmento de institucionalizacéo.

Particularmente, no Brasil, o atendimento em instituicfes geriatricas ou de longa
permanéncia remete a épocas mais antigas. A sua origem esta associada as atividades
filantropicas, caritativas e religiosas. Segundo Creutzberg e Gongalves (2007) e Creutzberg
e Santos (2003), a origem dessas instituicbes no Brasil confunde-se com a histéria das
internacdes de pessoas idosas em instituicGes asilares e hospitalares da Idade Média que
existiam para propiciar assisténcia as pessoas pobres.

Goffman (2001) foi pioneiro nos estudos de classificacdo das instituicoes,
declarando cinco agrupamentos: 1) instituicGes criadas para cuidar das pessoas que Sdo
consideradas incapazes ou inofensivas, como casa para velhos, cegos, o0rfdos, indigentes; 2)
instituicOes estabelecidas para cuidar de pessoas incapazes de cuidar de si mesmas e que
também sdo uma ameaca & comunidade, embora ndo intencional, como os sanatorios para
tuberculosos, hospitais para doentes mentais e leprosarios; 3) instituicGes organizadas para
proteger a comunidade contra perigos intencionais, como as cadeias, penitenciarias,campos
de prisioneiros de guerra, campos de concentracao; 4) instituicOes estabelecidas para realizar
de forma mais adequada alguma tarefa de trabalho comoas col6nias; 5) estabelecimentos
destinados a servir de refagio do mundo, embora muitas vezes sirvam como locais de
instrucdo para religiosos, como abadias, mosteiros e conventos.

Nas sociedades sempre existiram a pobreza, os doentes, as pessoas em situacéo de
abandono e outros problemas que colocam determinados individuos a margem da sociedade.
Com isso, as praticas com base na caridade foi ganhando visibilidade, na qual as pessoas
mais ricas ajudavam as pessoas no pauperismo.

E a partir desse cendrio, que se desenvolve a histéria da assisténcia, na qual: “o
Estado historicamente se apropria ndo s0 da pratica assistencial como expressao de
benemeréncia como tambem canaliza e direciona os esforgos de solidariedade social e da
sociedade civil” (SPOSATI et al, 1992, p. 41). O papel do Estado nesse momento era
associado a um érgdo de apoio as entidades que cuidavam desses adoecimentos pessoais que
prejudicavam os individuos. Geralmente as instituigdes responsaveis por esse cuidado eram
as igrejas. Tendo as acdes baseadas na caridade cristd havia grande procura para a utilizacao
das Santas Casas de Misericordia. O surgimento da Primeira Santa Casa de Misericordia no

mundo, segundo a Fundacdo Oswaldo da Cruz (Fiocruz), foi no século XV em Portugal, a
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qual possuia os seus servicos de atendimento voltados para os necessitados.

Essa préatica chegou ao Brasil especificamente no século XVI, na cidade de Santos,
seguindo as diretrizes de Portugal para regulamentar os seus servicos. Essas Santas Casas
eram instituicbes mantidas na época pela caridade publica, foi também atraves delas que o
curso de Medicina e Enfermagem foram criados, segundo o Panorama Hospitalar (1999). E
possivel dividir, entdo, a histéria das Santas Casas de Misericordia, no Brasil, em dois
momentos: “o primeiro, que compreendeu o periodo de meados do século XVIII até 1837,
de natureza caritativa; o segundo, que vai de 1838 a 1940, com preocupacOes de natureza
filantropica” (PANORAMA HOSPITALAR, 1999, [s/p.]).

Sendo assim, no primeiro momento, a doacao de bens era o principal objetivo das
acOes, posteriormente a doagdo de bens ja ndo bastava, mas a transformacdo da vida do
individuo para que o mesmo necessitasse mais da caridade para sobreviver. Somente em
meados do século XIX, pensa-se a necessidade de separar 0s servigos prestados por essas
instituicbes: sendo a da velhice desamparada das outras categorias sociais, por um lado, em
relagdo a um movimento em que as ac¢oes de assisténcia, inspiradas pela filantropia higiénica,
buscavam uma maior especializagdo. Desse modo, os diferentes tipos urbanos seriam
classificados e separados segundo caracteristicas que lhes seriam préprias: criangas para 0s
asilos de orféos ou instituicdes congéneres, loucos para o Hospicio Nacional, vadios para a
Casa de Correcéo e, finalmente, velhos para o asilo de velhos (GROISMAN, 2015).

A partir dessa separacdo de atendimento, Faleiros (2007) faz uma citacao histérica
sobre a primeira instituicdo voltada para os cuidados da velhice no Brasil. Surge no Brasil
nos anos de 1890, no Rio de Janeiro, o “Asilo Sao Luiz para a Velhice Desamparada”. Sendo
uma instituicdo que, no inicio, era mantida pela sociedade, destinada a receber somente
idosos com o objetivo de suprir as suas necessidades basicas como alimentacdo e vestuario.
Com essa primeira tentativa de institucionalizagdo do idoso, ainda permeava nas sociedades
as praticas de filantropia.

Essa instituicdo ndo serviria somente para abrigar os idosos pobres, dentro de uma
otica filantropico-assistencialista do inicio do seculo XIX, como também, os que possuiam
recursos financeiros. Para tanto, criou-se uma ala (1909) destinada ao atendimento dos que
podiam realizar pagamento. Quanto a decisdo de institucionalizagdo, seria importante que o
idoso fosse consultado, pois ela, segundo Born e Boechat (2006), deveria partir da propria
pessoa e se possivel, permitir que ele conhega previamente a instituicao antes de toma-la.

Kunze (2009), em sua resenha sobre Goffman, faz uma reflexdo sobre tipos de

instituicOes ressaltando suas caracteristicas, indicando mecanismos de estruturacdo para que
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seja considerada total, assim como traz as consequéncias na formacgdo do individuo nela
inserido. Se o carater de fechamento se organiza para atender os interesses da instituicao,
retirando-os do seu convivio social por um periodo de tempo e lhes impondo uma vida
fechada, com administracdo rigorosa, volta-se para o atendimento ao que se chama de
“Instituicdo total”.

Avralijo, Souza e Faro (2009 apud ALCANTARA, 2004) fizeram um levantamento
historico do surgimento das instituicdes para idosos, apontando o Cristianismo como pioneiro
no amparo aos velhos. Ha registro de que o primeiro asilo tenha sido fundado pelo Papa
Peldgio Il (520-590) que transformou sua casa num hospital para velhos. A partir disso, além
de algumas historias de instituicbes isoladas, ndo é possivel tracar uma linha historica
continua de sua evolucdo. Quanto ao motivo de institucionalizacdo, o isolamento social e a
alta dependéncia tém sido atualmente as principais demandas para a institucionalizagéo.

Trata-se de um idoso que possui limitagdes que o colocam em dependéncia para
realizacdo de tarefas basicas, sendo frequentemente atendido por um familiar com
proximidade afetiva ou geogréafica. Ha casos em gue o idoso ndo possuidescendentes diretos,
sendo a situacdo de asilamento uma possibilidade, cuja situacéo se torna mais evidente com a
morte de um dos conjuges (PERLINI; LEITE; FURINI, 2008). Portanto, o envelhecimento
da populagéo, bem como o aumento da expectativa de vida de pessoas com deficiéncia muda
esse perfil, requisitando instituicGes na rede de assisténcia a saude que conduzam o cuidado
integral ao idoso dependente e sua rede cuidadora, dai a importancia de estudos como o
proposto.

Devido ao carater genérico dessa definicdo outros termos surgiram para denominar
locais de assisténcia a idosos como, por exemplo, abrigo, lar, casa de repouso, clinica
geriadtrica e foi procurando-se padronizar a nomenclatura que tem sido proposta a
denominacdo de ILPIs. Realmente, sdo diferentes caminhos para analisar a trajetoria
historica delas. Elas, entdo, surgem como uma alternativa de espaco e cuidados especificos
para essa parcela da populagé@o que tende a ser naturalmente mais vulneravel.

As ILPIs sdo residéncias especializadas, com o dever de proporcionar um ambiente
com seguranga ao sujeito idoso institucionalizado, promovendo o seu bem-estar, fornecendo
cuidados especiais, conforme suas necessidades individuais. Elas ndo so prestam cuidados
médicos, mas também de bem-estar social. Os servigos podem ser prestados nas areas social,
médica, psicoldgica, enfermagem, fisioterapia, terapia ocupacional, odontologia e outras de
acordo com asnecessidades da faixa etaria (QUADROS e PATROCINIO, 2015).

A ILPI possui como um de seus objetivos em manter a convivéncia da pessoa idosa
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institucionalizada com familiares e amigos, bem como o0 acesso as atividades culturais,
educativas, ludicas e de lazer na comunidade, pois a manutencdo de relacionamentos
significativos é considerada uma necessidade basica para a sobrevivéncia humana. Devem
também minimizar os danos causados pela institucionalizacdo, como a perda de autonomia
e identidade, ou a separacao social, porque também funciona como facilitadora do processo
de envelhecimento (MICHEL, 2010). Nesse sentido, o fato dos idosos seremcuidados e
acompanhados pode gerar sentimentos de calma e seguranca (CORTELETTI et al., 2010).

A maioria das ILPIs, no entanto, segue um modelo instalado com caracteristicas de
moradia, separadas por alas, semelhante a uma penitencidria ou internato, com regras de
horéarios de entrada e saida; e raras possibilidades de vidasocial, emocional e sexual. O quadro
de funcionarios elegiveis € muitas vezes reduzido nas areas de assisténcia social e satde, ou
nédo tem recomendacdes de trabalho que visem a manutengéo da independéncia e autonomia
dos idosos (QUEIROZ, 2010).

No que diz respeito a legislacdo, a ILPI deve obedecer as normas e padrdes de
funcionamento estabelecidos na Portaria do Ministério da Satde n° 810, de 22 de setembro
de 1989 que inclui a formulacdo de regulamentos que estabelecem seus objetivos, estrutura
organizacional e o conjunto de regras basicas que regem a instituicdo, dentre as quais: ter um
gerente técnico; possuir alvara de funcionamento; além de realizar prontuérios médicos,
manter registros atualizados para o pessoal de servico; e elaborar relatrios mensais para 0s
residentes. Quanto ao espaco fisico, deve ser um ambiente adequado, pois grande parte dos
usuarios tem ou pode ter dificuldades motoras e sdo mais propensas a acidentes. Conforme

o0 Estatuto da Pessoa Idosa, as ILPIs devem seguir 0s seguintes principios:
I.Preservacdo dos vinculos familiares;
I1. Atendimento personalizado e em pequenos grupos;
I11. Manutencdo do idoso na mesma instituicdo, salvo em caso de forca maior;
IV. Participagdo do idoso em atividades comunitarias, de carater interno e externo;

V. Observéancia dos direitos e garantias dos idosos;

V1. Preservacdo da identidade do idoso e oferecimento de ambiente de respeito e
dignidade (BRASIL, 2022).

Embora a familia seja a principal responsavel pelo cuidado do idoso (QUADROS e
PATROCINIO, 2015), a institucionalizacdo é uma opgdo em situacbes de reabilitacio
intensiva entre alta e domicilio, falta de cuidador domiciliar, doenca avancada e alta
dependéncia (QUEIROZ, 2010). As familias podem decidir coloca-los em ILPI’s devido a

escassez dos recursos comunitarios, por exemplo. Elas buscam essas instituicbes em
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situacbes de crise como solugdo para os problemas vividos como: impossibilidade
momentanea ou permanente de prestar os devidos cuidados & pessoa idosa com problemas
de salde que vao agravando com o tempo; a necessidade de trabalhar para enfrentar as
dificuldades econdmicas; mau convivio na familia; sobrecarga de um unico cuidador; altos
custos de forca de trabalho qualificada para atendimento domiciliar; falta de instalagdes e
equipamentos necessarios.

No entanto, € importante ressaltar que o processo do lar de seres idosos pode gerar
uma sensacdo de abandono, ansiedade e medo, pois eles passam os Ultimos anos de suas
vidas em um lugar estranho e entre estranhos, enquanto precisam se adaptar a esse ambiente.
Dessa forma, a familia constitui uma importante rede social, tendo em vista que pode
fornecer o suporte que o sujeito necessita durante sua adaptacéo institucional, ja que existe a
necessidade de manter diferentes fontes de apoio para ajuda-los a lidarem com situacdes
novas e desafiadoras no cotidiano (CORTELETTI et al., 2010).

3.2 FAMILIA, SOCIEDADE E ESTADO

Falar sobre familia na atualidade requer pesquisa, uma vez que 0 assunto exige
atualizacdes, mas o0 que importa destacar sdo as diversas mudancas na estrutura e organizacao
familiar diante do movimento sociohistorico da sociabilidade capitalista. Assim, concordando
com Horst,

Nessa seara, a compreensdo dos individuos e de suas familias ndo pode se resumir
em uma perspectiva simplificadora de psicologizacdo de suas demandas e da
culpabilizacdo das mesmas. A particularidade, assumida pela familia no sistema do
capital, ndo permite reduzi-la a leituras simplistas que as naturalizam. Mas, tdo

somente, a partir de uma perspectiva de totalidade social, é possivel entendé-la como
uma instituicéo contraditoria (HORST, 2018 apud HORST, 2020, p. 412).

A humanidade sempre se organizou por grupos, coletivos, tribos e/ou familias, seja
pela necessidade de protecdo ou cuidado mutuo. E necessario entender o momento
predominante na sociedade capitalista e suas particularidades, bem como a trajetdria até aqui.

A familia é uma organizacdo que, na maior parte dos casos, possui grande valor em
todas as camadas sociais, tendo em mente que sua principal funcdo é cuidar e proteger seus
membros. Podendo ser vista também como uma organizacao social basica, muito antiga, na
qual o seu conhecimento depende do momento histdérico em que esta inserida e das
modifica¢bes ocorridas nas sociedades, razdes que explicam a auséncia de um conceito

fechado para designar familia.
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Nesse sentido, dois marcos séo importantes no entendimento da referida instituicao,

o0 periodo anterior a Constituicdo Federal de 1988 (Cddigo Civil de 1916) e o periodo posterior

a Constituicdo, isso porque em ambos 0s periodos tem-se a promulgacéo de dispositivos legais
que objetivam regulamentar o papel da familia na sociedade. Sendo que:

O Cdadigo Civil de 1916, destarte, foi o grande responsavel por engessar o conceito

de familia, ndo permitindo, dessa forma, o divorcio e quem desse causa a uma

separacdo judicial seria punido com a perda imediata da guarda dos filhos, além da
perda do direito ao uso do nome de casado, bem como aos alimentos (OLIVEIRA,

[s.d.][s/p.])-

Nesse momento histérico, a nocdo de familia descreve a impossibilidade de se
desfazé-la, j& que os divércios ndo poderiam existir, sendo essa postura reforcada pela Igreja
Catolica, na qual os lideres religiosos invocavam o nome de Deus para justificar a
impossibilidade de separacdo entre casais. A familia nesse periodo era entendida também
como

Um ente que servia para produzir riquezas. O pai, que detinha o patrio poder,era
responsavel por arcar economicamente com 0s gastos necessarios para suprir a
familia, ndo se importando em promover no seio familiar o amor, a paz e a

felicidade. Quer dizer, a promocdo da felicidade estava relacionada com o suporte
econémico (IBIDEM).

Nesse contexto, havia a presenca da superioridade masculina em relagdo ao género
feminino através do poder patriarcal, no qual o homem era o unico responsavel pelos entes da
familia. O aspecto econdmico era o centro das preocupacdes familiares, pois essa significava

a felicidade da mesma.

Os sentimentos estavam ausentes de qualquer entendimento de familia no periodo,
até os matrimdnios eram regulamentados pelo cadigo civil de 1916, ndo considerando o0 amor
como justificativa para unido e sim uma obrigagdo de ambas as partes. A mulher, com o
casamento, tinha como obrigacdo reproduzir e ser uma boa dona de casa e 0 homem de

promover o sustento da familia.

Segundo Carvalho e Almeida (2003), o poder patriarcal e o controle religioso
entraram em declinio por conta da urbanizag&o e da industrializagdo. Sendo isso expresso com
a insercao gradativa da mulher no mercado de trabalho e no poder de controlar a natalidade.
Com as mudancas da sociedade, um novo entendimento de familia se fazia necessario, ja que

0 existente ndo era mais coerente. Com a Constituicdo Federal de 1988,
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O conceito de familia passou a ter novos contornos, ampliando-se, portanto, a sua
esfera de protecdo. Verificou-se isso com o reconhecimento constitucional da uniéo
estavel (artigo 226, paragrafo 3.%), bem como da familia monoparental (artigo 226,
paragrafo 4.°). Dessa forma, 0 matrimdnio perdeu o seu lugar como Unica forma que
imbuia a familia de legitimidade (OLIVEIRA, [s.d.] [s/p.]).

Nesse novo momento ganha visibilidade as novas configuracbes de familia; o

divércio passa a ser assegurado por lei; os sentimentos passam a ser considerados e ndo so 0s

atributos econémicos como no passado. Dessa maneira, a familia é entendida como:

Instdncia bésica, na qual o sentimento de pertencimento e identidade social é
desenvolvido e mantido e, também, sdo transmitidos os valores e condutas pessoais.
Apresenta certa pluralidade de relagfes interpessoais e diversidadescultuais, que
devem ser reconhecidas e respeitadas, em uma rede de vinculoscomunitarios,
segundo o grupo social em que esta inserida (SIMOES, 2007 apud Tamarozzi, 2020,
p. 65).

Constata-se, entdo, que a familia sempre foi considerada a grande responsavel pelos

cuidados dispensados aos seus membros, principalmente as criancas e os idosos. Devido as

diversas alteragfes no seu interior com a inser¢cdo da mulher no mercado de trabalho e

diminuicdo do tamanho das familias, surge uma preocupacdo muito recorrente com 0s idosos

que compdem essas familias, ou seja, a quem serd destinado o seu cuidado. Mioto entende

que

A familia € um ntcleo de pessoas que convivem em determinado lugar, durante um
lapso de tempo mais ou menos longo e que se acham unidas ou ndo por lagos
consanglineos, tendo como tarefa primordial o cuidado e a protecdo de seus
membros e se encontra dialeticamente articulada com a estrutura na qual esta
inserida (1997, p. 20).

Na atualidade, “ndo ¢ possivel falar em familia, mas sim familias” (MIOTO, 1997,

p.120). O uso do plural tem por objetivo incluir dentro das concepgfes de familia as

diversidades de organizagdes familiares na sociedade brasileira. Isso porque

As transformagdes da familia estdo intrinsicamente e dialeticamente condicionadas
as transformagdes societarias contemporaneas, ou seja, as transformacfes
econdmicas e sociais, as transformacdes de habitos e costumes e ao avango da
ciéncia e da tecnologia. O novo cenario tem remetido a prépria discussdo do que
seja familia uma vez que as trés dimensdes classicas de sua definigdo - sexualidade,
procriagdo e convivéncia, ja ndo ttm o mesmo grau de imbricamento que se
acreditava outrora (MIOTO, 2004, p. 2).

De acordo com a autora podemos concordar que hoje, ao se referir a familia, é

necessario levar em consideracdo as mudancas que ocorrem em nossa sociedade. Ao nos

remeter a0 momento historico em que esta inserida, a partir do pensamento do intelectual
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Claudio Host, apreende-se que

E na propria reprodugdo social que localizamos a familia compreendendo-a
enquanto resultado do desenvolvimento das necessidades do ser social,
consequéncia do processo de sociabilidade. Portanto, a familia ocupa um lugar
“natural” de cuidado, protegéo, sobrevivéncia — que possibilitou o desenvolvimento
historico do “sentimento de familia”. No entanto, a divisdo social do trabalho € a
propriedade privada dos meios de producdo colocaram em xeque esse lugar da
familia na era do capital. Ndo sendo possivel compreendé-la somente em torno de
sua “natureza” (com vistas a naturaliza-la na perspectiva positivista e/ou divina),
nem somente em torno da sua particularidade no capital (com vistas a eterniza-la),
mas apenas na sua contraditoriedade. (HORST, 2018, p. 79).

Compreendendo o0 exposto, conseguimos pensar a mesma sem naturaliza-la e sem
culpabilizé-la por ndo lidar com os cuidados e com a prote¢do dos individuos que a compde.
Pode-se dizer que a resposta que é dada pela familia é de acordo com sua posi¢éo e condi¢do
no MPC. A vontade de se construir uma familia com “boa condi¢do” ¢ um desafio e o impacto

na vida das pessoas que a formam é enorme. Dessa maneira,

No ambito da discussédo sobre familias, o entendimento da sociedade a partir de leis
naturais desistoriciza o processo de transformacédo das familias, pois além de negar
a diversidade familiar, nega, a nosso ver, as determinagdes sociais que a instituicdo
familia assume enquanto momento predominante no capitalismo (IBIDEM, p. 65).

Gostariamos de pontuar que o0 modo como a familia atual foi levada a se organizar
ocorre também pelas transformacdes no mundo do trabalho, levando a mudancas, costumes e

a diversidade das formacdes familiares. Entretanto,

[...] apesar de considerarmos central, sob a égide do capital, o papel da familia no
que tange a manutencdo e a reproducdo da venda da forca de trabalho, outras
dimensGes de sua totalidade ndo devem ser desconsideradas. Ou seja, sua relacdo
com o sistema de producédo do capital, que determina uma experiéncia prépria de
ser familia, exige uma organizacédo no cotidiano da prépria reprodugdo da vida que
inclua seus meios de vivéncia, existéncia (alimentos, vestimentas, relacdes com
outros sujeitos, a transmissdo dos valores morais, a propria relagdo com o mundo do
trabalho), bem como a criagdo de outros seres humanos. Ou seja, a familia —
considerando seu “momento predominante” — ndo pode ser reduzida apenas a sua
funcionalidade para o capitalismo. E preciso ser entendida a partir da sua
contraditoriedade (IBIDEM, p.78).

E a partir dessa definicdo que vamos conseguir entender as dificuldades enfrentadas
pelas atuais familias da classe dominada, colocadas em situacdo de desiguldade social,

vulnerabilidades e riscos sociais. Historicamente o Estado

[...] disseminou o ideario de que, em meio as crises sociais, somente uma familia
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forte, organizada, com matriménio consistente, poderia superar essas crises. Com
isso, se deduz que uma familia mal “estruturada”, que ndo mantinha sua
subsisténcia, como, por exemplo, forcando a mulher ao mercado de trabalho,
tornava-se responsavel e vulneravel as desordens sociais, necessitando de alguma
ajuda para o seu restabelecimento. Tal ideologia sera materializada na criagdo do
Estatuto da Familia, de 1939, que trouxe profundas mudancas para a sociedade
brasileira (IDEM, 2020, p. 396).

Dentro do pensamento Marxista, compreende-se que 0 Estado “[...] ndo ¢ mais do
gque um comité para administrar os negdcios coletivos de toda classe burguesa” (MARX e
ENGELS, 1998, p. 7). A partir desse entendimento, 0 mesmo assume uma funcao precisa no
que diz respeito a garantia da propriedade privada, assegurando, de certo modo, a dominagédo
e exploragéo da classe burguesa sobre os proletariados. Como exp&e Coutinho,

O Estado deixa entdo de lhe parecer apenas como a encarnagdo formal e alienada
do suposto interesse universal, passando a ser visto como um organismo que exerce
uma funcdo precisa: garantindo a propriedade privada, o Estado assegura e reproduz
a divisdo da sociedade de classes (ou seja, conserva a sociedade civil) e, desse modo,
garante a dominacdo dos proprietarios dos meios de producdo sobre os néo
proprietarios, sobre os trabalhadores diretos. O Estado, assim, é um Estado de
classe: ndo é a encarnacgdo da razdo universal, mas sim uma entidade particular que,
em nome de um suposto interesse geral, defende os interesses comuns de uma classe
particular (COUTINHO, 2011, p. 19).

Tracando o caminho feito pelo Estado brasileiro, a partir da década de 1990 vem se
caracterizando por uma atuacdo minima no campo das politicas sociais, com énfase na
implantacdo de programas emergenciais e assistenciais. A partir desse periodo, ocorre a
intensificacdo da fragilidade das condigdes e relagcdes de trabalho, com reducéo dos direitos
sociais e um crescente incentivo a precarizagéo do trabalho.

Assim, o Estado cedeu a pressdo do capital, transferindo suas responsabilidades
para organizacfes da sociedade civil, acarretando no movimento de refilantropizacdo da
questdo social. Em suma, o Estado que até entdo era o sujeito responsavel pela garantia das
politicas sociais brasileiras, reduz a sua participacdo acarretando em cortes publicos e
contrarreforma das politicas sociais.

Esse processo amplia o espaco para grandes corporag0es empresariais e
OrganizacGes Nao-Governamentais - ONGs na gestdo e execugdo de politicas sociais com
amplas repercussdes nas condicGes de trabalho e no mercado de trabalho especializado
(IAMAMOTO, 2008). E nesse momento que elas entram em cena e comecam a desenvolver

acOes que sdo de interesse publico. Como é colocado por Rodrigues:

[...] na nova modalidade imprimida na relacéo entre Estado e sociedade, é que se



38

constroem as particularidades das novas formas de gestdo dos programas
assistenciais. Com a resignificagdo do conceito de publico, que ocorre em
decorréncia da privatizacdo que ocorre na esfera estatal, esta torna-se cada vez

menos capaz de representar o interesse publico (1999, p. 51).

O Estado nesse momento tira de sua responsabilidade o cuidado e zelo pelos
individuos e os transfere para a familia, dessa forma acaba a sobrecarregando e sem
proporcionar as condiges necessarias para efetivacio dessas funcbes. E apenas quando a
familia ndo consegue suprir com as demandas que o Estado interfere por meio de politicas
sociais.

Nos tempos atuais, fica evidente que o Estado tem se retraido em relacdo aos
investimentos sociais, trazendo como consequéncias 0 aumento da fome, pobreza,
desemprego, dificuldades de acesso aos servicos de salide, educacdo, moradia entre outros. E
diante desse quadro que temos as alteracdes nas relacdes Estado/sociedade, reforcando a
cultura do amparo da sociedade civil na prestacao de servicos e a responsabilidade da familia
na protecdo de seus membros. Com a familia sobrecarregada de atribuigdes que competem
legalmente ao Estado, ela se apresenta cada vez mais fragilizada e em situacdo de
vulnerabilidade social.

Sabe-se, de todo modo, que o Estado e as politicas sociais contribuem para o
desenvolvimento do Capital. Todavia, com o desenrolar do neoliberalismo, ha interferéncias
significativas sobre elas, pois ocorre a reducdo dos investimentos publicos para a reproducéao
da classe trabalhadora por meio dos salarios indiretos. As consequéncias dessas
transformacgdes provocam na classe trabalhadora uma responsabilizagdo por promover seu
préprio bem-estar, sua subsisténcia.

Medeiros et al. (1998, p. 122 apud CALDAS, 2003, p. 777) coloca que a Previdéncia
Social ¢ um “agente de equilibrio social que tem o objetivo de assegurar recursos para a
manutencgédo dos individuos e seus familiares nos casos de riscos ou contingéncias sociais,
determinados por morte, incapacidade, velhice, invalidez, desemprego ou reclusao”. Porém,
nesse cendrio de retrocesso de direitos percebe-se que ndo sé a previdéncia, mas a seguridade
social ndo tem cumprido seu objetivo.

Por isso, a familia é punida diante da retracdo da protecdo social e, em destaque, a
mulher, que é colocada como cuidadora principal. Logo, o apoio oferecido pelo Estado para
manutenc¢do da ordem vigente nos faz entender que ele é um aparato ideoldgico utilizado pela

classe dominante, com a finalidade de reafirmar a sobreposicdo de uma classe sobre a outra.
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Portanto, a familia tem a responsabilidade pelos seus membros e enfrenta uma série
de consequéncias naturais da evolugdo do ser humano. Entre elas, destaca-se o
envelhecimento e a atividade do cuidado com o idoso, doente ou ndo. Reafirma-se assim a
ideia que exige uma iniciativa do Estado para amparar nao sé os idosos, mas também oferecer
um suporte as familias. Com essa falta de estrutura, é cada vez mais recorrente a busca por
institui¢Oes que prestem servicos de cuidados aos idosos, ja que as familias sozinhas ndo estdo
mais conseguindo prestar os cuidados, como € o caso de recorrer a ILPI.

Devido a procura pela instituicdo é importante salientar que € uma pratica que esta
crescendo e que deve ser alvo de preocupacdes tanto do Estado quanto da sociedade, ja que €
uma opcdo cada vez mais considerada pelas familias e pelos idosos. A partir disso,
reafirmando as vivéncias negativas do envelhecimento na familia e na sociedade, pode-se
produzir conflitos familiares e transtornos psicoemocionais, respectivamente, além da
sustentacdo de mitos e esteredtipos que veem o envelhecimento como uma condigdo
patoldgica.

Na Constituicdo Federal, o dever dos filhos de cuidar dos pais esta presente no artigo
229, segundo o qual “[...] os filhos maiores tém o dever de ajudar e amparar os pais na velhice,

caréncia ou enfermidade”. Com isso,

Na esteira das garantias constitucionais ao idoso, foi criado o Estatuto do Idoso pela
Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, numa acéo do Estado para aparelhar as
instituigdes juridicas com meios adequados de garantir a tutela integral, preventiva
e protetiva, das pessoas idosas com a manutencdo de sua dignidade e qualidade de
vida (BRASIL, 2022).

O Estatuto, em seu artigo 2°, reitera os principios constitucionais e garante aos idosos

a protecdo do Estado. Vejamos:

Art. 2° O idoso goza de todos os direitos fundamentais inerentes & pessoa humana,
sem prejuizo da protecdo integral de que trata esta lei, assegurando-se-lhe, por lei
ou por outros meios, todas as oportunidades e facilidades, para preservacdo de sua
saude fisica e mental e seu aperfeicoamento moral, intelectual, espiritual e social,
em condigdes de liberdade e dignidade (BRASIL, 2022).

Como visto, o idoso detém de direitos e garantias especificas e fundamentais a sua
condi¢cdo humana, visando sua dignidade, saude, condi¢Bes de vida com qualidade, entre
outros. Diante dessa realidade, ressalta-se a importancia do cumprimento das leis que atendem
as necessidades e garantem os direitos da populagéo idosa que cresce a cada dia.

A familia ainda € o grupo mais forte onde as pessoas podem se conhecer e se ajudar.
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Sua estrutura e forma mudaram, mas sua funcéo é garantida pelo proprio sujeito e mediada por
influéncias socioculturais. As mesmas passam por transformacGes inevitaveis devido as
mudancas sociais causadas pela globalizacao, questdes de género, crescimento populacional,
entre outros (CERVENY & BERTHOUD, 2002).

E na familia que todos aprendem a dar e receber. Os sucessos e fracassos dela
comp&em o conjunto pessoal de cada pessoa e sdo ativados sempre que se relacionam. E
dentro da familia que, muitas vezes, as pessoas aprendem a dar 0s primeiros passos, a terem
modelos de vida, valores, enfim, o respeito, a troca de experiéncias e sentimentos, a
colaboracéo e a solidariedade.

Até a década de 1990, o Estado era o condutor da distribuicdo previdenciaria e o
portador da inclusdo social, mas com a nova conjuntura da reforma previdenciaria e 0s novos
modelos de gestao sociopolitica, a importancia da solidariedade e das redessociais da familia
na protecao tem se tornado cada vez mais proeminente (CARVALHO, 2000). A socializacdo
familiar da sociedade e as redes de apoio e solidariedade sempre foram importantes no Brasil,
principalmente entre as classes mais baixas, como meio de resisténcia e sobrevivéncia, seja
no caso de familias extensas com concidaddos, seja quando os filhos moram com os pais
(CARVALHO, 2000).

Importa evidenciar que ndo é de hoje que a familia € instrumento de intervencao
estatal, contudo, devido as constantes transformacdes em curso, essa interferéncia mudou com
o tempo. Com o avanc¢o e acompanhamento de tais mudancas, a Constituicdo Federal de 1988
passa a considerar a diversidade familiar, ampliando a concepcdo de familia e protegendo
todos os membros. “[...] como espago privilegiado e insubstituivel de prote¢do e socializacao
primarias, provedora de cuidados aos seus membros, mas que precisa também ser cuidada e
protegida” (BRASIL, 2004, p. 25). Isso deixa em foco a ideia de que a familia é a primeira
instituicdo que propicia a protecdo dos seus membros e s6 de forma secundaria vem a
intervencao do Estado por meio das politicas sociais, caracterizando o carater compensatorio
das mesmas.

Além do mais, o Estado atualmente vem considerando o envelhecimento
populacional uma maior despesa frente ao orcamento publico. Com isso, a velhice é
transformada em um “problema” social. Essa € uma questao preocupante, pois a maioria dos
idosos depende financeiramente da aposentadoria ou do Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) para garantir, nos dias de hoje, 0 minimo para sobreviverem.

Diante do mencionado, averigua-se que o grau de dependéncia dos sujeitos idosos

tem relacdo com o fornecimento de rendas e politicas sociais por parte do Estado. E notério
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como as mudancas de participacdo desse aparato e da sociedade influenciam no futuro das

familias brasileiras, visto que

Muitos brasileiros estdo enfrentando sozinhos as dificuldades trazidas pela velhice
dos pais. Este isolamento tem um preco alto: por desconhecerem a realidade comum
a todos os cuidadores, sofrem por coisas que ndo deveriam fazé-los sofrer. E um
mundo de dor solitaria e desnecessaria (SILVA, 2007, p. 9).

Atualmente, a transferéncia de cuidados é para um membro que comp8e 0 grupo
familiar. Esse passa a ter como responsabilidade proporcionar ao individuo idoso a assisténcia,
dessa forma o trabalho do cuidador acaba gerando dificuldades e necessidades; e por esse
motivo requer algumas agdes por parte do sistema de apoio legal. Embora a Constituicdo
Federal do Brasil (1988), a Politica Nacional do Idoso — PNI (Brasil, 1994) e a Politica
Nacional de Saude do Idoso (Brasil, 1999) apontem a familia como responsavel pelo
atendimento as necessidades do idoso, até agora o delineamento de um sistema de apoio as
familias e da definicdo das responsabilidades de cuidados formais e informais, na préatica, nao

aconteceram. Santos explica:

No Brasil, essa tomada de consciéncia se faz presente na grande maioria das
Politicas Publicas, especialmente as relacionadas a area da salde e do
envelhecimento. Porém, ndo basta reprivatizar o cuidado. E necessario condicdes de
infraestrutura e de suporte, para que as familias possam efetivamente exercer o papel
de cuidadores informais [...]. Para que se implemente ac¢des efetivas neste sentido, é
necessario que, além de conhecer as necessidades de cuidado da pessoa dependente,
também se conheca a realidade dessas familias, suas demandas, suas crencas, seus
valores e suas praticas socioculturais, para que se possa apropria-las de modo mais
eficaz. E necesséario ainda que se saiba os significados dessa vivéncia para 0s
membros dessas familias e como eles os interpretam e constroem seu quotidiano de
“cuidador”. (2006, p. 10).

Diante do retratado, sdo poucos 0s gestores e profissionais que entendem as
contradices que perpassam a familia e as dificuldades que a mesma enfrenta para assegurar
o cuidado devido. E importante pontuar que a familia é a alternativa predominante de cuidados
a pessoa idosa, mas temos situacdes em que ndo possuem familia; ha também aqueles que
possuem familias em situacao de pauperismo absoluto ou ainda a questdo do familiar precisar
permanecer ativo mercado de trabalho, pois é do mesmo gue consegue garantir o minimo para
sobreviver.

Diante dessa grande polémica, conclui-se que embora a legislacéo, as politicas sociais
publicas e a prépria sociedade coloquem que a familia é a melhor alternativa para o cuidado,

podemos compreender que nem sempre serd a melhor alternativa para uma garantia
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humanizada, porque a familia acaba ndo tendo suporte e apoio, seja do Estado ou da sociedade.

O cuidado com a criatura idosa além de acarretar numa mudanca no cotidiano da
familia, também leva a sobrecarga financeira e emocional. A familia tende a ndo possuir mais
condicBes de bancar a protecdo de seus membros ou até mesmo a sua prépria condigdo de

sobrevivéncia. Além do mais, esta preconizado no art. 3° do Estatuto da Pessoa Idosa que:

[...] é obrigacdo da familia, da comunidade, da sociedade e do Poder Publico
assegurar ao idoso, com absoluta prioridade, a efetivagdo do direito a vida, a sadde,
a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e
comunitaria, além da priorizacdo de atendimento por sua propria familia, em
detrimento do asilar, exceto aqueles que ndo possuam ou care¢cam de condicGes de
manutencdo da propria sobrevivéncia (BRASIL, 2022).

De toda forma, tanto o poder pablico como a sociedade devem atentar para o fato de
que cabe ao Estado a tarefa de planejar, organizar, financiar e operacionalizar a politica social.
Cabe as politicas sociais publicas garantir os direitos fundamentais como habitagdo,
alimentacdo, salde, educacdo e seguranca, bem como desenvolver programas voltados as

necessidades especificas a determinado tipo de populagédo atendida.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Entender o envelhecimento como processo nos remete a consciéncia de que ele ndo
é homogéneo. Depende do contexto social, cultural e historico de uma sociedade, além dos
fatores como a origem étnico-racial, relacGes de género/sexo e das diferengas das pessoas
que vivem em centros urbanos ou rurais. A trajetoria de vida e condigdo de classe de cada
pessoa é que faz com que o envelhecimento seja distinto.

O Estado em sua funcdo de manter a ordem social estabelecida utiliza a politica
social como instrumento para amortecer os efeitos das crises que séo inerentes desse Modo
de Producdo. Por ser uma ferramenta fundamental para tal acontecimento apresenta-se como
contraditdria, pois a0 mesmo tempo em que é Util para o trabalhador e resposta de suas
demandas e organizacdo coletiva, é também funcional ao interesse capitalista.

A politica social passa a ser um caminho de intervencéo junto a familia, com a defesa
da matricialidade familiar. Ao impor condicionalidades, revela seu carater de controle e
seletividade, estabelecendo a necessidade de adequacdo as exigéncias da politica; além de
ter um carater punitivo, retirando beneficios dagqueles que ndo se enquadram no que foi posto.

Os cortes sociais que acontecem desde a década de 1990 no Brasil sdo resultados de
uma politica neoliberal que redefiniu o papel do Estado na regulagéo da vida social. A politica
social sofre uma retragdo, precarizando os servigos e penalizando a classe trabalhadora, pois
direciona-a a mercantilizacdo dos servi¢os ou a torna sujeita de uma politica sucateada,
focalizada e fragmentada.

A partir da nova configuragdo que assume, surgem novos protagonistas para gerir
as expressoes da questdo social. A sociedade civil, com o argumento na solidariedade, passa
a intervir nas manifestacGes da desigualdade social. No entanto, € sobre a familia que recai a
maior reponsabilidade de protecdo dos seus membros, ainda que ndo tenha condigdes
objetivas e/ou subjetivas para tanto.

O processo de culpabilizagdo da familia pelos percalcos que enfrentam seus
membros salienta uma cruel face do Estado quando este ndo garante a protegéo social. Esse
acontecimento recai, excessivamente, na figura feminina da casa que historicamente foi
chamada pelo cuidado de sua prole e de todos que a compde.

E fato que a familia é penalizada no processo de esfacelamento da protecéo social,
mas & a mulher, estereotipada como cuidadora, o sujeito mais afligido na direcdo de
responsabilizacdo familiar atribuida pela politica na contemporaneidade. Observa-se no

estudo realizado, que a familia passou por diversas mudangas no decorrer da historia, ndo
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somente em sua composicao e na forma de conviver, mas também na maneira de exercer a
protecdo e o cuidado de seus membros. Assim, com o passar do tempo ela cada vez mais
assume responsabilidades.

A insercdo da mulher no mercado de trabalho, os contraceptivos, a reducdo do
tamanho das familias e a falta de tempo na vida atual vém modificando a relagdo do cuidado.
Somada a essas mudancas, a escassez de alternativas para as familias manterem as pessoas
idosas em casa e a questdo dos sujeitos idosos sem referéncia familiar tém impulsionado a
demanda por ILPIs.

Com a longevidade da populagdo, comegou-se a ter uma preocupagao com o tipo de
envelhecimento que esses idosos estavam tendo. Perante essa demanda, o entendimento do
sistema de protecao social no brasileiro foi algo de suma importancia, ja que os direitos de
previdéncia, saude e assisténcia s6 foram garantidos como seguridade social com a
Constituicdo Federal de 1988.

Com esse desenho da politica de protecdo social, a populacdo idosa foi inserida na
agenda publica e tornou-se alvo de diversas discussdes acerca de como viabilizar o processo
de envelhecimento dignamente. Nesse sentido, sdo instituidas diversas legislagdes em favor
desse segmento. O papel principal do Estado no respaldo as familias é o planejamento e a
execucao das politicas publicas, nesse caso, a politica social. As politicas publicas, em nosso
pais, ainda sdo excludentes e marginalizam as camadas mais pobres e carentes de nossa
sociedade, onde muitos individuos idosos incluem-se.

A pessoa idosa requer politicas na medida em que ao permanecerem com suas
familias dependem da contribuicdo de seus membros e, dessa forma, faz-se necessaria a
criacdo de estratégias publicas de apoio para esses familiares para que possam ter condi¢des
de prestar os cuidados devidos. A procura pelos servicos de institucionalizacdo tornou-se
consideravel e a0 mesmo tempo preocupante, isso porque 0 numero de pessoas velhas no
pais esta aumentando e a sociedade ndo esta preparada para esse fato, ja que mudancas no
mundo do trabalho, na organizacéo das familias e na sociedade como um todo ocorreram sem
precedentes. Abandono, caréncia, isolamento e maus tratos sdo algumas das violéncias
sofridas pelos sujeitos envelhecidos e configuram-se enquanto fatores que explicam a
presenca deles em ILPIs.

Vale salientar que o trabalho em questdo evidenciou que a literatura aborda os
aspectos do ser humano idoso que pode leva-lo a institucionalizacdo. Entretanto, ela é escassa
em relagdo aos impactos da institucionalizagdo do individuo idoso dentro das familias. S&o

elas que na maioria das vezes optam pelo afastamento do nucleo familiar para garantir uma
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melhor condi¢do de vida para a pessoa idosa, 0 que dentro delas ja ndo é mais garantido por
diversos fatores colocados anteriormente, os quais séo acarretados pelo sistema capitalista.

A vista disso, mas sem desconsiderar o caminho até aqui, destaca-se as conquistas
da populacgéo idosa, pois observou-se leis importantes como a Lei Organica da Assisténcia
Social - LOAS, regulamentada pela Lei n® 8.742, de 07 de dezembro de 1993; a Lei n° 8.842,
de 4 de janeiro de 1994, que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso - PNI1 e cria o Conselho
Nacional do Idoso - CNDI e da outras providéncias, a sua regulamentacao através do Decreto
1948/96 de 3 de julho de 1996; e a Lei 10.741, de 1° de outubro de 2003, que dispde sobre o
Estatuto do Idoso e da outras providéncias, cuja atualizacdo para Estatuto da Pessoa Idosa se
deu no ano de 2022.

Vale dizer que o Estatuto da Pessoa ldosa é compreendido como um marco legal
para a dignificacdo do envelhecimento e na medida em que favorece o acesso as politicas
publicas € considerado, atualmente, como o principal caminho para o dialogo entre a
sociedade civil e o Estado, possibilitando a inclusdo do envelhecimento como assunto
pertinente em todas as esferas.

Contudo, ainda que a legislacdo para a pessoa idosa tenha avancado, verifica-se
pouca aplicagdo da mesma. Trata-se de mais uma situagéo de direito regulamentado, mas sem
concretude na perspectiva de totalidade. Analisando a trajetoria das politicas destinadas aos
idosos, percebe-se que embora sejam conquistas, muitos direitos especificos para sua
condicdo ainda sdo uma realidade utdpica, devido a propria estrutura do sistema capitalista,
ao preconceito e discriminacdo com a idade avancada, a pobreza da sociedade, a falta de
profissionais qualificados e com condi¢des dignas de trabalho, a auséncia de planejamento e
gestdo, a falta de uma rede de apoio, a falta de mais estudos sobre a tematica, dentre outros
aspectos, o0 que acaba atendendo apenas parte da populacéo idosa.

Convém destacar que, embora o cuidado familiar seja muito importante, ele ndo se
aplica a todas as pessoas velhas. Existem pessoas idosas, por exemplo, que ndo estdo
incluidas em um eixo familiar, devido algum episodio. Ha outras cujas familias vivem em
situacdo de vulnerabilidade ou cujos familiares precisam trabalhar e ndo podem deixar o
mercado de trabalho para cuidar de seus familiares idosos.

E visivel que o Brasil esta envelhecendo gradativamente. A sociedade, de modo
geral, precisa despertar para esse movimento, pois ndo basta ter o cuidado com a pessoa idosa
apenas quando essa ja estd num estado de satde que precise de cuidados permanentes. E
necessario que o cuidado seja realizado corriqueiramente, com o intuito de garantir um

envelhecimento saudavel.
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E preciso enfrentar a financeirizacio das politicas sociais e prevenir novos riscos de
violéncia, soliddo, depresséo, isolamento e falta de suporte social ao chegar na velhice.
Cidaddos idosos tém direitos conquistados e definidos, mas a violacdo deles € um dos
principais obstaculos. A luta contra essas violagGes é fundamental e uma das agdes eficazes
é o fortalecimento de um processo de educacdo e conhecimento continuado sobre o
envelhecimento.

E necessario romper o siléncio sobre a velhice e abrir espago nas escolas, nos grupos
familiares, nas pesquisas e na sociedade para se falar abertamente dessa questao. Sabendo-se
que a velhice é uma fase da vida que todo ser humano pretende alcancar e para que nao
sejamos mais uma pessoa idosa sem condic@es fisicas e/ou mentais, com problemas de salde
decorrentes de uma vida inteira de muito trabalho para garantir a propria sobrevivéncia, é
importante buscar conhecer melhor esse segmento social, pois ao chegarmos na fase idosa
iremos querer reivindicar o principio da reciprocidade.

Para isso, a sociedade deve se organizar e unir forgas para exigir a proposicéo e
execucdo de politicas publicas que garantam essa prevencdo, para que o cuidado do ser
humano idoso seja realizado de forma integral, fazendo com que ele possa envelhecer com
qualidade de vida e em seu seio familiar seguro e com a garantia de seus direitos. Por isso, €
imprescindivel a criacdo de programas que disponibilizem aos sujeitos em tela e seus
respectivos cuidadores uma melhor qualidade de servicos sociais.

Cabe colocar que na sociedade capitalista em que vivemos, o cuidador geralmente
tem que se dividir em mdaltiplas tarefas. Portanto, por meio das analises desenvolvidas, fica
nitido que o dever do cuidado da pessoa idosa é de responsabilidade dos trés agentes:
Familia, Sociedade e Estado. Porém, esse Gltimo é o pilar do processo, o qual deve garantir
amparo para que menos familias vejam como saida a institucionalizacdo da pessoa idosa e
para que essa acao ndo seja a unica forma de alcancar a garantia de protecé&o.

Sera somente a partir do envolvimento desses trés agentes que os fatores que levam
ao abandono familiar de um sujeito idoso residente em ILPIs podera ser evitado. Assim,
entende-se que foram atingidos 0s objetivos do presente trabalho, o qual buscou, a partir do
questionamento do porqué da institucionalizagdo da pessoa idosa em ILPs, discorrer sobre
as instituicdes de longa permanéncia para idosos e falar sobre as legislagGes e estatutos de
protecdo voltados a esses individuos. Além de reconhecer a importancia e a necessidade da
protecdo e da valorizacdo da pessoa idosa dentro de um sistema que leva & pobreza e a
condicgdes de vida degradantes, contribuindo para a falta de cuidado e atengdo com essa

populacédo dependente.
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A partir dessas reflexdes, espera-se contribuir com as intervencoes dos profissionais
que rotineiramente se deparam com seres idosos que necessitam de cuidados mediante a
realidade adversa de seus cuidadores. Diante do presente desafio, urge a necessidade de
reivindicarmos politicas publicas que protejam as familias em sua integralidade, ndo somente
responsabilizando-as pelo bem-estar de seus componentes.

Sendo assim, considera-se importante dar continuidade aos estudos sobre a tematica,
com a finalidade de incentivar cada vez mais a compreensao sobre o assunto e assim fornecer
suporte necessario as familias que apresentam essa demanda, bem como dar elementos para
subsidiar a mobilizacdo da sociedade ante essa questdo, a qual deve ser interesse de todos

7

nos.
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