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RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo estudar o Direito Fundamental Social a Moradia em Instituigdes
de Longa Permanéncia para Idosos com foco na responsabilidade do Estado no dambito nacional,
buscando demonstrar, no contexto do Estatuto do Idoso, que a regra € o idoso ter uma moradia digna
no seio de sua familia natural e a excecdo é o atendimento em uma Institui¢do de Longa Permanéncia
para Idosos — ILPI’s. O estudo tem por base a Constituicdo Federal de 1988, a Politica Nacional do
Idoso, o Plano de Acdo Internacional para o Envelhecimento, o Estatuto do Idoso ¢ a Resolucdo da
Diretoria Colegiada 283/2005, dentre outros marcos legais acerca da evolucao dos direitos dos idosos
nos ambitos, internacional e nacional. Abordara as atuagées do Ministério Publico em dois casos
praticos ¢ de uma Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos, localizada na cidade de Presidente
Prudente. Dentro da problematica levantada buscar-se-4& demonstrar que as ag¢des propostas pelas
politicas publicas nio tém sido suficientes para enfrentar a excluso social do idoso frente ao crescente
nimero de pessoas nesta faixa etaria que estdo desatendidas pelos programas de moradia existentes,
tendo em vista o niumero restrito de Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos, mantidas, em sua
grande maioria, por organizacdes da sociedade civil e movimentos sociais. Porém, ndo se deixara de
apontar conquistas democraticas que priorizam e servem de base para a implementacdo de programas
setoriais, regionais que respondam as demandas e necessidades de uma sociedade cada vez mais
preocupada com o respeito e com a promocao dos direitos fundamentais da pessoa idosa.

Palavras-chave: Direitos fundamentais sociais. Moradia em instituicdes de longa permanéncia para
idosos. Atendimento domiciliar. Novos paradigmas.
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Universidade Estadual do Norte do Parana (UENP), Jacarezinho, 2015.



ABSTRACT

This work aims to study the Social Fundamental Right to Housing in long-stay institutions for the
elderly focused on state responsibility at the national level, seeking to demonstrate in the elderly
statute context, the rule is the elderly have decent housing within their natural family and the
exception is the care in a Long Term Care Institutions for the Elderly - LTCIE's. The statute is based
on the Federal Constitution of 1988, the National Policy for the Elderly, the International Plan of
Action on Aging, the Elderly Statute and the Collegiate Board Resolution 283/2005, among other legal
frameworks on the evolution of the rights of elderly in the fields, international and national. Will
address the actions of the public ministry in two case studies and a long-stay institution for the elderly,
located in Presidente Prudente. Within the problem raised will be sought to demonstrate that the
policies proposed actions have not been sufficient to address the social exclusion of the elderly against
the growing number of people in this age group who are underserved by existing housing programs,
with a view to limited number of long-stay institutions for the elderly, maintained mostly by civil
society organizations and social movements. But this work will point out that prioritize democratic
gains and underpin the implementation of sectoral, regional programs that respond to the demands and
needs of a society increasingly concerned with the respect and promotion of fundamental rights of the
elderly.

Keywords: Fundamental social rights. Chalet in long term care facilities for the elderly. Home care.
New paradigms.
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INTRODUCAO

O envelhecimento da populagdo estd ocorrendo em todas as regides do mundo, em
paises com varios niveis de desenvolvimento, embora tenha progredido de forma mais célere
nos paises em desenvolvimento, inclusive naqueles que também apresentam uma grande

populagdo jovem.

Essa realidade foi apontada como sendo uma das mais significativas tendéncias do
século XX no relatorio publicado pelo Fundo de Populacdo das Nagdes Unidas (UNFPA,
2012) acerca do envelhecimento populacional, acenando para a total implementacao do Plano
de Acdo Internacional para o Envelhecimento, aprovado na II Assembleia Mundial do

Envelhecimento realizada pela Organizacdo das Na¢des Unidas em abril de 2002 na Espanha.

Com a presente pesquisa buscar-se-a demonstrar que os Direitos Fundamentais
consistem em instrumentos de protecao do individuo frente a atuacdo do Estado e que, ao
longo da Histdria, assistiu-se a consagragdo dos direitos civis, dos direitos politicos, dos
direitos sociais basicos e dos economicos, dos direitos coletivos e, mais modernamente, dos

direitos das minorias, entre eles, os direitos da pessoa idosa.

Assim o rol dos direitos fundamentais sera analisado dentro de uma evolugao
historica na qual serdao abordadas as diversas dimensdes existentes com énfase a Declaracao
dos Direitos do Homem que ¢ marcada por questdes sociais € tem por foco a protecao aos

desamparados.

Na sequéncia serdo abordados os marcos legais e a evolucdo dos direitos dos idosos
nos ambitos, internacional e nacional, demonstrando que varios desses marcos favorecem o
percurso de amadurecimento sobre a questdo do envelhecimento bem como no que diz em
respeito a implementagdo de politicas publicas voltadas a pessoa idosa em respeito aos seus

direitos fundamentais.

Com énfase ao marco histérico dos direitos da populagdo idosa no Brasil no ano de
1994 com a criagdo do Conselho Nacional do Idoso e a promulgagao da Politica Nacional do
Idoso serdo abordados varios outros documentos até a aprovacdo da Lei Federal n® 10.741,
que dispde sobre o Estatuto do Idoso e reconhece o envelhecimento como um direito

personalissimo e sua prote¢do, um direito social.



\

Em continuidade sera abordado o acesso a moradia como um direito fundamental
social com base na Declaracdo Universal dos Direitos do Homem, no Plano de Agao
Internacional para o Envelhecimento, na Constituicao Federal e no Estatuto do Idoso, visando

demonstrar a abrangéncia desse direito no aspecto individualizado.

Em seguida serd estudada a protecdo dos Direitos Fundamentais Coletivos e Difusos e
o Plano de Acdo para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa. No que diz respeito
a protecao desses direitos fundamentais que visam disciplinar a atuagdo do Promotor de
Justica na defesa de idosos em situacdo de risco, ¢ a abordagem feita em relacdo ao Ato
Normativo n° 857/14 - PGJ-CGMP, de 27 de novembro de 2014, que diz respeito a obrigagdo
legal de fiscalizacdo das entidades de atendimento a idosos onde é permitida a construcao de

estratégias integradas para uma atuagao fiscalizatéria articulada e eficiente.

Apo6s analise da Protegdo dos Direitos Fundamentais Coletivos e Difusos sera
abordado o Plano de Ac¢do para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa que tem
por objeto o enfrentamento do processo de exclusdo social e do fenomeno de violéncia social
e as diferentes formas: fisicas, psicologicas, simbolicas e institucionais do uso de coer¢do, da
forca e da producao de danos contra a pessoa idosa.

Verificadas as medidas cabiveis que dizem respeito a protecdo dos interesses da
pessoa idosa serdo analisadas as Instituigdes de Longa Permanéncia para Idosos visando
garantir a qualidade de vida e os seus direitos fundamentais.

Com a finalidade de contextualizar na presente pesquisa os problemas enfrentados
pelas familias brasileiras no que diz respeito ao acesso a moradia em Instituigdes de Longa
Permanéncia para Idosos como um Direito Fundamental Social serdo apresentados dois casos

de institucionalizagdo pela via judicial.

E ainda, com base nos casos apresentados, a pesquisa utilizara de dados coletados
junto a uma Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos, localizada no municipio de
Presidente Prudente (SP), para uma melhor compreensdo do tema institucional bem como
acerca dos principais problemas enfrentados por seus dirigentes e também pelos familiares

que buscam o abrigamento para o idoso.

A grande maioria dos relatos e estudos acerca das dificuldades para o abrigamento do
idoso coincidem com os estudos dos casos apontados na presente pesquisa, razao pela qual a

abordagem seguinte ¢ acerca da competéncia e obrigagdo do Poder Publico pela



implementagdo de politicas publicas que possam viabilizar a manutengdo do idoso no seio de
sua familia em detrimento ao atendimento asilar em Institui¢do de Longa Permanéncia para

Idosos.

Assim, importante repensar o Direito Fundamental Social & moradia em Instituicdes
de Longa Permanéncia para Idosos e seus desafios para a constru¢ao de novos paradigmas
frente a responsabilidade do Estado em relag@o a pessoa idosa, inclusive com proposta de um
novo conceito desta modalidade asilar no sentido de fomentar o espirito familiar.

Com a presente pesquisa serd constatado que ¢ possivel garantir o Direito
Fundamental Social da Moradia em Instituicio de Longa Permanéncia para Idosos com a
preservagdo dos seus vinculos familiares e comunitarios de forma a proporcionar-lhes um
ambiente que fomente o espirito familiar, verificando-se ao final que no que tange as outras
modalidades propostas de prestagao de servigos aos idosos sdo necessarias politicas publicas
que possam viabilizar o seu atendimento, seja no Centro de Convivéncia; no Centro de
Cuidados Diurno; denominado Hospital-Dia e Centro-Dia; na Casa-Lar, na Oficina Abrigada
de Trabalho; no atendimento domiciliar bem como em outras formas de atendimento que

venham a surgir na propria comunidade.

Por fim e concluindo a presente pesquisa, serdo apresentadas trés propostas para
serem implementadas visando possibilitar ao idoso a efetivacdo do direito a vida, a satde, a
alimentagdo, a educacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a
dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria, priorizando o seu atendimento

por sua propria familia, em detrimento do atendimento asilar.

Para que os Direitos Fundamentais Sociais a Moradia sejam garantidos ¢ necessario
o empenho da familia, da comunidade, da sociedade e do Poder Publico, com ag¢des simples e
consistentes que busquem sempre priorizar a convivéncia do idoso no seio de sua familia e
comunidade para que viva com autonomia, integracdo e participagdo efetiva na sociedade em
detrimento ao atendimento em Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos, que sempre

sera a excecao.

Visando (re)pensar o direito como um desafio para a constru¢do de novos
paradigmas voltados ao acesso a moradia, a pesquisa sera realizada por meio dos métodos
dedutivo, histérico e comparativo, e da técnica de pesquisa bibliografica com a contribuigao

de varios juristas brasileiros no que tange a abordagem dos direitos fundamentais coletivos ¢ a



implementagdo de politicas publicas voltadas a pessoa idosa para promover o acesso a
moradia, adotando como referencial teérico de base a andlise das ideias apresentadas por
Roberto Gargarella em sua obra As Teorias da Justica depois de Rawls: um breve manual
de filosofia politica, na qual sdo feitas abordagens sobre a participagdo em uma determinada
cultura; a polémica em torno dos direitos coletivos; e os direitos das minorias e a

representacao democratica.

O marco temporal do presente projeto parte da Declaragdo Universal dos Direitos
Humanos como base na luta universal contra a opressao e a discriminagao aprovada em 1948
na Assembleia Geral da Organizagdo das Na¢des Unidas, pontuando desde entdo e até os dias
atuais com foco também nas legislagcdes em vigor voltadas a pessoa idosa, evolugao historica

dos direitos sociais fundamentais e as politicas publicas.

O programa de Mestrado do Centro de Ciéncias Sociais Aplicadas da Universidade do
Norte do Parana tem como foco principal o estudo interdisciplinar da Exclusdo Social de
forma que a delimitacdo do tema proposto vem ao encontro & linha de pesquisa Estado e
Responsabilidade: questoes criticas, quando em sua esséncia priorizara pela defesa do regime
democratico como regra fundante da preservacao dos valores da pessoa humana, estruturada
na relagdao Estado-Sociedade, conduzida pelo império das leis que apresentem adequagdo e

conteudos sociais.



1 DIREITOS FUNDAMENTAIS E O ENVELHECIMENTO NO SECULO
XXI

Os Direitos Fundamentais sdo instrumentos de prote¢do conquistados ao longo dos
anos e destinados a garantir a liberdade do ser humano proporcionando-lhe autonomia

individual contra a atuagdo arbitraria do Estado.

A palavra fundamental significa, conforme aponta o Dicionario Michaelis (2009), o
que serve de fundamento ou de alicerce, que serve de base, importante, essencial, necessario.

Esse conceito nao se afasta do significado do termo no ambito juridico.

Bonavides (2011, p. 560) acentua que a doutrina faz o uso das expressdes direitos

humanos, direitos do homem e direitos fundamentais de forma indiferente.
Nesse aspecto, Sarlet (1998, p. 31) ressalta que:

Em que pese sejam ambos os termos (“direitos humanos” e “direitos
fundamentais”) comumente utilizados como sindnimos, a explicacdo
corriqueira e, diga-se de passagem, procedente para a distingdo é que o
termo “direitos fundamentais™ se aplica para aqueles direitos do ser humano
reconhecidos e positivados na esfera do direito constitucional positivo de
determinado Estado, ao passo que a expressdo “direitos humanos” guardaria
relacdo com os documentos de direito internacional, por referir-se aquelas
posigoes juridicas que se reconhecem ao ser humano como tal,
independentemente de sua vinculagdo com determinada ordem
constitucional, € que, portanto, aspiram a validade universal, para todos os
povos e tempos, de tal sorte que revelam um inequivoco carater
supranacional (internacional).

No que tange a expressdo "Direitos Fundamentais” tem-se que sdo aqueles
reconhecidos e positivados por um determinado Estado, ou seja, nascem e se desenvolvem
com as Constitui¢des nas quais foram reconhecidos enquanto os “Direitos Humanos" sao
aqueles oriundos e que guardam relagdo com normas de abrangéncia internacional

independente de vinculos com ordens constitucionais.

Ja& a expressdao “direitos do homem” se refere aos direitos reconhecidos por

jusfilésofos de orientacdo jusnaturalista, nesse sentido Sarlet (1998, p. 32) afirma:

A utilizacdo da expressdo “direitos do homem”, de conotacdo marcadamente
jusnaturalista, prende-se ao fato de que se torna necessaria a demarcagao
precisa entre a fase que, nada obstante sua relevancia para a concepgao
contempordnea dos direitos fundamentais e humanos precedeu o
reconhecimento destes pelo direito positivo interno e internacional e que, por



isso, também pode ser denominada de uma “pré-historia” dos direitos
fundamentais.

Conforme se constata, embora as expressdes “direitos fundamentais” e “direitos
humanos” (ou semelhantes) sejam utilizados como sinonimos possuem significados

diferentes.

Canotilho bem argumenta acerca da diferenga para tais expressdes afirmando que os
direitos do homem sao aqueles derivados da natureza humana enquanto os direitos

fundamentais sdo aqueles vigentes em uma ordem juridica concreta:

Direitos do homem sao direitos validos para todos os povos e em todos os
tempos (dimensdo jusnaturalista-universalista); Direitos Fundamentais sao
os direitos do homem, juridico-institucionalmente garantidos e limitados
espacio-temporalmente. (CANOTILHO, 1998, p. 359)

A expressdo direitos fundamentais sera utilizada no transcorrer do presente estudo por
ser a mais utilizada pela doutrina bem como pela Carta Magna de 1988, sendo reconhecida
como garantias que foram sendo positivadas pelo direito interno e internacional de acordo
com as necessidades dos homens em cada periodo de tempo e como frutos de diversas

transformagdes ocorridas no decorrer da Historia.

Nesse sentido, uma andlise da evolugdo historica dos documentos legais que formaram
o marco dos Direitos Fundamentais transformando-os em garantias do homem face ao Estado
Democratico ¢ de suma importincia para o estudo do Direito Fundamental Social a Moradia

em Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos, objeto da presente pesquisa.

1.1 Evolucao e Historia dos Direitos Fundamentais

Brega Filho (2002, p. 3) afirma que a doutrina dos direitos fundamentais surgiu da
fusdo de varias fontes, mas tem como bases o cristianismo, com a ideia de que “criados a
imagem e semelhanca de Deus, todos os homens tem uma liberdade irrenunciavel que

nenhuma sujeicao politica ou social pode destruir”, o direito natural e o constitucionalismo.



Sintetizando o devir histérico dos direitos fundamentais até o seu reconhecimento nas
primeiras Constituicdes escritas, Sarlet (1998, p. 37) afirma que K. Stern, conhecido mestre
de Colonia, destaca trés etapas/fases dos direitos fundamentais que compreenderiam: uma
fase pré-historica, que se estende até o século XVI; uma outra fase intermediaria, que
abrangeria o periodo de elabora¢do da doutrina jusnaturalista e da afirmagdo dos direitos
naturais do homem e, por fim, a fase da constitucionalizacdo, que teve inicio em 1776, com as

sucessivas declaragoes de direitos dos novos Estados americanos.

A primeira codificagdo de protecao individual em que estavam presentes direitos
comuns a todos os homens, como a vida, propriedade e dignidade, prevendo-se, também, a
supremacia das leis em relacdo aos governantes surge ainda no antigo Egito, bem como
Mesopotamia, onde tais direitos foram consubstanciados no Cdédigo de Hamurabi (1690 a.C.),

conforme lembra Moraes (1998, p. 25).

Brega Filho (2002, p. 4) destaca também a propagacao das ideias de Buda (500 a.C) a
respeito de igualdade de todos os homens como sendo considerada uma fonte remota dos

direitos do homem.

A constatacdo de que o mundo antigo, por meio da religido e da filosofia legou
algumas das ideias-chave que, posteriormente, influenciaram diretamente o pensamento
jusnaturalista e a sua concepg¢ao de que o ser humano, pelo simples ato de existir, € titular de
alguns direitos naturais e inalienaveis acabou constituindo a fase denominada de pré-historia
dos direitos fundamentais no dizer de Sarlet (1998, p. 38), que ainda salienta a circunstincia
de que a democracia ateniense constituia um modelo politico fundado na figura do homem

livre e dotado de individualidade, afirmando:

Do Antigo Testamento herdamos a ideia de que o ser humano representa o
ponto culminante da cria¢do divina, tendo sido feito a imagem e semelhanca
de Deus. Da doutrina estdica greco-romana e do cristianismo, advieram, por
sua vez, as teses da unidade da humanidade e da igualdade de todos os
homens em dignidade (para os cristdos, perante Deus). (SARLET, 1998, p.
38)

Conclui Tavares (2011, p. 490) que, em suma, o jusnaturalismo defende a existéncia
de direitos naturais do individuo que sdo originarios e inalienaveis, em fun¢do dos quais, €

para sua segurancga, concebe-se o Estado.



Na Idade Média, de particular relevancia foi o pensamento de Santo Tomads de
Aquino, que, além da ja referida concepcao cristd da igualdade dos homens perante Deus,
professava a existéncia de duas ordens distintas, formadas, respectivamente, pelo direito
natural, como expressao da natureza racional do homem, e pelo direito positivo (Sarlet, 1998,

p. 38).

No dizer de Ferreira Filho (2005, p. 59) a Rerum Novarum, editada pelo Papa Ledo
XIII, chamada como “doutrina Social da Igreja” retoma de Sdo Tomas de Aquino a tese do
bem comum, da esséncia da dignidade da vida humana e do trabalho, bem como a doutrina

classica do direito natural.

Sarlet (1998, p. 40) refere-se ainda ao pensamento de Lord Edward Coke (1552-1634),
no que diz respeito a decisiva e importante discussd@o em torno da Petition Of Rigths de 1628,
o qual sustentou a existéncia dos direitos fundamentais dos cidaddos ingleses, principalmente
no tocante a protecdo da liberdade pessoal contra a prisdo arbitraria ¢ ao reconhecimento do
direito de propriedade, tendo sido considerado o inspirador da classica triade vida, liberdade e

propriedade que se incorporou ao patriménio do pensamento individualista burgués.

O mesmo autor, citando John Locke, discorre acerca da contribui¢do doutrinaria
(1632-1704) trazida por este como sendo o primeiro a reconhecer os direitos naturais
inalienaveis do homem (vida, liberdade, propriedade e resisténcia), uma eficacia oponivel,
inclusive, aos detentores do poder. Para ele, Locke teria desenvolvido uma concepgao
contratualista de que os homens tém o poder de organizar o Estado e a sociedade de acordo
com sua razdo e vontade, demonstrando que a relagdo autoridade-liberdade se funda na
autovinculacao dos governados, lancando, assim, as bases do pensamento individualista e do
jusnaturalismo iluminista do século XVIII, que, por sua vez, desaguou no constitucionalismo
e no reconhecimento de direitos de liberdade dos individuos considerados como limites ao

poder estatal (1998, p. 41).

Para concluir esta fase foi, principalmente e apenas para citar os representantes mais
influentes, com Rousseau (1712-1778), na Franca, com T. Paine (1737-1809), na América; e
com Kant (1724-1804), na Alemanha (Prussia), que, no ambito do iluminismo de inspiracao
jusnaturalista, culminou o processo de elaboracdo doutrinaria do contratualismo e da teoria
dos direitos naturais do individuo, tendo sido T. Paine quem na sua obra popularizou a

expressao “direitos do homem” no lugar do termo “direitos naturais” (SARLET, 1998, p. 41).



Importante destacar o processo de reconhecimento dos direitos fundamentais na
esfera do direito positivo sendo na Inglaterra da Idade Média, mais precisamente no século
XIII, que ¢ encontrado o principal documento citado por todos que se dedicam ao estudo da
evolugdo dos direitos humanos: trata-se da Magna Charta Libertatum, pacto firmado em 1215
pelo Rei Jodo Sem-Terra e pelos bispos e bardes ingleses. Este documento serviu como ponto
de referéncia para alguns direitos e liberdades civis cldssicos, tais como o habeas corpus, o
devido processo legal e a garantia da propriedade (SARLET, 1998, p. 42). Por fim conclui
que embora considerado o mais importante documento da época, a Magna Carta ndo foi nem
0 unico, nem o primeiro, destacando-se, ja nos séculos XII e XIII, as cartas de franquia e os

forais outorgados pelos reis portugueses e espanhois.
Nesse mesmo sentido, também explica Ferreira Filho (2005, p. 11):

Em toda a Europa encontram-se exemplos, nao do registro de direitos do
Homem, mas de direitos de comunidades locais, ou de corporagdes, por
meio de forais ou cartas de franquia. Nestes, que os senhores feudais,
mormente reis, outorgavam, inscreviam-se direitos proprios e peculiares aos
membros do grupo — direitos fundamentais, sem davida — para que, por todo
o sempre, fossem conhecidos e respeitados.

A terceira fase apontada por Sarlet (1998, p. 37), da constitucionalizagao, teve inicio
em 1776 com as sucessivas declaragdes de direitos dos novos Estados americanos com a
Declaragdao de Direitos do povo da Virginia, datada de 1776 e a Declaracao Francesa, de

1789.

Comparato (2001, p. 48) afirma que a Declarac¢do de Direitos do povo da Virginia, foi
o "registro de nascimento dos direitos humanos na Historia." J& que anteviu uma série de
Direitos reiterados, posteriormente, na Declaracdo da Independéncia, a qual € considerada por
ele como "uma declara¢do a humanidade" que deu inicio a uma nova legitimidade politica: a
soberania popular. Foi também o primeiro documento a reconhecer a existéncia de direitos
inerentes a todo ser humano, independente de sexo, raca, religido, cultura ou posi¢ao social

conforme constante na Declaragao.

No mesmo sentido, Bobbio (1992, p. 48) fazendo referéncia a Declaracdo de 1948,
afirma que ela ¢ apenas o inicio de um longo processo ja que ndo possui for¢a de norma
juridica tendo surgido com o fim da Segunda Guerra Mundial visando combater as
atrocidades cometidas contra a dignidade humana. No seu entendimento, a Declaracao ¢

apenas um ideal para ser alcancado.



Constata-se ao longo da histéria que tais declaragdes constituem a primeira marca de
transicao dos direitos de liberdades legais dos americanos e dos ingleses, sucessivamente, ao

plano dos direitos fundamentais constitucionais.

A Bill of Rights inglesa em sua proclamacao de abertura, asseverando que todos os
seres humanos sdo, pela sua propria natureza, igualmente livres e independentes, influenciou
todas as grandes Declaracdes de direitos futuras, tais como a francesa (1789) e a Declaragao

Universal dos Direitos do Homem de 1948.

Ap0s as atrocidades cometidas durante a Segunda Guerra Mundial a Assembleia Geral
das Nagdes Unidas proclamou a Declaragdo Universal dos Direitos do Homem inspirada no
sentido que os direitos fundamentais ndo poderiam ficar restritos a cada Estado, entendendo

que tais direitos eram transcendentais, havendo no caso um interesse internacional.
Constata-se, conforme cita Brega Filho (2002, p. 21) que:

Dessa forma, os excessos do absolutismo ¢ as aspiragdoes da burguesia
podem ser considerados fatos histdricos importantes para o reconhecimento
dos direitos individuais na época da Revolugdo Francesa. A revolucdo
industrial e, em consequéncia, o surgimento da classe proletaria, sdo fatos
historicos decisivos para o surgimento dos direitos sociais. Por fim, os
horrores da Segunda Guerra Mundial tem importancia fundamental para o
surgimento dos direitos de solidariedade.

Conforme se denota as Declaragdes sdao marcadas por questdes sociais e pela
finalidade de assegurar protecdo aos desamparados, aspecto especifico que convém ser
destacado uma vez que diretamente relacionado ao presente trabalho no qual, posteriormente,
sera analisada a questdo pertinente a moradia em Instituicdes de Longa Permanéncia para

Idosos como sendo um direito social.

Antes porém visando uma melhor compreensdo dos direitos fundamentais serdo

estudadas as classificagdes historicas do ponto de vista das dimensdes.

1.2 As Diversas Dimensoes dos Direitos Fundamentais

O conceito dos Direitos Fundamentais estd vinculado a evolugdo da sociedade que

constantemente esta sujeita a novos direitos.



Tavares (2011, p. 500) afirma que, ao longo da Histdria, assistiu-se a consagracdo dos
direitos civis, dos direitos politicos, dos direitos sociais basicos e econdmicos, dos direitos

coletivos e, mais modernamente, dos direitos das minorias, do direito ao desarmamento, etc.

A existéncia de varias dimensdes dos direitos fundamentais ¢ perfeitamente
compreensivel, j4 que decorrem da propria natureza humana frente as suas necessidades que
sdo infinitas, razdo pela qual se fala em diversas dimensodes de projecao da tutela do Homem,
0 que sO vem corroborar a tese de que nao ha um rol eterno e imutavel de direitos inerentes a
qualidade de ser humano, mas sim, ao contrario, apenas um permanente € incessante repensar

dos Direitos (Tavares, 2011, p. 500).

Importante destacar que os autores tém preferido falar em geragdes, querendo
significar geracdes sucessivas de direitos humanos. A ideia de geragdes, contudo, ¢ equivoca,
na medida em que dela se deduz que uma geracdo se substitui, naturalmente, a outra, e assim
sucessivamente, o que nao ocorre, contudo, com as geracdes ou dimensdes dos direitos

humanos. Dai a razdo da preferéncia pelo termo dimensao.

Conforme Bonavides (2011, p. 521), o lema da Revolugdo Francesa profetizou a
sequéncia historica da gradativa institucionalizagdo dos Direitos Fundamentais, do que
decorre sua divisao em trés dimensdes (ou geragdes), a saber: direitos a liberdade, a igualdade

e a fraternidade.

Os direitos de primeira dimensao sdo aqueles considerados de cunho negativo, ou seja,
no dizer de Bonavides (2011, 517) “sdo direitos de resisténcia ou de oposi¢do perante o
Estado” j4 que visam resguardar os direitos fundamentos ligados a liberdade, a vida, a

propriedade.
Brega Filho (2002, p. 22) afirma que:

Tais direitos, também, chamados de Liberdades Publicas, direitos individuais
ou direitos civis e politicos, sdo classificados como direitos de primeira
geracdo. Entre esses direitos estariam os direitos tradicionais que dizem
respeito ao individuo (igualdade, intimidade, honra, vida, propriedade e
outros), complementados pela liberdade de expressdo, de imprensa, de
associacdo, de manifestagdo, de reunido e pelos direitos de participagdo
politica.

Importante destacar que tais direitos civis e politicos foram reconhecidos e outorgados

no direito patrio desde a Constituicdo de 1824 sendo, no ensinamento de Afonso da Silva



(1996, p. 169) “a primeira constituicdo, no mundo, a subjetivar e positivar os direitos do

homem, dando-lhes concregdo juridica efetiva”.

No que diz respeito aos direitos de segunda dimensdo constata-se o seu status positivo
ja que demandam comportamento ativo do Estado frente a realiza¢do da justiga social, foco da

presente pesquisa.

Brega Filho (2002, p. 22) conclui que, conforme se denota dos relatos histdricos dos
direitos fundamentais, apenas os direitos individuais (Liberdades Publicas) ndo eram
suficientes para a garantia dos direitos fundamentais, referindo-se a necessidade de se criarem

condi¢des para o seu exercicio.

Com isso, tem-se definidos e assegurados os direitos sociais, econdmicos e culturais
que tendem a garantir condigdes sociais razoaveis a todos os homens para o exercicio dos

direitos individuais.

Logo, sdo chamados de direitos fundamentais de segunda dimensao por outorgarem ao
individuo direitos a prestagdes sociais estatais, tais como assisténcia social, saude, educagao,
trabalho, etc., revelando, no dizer de Sarlet (1998, p. 49), uma transi¢do das liberdades

formais abstratas para as liberdades materiais concretas.

Importante destacar que na Carta Magna de 1988 estes direitos sdo elencados em
capitulo proprio que tem como titulo "Dos Diretos Sociais", no qual estdo descritos diversos
Direitos Fundamentais, dentre os quais o direito a educacdo, a saude, a alimentacdo, ao

trabalho, a moradia, ao lazer, a seguranca, a previdéncia social, etc. (art. 6°, caput).
b 9

Os direitos fundamentais de terceira dimensdo sdo de titularidade coletiva e abrangem
ndo apenas interesses individuais, mas os de ordem universal. Logo apds a Segunda Grande
Guerra Mundial constatou-se que ndo bastava o reconhecimento dos direitos de primeira e
segunda dimensdes, pois existem outros direitos que ndo pertencem apenas ao individuo, sdo
transcendentais e pertencem a todos e em razdo disso sdo chamados de direitos da

solidariedade.

Brega Filho (2002, 23) dispde que sdo considerados direitos de solidariedade o direito
a paz, o direito ao desenvolvimento, o direito ao meio ambiente equilibrado, o direito ao

patriménio comum da humanidade e o direito a autodeterminagao dos povos.



Tavares citando obra conjunta com Celso Bastos (2011, p. 505) indica a quarta
dimensdo como composta por um direito universal ao desarmamento nuclear, como forma de
preservacao da propria espécie humana, o direito a ndo intervengdo genética (como a

replicacdo na espécie) e o direito a uma democracia participativa.

Afirma que parece mais acertado, para manter a estrita coeréncia com o critério de
identificacdo das demais dimensdes, falar, na quarta dimensao, como “uma diferenciagdo de
tutela quanto a certos grupos sociais, como, por exemplo, as criangas e os adolescentes, a

familia, os idosos, os afrodescendentes etc.”, afirmando (TAVARES, 2011, p. 505):

Enquanto os direitos de participacdo democratica poder-se-iam
reconduzir aos classicos direitos politicos, presentes desde os direitos
de primeira dimensdo, estes direitos nao deixam de ser direitos ja
existentes, mas que sofrem ndo um alargamento (extensdao) de
conteudo, sendo uma diferenciacio qualitativa quando aplicados a

certos grupos.
Assim, nessa linha, exemplo bastante ilustrativo seria a liberdade de

locomocio, tipica liberdade de primeira dimensido, a qual se
agregaria valor, para fazer surgir o direito a gratuidade nos
transportes coletivos urbanos para os maiores de 65 anos (no caso
brasileiro, um direito constitucional presente no art. 230, § 2° da

Constitui¢ao de 1988).

Ao final, conclui como sendo apenas uma tendéncia essa quarta geracdo e que ainda
ndo se pode considerar consagrada, no mesmo sentido entende por descabido, como
pretendem certos autores, uma quinta dimensao (TAVARES, 2011, p. 505).

Frente ao crescimento da populagdo em envelhecimento no Século XXI, aspecto que
serd analisado a seguir, e consideradas as dimensdes de direitos fundamentais existentes,
importa destacar que no presente estudo serd abordado o direito social a moradia conforme
previsto no artigo 6° da Constituicdo Federal de 1988, com énfase a Moradia em Instituigdes

de Longa Permanéncia para Idosos.

1.3 O Envelhecimento no Século XXI

De acordo com o relatério publicado pelo Fundo de Populacao das Nagdes Unidas

(UNFPA, 2012, p. 03), o envelhecimento populacional ¢ uma das mais significativas



tendéncias do século XXI apresentado implicagdes importantes e de longo alcance para todos

os dominios da sociedade.
De acordo com proje¢des das Nagdes Unidas, tem-se que:

Uma em cada 9 pessoas no mundo tem 60 anos ou mais, € estima-se um
crescimento para 1 em cada 5 por volta de 2050”. [...] Em 2050 pela
primeira vez havera mais idosos que criangas menores de 15 anos. Em 2012,
810 milhdes de pessoas t€ém 60 anos ou mais, constituindo 11,5% da
populagdo global. Projeta-se que esse nimero alcance 1 bilhdo em menos de
dez anos e mais que duplique em 2050, alcangando 2 bilhdes de pessoas ou
22% da populagédo global (UNFPA, 2012, p. 03).

Conforme se constata, o envelhecimento da populacdo ¢ um fendémeno que ja ndo pode
mais ser ignorado e o relatorio destaca que para sua concretude envolveu a colaboragdo de
mais de 20 agéncias das Nacdes Unidas e organizagdes internacionais de maior vulto que
trabalham na 4rea do envelhecimento populacional. Com isso restou demonstrando que existe
uma preocupac¢do no ambito interno de varias Nagdes e até mesmo no ambito internacional,
em se conhecer a realidade da populacdo idosa, fato que possibilita que importantes
progressos sejam alcangados por muitos paises através da adog¢do de novas politicas,
estratégias, planos e leis sobre o envelhecimento. Por outro lado, este mesmo relatorio aponta
que muito mais precisa ser feito para a total implementagdo do Plano de Agdo Internacional
para o Envelhecimento, que foi aprovado na II Assembleia Mundial do Envelhecimento,
realizada pela Organizagdo das Nagdes Unidas em abril de 2002, em Madri (UNFPA, 2012, p.
03).

Com a presente pesquisa também se constata que o aumento da longevidade ¢ uma das
maiores conquistas da humanidade (UNFPA, 2012, p. 03). Atualmente as pessoas vivem mais
em razao de melhoras na nutri¢ao, nas condi¢des sanitarias, nos avangos da medicina, nos
cuidados com a saude, no ensino € no bem-estar economico. A expectativa de vida no
nascimento, atualmente, estd situada acima dos 80 anos em 33 paises; ha apenas 5 anos,
somente 19 deles haviam alcancado esse patamar. O relatorio, inclusive, destaca que muitos

daqueles que o leem viverao até seus 80, 90, e at¢ mesmo 100 anos.

O declinio das taxas de fecundidade e o aumento da longevidade tém levado ao
envelhecimento da populagdo e a expectativa de vida ao nascer aumentou substancialmente
em todo o mundo. Em 2010-2015, a expectativa de vida ao nascer passou a ser de 78 anos nos

paises desenvolvidos e 68 nos nas regides em desenvolvimento. Em 2045-2050, os recém-



nascidos podem esperar viver até os 83 anos nas regides desenvolvidas e 74 naquelas em

desenvolvimento (UNFPA, 2012, p. 03).

Com base no relatério elaborado pela Organizagdo das Nagdes Unidas (UNFPA, 2012,
p- 03), apenas o Japao atualmente conta com uma populacdo de mais de 30% de idosos; mas,
por volta de 2050, estima-se que 64 paises se juntardo a ele, com uma populacdo idosa de

mais de 30% do total.

Nesse sentido o processo de envelhecimento aumentard mais rapido que qualquer
outro segmento da populagdo global até 2050, no minimo, segundo o relatorio Isso ja ¢
reconhecidamente um grande desafio politico nos paises em que a longevidade ¢ alta, ¢ a

populagdo jovem esta encolhendo.

Conforme se constata no grafico abaixo em 1950, havia 205 milhdes de pessoas com
60 anos ou mais no mundo. Em 2012, o nimero de pessoas mais velhas aumentou para quase

810 milhoes.

FIGURA 01 — Grafico aponta o envelhecimento da Populacdo Mundial - 2011.
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Fonte: UNFPA, 2012

A tendéncia de envelhecimento da populagdo brasileira cristalizou-se mais uma vez na

nova pesquisa do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica). Os idosos - pessoas

¢



com mais de 60 anos - somam 23,5 milhdes dos brasileiros (BRASIL, SDH, 2012), mais que
o dobro do registrado em 1991, quando a faixa etaria contabilizava 10,7 milhdes de pessoas.
Na comparagdo entre 2009 (ultima pesquisa divulgada) e 2011, o grupo aumentou 7,6%, ou
seja, mais 1,8 milhdo de pessoas. H4 dois anos, eram 21,7 milhdes de pessoas, conforme se

constata pelo grafico abaixo:

FIGURA 02 - Grafico demonstra que nimero de idosos cresce 55% em 10 anos e representam 12%

da populagdo.
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Destaca-se, ao final, que sdo numerosas as oportunidades que essa evolugdo
demografica apresenta em razdo do nimero de contribui¢des que uma populagdo em
envelhecimento, social e economicamente ativa, segura e saudavel, pode trazer a sociedade,
embora também apresente desafios sociais, econdmicos e culturais para individuos, familias,

sociedades e para a comunidade global.

O Secretario-Geral da ONU, Ban Ki-moon, no Prefacio do relatorio afirma:



As implicagdes sociais ¢ econOmicas deste fendmeno sdo profundas,
estendendo-se para muito além da pessoa do idoso e sua familia imediata,
alcancando a sociedade mais ampla e a comunidade global de forma sem
precedentes. E a forma como optamos por tratar dos desafios e maximizar as
oportunidades de uma crescente populagdo idosa que determinard se a
sociedade colhera os beneficios do dividendo da longevidade.

Garantir que as pessoas, em todos os lugares, envelhecam com dignidade e seguranga,
desfrutando da vida por meio da sua plena realizagao ¢ um direito a ser respeitado e garantido

as pessoas idosas.

No entanto, a geragcdo de pessoas idosas ndo ¢ um grupo homogéneo, para o qual
bastam politicas generalistas. E importante reconhecer que essa populagdo apresenta
caracteristicas tdo diversas quanto qualquer outro grupo etario em termos, por exemplo, de

1dade, sexo, etnia, educacao, renda e saude.

Cada grupo de idosos, tais como os de baixa renda, de mulheres, de homens, de idade
mais avangada, de indigenas, de analfabetos, da populacdo urbana ou rural, tem necessidades
e interesses especificos que precisam ser tratados particularmente, por meio de programas e
modelos de intervengdo adequados a cada segmento (UNFPA, 2012, p. 04). E, nesse sentido,
serdo abordados os marcos legais e a evolugdo dos direitos dos idosos no ambito internacional

e nacional.



1.4 Marcos Legais e a Evolucio dos Direitos dos Idosos no Ambito

Internacional e Nacional

Conforme ja abordado, constata-se no cenario pés Segunda Guerra Mundial o primeiro
marco de conquistas relacionadas aos direitos do homem ocorreu em 10 de dezembro de
1948, quando a Assembleia Geral das Nag¢des Unidas adotou e proclamou a Declaracao
Universal dos Direitos Humanos. Este também ¢ o primeiro grande marco relacionado aos

direitos dos idosos.

A declaragdo, que proclama que todas as pessoas nascem livres e iguais em dignidade
e direitos sem distingdo de qualquer espécie, seja de raga, cor, sexo, lingua, religido, opinido
politica ou de outra natureza, origem nacional ou social, riqueza, nascimento, ou qualquer

outra condi¢do, prescreve em seu artigo 25 os direitos dos idosos:

1. Toda a pessoa tem direito a um nivel de vida suficiente para lhe
assegurar e a sua familia a saide e o bem-estar, principalmente quanto a
alimentacdo, ao vestuario, a_habitacio, a assisténcia médica e ainda
quanto aos servigos sociais necessarios, € tem direito a seguranca no
desemprego, na doenca, na invalidez, na viuvez, na velhice ou noutros
casos de perda de meios de subsisténcia por circunstancias
independentes da sua vontade. (SAO PAULO, 2005)

O fato desta Declaragdo ter sido proclamada ¢ bem expressivo, pois significa que ela
resultou da vontade de evidenciar que os direitos fundamentais sdo inerentes a pessoa
humana. Nao houve concessdao ou reconhecimento de direitos, mas proclamacao deles,
revelando que a sua existéncia independe de qualquer vontade ou formalidade (BREGA

FILHO, 2002, p. 17) (Grifou-se).

No ano de 1988, surge o Protocolo Adicional a Convengdo Americana referente aos
Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais, “Protocolo de San Salvador”, que passa a ter
vigéncia no Brasil a partir de sua promulgagdo pelo Decreto n° 3.321, de 30 de dezembro de

1999. Estre Protocolo Adicional trouxe em seu artigo 17 especial protecdo a pessoa idosa:

Artigo 17 - Protecdo de pessoas idosas

Toda pessoa tem direito a protecio especial na velhice. Nesse sentido, os
Estados Partes comprometem-se a adotar de maneira progressiva as medidas
necessarias a fim de por em pratica este direito e, especialmente, a:




a. Proporcionar instalacoes adequadas, bem como alimentacdo e
assisténcia médica especializada, as pessoas de idade avancada que
carecam delas e nio estejam em condicdes de prové-las por_seus
proprios meios;

b. Executar programas trabalhistas especificos destinados a dar a pessoas
idosas a possibilidade de realizar atividade produtiva adequada as suas
capacidades, respeitando sua vocagdo ou desejos;

c. Promover a formacdo de organizac¢des sociais destinadas a melhorar a
qualidade de vida das pessoas idosas (CIDH, 1988, p. 03). (Grifou-se)

Constata-se a preocupagao expressa para que o idoso tenha dentro da protec¢ao especial
ampla, os direitos especificos de instalagdes adequadas, alimentagdo e assisténcia médica
especializada quando em idade avangada e ndo tenha condi¢des de prové-las.

Somando-se a isso, a Organizacdo das Nag¢des Unidas, preocupada com o
envelhecimento como uma questao de ambito mundial, realizou duas Assembleias sobre este
tema, em 1982 e 2002, respectivamente, nas cidades de Viena e Madri.

Quando do encerramento da II Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento que
aconteceu em Madrid, Espanha, os governos do mundo formularam uma resposta
internacional as oportunidades e desafios do envelhecimento da populagdo no século XXI e a
promogao do conceito “Sociedade para todas as idades”, tema principal do evento.

Em resposta a crescente preocupacdo com o ritmo acelerado e a escala do

envelhecimento mundial, a Assembleia aprovou o Plano de Acdo Internacional para o

Envelhecimento, de carater orientador para que os governos ajam para fazer face ao desafio
do envelhecimento da populagdo e apresentam aos responsaveis pela formulagao de politicas
de todo o mundo. Este Plano estabelece um conjunto de 117 recomendagdes concretas, que
abrangem trés esferas prioritarias: pessoas idosas e desenvolvimento, promogdo da saude e do
bem-estar na velhice, e criagdo de um ambiente propicio e favoravel (BRASIL, Observatorio
Nacional do Idoso, 2003, p. 18).

O objetivo do Plano de Acdo Internacional para o Envelhecimento € garantir que, em
todas as partes, a populacao possa envelhecer com seguranca e dignidade e que os idosos
possam continuar participando de suas respectivas comunidades como cidadaos com plenos
direitos; a0 mesmo tempo em que busca oferecer um instrumento pratico para ajudar os
responsaveis pela formulagdo de politicas a considerar as prioridades basicas associadas com
o envelhecimento dos individuos e das populagdes (BRASIL, Observatorio Nacional do

Idoso, 2003, p. 29).


http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcao%20Internacionalpara%20oEnvelhecimentodaONU.pdf

A protecdo integral as pessoas idosas também tem sua base juridico-normativa em
tratados e documentos internacionais, em especial a Resolugdo 46/91, aprovada pela
Assembleia Geral das Nagdes Unidas, em 16 de dezembro de 1991, que instituiu como
Principio das Nacdes Unidas em Favor das Pessoas Idosas a independéncia, a participagdo, os
cuidados especiais, auto realizacao e a dignidade, além de instituir o dia 1° de outubro como o
Dia Internacional do Idoso e determinar o ano de 1999 como o Ano Internacional das Pessoas
Idosas (ONU, 1991, p. 02).

Cite-se também a II Conferéncia Regional Intergovernamental sobre
Envelhecimento na América Latina e no Caribe: uma sociedade para todas as idades e
de protecdo social baseada em direitos, que aconteceu entre os dias 04 a 06 de dezembro de
2007, em Brasilia, ¢ culminou com a denominada “Carta de Brasilia”, que recomendou o
inicio de um didlogo abrangente rumo a constru¢do de uma nova convengao da ONU, voltada
a protegao dos direitos da pessoa idosa (BRASIL, Observatorio Nacional do Idoso, 2007).

Visando contextualizar o marco histérico dos direitos da pessoa idosa do qual o Brasil
¢ signatario de diversos tratados internacionais constata-se que o percurso da construcao
desses direitos coincide com o desenvolvimento dos direitos humanos no Brasil (BRASIL,
SNDH, 2011).

A primeira legislacdo assistencial voltada a pessoa idosa ¢ a Lei 6.179, de 11 de
dezembro de 1974, restrita aos beneficiarios do sistema previdenciario, denominada como
amparo previdenciario para maiores de setenta anos de idade (BRASIL, 1974, p. 01).

No ano de 1979 ¢ publicada a Portaria 25, de 09 de Novembro de 1979, em que a
pessoa idosa ndo-previdenciaria passa também a contar, pelo menos na legislacdo, com igual
assisténcia social, antes estabelecida pela Lei 6.179/74.

Cabe destacar, entretanto, que no final da década de 1970, a expectativa de vida do
brasileiro era de pouco mais de 62 anos e seu crescimento populacional representava um
aumento mais significativo em relagdo ao restante da populacdo (BRASIL, SNDH, 2011, p.
05).

Conforme ja abordado no ano de 1982, ocorreu em Viena a Assembleia Mundial sobre
o Envelhecimento, organizada pela ONU, com o objetivo de iniciar um programa
internacional de acdo para garantir a seguridade econdmica e social das pessoas idosas.

Porém, no Brasil esse plano nao teve uma repercussao imediata.



Um grande avanco com a promulgacdo da Constituicao Federal, em 05 de outubro de
1988, na qual demarca o fortalecimento da democracia no pais com debates sobre direitos
humanos que se ampliam e alcancam status de principio fundamental para a constituicdo de

uma sociedade livre e justa.

< .

O texto constitucional inovou ao estabelecer direitos a pessoa idosa, até entdo nao
previstos em outros textos nacionais. Neste sentido, alguns artigos da Constituicdo Federal,

referentes a idade ou a pessoa idosa, merecem destaque:

Artigo 3°, inciso IV — Dispde que ¢ objetivo fundamental do Estado
“promover o bem de todos, sem preconceitos de origem, raga, sexo, cor,
idade e quaisquer outras formas de discriminagdo”.

Artigo 7°, inciso XXX — Proibe a “diferenca de salarios, de exercicio de
funcdes e de critério de admissdo por motivo de sexo, idade, cor ou estado
civil”.

Artigo 14, paragrafo 1°, inciso II, alinea ‘b’ — Faculta o direito de votar aos
maiores de 70 anos.

Artigo 201 — Salienta que a previdéncia social atendera, entre outros eventos,
a cobertura de doengas, invalidez, morte ¢ idade avancada (inciso I).
Estabelece, ainda, o tempo de contribui¢do para homens, mulheres e
trabalhadores rurais (paragrafo 7°).

Artigo 203 — Afirma que “a assisténcia social sera prestada a quem dela
precisar, independentemente de contribuicdo a seguridade social”, e
relaciona, entre seus objetivos, “a prote¢do a familia, a maternidade, a
infincia, a adolescéncia e a velhice” (inciso I). Assegura, também, “um
salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao
1idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencio, ou
de té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei”.

Artigo 229 — Determina que “os pais t€ém o dever de assistir, criar e educar
seus filhos menores, ¢ os filhos maiores tém o dever de ajudar e amparar os
pais na velhice, caréncia ou enfermidade”.

Artigo 230 — Dispoe que “a familia, a sociedade ¢ o Estado tém o dever de
amparar as pessoas idosas, assegurando sua participacdo na comunidade,
defendendo sua dignidade e bem-estar e garantindo-lhes direito a vida”.
Estabelece que “os programas de amparo aos idosos serdo executados
preferencialmente em seus lares” (paragrafo 1°) e garante a gratuidade dos
transportes coletivos urbanos aos maiores de 65 anos (paragrafo 2°). Grifou-
se

No que tange ao direito a moradia, tema central da presente pesquisa, € constante no
art. 6° da Carta Magna, sera abordado no capitulo seguinte, que tem como subtitulo Do
Acesso a Moradia como um Direito Fundamental Social.

Embora tenha sido promulgada a Constituicdo Federal, o que se constata ao longo dos
anos ¢ que direitos elementares estavam sendo deixados de serem cumpridos para a populagao

idosa, evidenciando sua exclusdo social. Sem a efetivacdo do Estado Democratico de Direito



para a populacdo idosa, revela-se a necessidade da criagdo de ac¢des governamentais que
supram esta caréncia, destacando-se as politicas publicas (BRASIL, SNDH, 2011).

Dentro desse contexto, criam-se as condi¢des e possibilidades para que se definam
estratégias que possam garantir direitos fundamentais também para os idosos, referenciados
em documentos legais e instrumentos internacionais das Na¢des Unidas e da Organizagdo dos
Estados Americanos.

No ano de 1990, foi criado no Brasil o Sistema Unico de Satude (SUS), por meio da
Lei n°® 8.080/90, garantindo a satide como direito fundamental do homem e dever do Estado.
Mesmo sem ter sido citado especificamente nesta lei, o idoso ¢ inserido como beneficiario, ja
que ela ndo traz distingdo de idade (BRASIL, 1990).

No ano de 1992, a Conferéncia Internacional sobre o Envelhecimento reuniu-se para
dar seguimento ao Plano de A¢do Internacional de Viena e, seguindo a recomendagdo da
Conferéncia, a Assembleia Geral da ONU declarou 1999 o Ano Internacional do Idoso bem
como foram aprovados objetivos globais que favorecem, especificamente, a pessoa idosa com
sua insercdo social, politica, econdmica e cultural, garantindo-lhes assim uma melhor
qualidade de vida (ONU, 2002, p. 01).

Esses objetivos globais tiveram uma repercussao direta no Brasil culminando com a
sancao da Lei Organica de Assisténcia Social n°® 8.742, de 07 de dezembro de 1993, que
passou a assegurar direitos importantes aos idosos como o Beneficio de Prestacdo Continuada
(artigo 20), que substituiu a renda mensal vitalicia de 1974, garantindo a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso com 65 anos ou mais um salario minimo mensal, desde que comprovem
nao possuir meios de promover a propria manuten¢ao, nem de té-la provida por sua familia. O
idoso podera receber ainda um beneficio adicional, caso esteja em situacdo de vulnerabilidade
temporaria (BRASIL, 1993).

Até o ano de 1993 ndo existia no Brasil uma politica nacional para os idosos, apesar da
crescente mobilizacdo da comunidade académica e da sociedade reivindicando a garantia de
condi¢des minimas de sobrevivéncia e cidadania a todos os brasileiros com mais de 60 anos.
O Estado brasileiro tinha acumulado um pequeno rol de medidas publicas, que foram
consubstanciadas em programas destinados a idosos carentes.

O marco historico dos direitos da populagao idosa no Brasil se da no ano de 1994 por
meio da criagdo do Conselho Nacional do Idoso e da promulgacao da Lei n® 8.842, que dispoe

sobre a Politica Nacional do Idoso (BRASIL, 1994), e tem por objetivo, 0 que consta no seu


http://www.un.org/ga/search/view_doc.asp?symbol=A/RES/47/5
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Art. 1°. “assegurar os direitos sociais do idoso, criando condi¢des para promover sua
autonomia, integragdo e participacdo efetiva na sociedade” (BRASIL, SNDH, 2011).

Entre os 22 artigos que compdem os seis capitulos desta lei, destacam-se os direitos a
cidadania, respeito, ndo discriminacdo, informagdes sobre o envelhecimento, participagao,
capacitagdo, atualizacdo, cultura, esporte, lazer, saude, educagdo, previdéncia, trabalho,
habitacéo e assisténcia social (Grifou-se). No ano de 1996, a Lei n° 8.842 ¢ regulamentada
pelo Decreto n°® 1.948, de 3 de julho.

Em comemoracdo ao Ano Internacional da Pessoa Idosa (1999) o Comité das Nacgdes
Unidas preparou um documento orientando que cada pais definisse por si mesmo uma politica
voltada aos idosos, baseada em propriedades, objetivos e planos nacionais, estruturando
programas dirigidos a acdes que solucionassem os problemas e necessidades dos idosos e dos
efeitos do envelhecimento nas sociedades (ONU, 1999, p. 03).

O Brasil, vindo ao encontro as necessidades especificas do segmento dos idosos
aprova a Politica de Saude do Idoso, por meio da Portaria n°. 1395/GM, de 10 de dezembro
de 1999, que traz como diretrizes a promog¢ao do envelhecimento saudavel; a assisténcia as
necessidades de saide do idoso; a reabilitacdo da capacidade funcional comprometida; a
capacitacdo de recursos humanos especializados; o apoio ao desenvolvimento de cuidados
informais e o apoio a estudos e pesquisas, revogada posteriormente pela Portaria MS/GM n°
2.528, de 19 de outubro de 2006, que aprovou a Politica Nacional de Satide da Pessoa Idosa
(BRASIL, 1999).

Somente ap6s manifestos de movimentos ativistas sociais ¢ que finalmente em 1° de
Outubro de 2003 foi aprovada a Lei Federal n° 10.741, que dispde sobre o Estatuto do Idoso e
reconhece o envelhecimento como um direito personalissimo e sua prote¢do, um direito
social:

Art. 8° O envelhecimento ¢ um direito personalissimo e a sua protecao um

direito social, nos termos desta Lei e da legisla¢do vigente. (Grifou-se)
Art. 9° E obrigagdo do Estado, garantir & pessoa idosa a protecdo a vida e a
satde, mediante efetivacdo de politicas sociais publicas que permitam um

envelhecimento saudavel e em condigdes de dignidade.

Os artigos supra mencionados versam sobre o direito a vida e vao ao encontro com o
que dispde a Constituicdo Federal e legislagdes internacionais ao estabelecer a

obrigatoriedade do Estado em garantir a pessoa idosa a prote¢@o a vida e a saude, por meio de



politicas sociais publicas que permitam um envelhecimento digno em respeito aos seus
direitos fundamentais.

O Estatuto, em seu artigos 1° a 3°, dispde que o mesmo ¢ destinado a regular os
direitos assegurados as pessoas com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos elencando
acerca dos direitos do idoso a vida, a satude, a alimentacdo, a educagdo, a cultura, ao esporte,
ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia
familiar e comunitaria, cabendo ao Estado, a comunidade, a sociedade e a familia a obrigagao
de assegurar ao idoso, com absoluta prioridade, a efetivacdo desses direitos.

No que tange a garantia de prioridade no atendimento a pessoa idosa, cuja abordagem
se dard nos proximos capitulos, os incisos constantes do pardgrafo unico do artigo 3° do

Estatuto do Idoso tratam com propriedade:

II — preferéncia na formulacdo e na execucdo de politicas sociais publicas
especificas;

III — destinag@o privilegiada de recursos publicos nas areas relacionadas com
a protegdo ao idoso;

V — priorizagdo do atendimento do idoso por sua propria familia, em
detrimento do atendimento asilar, exceto dos que ndo a possuam ou carecam
de condi¢des de manutengdo da propria sobrevivéncia,

A regulamentagdo do artigo 4° sobre os tipos de negligéncia, discriminagao, violéncia,
crueldade ou opressao sera abordada quando do estudo do Capitulo que trata acerca Plano de
Acao para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa.

O Direito a Liberdade, ao Respeito e a Dignidade sdo direitos fundamentais
assegurados a pessoa idosa e dispostos no artigo 10 do Estatuto.

A prestacdo de alimentos ao idoso ¢ abordada nos artigos 11, 12, 13 e 14, no contexto
do Estatuto do Idoso e em conformidade com o Codigo Civil, sendo importante destacar que ¢
preciso garantir ndo apenas a alimentagao da pessoa idosa, mas também sua sobrevivéncia.

E nesse contexto que os familiares tém encontrado dificuldade em manter e cuidar dos
seus idosos, pois o conceito de alimentos deve ser entendido de forma ampla, ou seja,
englobando alimentacdo, medicamentos, vestuario, habitacdo, lazer, saude, entre outras
despesas.

Conforme ja abordado, caso a familia ndo tenha condi¢des de manter o idoso, impde-
se ao Poder Publico essa responsabilidade, conforme dispde a Lei n° 8.742, de 7 de dezembro

de 1993 (BRASIL, 1993).



O Estatuto também contempla como direitos fundamentais a atengdo integral a saude,
a educagdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, ao trabalho sem qualquer
discriminacgao, a previdéncia social, a assisténcia social, a habitagdo e ao transporte em favor
da pessoa idosa.

Os artigos 37 e 38, que tratam “Da Habitagdo” também serdo abordados adiante,
quando do estudo do Capitulo que trata acerca do Acesso a Moradia como um Direito
Fundamental Social

Diante do contexto historico apresentado acerca dos marcos legais e da evolucdo dos
direitos dos idosos no ambito internacional e nacional constata-se que o Estatuto do Idoso ¢
um dos marcos mais importantes para os direitos da pessoa idosa no Brasil por assegurar-lhe,
com absoluta prioridade, a efetivacao do direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educacao, a
cultura, ao esporte, ao lazer, a liberdade, a dignidade, a habitagdo, entre tantos outros.

Considerando o objeto do presente trabalho, na sequéncia serd abordado o acesso a
moradia como um Direito Fundamental Social, com base na Declaragdo Universal dos
Direitos do Homem, no Plano de Agdo Internacional para o Envelhecimento, na Constitui¢ao

Federal e no Estatuto do Idoso.



2 DO ACESSO A MORADIA COMO UM DIREITO FUNDAMENTAL
SOCIAL

O reconhecimento expresso pela ordem juridica positivada do direito fundamental a
moradia foi tratado pela primeira vez na Declaracao Universal dos Direitos Humanos da ONU

de 1948, conforme artigo XXV:

1. Toda pessoa tem direito a um padrdo de vida capaz de assegurar a si e a
sua familia saude e bem estar, inclusive alimentagao, vestuario, alojamento,
cuidados médicos e os servigos sociais indispensaveis, e direito a seguranga
em caso de desemprego, doenca, invalidez, viuvez, velhice ou outros casos
de perda dos meios de subsisténcia fora de seu controle (SAO PAULO,
2005). (Grifou-se).

Ainda no ambito internacional e, especialmente voltados aos direitos da pessoa idosa
- inclusive o de moradia -, também outros importantes documentos foram produzidos durante
a II Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento, realizada em abril de 2002, pela
Organizagdo das Nacdes Unidas em Madri, Espanha, e editados pela Secretaria Especial dos
Direitos Humanos, da Presidéncia da Republica sob a denomina¢do de Plano de Acao

Internacional para o Envelhecimento, que dispde em sua apresentagao:

A Declaragao Politica e o Plano de A¢ao Mundial para o Envelhecimento
constituem importante referencial para o direcionamento das agdes da
Secretaria Especial dos Direitos Humanos que, juntamente como a
Subsecretaria de Promocdo e Defesa dos Direitos Humanos e o Conselho
Nacional dos Direitos do Idoso tém promovido o combate a discriminagao, a
negligéncia, ao abuso e aos maus tratos a velhice. O desafio de viver com
dignidade, uma vida socialmente ativa durante todo o percurso do
envelhecimento, ¢ uma realidade que envolve a todos nds. Ministro Nilmario
Miranda. Secretaria Especial dos Direitos Humanos da Presidéncia da
Republica. (BRASIL, Plano de Ag¢éo Internacional para o Envelhecimento,
2003, p. 11)

O Plano de Ac¢ao Internacional para o Envelhecimento traz estudos conceituais bem

como relatos de experiéncias no contexto internacional, que vém ao encontro dos problemas



vivenciados no mundo e no territorio brasileiro, e estabelece, como terceira Orientagao

Prioritaria, o tema 1 - Moradia e condi¢des de vida, trazendo em sua abordagem:

95. Para os idosos, a moradia e o ambiente sdo particularmente importantes
devido a fatores como a acessibilidade e a seguranca, o 6nus financeiro que
supde manter um lar e a importante seguranga emocional e psicologica que o
lar oferece. E fato reconhecido que uma moradia satisfatéria pode trazer
beneficios para a satde e o bem-estar. E também importante que, sempre
que seja possivel, os idosos tenham a possibilidade de escolher devidamente
o lugar onde queiram viver, fator que é preciso incorporar as politicas e
programas.

96. Nos paises em desenvolvimento e em alguns paises de economias em
transicao esta se produzindo um envelhecimento demografico rapido
num marco de constante urbanizacao, e um numero cada vez maior de
pessoas que estio envelhecendo nas zonas urbanas nio tem (sic)
moradia e servicos acessiveis. Ao mesmo tempo, grande numero de
pessoas esta envelhecendo em solidio nas zonas rurais e ja nao no
ambiente tradicional da familia. Abandonadas a seus proprios meios,
com frequéncia nao tém transporte adequado nem sistemas de apoio.

97. Nos paises desenvolvidos, as areas edificadas e o transporte adequado
para idosos sdo também causa de crescente preocupacdo. As novas areas
residenciais costumam ser idealizadas para familias jovens que contam com
meios de transportes proprios. O transporte ¢ problematico nas zonas rurais
porque as pessoas idosas, a medida que vao envelhecendo, dependem mais
do transporte publico, que costuma ser deficiente nessas zonas. Por outra
parte, alguns idosos talvez continuem vivendo em casas que ja nao
podem manter depois que seus filhos deixaram o domicilio familiar ou
depois da morte do conjuge. (BRASIL, Plano de A¢ao Internacional para o
Envelhecimento, 2003, p. 67) (Grifou-se)

Constata-se o primeiro dentre os objetivos do Plano de Acdo Internacional para o
Envelhecimento: a promocao de condigdes para que o idoso envelhega na comunidade em que
viveu, levando devidamente em conta suas preferéncias pessoais e as possibilidades no
tocante a moradia acessivel.

Algumas medidas propostas sdo no sentido de promover o desenvolvimento de
comunidades em que se integrem as diversas idades bem como a instaurag¢do de politicas que
visem apoiar iniciativas destinadas a facilitar o acesso de idosos a bens e servigcos e a
distribuicao equitativa de moradias sociais, entre outras.

O segundo objetivo trazido pelo Plano em questdo ¢ o que diz respeito a melhoria do
projeto ambiental e da moradia para promover a independéncia de idosos, considerando suas
necessidades, particularmente dos que apresentam incapacidades e/ou limitagdes, tendo como

algumas medidas: projetar alojamentos e espagos publicos que atendam a necessidade de



dispor moradias compartilhadas e multigeracionais; ajudar idosos a conseguirem que suas
moradias estejam livres de obstaculos a mobilidade e ao acesso.

Por fim, o terceiro objetivo € no sentido da melhoria e da disponibilidade de transporte
acessivel e economicamente exequivel, para os idosos, nas zonas rurais € urbanas.

No ambito nacional, especificamente em relacdo a Constituicdo Federal de 1988,
somente a partir da Emenda Constitucional n® 26, de 2000, incorporou-se, no artigo 6°, o
direito a moradia como direito fundamental, em razao dos problemas sociais vivenciados em
nosso pais, ante a exclusdo social de grande parte da populacao.

A partir de entdo, no que diz respeito aos direitos fundamentais sociais, 0 acesso a

moradia ¢ expressamente disposto na Carta Magna que dispoe:

Art. 6° Sao direitos sociais a educagao, a saude, a alimentagdo, o trabalho, a
moradia, o lazer, a seguranga, a previdéncia social, a protecdo a
maternidade e a infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta
Constitui¢do. (Redagdo dada pela Emenda Constitucional n° 64, de 2010)
(destaque nosso)

Art. 23. E competéncia comum da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
dos Municipios:

[...]

IX - promover programas de constru¢do de moradias e a melhoria das
condi¢des habitacionais ¢ de saneamento basico (BRASIL, 1988).

Conforme se denota, o rol do art. 6° ndo ¢ taxativo ja que os direitos fundamentais
sociais se estendem por toda a Constituicao Federal de 1988.
Acerca desses direitos elencados na Constituicdo Federal de 1988 no Capitulo II,

Sarlet (1998, p. 189) afirma que:

[...] na Constituigdo vigente, os direitos a prestacdes encontraram uma
receptividade sem precedentes no constitucionalismo patrio, resultando,
inclusive, na abertura de um capitulo especialmente dedicado aos direitos
sociais no catalogo dos direitos e garantias fundamentais.

Nesse sentido, ainda no dizer de Sarlet (1998, p. 202) o Estado social de Direito,
também denominado Estado de bem-estar, distingue-se justamente por ter avocado para si a
tarefa de realizacdo da justi¢a social, em razdo da qual deve zelar por uma adequada e justa

distribuicao e redistribui¢cao de bens existentes.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/Emendas/Emc/emc64.htm#art1

Para Alexy (2008, p. 65), esses direitos possuem carater de auxilio a pretensdo
individual, dependendo, acima de qualquer premissa, de uma atua¢do positiva do poder

publico, no sentido de criar, modificar e distribuir as prestacdes materiais necessarias.

Sob o0 mesmo enfoque, Andreas Krell (2002, p. 19) afirma:

Os Direitos Fundamentais Sociais ndo sdo direitos contra o Estado, mas sim
direitos através do Estado, exigindo do poder publico certas prestagdes
materiais. Sdo os Direitos Fundamentais do homem-social dentro de um
modelo de Estado que tende cada vez mais a ser social, dando prevaléncia
aos interesses coletivos antes que aos individuais. O Estado, mediante leis
parlamentares, atos administrativos e a criacdo real de instalacdes de
servicos publicos, deve definir, executar e implementar, conforme as
circunstancias, as chamadas ‘politicas sociais’ (de educagdo, saude,
assisténcia, previdéncia, trabalho, habitacdo) que facultem o gozo efetivo
dos direitos constitucionalmente protegidos.

Nesse sentido, a moradia deve ser incluida como minimo normativo e essencial a
dignidade humana, pois sem ela ndo hd como a pessoa se proteger das intempéries e preservar
sua intimidade.

A habitagdao ¢ o minimo necessario que o ser humano deve ter para sua sobrevivéncia
sendo certo que a eficacia dos Direitos Fundamentais Sociais a prestagdes materiais “esta
condicionada aos recursos publicos disponiveis”. (KRELL, 2002, p. 22).

Dentro desse contexto, o Estado social de Direito deve propiciar condigdes a moradia
Jj& que a mesma decorre de uma necessidade basica do ser humano, ¢ considerada como
direito fundamental social e integra os direitos essenciais do texto constitucional; logo, ditos

direitos ndo podem ser modificados ja que incluidos no rol das cldusulas pétreas.

Ao discorrer sobre a abrangéncia das cldusulas pétreas na esfera dos direitos
fundamentais, Sarlet (1998, p. 202) expde que até hoje ndo se registra consenso na doutrina

(SARLET, 1998).

No que diz respeito a abrangéncia das clausulas pétreas na esfera dos direitos
fundamentais, o enunciado do art. 60, § 4°, IV, da Constituigao Federal de 1988 ¢ expresso ao

dispor:

Art. 60. A Constituigdo podera ser emendada mediante proposta:
§ 4° - Nao sera objeto de deliberagdo a proposta de emenda tendente a abolir:
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IV - os direitos e garantias individuais.

Nesse contexto, poder-se-ia afirmar e, de fato, hd quem sustente tal ponto de vista que
apenas os direitos e garantias individuais (art. 5° da CF) se encontram incluidos no rol das
“clausulas pétreas” de nossa Constituicdo (SARLET, 1998, p. 203).

Porém, o mesmo autor expde em sua obra que, caso fossemos aferrar-nos a esta
exegese de cunho estritamente literal, teriamos de reconhecer que nao apenas os direitos
sociais (arts. 6° a 11), mas também os direitos de nacionalidade (arts. 12 e 13), os direitos
politicos (arts. 14 a 17) e os direitos coletivos (de expressao coletiva), constantes do rol do art.
5°, fatalmente estariam excluidos da prote¢do outorgada pela norma contida no art. 60, § 4°,
inciso IV, de nossa Lei Fundamental.

Conclui, por fim, que todos os direitos fundamentais, consagrados em nossa
Constituicdo, inclusive os que ndo integram o Titulo II, sdo, na verdade e em ultima analise,
direitos de titularidade individual, ainda que alguns sejam de expressdo coletiva.

O Estatuto do Idoso também garante o direito a moradia digna, no dmbito de sua
familia, ou desacompanhado desta, quando ele assim o desejar, ou em instituicao publica ou
privada. O Art. 37, da Lei 10.741/03 dispde sobre as regras de funcionamento quando o

assunto ¢ habitacao:

Art. 37. O idoso tem direito & moradia digna, no seio da familia natural ou
substituta, ou desacompanhado de seus familiares, quando assim o desejar,
ou, ainda, em institui¢ao publica ou privada.

§ 1o A assisténcia integral na modalidade de entidade de longa permanéncia
sera prestada quando verificada inexisténcia de grupo familiar, casa-lar,
abandono ou caréncia de recursos financeiros proprios ou da familia.

§ 20 Toda instituicdo dedicada ao atendimento ao idoso fica obrigada a
manter identificagdo externa visivel, sob pena de interdi¢do, além de atender
toda a legislagdo pertinente.

§ 30 As institui¢des que abrigarem idosos sdo obrigadas a manter padrdes de
habitacdo compativeis com as necessidades deles, bem como prové-los com
alimentagdo regular e higiene indispensaveis as normas sanitarias ¢ com
estas condizentes, sob as penas da lei.

Dentro do contexto do Estatuto, a regra ¢ no sentido que o idoso tenha uma moradia
digna no seio da sua familia natural ou, ainda, em uma familia substituta, ou desacompanhado

de seus familiares, quando assim o desejar, ou, ainda, em instituicdo publica ou privada.



A moradia em instituicdo publica ou privada de assisténcia integral, na modalidade de
entidade de longa permanéncia, serd prestada quando verificada inexisténcia de grupo
familiar, casa-lar, abandono ou caréncia de recursos financeiros proprios ou da familia. Logo,
essa € a excecdo € ndo a regra cOmo muitos querem crer que seja.

O artigo 38 do Estatuto do Idoso descreve que programas habitacionais publicos ou
subsidiados com recursos publicos deverdao conceder ao idoso prioridade na aquisicdo de
imovel para moradia, observando-se a acessibilidade, com reserva de 3% das unidades e de
critérios de financiamento de acordo com os rendimentos da aposentadoria ou pensao.

Na legislagao infraconstitucional, também ¢ importante destacar que a Lei n® 8.842, de
04 de janeiro de 1994, que trata sobre a Politica Nacional do Idoso, estabelece 26 (vinte e
seis) prioridades aprovadas e deliberadas durante a III Conferéncia Nacional dos Direitos da
Pessoa Idosa, realizada em Brasilia nos dias 23, 24 e¢ 25 de Novembro de 2011, dentre as

quais sdo citadas:

4 — Protagonismo da pessoa idosa. Garantir e assegurar o
cumprimento como preconiza o Estatuto do Idoso, nas trés esferas de
governo, espacos de protagonismo nas areas de saude, educacgao,
assisténcia social, lazer, trabalho, previdéncia social, habitacéo,
transporte, participagdo social, midia e foruns de deliberagdo, dentre
outros; (grifo nosso)

7 — Elaboragdo, implantacdo e monitoramento do plano nacional do
idoso. Elaborar, implantar e monitorar o Plano Nacional do Idoso,
com planejamento e gestdo compartilhada entre as diversas politicas
publicas, de forma a efetivar programas, projetos e servigos
intersetoriais, envolvendo as areas de saude, assisténcia social,
habitacdo, educagdo, transporte, cultura, dentre outras; (BRASIL,
Conferéncia Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa, 2011, p. 4)

Constata-se que o acesso a moradia ¢ um direito fundamental social, garantido tanto
no ambito internacional quanto em nossa legislagdo patria e tido como prioritario quando o

assunto ¢ a pessoa idosa (BERNARDI e MARTINS DE FREITAS, 2013, p. 224)

Nesse contexto, para compreender a abrangéncia desse direito no aspecto
individualizado, passar-se-4, ao estudo da protecdo dos Direitos Fundamentais Coletivos e
Difusos e, na sequéncia, ao Plano de Acdo para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa

Idosa.



2.1 Protecao dos Direitos Fundamentais Coletivos e Difusos

Considerando a vasta produgdo cientifica existente sobre o tema, no que tange a
protecdo dos direitos fundamentais, constata-se que as doutrinas, nacional e estrangeira,
utilizam uma série de expressdes para se referir a estes direitos. Fala-se em direitos humanos,
direitos do homem, liberdades publicas, direitos fundamentais, direitos fundamentais do
homem, direitos da pessoa humana, direitos individuais, além de outras variacdes destas

expressoes (BREGA FILHO, 2002, p. 01).

Embora o presente trabalho ndo tenha como foco o estudo do significado das
expressOes supramencionadas, que trazem importantes consequéncias no campo da
interpretagdo constitucional, cabe relembrar que as distingdes entre tais expressdes foi
suscintamente tratada no primeiro capitulo e que é importante destacar que os direitos
fundamentais, conforme ja abordado no inicio do presente capitulo, sdo clausulas pétreas na

Constituicao de 1988.

Assim, ao discorrer sobre os direitos coletivos, Teori Albino Zavascki esclarece que
“sdo direitos subjetivamente transindividuais” onde ndo ha titular determinado, quando na
verdade o que € multiplo ¢ a titularidade, por isso a transindividualidade (ZAVASCKI, 2005,
p. 26).

Ada Pellegrini Grinover (GRINOVER, 2008, p. 229) apresenta as caracteristicas

desses direitos que pertencem a varios titulares:

Indeterminados pela titularidade, indivisiveis com relagdo ao objeto,
colocados no meio do caminho entre os interesses publicos e os privados,
proprios de uma sociedade de massa e resultado de conflitos de massa,
carregados de relevancia politica e capaz de transformar conceitos juridicos
estratificados, com a responsabilidade civil pelos danos causados no lugar da
responsabilidade civil pelos prejuizos sofridos.

Ao se estabelecer e buscar concretizar os direitos fundamentais coletivos e difusos,
voltados a pessoa idosa, busca-se protecdo especial a essa minoria, colocada a margem da

sociedade e que merece atencao especial.



Para uma compreensdo superficial do que seja minoria, cabe verificar Fernando de
Brito Alves (2010, 04) ao tratar, em breves notas de filosofia, da diferenca e do problema da

igualdade, escreve sobre seu conceito:

O conceito de minoria pode ser obtido de duas formas: pela afirmacdo do que as
minorias sdo, ou pela afirmacdo do que ndo sdo, que na epistemologia poderia ser
designado por definicdo afirmativa ou negativa. Considerando que tudo foi negado
as minorias, construir-se-4 o seu conceito a partir daquilo que a distingue da maioria,
ou das massas (Ortega y Gasset, 1987), ou seja, a diferenga (conceito que deve ser
tomado em sua acepgao filosofica).

Dentro desse contexto, o Estado busca disponibilizar aos varios titulares que se
vinculam juridicamente, o acesso as moradias como direito fundamental social, visando

proporcionar-lhe uma condi¢do de vida digna.

O Estado, buscando proteger, dentre outros, os interesses difusos, coletivos,
individuais indisponiveis ou homogéneos, coloca a disposi¢do das minorias, a Lei n.°
7.347/85, que trata da Acdo Civil Publica, instituto também referido no artigo 129 da
Constituicdo Federal de 1988, ferramenta indispensavel para concretude dos direitos da

pessoa idosa.

Abreu Filho e Veiga Junior (2004) lecionam que:

A Ac¢do Civil Publica consagrou uma institui¢cao, o Ministério Publico,
valorizando seu papel de autor em prol dos interesses difusos e
coletivos. O Ministério Publico saiu do exclusivismo das fun¢des de
autor no campo criminal e da tarefa de fiscal da lei no terreno civel,
para nesta esfera passar a exercer mister de magnitude social.

Assim, quando o assunto diz respeito a prote¢do dos direitos fundamentais coletivos e
difusos dos idosos, o Ministério Publico deverd estar presente como autor ou interveniente,
em qualquer agdo civil publica, a teor dos artigos 127, caput, e 129, II e III da Constituigao
Federal/1988, do inciso III do artigo 82 do Cdédigo de Processo Civil, e do artigo 1°, IV, da
Lei de A¢ao Civil Publica (Lei n.° 7.347/85).

Embora a Lei de Agao Civil Publica seja destinada a promover a tutela de direitos e
interesses transindividuais, a partir dela algumas variantes de agdes civis publicas foram

instituidas, como exemplo a prevista na Lei 10.741, de 1° de outubro de 2003, o Estatuto do



Idoso, que, em seus artigos 69 a 92, traga regras processuais especificas para a tutela dos

direitos coletivos e individuais das pessoas idosas.

No que diz respeito a atuagao do Ministério Publico, a Lei 10.741/2003 ¢ expressa:

Art. 73. As fungdes do Ministério Publico, previstas nesta Lei, serdo
exercidas nos termos da respectiva Lei Organica.

Art. 74. Compete ao Ministério Publico:

I — instaurar o inquérito civil e a agdo civil publica para a prote¢do dos
direitos ¢ interesses difusos ou coletivos, individuais indisponiveis e
individuais homogéneos do idoso;

Observa-se, ainda, que a Prote¢do Judicial dos Interesses Difusos, Coletivos e
Individuais Indisponiveis ou Homogéneos, tratados no Capitulo III, concede protecao especial
quando houver ofensa aos direitos assegurados ao idoso, referentes a omissdo ou ao

oferecimento insatisfatorio dos seguintes servicos:

Art. 79. Regem-se pelas disposi¢gdes desta Lei as agcdes de responsabilidade
por ofensa aos direitos assegurados ao idoso, referentes a omissdo ou ao
oferecimento insatisfatorio de:

1 — acesso as agdes e servigos de saude;

IT — atendimento especializado ao idoso portador de deficiéncia ou com
limita¢do incapacitante;

Il — atendimento especializado ao idoso portador de doenga infecto-
contagiosa;

IV — servigo de assisténcia social visando ao amparo do idoso.

Paragrafo tinico. As hipoteses previstas neste artigo ndo excluem da protegdo
judicial outros interesses difusos, coletivos, individuais indisponiveis ou
homogéneos, proprios do idoso, protegidos em lei.

Art. 80. As agoOes previstas neste Capitulo serdo propostas no foro do
domicilio do idoso, cujo juizo terd competéncia absoluta para processar a
causa, ressalvadas as competéncias da Justica Federal e a competéncia
originaria dos Tribunais Superiores.

Assim, cabe ao Ministério Publico zelar pelos direitos da pessoa idosa ja que atua
investigando qualquer noticia de desrespeito ou violagdao aos direitos do idoso, desde que se
trate de direitos coletivos; como, por exemplo, o direito de preferéncia no atendimento; ou,
que se trate de direitos individuais indisponiveis (BERNARDI e MARTINS DE FREITAS,
2013, p. 266).

Visando disciplinar a atuacao do Promotor de Justi¢a na defesa de idosos em situagdo
de risco, na protecao dos interesses difusos, coletivos e individuais homogéneos de idosos, e

na fiscalizagdo das entidades de acolhimento foi que o Procurador-geral de Justica e o

L



Corregedor-geral do Ministério Publico expediram o Ato Normativo n® 857/14 - PGJ-CGMP,
de 27 de novembro de 2014 (SAO PAULO, 2014).

Umas das consideragdes trazidas no preambulo do Ato Normativo diz respeito a
obrigacdo legal de fiscalizacdo das entidades de atendimento a idosos, que ¢ dirigida ao
Ministério Publico, ao Conselho do Idoso e a Vigilancia Sanitaria, permitindo a constru¢do de
estratégias integradas para uma atuagdo fiscalizatdria articulada e eficiente pelo Promotor de

Justica.

No que tange a atuacdo do Promotor de Justica em defesa do interesse de idosos,
podera fazé-lo separadamente, na esfera de suas atribui¢des, ou conjuntamente com outros
orgdos de execugdo, se os interesses em questdo recomendarem a promog¢do ministerial

integrada.

Constata-se ainda que o Promotor de Justica exercera a fiscalizagao das entidades de
atendimento a idosos com cardter de acolhimento ou moradia, publicas ou nao
governamentais, com ou sem fins lucrativos, competindo-lhe a instauragdo de inquérito civil
com a adog¢do das medidas administrativas decorrentes do poder de policia, ou adotando as

medidas judiciais necessarias para a remog¢ao das irregularidades verificadas.

Uma inovacao que o Ato Normativo traz em seu artigo 11, inciso I, € que as visitas as
entidades de atendimento a idosos serdo regulares, cabendo ao Promotor de Justica se fazer
acompanhar, sempre que possivel ou conveniente, dos integrantes da Vigilancia Sanitéria, do
Conselho Municipal do Idoso, de técnicos dos poderes publicos, de representantes da
sociedade civil, de representantes de organismos de classe, ou afins, em colaboracdo a atuagao

fiscalizatoria.

Neste cenario, podemos destacar que o idoso no Brasil conforme Ato Normativo

supramencionado, ¢ tratado com prioridade, acerca da qual explica John Rawls (2000, p. 48):

Na discussdo do problema da prioridade, o que se deve fazer é reduzir a
nossa dependéncia em relagdo a juizos intuitivos, ¢ ndo elimina-los
completamente. Ndo ha razdo para supor que podemos evitar todos os apelos
a intui¢do, de qualquer espécie, ou que deveriamos fazé-lo. A finalidade
pratica ¢ alcangar um consenso confiavel no modo de julgar, a fim de se
estabelecer uma concepgao coletiva de justica.



Verifica-se assim, o importante papel do Estado, por intermédio do Ministério Publico,
em, visando alcancar uma concepgdo coletiva de justica zelar e atuar frente aos direitos
coletivos e difusos da pessoa idosa, considerada nao apenas individualmente, mas também

como integrante de um grupo especifico, formado pelo conjunto dos idosos.

Para o jurista Roberto Gargarella, ¢ de suma importincia a participagdo em uma
determinada cultura e, sua obra “Teorias da Justica depois de Rawls: um breve manual de
filosofia politica” traz um importante questionamento com a seguinte pergunta: “se justifica

dar uma protecdo especial a determinados grupos?” (GARGARELLA, 1998, p. 145).

De acordo com o autor - para quem ¢ de suma importancia a participacdo em uma
determinada cultura -, segundo entendimento atual de muitos filésofos politicos, ainda que a
partir de razdes diferentes, ¢ considerado que o fato de pertencer a determinados grupos

culturais se revela vital para a existéncia do ser humano (GARGARELLA, 1998, p. 146).

Citando Joseph Raz, por exemplo, diz que a participagdo em determinados grupos
justifica-se porque gera um horizonte de oportunidades, facilita as relagdes sociais e ¢€
condi¢do para obter relagdes pessoais ricas e abrangentes. Conclui ao dispor que, “participar
de uma cultura particular constitui um fator determinante de sua identidade”

(GARGARELLA, 1998, p. 146).

Raz entende que o Estado atua motivado por certos ideais que ndo implicam em
assumir que exista somente uma concep¢dao moral plausivel; ao contrario, acrescenta que o
perfeccionismo ¢ compativel com um pluralismo de valores e com a ideia de que existem
multiplas formas de vida muito diferentes entre si e todas elas sdo valiosas; nesse mesmo

sentido ¢ a posicao de Kymlicka citado pelo autor (GARGARELLA, 1998, p. 148).

Roberto Gargarella faz uma critica, dizendo que posigdes como de Raz estdo distantes
de serem aceitas unanimemente dentro do ambito da filosofia politica (GARGARELLA,
1998, p. 148). No que tange a polémica em torno dos direitos coletivos, Roberto Gargarella
cita M. Hartney que defende a ideia do “que realmente importa defender sdao os direitos das

pessoas e ndo dos grupos” (GARGARELLA, 1998, p. 149).

Contrariando a postura de Hartney, Joseph Raz considera que ¢ possivel, para um

liberal, defender a adog¢do de direitos coletivos (GARGARELLA, 1998, p. 150).



De modo semelhante, Will Kymlicka manifesta uma postura favoravel ao
reconhecimento dos direitos coletivos, sustentando, como Raz, que ¢ possivel defender
direitos diferenciados em favor de minorias de um modo consistente com a defesa de
principios liberais basicos, como os principios em favor da igualdade (GARGARELLA, 1998,
p. 151).

Fazendo mencdo a questdo dos direitos das minorias e a presenga institucional,
Roberto Gargarella argumenta ser relevante o pensamento em estratégias orientadas a
protecdo das minorias, referindo-se a possibilidade de garantir, de algum modo, a
representacdo de certas minorias em alguns organismos publicos na tomada de decisdes

(GARGARELLA, 1998, p. 152).

Citando ainda Anne Phillips, o autor concorda com a sua posi¢ao quando dispoe:

“Nesse sentido, podemos dizer que a presenga dos afetados na discussdo dos
temas que lhes concernem resulta epistemologicamente valiosa: sua presenga
pode contribuir decisivamente a que reconhegamos certa informagdo que de
outro modo ignorariamos” (GARGARELLA, 1999, p. 153).

No que tange a implementacdo de politicas publicas, a observacdo de Edinilson
Donisete Machado (2011, p. 119) esclarece que as referéncias devem ser as pautas
constitucionais. O Autor reportando-se a Robert Dahl (2001), Arend Lijphart (2003), Jeremy
Waldron (2003), Michel Troper (2003) e Oscar Vilhena Vieira (1999 e 2006), e conclui:

[...] que as decisdes judiciais que determinam a “implementagdo de politicas
publicas que n3o foram discutidas e aprovadas na seara competente,
ocasionam a preteri¢do de outras” (discutidas e aprovadas), e o que € pior,
tutelam os interesses de uns individuos em detrimento de outros.
(MACHADO, 2011, p. 122).

Nesse contexto, quando se abordam direitos coletivos e prote¢do dos direitos da
pessoa idosa na contemporaneidade, se constata a participagdo efetiva desse grupo na tomada
de decisdes junto ao Poder do Estado brasileiro, visando a implementagdo de politicas

publicas voltadas aos interesses coletivos desse grupo.



Ap0s analise da protecdo dos direitos fundamentais coletivos e difusos sera abordado

o Plano de Ac¢do para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa.

2.2 Plano de Acao para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa

A Secretaria Especial dos Direitos Humanos da Presidéncia da Republica,
preocupada com as frequentes denuncias de violagdes de direitos humanos, problema que tem
se agravado gradativamente — dentncias de maus tratos, negligéncia e outras formas de
violéncia contra as pessoas idosas — coordenou em parceria com organizagdes governamentais
e ndo-governamentais a elaboragdo de um Plano de agdo para o Enfrentamento da Violéncia
Contra a Pessoa Idosa, previsto para o quadriénio 2007/2011 (BRASIL, SDHPR, 2010).

O Plano de A¢do que tem por objetivo dar seguimento ao Estatuto do Idoso, ao Plano
de A¢do Internacional para o Envelhecimento e as deliberacdes da I Conferéncia Nacional dos
Direitos da Pessoa Idosa que teve como tema “Construindo a Rede de Prote¢do e Defesa da
Pessoa Idosa”, foi aprovado pelo Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa — CNDI,
orgdo de controle democratico que tem dentre suas fungdes aprovar e acompanhar politicas
publicas voltadas a pessoa idosa.

A violéncia foi um dos temas abordados também na II Assembleia Mundial sobre
Envelhecimento, realizada em Madri, em 2002, tendo sido destacada, durante o evento, a
defesa dos Direitos Humanos.

Diante do acelerado processo de envelhecimento pelo qual passa a populacao e de
um indice cada vez maior de expectativa de vida, ¢ importante que sejam elaboradas politicas
de inclusao, voltadas a pessoa idosa.

Visando evitar que as varias formas de violéncia contra as pessoas idosas sejam
banalizadas na sociedade contemporanea, ¢ importante trabalhar na divulga¢do de
informacdes sobre os direitos da pessoa idosa bem como desenvolver agdes simples e
consistentes, de forma que, efetivamente, as comunidades e o Estado possam prevenir e

enfrentar todo e qualquer tipo de violéncia praticada contra as pessoas de idade avangada.



Esse processo de divulgagdo das informagdes ¢ de responsabilidade da comunidade
em geral bem como dos agentes publicos contemplando ainda instituicdes publicas ou
privadas, que possuem a responsabilidade de proteger as pessoas idosas.

Importante destacar que as autoridades responsaveis precisam estimular essa acao
conjunta de toda a sociedade civil a agir adequadamente, de maneira que os cidaddos nao
tenham medo de denunciar qualquer situagdo de violéncia ou maus-tratos praticados contra o
idoso, pois o objetivo do plano ¢ o enfrentamento do processo de exclusdo social sob suas
diferentes formas de violéncias.

O Plano afirma que violéncia, maus-tratos e abusos contra os idosos sdo nogdes que
dizem respeito a processos e a relagdes sociais interpessoais, de grupos, de classes, de género,
ou ainda institucionais, que causem danos fisicos, mentais € morais a pessoa.

Segundo a Rede Internacional para a Preven¢do dos Maus-Tratos contra o Idoso: “O
mau-trato ao idoso ¢ um ato (inico ou repetido) ou omissdao que lhe cause dano ou afligdo e
que se produz em qualquer relagdo na qual exista expectativa de confianca”.

Visando coibir esses tipos de violéncias e em consonincia com o artigo 4° do
Estatuto do Idoso que dispde que “nenhum idoso sera objeto de qualquer tipo de negligéncia,
discriminacao, violéncia, crueldade ou opressao, e todo atentado aos seus direitos, por acao ou
omissao, sera punido na forma da lei”, foi implantado em 2011 o Mo6dulo Idoso do Disque
Direitos Humanos — DDH 100. (Grifou-se).

Ademais, ¢ dever de todos prevenir a ameaga ou violagdo aos direitos do idoso e a
inobservancia das normas de prevenc¢do importard em responsabilidade a pessoa fisica ou
juridica nos termos da lei. Refor¢ando a protecao do idoso, €, inclusive, dever de todo cidadao
comunicar a autoridade competente qualquer forma de violagdo a pessoa idosa que tenha
testemunhado ou de que tenha conhecimento.

De acordo com dados disponibilizados pelo DDH — Disque Direitos Humanos — 100
as denuncias que apresentaram maior crescimento foi no Modulo Idoso com 199%, o maior

aumento proporcional ao periodo, conforme grafico abaixo:



FIGURA 03 — Grafico demonstra o nimero de dentncias recebidas entre os anos de 2011 e 2012.

Janeiro a novembro | Janeiro a novembro | % de aumento

Moédulo Tematico | de 2011 de 2012
Idoso 7.160 21.404 199%
LGBT 2.337 7.527 197%
Pessoa com | 997 2.830 184%
Deficiéncia
Outros 1.218 2.742 125%
Crianga e | 75.464 120.344 59%
Adolescente
Populagao em | 388 489 26%
Situacdo de Rua
Total 87.764 155336 77%

Fonte: SDH/2012

Sabe-se, a partir da literatura nacional e internacional, que a violéncia contra a
populagdo idosa € universal e estudos de diferentes culturas e de cunho comparativo entre
paises t€ém demonstrado que individuos de todos os status socioecondmicos, etnias e religides

sdo vulnerdveis aos maus-tratos, que ocorrem de varias formas: fisica, sexual, emocional e

financeira (BRASIL, SDH, 2012).

FIGURA 04 — Grafico demonstra os tipos de violéncia contra a pessoa idosa, denunciadas ao Disque

Direitos Humanos.
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Fonte: BRASIL, SDH, 2012.



Observando-se o grafico acima, verifica-se que o Disque Direitos Humanos — DDH
100 registrou 68,7% de violagdes por negligéncia, 59,3% de violéncia psicolédgica, 40,1% de
abuso financeiro/econdmico e violéncia patrimonial e 34% de violéncia fisica.

A Secretaria Nacional de Direitos Humanos (BRASIL, SDH, 2012) registra ainda
que o Disque Direitos Humanos — Disque 100 realizou 234.839 atendimentos, sendo 10.131

(4,3%) orientacdes/ dissemina¢do de informacdes, 155.336 (66.1%) denuncias; 68.651

(29,2%) repasses de informagdes a populagdo sobre telefones e enderecos de servigos de
atendimento, protecdo e responsabilizacdo presentes nos estados e municipios e 715 (0,3%) de
outras manifestagdes, como elogios, sugestoes e solicitacdes (Grifou-se).

Conforme se constata o numero de ligacdes reflete de forma positiva a atuagdo da
populagdo na protecdo dos idosos, entretanto, nao ha dados de quais os procedimentos
adotados pela Delegacia do Idoso, pelo Ministério Publico e pelo Conselho Municipal do
Idoso no que tange a apuragdo e, posterior, puni¢ao dos infratores.

Quando o Estatuto do Idoso trata das medidas de protecdo a pessoa idosa tem por
objetivo punir todo aquele que violar ou ameagar tais direitos, seja por acdo ou omissdo do
Estado, familiares ou sociedade em geral.

As medidas podem ser aplicadas de forma isolada ou cumulativa, visando sempre a
protecao ao idoso e, em ndo sendo cumpridas, as autoridades competentes devem tomar as
medidas legais necessarias para que seja resguardada a integridade fisica, psiquica e moral da
pessoa idosa.

Nos artigos 96 a 106 do Estatuto do Idoso estdo determinadas as penas aplicaveis
para cada tipo de lesdo, seja de cunho sexual, financeiro, psicoldgico, medicamentoso, de
assisténcia médica ou alimentar, de ameaca, de carcere privado, de abandono, de morte, de
espancamento, de coagdo, de abandono, etc.

Conhecidas a existéncia das medidas cabiveis em protecdo aos interesses da pessoa
idosa passar-se-a a analise e ao estudo das Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos,

visando garantir sua qualidade de vida e seus direitos fundamentais.



3 INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS — ILPI’s

A familia brasileira ndo mais absorve a responsabilidade de cuidar dos seus idosos,
seja em razdo do numero reduzido de filhos, resultante do uso dos contraceptivos; seja pela
falta de tempo na vida atual, resultante dentre outros motivos, também como consequéncia
associada a reducao do tamanho das familias atuais, ou seja pela estrutura vulneravel de
grande parte das familias contemporaneas. Estas razdes, em especial, vém modificando a

relacdo do cuidado familiar com seus idosos.

Somando-se a isso, tem-se a crescente participagdo da mulher - tradicional cuidadora -
no mercado de trabalho. Neste sentido, o Estado, as associagdes civis € o mercado privado

passam a dividir com a familia as responsabilidades no cuidado com a populagao idosa.

O Estatuto do Idoso (BRASIL, 2003), em seu artigo 3°, inclui a habitacdo entre os
diversos direitos da pessoa idosa, designando-os como obriga¢do da familia, da comunidade,
da sociedade e do Poder Publico, cuja efetivacio deve ser assegurada, com absoluta
prioridade, priorizando o atendimento pela propria familia, em detrimento do atendimento
asilar, exceto quando o idoso ndo possua familia ou esta for carente de condi¢des para manté-

lo sem prejuizo da propria sobrevivéncia, conforme segue:

Art. 3° E obrigagdo da familia, da comunidade, da sociedade e do Poder
Publico assegurar ao idoso, com absoluta prioridade, a efetivagao do direito
a vida, a saude, a alimentagdo, a educacao, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao
trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia
familiar e comunitaria.

Paragrafo tnico. A garantia de prioridade compreende:

[...]

IIT — destinacdo privilegiada de recursos publicos nas areas relacionadas com
a prote¢do ao idoso;

[...]

IV — viabilizacdo de formas alternativas de participagdo, ocupagdo e
convivio do idoso com as demais geragoes;

V_— priorizacdo do atendimento do idoso por sua propria familia, em
detrimento do atendimento asilar, exceto dos que ndo a possuam ou carecam
de condi¢des de manutengdo da propria sobrevivéncia. (Grifou-se)




Assim, ¢ sabido que a permanéncia do idoso em seu préprio lar € uma situacdo que
deve ser preservada e estimulada. Entretanto, o envelhecimento, que ¢ uma realidade
crescente, tem levado muitos familiares a buscarem a internag¢ao do idoso em Instituigoes de
Longa Permanéncia para Idosos, como op¢ao de moradia, por ndo reunirem tempo, estrutura
emocional ou condi¢des financeiras para arcarem com a subsisténcia desse seu parente, sem

gerar prejuizo proprio ou do restante da familia.

Em razdo do crescente numero de buscas pela institucionalizacdo de idosos, os
servicos de acolhimento passaram a ser considerados Servigos de Protecdo Social Especial de
Alta Complexidade (BRASIL, MDS, 2009), de acordo com o Ministério de Desenvolvimento
Social ¢ Combate a Fome que define tais servigos como “aqueles que oferecem atendimento
as familias e individuos que se encontram em situacao de abandono, ameaga ou violagao de

direitos, necessitando de acolhimento provisorio, fora de seu nicleo familiar de origem”.

A finalidade desses servigos € garantir prote¢ao integral a individuos ou familias em
situagdo de risco pessoal e social, com vinculos familiares rompidos ou extremamente
fragilizados, por meio de servigos que garantam o acolhimento em ambiente com estrutura
fisica adequada, oferecendo condigdes de moradia, higiene, salubridade, seguranca,
acessibilidade e privacidade e, ainda, esses servigos devem também assegurar o
fortalecimento dos vinculos familiares e/ou comunitarios € o desenvolvimento da autonomia

dos usuarios.

Conforme a Resolugdo n® 109, de 11 de novembro de 2009 (BRASIL, 2009), que
dispde sobre a Tipificagdo Nacional dos Servigcos Socioassistenciais, quatro servigos

compdem os Servigos de Protecao Social Especial de Alta Complexidade, a saber:

a) Servico de Acolhimento Institucional, nas seguintes modalidades:

- abrigo institucional;

- Casa-Lar;

- Casa de Passagem;

- Residéncia Inclusiva.

b) Servi¢o de Acolhimento em Republica;

¢) Servigo de Acolhimento em Familia Acolhedora;

d) Servico de Protegdo em Situa¢des de Calamidades Publicas e de
Emergéncias. (Grifou-se).



http://www.mds.gov.br/assistenciasocial/protecaoespecial/altacomplexidade/resolveuid/847d7d95c98886bcb16565533a55d508/download

Somando-se a isso, a Resolucdo n° 109, em seu anexo, no item que dispde acerca dos

Servigos da Protecdo Social Especial — Alta Complexidade, estabelece:

Para idosos (as): Acolhimento para idosos (as) com 60 anos ou mais, de
ambos os sexos, independentes e/ou com diversos graus de dependéncia. A
natureza do acolhimento devera ser provisoria e, excepcionalmente, de longa
permanéncia quando esgotadas todas as possibilidades de auto sustento e
convivio com os familiares. E previsto para idosos (as) que ndo dispdem de
condi¢des para permanecer com a familia, com vivéncia de situagdes de
violéncia e negligéncia, em situa¢do de rua e de abandono, com vinculos
familiares fragilizados ou rompidos. Idosos (as) com vinculo de parentesco
ou afinidade — casais, irmdos, amigos etc. — devem ser atendidos na mesma
unidade. Preferencialmente, deve ser ofertado aos casais de idosos o
compartilhamento do mesmo quarto. Idosos (as) com deficiéncia devem ser
incluidos (as) nesse servico, de modo a prevenir praticas segregacionistas € o
isolamento desse segmento.

Conforme se denota, a Resolugao dispde que o servigo devera ser prestado aos idosos
independentes e/ou com diversos graus de dependéncia. Entretanto, tratando-se de instituigdes

asilares de carater social ha que ser observado o que prescreve o paragrafo tnico do art. 4° da

Lei 8.842, de 04 de janeiro de 1994:

Paragrafo unico. E vedada a permanéncia de portadores de doencas que
necessitem de assisténcia médica ou de enfermagem permanente em
instituicdes asilares de cariter social. (Grifou-se)

Importante destacar que a Decreto 1.948/96, que regulamenta a Lei n° 8.842, de 4 de
janeiro de 1994, que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso, em seu artigos 3° e 4°, dispde

sobre as instituicdes para acolhimento das pessoas idosas nas modalidades asilar e ndo-asilar.

A legislagdo dispde em seu art. 3° que entende-se por modalidade asilar o atendimento,

em regime de internato, ao idoso sem vinculo familiar ou sem condicdes de prover a propria

subsisténcia de modo a satisfazer as suas necessidades de moradia, alimentagdo, satde ¢

convivéncia social, reforcando em seu paragrafo tinico que ocorre no caso da inexisténcia do

orupo familiar, abandono, caréncia de recursos financeiros proprios ou da propria familia

(Grifou-se).




No que diz respeito @ modalidade ndo-asilar de atendimento, art. 4° da Lei 1.948/96,
tem-se o Centro de Convivéncia, o Centro de Cuidados Diurno, denominado Hospital-Dia e
Centro-Dia, a Casa-Lar, a Oficina Abrigada de Trabalho, o atendimento domiciliar bem como

outras formas de atendimento que venham a surgir na propria comunidade.

Dentro do contexto em analise, o abrigo institucional, denominado também como

modalidade asilar, contempla a moradia em Instituicdes de Longa Permanéncia cuja

prioridade ¢ o atendimento ao idoso por sua propria familia, em detrimento do acolhimento
institucional, exceto naqueles casos em que os familiares ndo possuam ou carecam de

condi¢des para manutengdo da propria sobrevivéncia.

Contemplando essa modalidade asilar € em consonancia com o que prescreve o Art. 3°
do Estatuto do Idosos, serdo indicados alguns aspectos historicos a partir do surgimento das

Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos, que data, do ano de 520.

Alcantara (2009, p. 149) afirma que o cristianismo teria sido o pioneiro no amparo aos
idosos: "Ha registro de que o primeiro asilo foi fundado pelo Papa Pelagio II (520-590), que

transformou a sua casa em um hospital para velhos".

No dizer de Pollo e Assis (2008, p. 30) no Brasil Colonia, o Conde de Resende
defendeu que soldados velhos mereciam uma velhice digna e descansada e em 1794, no Rio
de Janeiro, teria comegado a funcionar a Casa dos Invalidos, ndo como agao de caridade, mas
como reconhecimento aqueles que prestaram servico a patria, para que tivessem uma velhice

tranquila.

Por sua vez, Groisman (1990, p. 67) aponta que o primeiro cuidado voltado
diretamente ao idoso no Brasil ocorreu no ano de 1890 com o Asilo Sdo Luiz, localizado na
cidade do Rio de Janeiro — RJ, por Visconde Ferreira de Almeida, onde eram atendidos idosos
pobres bem como aqueles que tinham recursos financeiros e recebiam auxilio de freiras

Franciscanas que cediam seu tempo.

Beauvoir (1990, p. 29) registra em sua obra que a Santa Casa de Misericordia de Sao
Paulo desenvolveu no final do século XIX uma assisténcia aos pobres, doentes mentais,
criancas e mendigos € com o aumento do niimero de idosos, no ano de 1964, passou a ser

definida como institui¢do de gerontologia.



Tendo em vista as diferentes finalidades para as quais foram sendo instituidas — ora
hospitais, ora abrigo para soldados invalidos, ora local de assisténcia para criangas, mendigos
e demais desamparados — varios foram os termos utilizados para fazer referéncia a tais

entidades, sendo mais comumente usada a expressao asilo.

Porém, apos a promulgacdo em 2003 do Estatuto do Idoso tornou-se recomendavel a
substitui¢do do termo asilo pela nomenclatura Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos

(ILPI), como forma de padronizacao e também por ser o termo mais adequado.

A Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia esclarece acerca dessa
padronizagdo do termo Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos em consonancia com o

que dispde o Estatuto do Idoso:

Define-se asilo (do grego asylos, pelo latim asylu) como casa de assisténcia
social onde sdo recolhidas, para sustento ou também para educacgio, pessoas
pobres e desamparadas, como mendigos, criancas abandonadas, 6rfaos e
velhos. Considera-se ainda asilo o lugar onde ficam isentos da execugdo das
leis, os que a ele se recolhem. Relaciona-se assim, a ideia de guarita, abrigo,
protecdo ao local denominado de asilo, independentemente do seu carater
social, politico ou de cuidados com dependéncias fisicas e/ou mentais.
Devido ao carater genérico dessa defini¢do outros termos surgiram para
denominar locais de assisténcia a idosos como, por exemplo, abrigo, lar, casa
de repouso, clinica geridtrica e ancionato. Procurando-se padronizar a
nomenclatura, tem sido proposta a denominacdo de instituicdes de longa
permanéncia para idosos (ILPI), definindo-as como estabelecimentos para
atendimento integral a idosos, dependentes ou ndo, sem condicOes familiares
ou domiciliares para a sua permanéncia na comunidade de origem (2003, p.
39). (Grifou-se)

Estabelecido o termo Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) como o
mais apropriado, também ¢ necessario definir a propria instituicao, considerada sua destinacdo
e finalidade. Nesse sentido, a Resolucdo n°® 283/2005, de 26 de setembro de 2005, da Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2005) traz a defini¢dao do
que seja Instituigdo de Longa Permanéncia para Idosos como sendo '"instituigcdes
governamentais ou nao-governamentais, de carater residencial, destinadas a domicilio
coletivo de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, com ou sem suporte familiar, em

condi¢des de liberdade, dignidade e cidadania".



Inobstante a definicdo trazida pela Resolugdo n° 283 ¢ certo que a falta de definicao
acerca do que seja uma Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos ¢ bem apontada por

Camarano e Kanso (2010, p. 233):

No Brasil, ndo ha consenso sobre o que seja uma ILPI. Sua origem esta
ligada aos asilos, inicialmente dirigidos a populacdo carente que necessitava
de abrigo, frutos da caridade cristd diante da auséncia de politicas publicas.
Isso justifica que a caréncia financeira e a falta de moradia estejam entre os
motivos mais importantes para a busca, bem como o fato de a maioria das
institui¢Oes brasileiras ser filantropica (65,2%), o preconceito existente com
relagdo a essa modalidade de atendimento e o fato de as politicas voltadas
para essa demanda estarem localizadas na assisténcia social.

O envelhecimento da populacdo e o aumento da sobrevivéncia de pessoas
com redugdo da capacidade fisica, cognitiva ¢ mental estao requerendo que
os asilos deixem de fazer parte apenas da rede de assisténcia social e
integrem a rede de assisténcia a saude, ou seja, oferecam algo mais que um
abrigo. Para tentar expressar a nova funcdo hibrida dessas institui¢des, a
Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia sugeriu a adogdo da
denominagdo Instituicio de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI).
Entretanto, na literatura e na legislagdo, encontram-se referéncias
indiscriminadamente a ILPIs, casas de repouso, clinicas geriatricas, abrigos e
asilos. Na verdade, as institui¢des ndo se autodenominam ILPIs.

Por constatarem tal situagdo, as proprias autoras dao sua contribuicao para a definigao
da ILPI, concluindo que a Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos deve ser entendida
como uma residéncia coletiva, que atende tanto idosos independentes “em situacdo de
caréncia de renda ou de familia quanto aqueles com dificuldades para o desempenho das
atividades diarias, que necessitem de cuidados prolongados” (CAMARANO E KANSO,
2010, p. 234).

Uma definicdo mais humanizada com a utiliza¢do do termo moradia, em consonancia
com que o dispde o art. 6° da Constituigdo Federal, bem como a inclusdo do respeito aos

graus de dependéncias das instituicdes e, por fim, o termo fomentar nos idosos para que se

sintam em sua prépria casa, ¢ o conceito proposto por essa pesquisadora:

Sao consideradas Instituigdes de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPI) a moradia coletiva, publica ou privada, para atendimento aos
idosos com idade igual ou superior a 60 anos, dependentes ou
independentes, com ou sem suporte familiar, respeitando-se os graus



de dependéncias e estruturas institucionais de forma a proporcionar-
lhe um ambiente que fomente o espirito familiar.

Tal propositura parece bem apropriada, pois é necessario que a Instituicdo de Longa
Permanéncia para Idosos tenha um carater substitutivo ao lar que os idosos residiam
fomentando neles o espirito de familia a fim de que se sintam em sua propria casa. Esse ¢ o
principio pelo qual preza a Congregacdo das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados,
Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos que sera estudada no item 4.2 deste capitulo

(DESAMPARADOS, 2013).

No que se refere ao funcionamento, as Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos

devem observar as regras legalmente estabelecidas.

O Ministério da Saude foi o primeiro 6rgdo a definir, por meio da Portaria n°® 810, 22
de setembro de 1989, as Normas ¢ Padroes de Funcionamento de Casas de Repouso, Clinicas
Geriatricas e outras instituigdes destinadas ao atendimento de idosos, a serem observados em

todo o territério nacional (BRASIL, 1989).

Em 10 de maio de 2001, a Portaria n°® 73 constitui mais uma etapa de regulamentagao
da Politica Nacional do Idoso, Lei 8.842, de 04/01/1994, bem como uma nova abordagem de
procedimentos e mudangas de paradigmas no que se refere a definicdo de Normas e Padrdes
de Funcionamento para Servigos e Programas de Aten¢ao a Pessoa Idosa a ser consolidado no
ambito dos Estados € Municipios, respeitando os indicadores socioecondmicos, as demandas,

as peculiaridades socioculturais de cada realidade (BRASIL, 2001).

Visando regulamentar as normas de funcionamento para as Instituicdes de Longa
Permanéncia para Idosos, a Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
ANVISA, por meio da Resolucao n® 283/2005, de 26 de setembro de 2005, aprovou um
“Regulamento Técnico” que define as normas que disciplinam as atividades de tais

institui¢des (ANVISA, 2005).

Tal norma, além de definir o que seja Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos,
também estabelece quais sdo os objetivos, abrangéncia, definicdes dos graus de dependéncia e
as condi¢cdes gerais de uma organizacao institucional baseada nos direitos dos idosos,
incluindo recursos humanos, infraestrutura, processos operacionais, notificagdo compulsoria,

monitoramento ¢ avaliagao.



A implementacdo desse documento ¢ um desafio para os 6rgaos fiscalizadores locais e
instituicdes na qual estas s3o obrigadas a se adequarem a legislagdo, superando o paradigma
de atendimento enquanto caridade e assistencialismo para o de prestagao de servigos com

qualidade e garantia dos direitos da pessoa idosa.

Os orgaos responsaveis tém se empenhado na fiscalizacdo das Institui¢des de Longa
Permanéncia para Idosos com foco no respeito aos principios constitucionais da dignidade da
pessoa humana, considerando que ha, preferéncia para o repasse de verbas publicas para tais
instituicdes em atendimento ao que dispde o inciso terceiro do Pardgrafo Unico do Artigo 3°
do Estatuto do Idoso que viabiliza a “destinacdo privilegiada de recursos publicos nas areas

relacionadas com a protecdo ao idoso”.

Nao ha registros exatos sobre o nimero de idosos institucionalizados no Brasil e a
demanda por esse atendimento tem crescido a cada dia sendo de suma importancia o estudo

de alternativas para atender aos idosos e as familias.

Em decorréncia do niumero expressivo das Institui¢des de Longa Permanéncia para
Idosos com atendimento deficitario, apesar de existirem instituigdes com atendimento de
qualidade, ¢ de uma importdncia romper com a imagem histérica de segregacdo para ser

tornar uma alternativa aqueles idosos que necessitam desses espagos para morar.

Nos paises avancados, as opgdes para se manter o idoso na comunidade através de
uma rede de servigos tém mudado o perfil da institucionalizacdo. Hoje a predominancia nas
instituicdes ¢ de idosos com idades mais avancadas, com perdas funcionais sérias e com

deméncia (Pollo e Assis, 2008, p. 30).

E ainda:

Nos paises como o Brasil, com extrema desigualdade socioecondmica e
diversidade cultural, o atendimento assume contornos diferenciados. No sul,
sudeste ¢ para aqueles com poder aquisitivo maior, a institucionaliza¢ao
tende a ser similar a dos paises desenvolvidos. Porém, muitos idosos sdo
institucionalizados por doencas cronico-degenerativas e dificuldades geradas
pela falta da familia ou impossibilidade desta para manté-lo. (Pollo e Assis,
2008, p. 30)

Importante registrar que muitas vezes ¢ o proprio idoso quem busca por sua

institucionalizagdo. Entretanto, na grande maioria das vezes, a busca por uma vaga ¢ feita pela



propria familia que ndo possui condi¢des financeiras para prestar-lhe os cuidados bésicos em
decorréncia do desgaste fisico e emocional que estes cuidados exigem. Nos casos em que a
situagdo socioeconOmica € mais favoravel, a sobrecarga pode ser minimizada com a

contratagdo de cuidadores e outros tipos de suporte (Pollo e Assis, 2008, p. 31).

Para Rosa, Pereira e Bisneto (2000, p. 145) cuidar implica na funcdo fisica,
psicolédgica, relacional, material, e para tal demanda, ¢ fundamental a disponibilizagdo de
determinadas condi¢des econOmicas e sociais que viabilizem ditos cuidados. Na atualidade,
nem todas as familias estdo aptas a cuidar de seus membros, devido a crise econdmica ¢ as

transformagdes no mundo do trabalho.

Assim, o aumento da procura por Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos
acarreta o aumento do nimero de tais Instituicdes, que foram objeto de pesquisa elaborada por

Camarano e Kanso.

J4

Importante dado trazido pelas pesquisadoras ¢ no sentido de que “a maioria das
instituicdes brasileiras (65,2%) ¢ de natureza filantropica, refletindo sua origem; sendo apenas
6,6% publicas, com predomindncia das municipais”. Nesse contexto, constata-se a falta de
politicas publicas na implementagdo de Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos ja que,
as filantropicas “estdo trabalhando em plena capacidade”, concluem as mesmas autoras.

(CAMARANO E KANSO, 2010, p. 234).

Outro dado interessante, que também confirma a falta de politicas publicas para a
criacdo e manutencdo de instituicdes em que os idosos possam habitar e receber cuidados e
assisténcia, ¢ que “das instituicdes criadas entre 2000 e 2009, a maioria € privada com fins
lucrativos (57,8%). Isto aponta para uma tendéncia de mudanga no perfil das instituicdes”

(CAMARANO E KANSO, 2010, p. 234).

A pesquisa das autoras aponta que as instituigdes brasileiras vivem principalmente do
recurso aportado pelos residentes ou por seu familiares sendo que, aproximadamente, 57%

das receitas provém da mensalidade paga por esses.

O financiamento publico ¢ a segunda fonte de recursos mais importante, responsavel
por aproximadamente 20% do total, que, apesar de ndo ser muito expressivo, ¢ somado a
contribui¢do do proprio Estado na forma de parcerias, como, por exemplo, fornecimento de

medicamentos e servigos médicos; sendo também encontradas tais parcerias no setor privado.



Além destas duas fontes de financiamento, as instituigdes contam também com
recursos proprios, que compdem 12,6% do total do financiamento (CAMARANO E KANSO,
2010, p. 235). De destacar que os recursos particulares das instituigdes tém percentual
superior a 50% do percentual destinado pelo setor publico e que mesmo considerando as
parcerias estaduais para fornecimento de medicamentos e servigos, ndo hd expressivo
investimento da administracdo publica, uma vez que também o chamado terceiro setor

contribui voluntariamente para fornecimento de medicamentos e servigos.

O que se constata na pratica ¢ que essas agdes ainda nao sao suficientes para atender
ao numero de idosos que buscam por uma vaga em uma instituicdo de longa permanéncia e
em razdo disso ¢ de suma importidncia a parceria entre o poder publico, sociedade,
profissionais e idosos visando a continuidade de ag¢des bem-sucedidas com a ampliacdo e

implementa¢ao de novas modalidades de servigos no pais.

Isto porque as atuais agdes propostas pelos 6rgdos governamentais precisam ser mais
efetivas e expressivas, posto que tém sido insuficientes para garantir a pessoa idosa o direito a
moradia, com sua manutencdo no seio de sua familia, motivado grande parte das vezes em

razao da baixa condi¢ao socioeconomica da familia.

Por sua vez, embora sejam louvaveis os programas habitacionais, publicos ou
subsidiados com recursos publicos, nos quais o idoso goza de prioridade para adquirir um
imovel para moradia propria, devendo-lhes ser reservada pelo menos 3% (trés por cento) das
unidades habitacionais residenciais, ndo se pode ignorar que tal percentual estd muito aquém
da quantidade necessaria para atender a populagdo de idosos, que se encontra em crescente

demanda.

Considerando que a falta de estrutura familiar em razdo da caréncia de recursos
financeiros, de estrutura fisica e psicologica e de métodos adequados ¢ um dos principais
motivos que levam a institucionalizacdo do idoso, valendo-se os familiares do trabalho das
autoridades publicas para que sejam respeitados pelas Institui¢des e seus dirigentes os direitos
fundamentais da pessoa idosa, bem como os principios constitucionais, especialmente o da
dignidade humana. No entanto, os idosos e seus familiares tém se valido das autoridades
publicas até mesmo para garantir uma a vaga em tais Instituicdes. E o que sera abordado na

sequéncia.



3.1 A Atuacido do Ministério Publico na Garantia do Direito Fundamental

Social a Moradia em Instituicio de Longa Permanéncia para Idosos

Visando contextualizar na presente pesquisa os problemas enfrentados pelas familias
brasileiras no que diz respeito ao acesso a moradia em Instituicdes de Longa Permanéncia
para Idosos, como um Direito Fundamental Social, serdo apresentados dois casos de

institucionalizagao via Ministério Publico.

Nos dois casos que serdo abordados a 13* Promotoria de Justica de Presidente
Prudente, que cuida do Patriménio Publico, Satide Publica, Direitos Humanos (Idosos) e
Registro Publico foi procurada para atuar em favor das idosas que se encontravam em
situacdo de risco, uma vez que seus familiares ndo tinham condi¢des para prestar-lhes os

cuidados necessarios sem que isso nao lhes acarretasse sérios prejuizos.

Assim, o Ministério Publico do Estado de Sdo Paulo, ajuizou Pedido de Providéncias,
visando a Aplicagdo de Medida de Protecao as idosas em face do Municipio de Presidente

Prudente, conforme segue:

O primeiro deles, referente a situagdo tratada no Processo n° 4003223-
48.2013.8.26.0482, em tramite junto a Vara da Fazenda Publica de Presidente Prudente, trata
de Pedido de Medida de Protecdo a idosa T.N.O., a qual segundo consta, ¢ portadora de

esquizofrenia e apresenta distirbios de comportamento.

Hé4 relatos que a idosa ja esteve internada por diversas vezes em Hospitais
Psiquiétricos, e que, quando medicada residia com seus tios, os idosos G. G. e E.O.G., com 85

e 81 anos, respectivamente.

Ocorre que, apos o falecimento de G.G., a senhora E.O.G. foi residir com sua filha R.,
que nao estava tendo condigdes de cuidar das duas idosas, pois a idosa T.N.O. se encontrava

em surto.

O MM. Juiz entendeu pela procedéncia da agdo e que ndo procedia a arguicdo da
Municipalidade de que havia a necessidade do litisconsorcio passivo com a Fazenda Estadual
ja que a obrigagdo de prestar plena assisténcia a saide ¢ concorrente e solidaria entre as trés

esferas do Poder Publico, tanto que qualquer um dos entes da federagdo pode ser acionado



para se alcancar o cumprimento da norma constitucional, que garante acesso do cidaddo as

acoes da area da saude, colacionando a jurisprudéncia abaixo nesse mesmo sentido:

INTERNACAO COMPULSORIA. Acéo Civil Pablica (...). Proteciio ao
idoso em estado de risco (...) Responsabilidade solidéria (...) Dever de
prestar atendimento integral & satde. Possibilidade de internagdo
compulsoria determinada pelo juiz competente (Lei n° 10.206/01 e Estatuto
do Idoso) em razdo do risco presente. Recursos voluntirios ¢ Reexame
Necessario Desprovidos” (TJSP, 8 Camara de Direito Publico, Ap.
0010017-24.2010.8.26.0268, Rel. Cristina Cotrofe, julg. 31/7/13, reg.
01/08/13). (Grifou-se).

Fundamentou ainda que Medidas preventivas ndo podem ser encaradas como medidas

prescindiveis, e é nesse sentido a jurisprudéncia, justificou:

(...) Obrigagao de fazer. Aplicacdo de medidas protetivas, com acolhimento
em instituicdo asilar, a pessoa idosa carente com problemas de saude.
Liminar concedida. Acerto. Presenca do 'fumus boni juris' e do 'periculum in
mora'. Inteligéncia do artigo 45, incisos IV, V e VI, do Estatuto do Idoso.
Irrelevante o fato de ndo haver previsio orcamentaria e prévia licitacdo para
que o Municipio tome as medidas necessarias para garantir o direito a satude
da idosa. Auséncia de violagdo da independéncia dos Poderes. A previsdo
orcamentaria ¢ feita para as despesas ordinarias. A Administracdo Publica
deve suportar determinados gastos ndo previstos especificamente, mas que
constituem sua responsabilidade. E assim, por exemplo, com relagdo as
calamidades publicas derivadas de for¢a maior. Neste caso, a vida e a saude
humana devem ter especial protecdo do ente publico, até mesmo porque este
¢ o seu interesse publico primario, o bem social. A Unido, os Estados e os
Municipios sdo titulares passivos da competéncia constitucional de
provimento a favor dos individuos de satde publica. Artigo 196 da
Constitui¢ao Federal. (...) Decisdo mantida. Recurso improvido.” (TJSP, 7
Camara de Direito Publico, Ag.Reg. 0210493-38.2012.8.26.0000, rel.
Guerrieri Rezende, j. 01/04/13, reg. 03/04/13). (Grifou-se)

Agravo de Instrumento. Pedido de acolhimento ou internagdo de pessoa
idosa hipossuficiente e com problemas de satide, em estabelecimento publico
ou rede conveniada. Admissibilidade. Direito fundamental a saude.
Inteligéncia do art. 6° e 196 da CF/88. Medida que encontra respaldo, ainda,
nos artigos 43 e 45, inc. IV V e VI, da Lei n.° 10.741, de 01.10.2003
(Estatuto do Idoso). Decisdo mantida. Recurso ndo provido.” (TJSP, 4*
Camara de Direito Publico, Ag.Inst. 0071654-96.2013.8.26.0000, rel. Rui
Stoco, j. 20/5/13, reg. 21/5/13).

Nesse sentido, julgou procedente a presente acao tornando, por conseguinte, definitiva

a tutela antecipada concedida em pags. 28/30. Consignou ainda na r. sentenca:



Diante da aquiescéncia do Ministério Publico, autor da acdo, ¢ sendo de
direito, deixo assente que eventual beneficio previdenciario deve ser
computado no pagamento das despesas de internacdo, no sentido de que se
utilize 70% do beneficio para o pagamento das despesas inerentes a
internagdo, nos termos do artigo 35, § 2° do Estatuto do Idoso, devendo o
gestor complementar o valor total da aludida internagao.

Conforme se constata no presente caso, a prioridade do atendimento da idosa por sua
propria familia em detrimento ao asilar, conforme disposto no inciso V, do Art. 3° do Estatuto
do Idoso ndo pode ser cumprida ja que a responsavel ndo reunia condi¢des para cuidados com

problemas psiquiatricos.

O segundo caso, Processo n° 4006874-88.2013.8.26.0482, que tramitou junto a Vara
da Fazenda Publica de Presidente Prudente, também diz respeito ao Pedido de Medida de
Protecao a idosa M.L. Segundo consta a idosa ndo tinha condi¢gdes de viver sozinha, vez que
era dependente de auxilio em relacdo a algumas situagdes do cotidiano, como tomar banho,
fazendo ainda uso constante de fraldas, apresentando deficiéncia fisica com problemas
relativos a fala e a audigdo e apresentando a familia situagdo de extrema pobreza. Nos autos
ainda consta que a idosa anteriormente residia com seu irmao e sua genitora, sendo que esta
faleceu ha cerca de cinco anos e sem condi¢des de cuidar da idosa, o irmdo J.L abrigou a irma

em uma institui¢ao particular no municipio.

Entretanto, referido irmdo ndo possui condi¢des financeiras para continuar arcando
com as despesas referentes a institui¢do, o que € feito com sua renda mensal e o beneficio de
aposentadoria, recebido pela idosa. Alega também que nao héd apoio dos demais irmaos no
que tange ao custeio da permanéncia da idosa na Casa de Repouso. Sustenta que para
conseguir o referido abrigamento foi expedido oficio para a Secretaria Municipal de

Assisténcia Social, sem éxito.

Com o ajuizamento do Pedido de Medida de Prote¢dao foi requerida a concessdo da

tutela antecipada, a qual fora concedida por decisdo de fls. 22/24.

A defesa pugnou pela total improcedéncia do pedido argumentando, preliminarmente,
o litisconsorcio passivo necessario, pois hd de se observar que ndo consta nos autos qualquer
declaracdao ou atestado firmado por médico dando conta do atual estado de saude ostentado

pela representada, ainda que exista apenas assertivas langadas nesse sentido por seus irmaos, o

¢



que de modo algum supre a necessidade de um médico fazer a real e atual constatacdo do
estado clinico ostentado. No mérito, sustenta que os documentos carreados aos autos
demonstram que a representada possui familia, sendo esta composta de mais quatro irmaos.
Alega que ha de se ponderar que o Municipio ndo estd a negar seu dever de amparar as
pessoas idosas, sendo que tem total e plena consciéncia do seu dever legal. O Municipio
conclui em sua defesa que tem plena consciéncia que, como representante da sociedade, ¢
corresponsavel por tais pessoas que tanto fizeram pela patria. Alega ainda que o Municipio ja
possuia conhecimento do caso constante nos autos € que os setores responsaveis estariam
fazendo o acompanhamento de forma, sistemdtica e continuamente, buscando oferecer-lhe

melhor condi¢do de vida. Ao final, o Ministério Publico do Estado de Sdo Paulo manifestou-

se acerca do teor da contestacdo apresentada, reiterando o pedido de procedéncia da agao.

A agdo foi julgada procedente entendendo o MM. Juiz a quo que ndo procede a
arguicdo da requerida de que ha necessidade do litisconsorcio passivo com a Fazenda
Estadual, fundamentando que a obrigacao de prestar plena assisténcia a saude é concorrente e
solidéria entre as trés esferas do Poder Publico, tanto que qualquer um dos entes da federacao
pode ser acionado para se alcancar o cumprimento da norma constitucional, que garante

acesso do cidadao as acoOes da area da saude.

Nao havendo o fornecimento da medida protetiva, com acolhimento em entidade
capacitada, da idosa carente com problemas de satide aqui representada pelo Ministério
Publico, esta podera vir futuramente a sofrer dano irreparavel ou de dificil recomposigao.
Fundamentou ainda que medidas preventivas ndo podem ser encaradas como medidas

prescindiveis pugnando pelo acolhimento em institui¢ao asilar.

A agdo foi julgada procedente tornando, por conseguinte, definitiva a tutela antecipada
concedida as fls. 22/24. Diante da aquiescéncia do Ministério Publico, autor da agdo, e sendo
de direito, deixo assente que eventual beneficio previdencidrio deve ser computado no
pagamento das despesas de internagao, no sentido de que se utilize 70% do beneficio para o
pagamento das despesas inerentes a internagdo, nos termos do artigo 35, § 2° do Estatuto do

Idoso, devendo o gestor complementar o valor total da aludida internagao.

A Municipalidade interpds Recurso de Apelagdo tendo sido mantida a r. sentenga de 1?

Instancia conforme ementa:



ACAO CIVIL PUBLICA. Ministério Publico que pleiteia o abrigo de
idosa, em entidade asilar sob as expensas do Municipio.
Admissibilidade. Art. 45, V da Lei n° 10.741/03. Familia que nao possui
condicoes de custear a manutencio da idosa em entidade particular.
Precedentes desta Corte. Direito a saude e assisténcia social. Sentenca de
procedéncia. Recurso ndo provido. (TJ-SP - APL: 40068748820138260482
SP 4006874-88.2013.8.26.0482, Relator: Paulo Galizia, Data de Julgamento:
10/11/2014, 10* Camara de Direito Publico, Data de Publicagao: 11/11/2014)
(Grifou-se)

A fundamentagao legal foi no sentido de ter o Municipio a obrigagao legal de amparar
e fornecer abrigo a pessoa idosa, nos termos do disposto nos artigos 2° ¢ 3° do Estatuto do
Idoso (Lei n°10.741/03) bem como do art. 45, V da Lei n°10.741/03 que assim dispde:
“Verificada qualquer das hipdteses previstas no art. 43, o Ministério Publico ou o Poder
Judiciario, a requerimento daquele, podera determinar, dentre outras, as seguintes medidas:

(...) V Abrigo em entidade”.

Fundamentou ainda que a Corte tem destacado o dever dos municipios de criar ou
implementar abrigos para idosos em situagdes de hipossuficiéncia, despidos do amparo

familiar conforme ementas abaixo:

APELACAO E REEXAME NECESSARIO. A¢#o civil publica. Abrigo para
idosos Dever do municipio de criar ¢ implementar abrigo para idosos em
situacdo de hipossuficiéncia, despidos do amparo familiar. Direito
fundamental. Aplicagdo dos arts. 1°, III, 6° ¢ 230 da CF, ¢ dos arts. 2° ¢ 3° da
Lei n° 10.741/03 (Estatuto do Idoso) Multa cominatéria admissivel em face
do Poder Publico - Sentenca de procedéncia da demanda confirmada.
RECURSO VOLUNTARIO E REEXAME NECESSARIO NAO
PROVIDOS. 1. Os principios da dignidade da pessoa humana (art. 1°, III, da
CF), da preservagdo da saude, da moradia e da assisténcia aos desamparados
dos cidaddos em geral (art. 6° da CF), e, de modo especial, o do amparo dos
idosos (art. 230 da CF c.c. arts. 2° e 3° do Estatuto do Idoso) impdem ao
Municipio a obrigagdo de criar e implementar, na comunidade local, abrigo
para idosos em situagdo de hipossuficiéncia e despidos de amparo familiar.
2. E viavel a cominag¢do de multa, a titulo de astreinte, ao Poder Publico, em
obrigacgdo que lhe é imposta por sentenga. (TJ-SP, Relator: Vicente de Abreu
Amadei, Data de Julgamento: 10/09/2013, 1* Camara de Direito Publico. Ap.
0004644-15.2011.8.26.0191).

ACAO CIVIL PUBLICA. Pedido de construcdo e manutencdo de local

destinado ao acolhimento institucional de idosos em situa¢do de risco.

Inexisténcia de qualquer estabelecimento destinado ao cuidado de idosos na

Municipalidade de Rio das Pedras Omissdo patente. Dever publico de

acolhimento em instituigdo adequada. Realizagdo do desiderato
t



constitucional ¢ das disposigdes previstas no Estatuto do Idoso.
Impossibilidade de denegacdo de direitos com base na discricionariedade
administrativa. Margem de liberdade que deve se pautar pela razoabilidade.
Plena e imediata aplicagdo dos direitos fundamentais, seja individuais ou
sociais. Exegese do estatuido no artigo 5°, § 1°, da Constituicdo Federal
Implementacdo da for¢a normativa da Constituicdo (Konrad Hesse).
Impossibilidade de co-omissdo do Poder Judiciario Minoragdo da multa
diaria cominada Ampliagdo do prazo para cumprimento da decisdo judicial,
ressalvado o acolhimento daqueles que venham a necessitar do amparo do
Poder Publico Apelagdo nao provida Reexame necessario parcialmente
provido. (TJ-SP, Relator: Fermino Magnani Filho, Data de Julgamento:
24/06/2013, 5* Camara de Direito Publico. Ap. 0000157-46.2010.8.26.0511).
ACAO CIVIL PUBLICA. Ministério Piblico que pleiteia o abrigo de idosa,
em entidade asilar sob as expensas do Municipio. Admissibilidade. Art. 45,
V da Lei n° 10.741/03. Familia que ndo possui condi¢des de custear a
manutencdo da idosa em entidade particular. Precedentes desta Corte.
Direito a saude e assisténcia social. Sentenga de procedéncia. Recurso néo
provido. (TJ-SP, Relator: Paulo Galizia, Data de Julgamento: 10/11/2014,
10* Camara de Direito Piblico. Ap. 0031353-78.2011.8.26.26.0000)

Conforme se denota a jurisprudéncia tem sido unanime no sentido de que a saude ¢ a
assisténcia publica sdo de competéncia administrativa compartilhada e solidaria entre os entes

da federacdo, na forma dos artigos 23, II; 196 e 230 da Constitui¢ao Federal.

No mesmo sentido, tem sido o entendimento de que a Municipalidade tem obrigagcao
de amparar e fornecer abrigo a pessoa idosa, nos termos do disposto nos artigos 2° e 3° do

Estatuto do Idoso (Lei n° 10.741/03) e art. 45, V da Lei n°® 10.741/03.

A abordagem seguinte refere-se a uma Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos,
localizada no municipio de Presidente Prudente (SP) e possibilitard uma melhor compreensao
acerca do tema institucional e os principais problemas enfrentados pelos familiares que

buscam a institucionaliza¢ao do idoso.

3.2 Congregaciao das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados

A Congregacdo das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados foi fundada em 27 de
janeiro de 1873 pelo Servo de Deus, D. Saturnino Lopez Novoa e Santa Teresa de Jesus
Jornet e Ibars, nomeada Superiora Geral desde a sua criagao.

A Congregacao religiosa foi fundada em Basbastro (Huesca) eem 11 de maio do

mesmo ano foi transladada a Valéncia, onde se encontra a Casa Mae. Em seus 142 anos de
¢



existéncia foi dirigida por 10 (dez) madres superiores gerais, sendo a atual Madre Geral Maria

Purificagdo Castro Preto eleita em 12 de margo de 2005.
A Congregacao tem por missao:

Nuestra mision es acoger a los ancianos mas pobres en un ambiente de
familia para poder atender todas sus necesidades: materiales, de afecto y
espirituales. La consigna que nos dejo Santa Teresa Jornet y que queremos
vivir cada dia fue: “Cuidar los cuerpos parasalvar las almas.
(HERMANITAS, 2013)

Atualmente possui 204 casas espalhadas em 20 paises: Espanha, Portugal, Alemanha,
Italia, México, Cuba, Porto Rico, Republica Dominicana, Colémbia, Venezuela, Equador,
Guatemala, Peru, Bolivia, Argentina, Chile, Brasil, Mogambique, Filipinas e Paraguay. E,
como se pode observar as casas estdo distribuidas nos quatro continentes do mundo Europa,

América, Africa e Asia.

A Congregagdo das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados encontra-se instalada no
Brasil desde o ano de 1956 com quatro casas localizadas em Ourinhos (SP), Sdo Caetano do

Sul (SP), Lencois Paulista (SP) e Presidente Prudente (SP).

Em Presidente Prudente, a Congregacao iniciou seus trabalhos em 15 de dezembro de
1963, em parceria com os Vicentinos, vindo a nascer o Lar Sdo Rafael, conhecido como asilo

dos velhinhos.

Conforme consta no Plano de Trabalho Anual da Instituicdo e relatado pela assistente
social a 4rea territorial de abrangéncia da Instituicdo ¢ municipal, observando-se que a busca
de vagas por idosos oriundos de outras regides ¢ minima devido ao fato de existirem outras

institui¢des de longa permanéncia nos municipios vizinhos (BAPTISTA, 2014).

A instituicdo tem por finalidades promover o bem de todos os idosos, sem
preconceitos de origem, raca, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminagdo;
praticar caridade cristd no campo da assisténcia social e da promoc¢do humana, visando
especialmente abrigar pessoas idosas de ambos os sexos, proporcionando-lhes assisténcia
material, moral, intelectual, social e espiritual, em condi¢des de liberdade e dignidade, com
vistas a preservar-lhes a satde fisica e mental; tudo em consonancia com o que dispde o
Estatuto do Idoso, Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003 e demais legislacdes em vigor
(DESAMPARADOS, 2013).



As pessoas idosas com idade igual ou superior a 60 anos sdo o publico alvo da
Institui¢do que tem por objetivos: acolher e garantir a protecdo integral da pessoa idosa;
contribuir para a prevengao do agravamento de situacdes de negligéncia, violéncia e ruptura
de vinculos; restabelecer vinculos familiares e/ou sociais; possibilitar a convivéncia
comunitaria; promover acesso a rede socioassistencial, aos 6rgdos do Sistema de Garantia de
Direitos e as demais politicas publicas setoriais; favorecer o surgimento e o desenvolvimento
de aptidoes, capacidades e oportunidades para que os individuos facam escolhas com
autonomia; promover o acesso a programagoes culturais, de lazer, de esporte e ocupacionais
internas e externas, relacionando-as a interesses, vivéncias, desejos e possibilidades do

plblico (DESAMPARADOS, 2015).

A psicologa Flavia Rodrigues Rocha completa os objetivos mencionados, relatando
que a Instituicdo tem por foco:
Promover qualidade de vida aos idosos que necessitam ou escolhem
residir neste lar, proporcionando aos residentes distragdes de suas
preferéncias, tais como acesso a televisdo, radio, leitura, jogos,
artesanatos, musicoterapia, videos, fisioterapia preventiva, grupos

terapéuticos e de psicomotricidade, festas e passeios (RODRIGUES
ROCHA, 2013).

Constata-se que a fala da profissional vem ao encontro com o que propde a Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, por meio da Resolugdo n°.
283/2005, de 26 de setembro de 2005, especialmente, em seu item 4 e seguintes com respeito

a liberdade, dignidade e cidadania da pessoa idosa (ANVISA, 2005).

As Irmazinhas da Congregacdo e a Equipe de Trabalho entendem que o idoso
institucionalizado pode ser ativo, praticando agdes de seus interesses que envolvam cuidados
pessoais, afazeres domésticos, habilidades manuais e convivio social (RODRIGUES

ROCHA, 2013).

Valorizam os aspectos individuais do idoso, trabalhando para que estes tenham uma
boa qualidade de vida e vivam sua autonomia. Acreditam que, mesmo residindo em
Instituicdo de Longa Permanéncia, estes podem interagir junto a comunidade e seus
familiares, desenvolvendo projetos de vida e participando em atividades prazerosas,
principalmente, para que se sintam uteis e integrantes na sociedade (RODRIGUES ROCHA,

2013).



Conforme se constata no Plano Anual de Atividade — Bloco Programas e em
consonancia com o que dispde a Resolugdao n° 109, de 11 de novembro de 2009 (BRASIL,

2009), os servigos prestados pela Instituicdo possuem Protecdo Social Especial de Alta

Complexidade e o servigo socioassistencial oferecido ¢ o de abrigo institucional. (Grifou-se)

A Institui¢ao tem previsdo para atendimento anual de 90 (noventa) idosos ¢ a demanda
atendida ¢ a de idosos com Grau de Dependéncia I, nos termos da Resolucao n°. 283/2005,

de 26 de setembro de 2005 (ANVISA, 2005), que prevé em seu item 3.4 os graus de

dependéncias:

3.4 - Grau de Dependéncia do Idoso

a) Grau de Dependéncia I - idosos independentes, mesmo que requeiram
uso de equipamentos de auto-ajuda; (Grifou-se)

b) Grau de Dependéncia II - idosos com dependéncia em até trés atividades
de autocuidado para a vida diaria tais como: alimentacdo, mobilidade,
higiene; sem comprometimento cognitivo ou com alteragdo cognitiva
controlada;

¢) Grau de Dependéncia III - idosos com dependéncia que requeiram
assisténcia em todas as atividades de autocuidado para a vida diaria e ou com
comprometimento cognitivo.

3.5 - Individuo auténomo - é aquele que detém poder decisorio e controle
sobre a sua vida.

A despeito de o Grau de Dependéncia da Institui¢do ser “I”, entretanto, abre-se
parénteses, a titulo de registro e fazendo referéncia aos dois estudos de casos apresentados,
para consignar que as duas idosas encontram-se abrigadas na Instituigdo Congregacdo das
Irmazinhas dos Ancidos Desamparado, em razdo da procedéncia das acdes ajuizadas pelos
membros do Ministério Publico, muito embora apresentem grau de dependéncia III e II,

respectivamente no primeiro e segundo casos. (Grifou-se)

A Presidente Madre Blanca Emma Cortes Cortes, indagada acerca do critério utilizado
para admissao dos idosos, esclareceu que “nossas Constituicdes sO autorizam acolhimentos de
idosos independentes, mesmo que requeiram uso de equipamentos, concluindo que isso ocorre
uma vez que “os idosos admitidos, em razdo da idade avangada, também vao ficando bastante

debilitados”. (CORTES, 2014)

A Madre Blanca, justificou, por fim, que em relacao as duas idosas mencionadas nos
casos do item anterior, “a admissdo ocorreu em razao da parceria entre a Congregagdo e a

Municipalidade Local que ndo dispde de local proprio para esses idosos totalmente



dependentes” e que “nem sempre ¢ possivel atender aos pedidos da Prefeitura Municipal”.

(CORTES, 2014)

Conforme se constata o Plano Anual de Trabalho da Instituicdo, consta que a mesma

presta um servigo socioassistencial de abrigo institucional; logo, em tese, ndo poderia ter

acolhido as duas idosas por se enquadrarem nos Graus de dependéncia II e III, uma vez que
tal situacdo apresenta contrariedade ao que dispde o Paragrafo unico do art. 4° da Lei 8.842,

de 04 de janeiro de 1994, que veda a permanéncia de portadores de doencas que necessitem de

assisténcia médica ou de enfermagem permanente em instituicoes asilares de carater social.

(Grifou-se)

Na verdade, se vislumbra um aparente conflito entre este artigo da Lei n°® 8.842/94,
que dispde acerca da Politica Nacional do Idoso, e o que esta estabelecido pela Resolugao n°
109, de 11 de novembro de 2009, que quando da aprovagdo da Tipificacdo Nacional de

Servigos Sociassistenciais, dispde:

O servico de acolhimento institucional para idosos (as) pode ser
desenvolvido nas seguintes modalidades:

[...] 02. Atendimento em unidade institucional com caracteristica domiciliar
que acolhe idosos (as) com diferentes necessidades e graus de dependéncia.

A Lei n® 8.842/94 ¢ clara em seu art. 4°, quando veda a permanéncia de portadores de
doencas que necessitem de assisténcia médica ou de enfermagem permanente em instituicoes
asilares de carater social, concluindo-se que esta ndo se trata de hospital ou exclusivamente de

uma institui¢do de saude.

O Decreto 1.948, de 03 de julho de 1996, que veio para regulamentar a Lei 8.842/94

dispde em seu artigo 18 que:

Art. 18. Fica proibida a permanéncia em institui¢oes asilares, de carater
social, de idosos portadores de doencas que exijam assisténcia médica
permanente ou de assisténcia de enfermagem intensiva, cuja falta possa
agravar ou por em risco sua vida ou a vida de terceiros. (Grifou-se)

Nesse mesmo sentido ¢ o entendimento do Ex-Presidente do Conselho Nacional dos

Direitos do Idoso da Presidéncia da Republica (2006-2008):




De acordo com o paragrafo tnico do art. 17 do Decreto 1.948/96, o idoso
que ndo tenha meios de prover a sua propria subsisténcia, que nao tenha
familia ou cuja familia ndo tenha condi¢des de prover a sua manutengao, tera
assegurada a assisténcia asilar, pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito
Federal e pelos Municipios.

Portanto, a pessoa idosa somente podera ser encaminhada para um asilo, que
deve ser uma instituigdo em que todos os direitos fundamentais sejam
respeitados, caso as modalidades ndo-asilares sejam inadequadas para
abrigéd-la, ndo tenha meios de prover sua subsisténcia por si ou pela sua
familia.

Apesar _dessa determinacfo legal ¢ muito comum que familias queiram
ver-se livres de seus idosos, instalando-os em asilos, os quais existem nao
para quebrar vinculos familiares, mas para garantir a sobrevivéncia digna de
idosos sem familia ou com familias cuja a convivéncia represente um risco
para eles. Importante registrar ainda que nio é permitida a permanéncia
de idosos portadores de doencas que exijam assisténcia médica
permanente ou de assisténcia de enfermagem intensiva em asilos
(ESTATUTO, 2013). (Grifo-se)

Reitere-se, o quanto abordado em outra oportunidade que, a Institui¢do de Longa
Permanéncia deve ser para a pessoa idosa uma moradia que fomente nela o espirito de

familia, de forma que se sinta em sua propria casa.

E acrescente-se que no aspecto juridico hd que se observar a hierarquia das normas
juridicas em razdo da qual a Lei deve prevalecer em detrimento da Resolucao. Nesse sentido

esta em consonancia o que se dispds a jurisprudéncia abaixo citada:

CONSTITUICIONAL. SUPLETIVO. MATRICULA. TEMPO MINIMO.
INEXISTENCIA. LEI DE DIRETRIZES E BASES DA EDUCACAO.
RESOLUCAO E LEI ORDINARIA. MANDADO DE SEGURANCA.
REQUISITOS. 1. EM QUE PESE A RESOLUCAO N° 01/2004 DO
CONSELHO DE EDUCACAO DO DISTRITO FEDERAL, INSTITUINDO
PRAZO MINIMO DE SEIS MESES DE MATRICULA, PARA
CONCLUSAO DO ENSINO MEDIO, EM INSTITUICAO DE ENSINO
SUPLETIVO, PREVALECE O COMANDO DO ART. 38 E
PARAGRAFOS DA LEI N° 9.394/96, QUE NAO ESTABELECE TAL
PRAZO, ATENDO-SE, TAO-SOMENTE, AO CRITERIO MINIMO DE
IDADE. 2. ENTRE O CONFLITO ENTRE RESOLUCAO E LEI
ORDINARIA, PREVALECE A SEGUNDA, NA MEDIDA EM QUE
ESTA PRESSUPOE PROCESSO LEGISLATIVO DE
ELABORACAO, REFLETINDO O CARATER DOGMATICO DE
OBSERVANCIA AO PRINCIPIO DA LEGALIDADE,
\CONSAGRADO PELA CARTA POLITICA DE 1988. 3. NO
MANDADO DE SEGURANCA, O DIREITO LIQUIDO E CERTO VIR
EXPRESSO NA NORMA LEGAL, TRAZENDO EM SI TODAS AS
CONDICOES E POSSIBILIDADES DE APLICACAO IMEDIATA AO
IMPETRANTE. SEU ALCANCE E SEU EXERCICIO EXIGEM
DELIMITACAO, REPELINDO-SE, POIS, DEPENDENCIA DE
SITUACOES E FATOS, AINDA, INDETERMINADOS. AGRAVO



PROVIDO. (TJ-DF - AG: 2210720068070000 DF 0000221-
07.2006.807.0000, Relator: FLAVIO ROSTIROLA, Data de Julgamento:
23/03/2006, 1* Turma Civel, Data de Publicacao: 27/04/2006, DJU Pag. 73
Secdo: 3) (Grifou-se).

A questdo ora abordada ndo visa criar uma indisposicdo entre a Instituicdo e a
Municipalidade Local; ao contrario, busca-se com os presentes casos demonstrar que o que

prevalece nas instituigdes caritativas ¢ o Amor e o respeito ao proximo.

Bauman afirma que, com o amor, a sobrevivéncia do ser humano se torna a

sobrevivéncia da humanidade no humano:

Amar o proximo pode exigir um salto de fé. O resultado, porém, ¢ o ato
fundador da humanidade. Também ¢é a passagem decisiva do instinto de
sobrevivéncia para a moralidade. Essa passagem torna a moralidade uma
parte, talvez condi¢do sine qua non, da sobrevivéncia. Com esse ingrediente,
a sobrevivéncia de um ser humano se torna a sobrevivéncia da humanidade
no humano (BAUMAN, 2004, p. 46).

Validando a postura de amor e caridade fundada na fé, cabe citar, no dmbito juridico,
os direitos fundamentais de terceira dimensdo, também denominados de direitos de
fraternidade ou de solidariedade que sdo aqueles que desprendem-se da figura do homem-
individuo como seu titular, destinando-se a protecdo de grupos humanos tais como familia,

povo e nagdo (SARLET, 1998, p. 48).

CRUZ e POZOLLI afirmam que:

A fraternidade, por mais que esteja em nossas culturas sua relagdo com a
religido, aqui, fica claramente apresentada como o grande objetivo da
organizacao juridica. A ordem juridica, fundada no principio da igualdade e
da paz, voltada para a dignidade da pessoa humana, é o ordenamento da
fraternidade. O ser humano ndo deve ser visto apenas como um ser que
existe, mas deve ser visto essencialmente como um ser que vive em
sociedade.

A fraternidade ndo deve ser vista apenas como uma ordem suprema ou
mistica, mas, principalmente, como uma necessidade para uma melhor
convivéncia em sociedade. (CRUZ e POLOZZOLI, 2010)

A Congregacdo, os funciondrios e os voluntarios possuem um arduo trabalho frente a

superagao do paradigma do atendimento enquanto caridade e assistencialismo para o de



prestacdo de servigos a pessoa idosa com qualidade e garantia dos seus direitos. Neste sentido
e novamente analisando a questdo da hierarquia das normas juridicas, cabe ressaltar que o
principio deve ser o substrato das demais normas juridicas, de forma que a lei, em sentido

estrito, nao deve contraria-lo ou enfraquece-lo.

Assim, fechando parénteses no que tange aos casos estudados, fica consignado na
presente pesquisa o respeito as Autoridades Publicas do Municipio de Presidente Prudente

que sempre buscam resolver os varios problemas quando o assunto ¢ pessoa idosa.

Registre-se ainda que a Instituicdo sempre esteve representada junto ao Conselho
Municipal do Idoso por sua Equipe Técnica do qual esta pesquisadora, atualmente, é
conselheira e estd na condigdo de vice-presidente juntamente com a conselheira Flavia
Rodrigues Rocha, psicologa e também funcionaria da Instituicdo. A parceria da Instituicdo
também existe junto a Secretaria de Assisténcia Social e aos demais 6rgdos da Municipalidade

Local.

O Lar Sao Rafael, presidido pela Madre Superiora Blanca Emma Cortes Cortes, conta
com o trabalho incansavel de mais 07 Irmazinhas que trabalham em regime integral nos mais
diversos setores pelos quais sdo responsaveis. No atendimento dos atuais 86 (oitenta e seis)
1doso, as religiosas contam também com a colaboragdo de uma equipe multiprofissional,
composta por profissionais contratados e voluntarios, tais como: advogada, assistente social,
enfermeira, técnico e auxiliares de enfermagem, psicologa, médicos, nutricionista,
fisioterapeuta e educador fisico. Tais profissionais atuam no ambito de suas competéncias,
habilidades e conhecimentos técnicos no sentido de promover ao idoso seu bem estar fisico,
mental, emocional e social, melhorando suas condi¢des de vida, promovendo-lhes a
dignidade, bem como sua participacao efetiva no meio social e assegurando-lhes o direito de

exercer sua cidadania.



3.2.1 Breves informac¢oes financeiras da prestacio do servico

socioassistencial

Nao se pode ignorar que a efetivacdo dos principios e direitos constitucionais exige
uma base orgamentaria, razao pela qual € cabivel apresentar breve e superficialmente algumas
informacdes do atendimento aos idosos no Lar Sdo Rafael, informagdes estas que podem ser
também verificadas nos anexos desta pesquisa.

Inicialmente cabe dizer que o Lar Sao Rafael esté instalado em um imoével com érea de
11.971,96 m2, no qual as instalagdes asilares e administrativas compreendem 7.145,11 m2.
Este imovel pertence a Congregacdo das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados gracas aos
trabalhos realizados pela Madre Superiora Maria del Pilar Juez Moreno durante os anos de
2004/2010 com a finalidade de adquirir e regularizar a situacdo do imoével. Trata-se de uma
atuacdo que merece ser destacada, diante de sua grande e inegével relevancia.

Durante o ano de 2014 a média de atendimento foi de 84 idosos més, sendo em Jan.

80; Fev. 81; Mar. 82; Abr. 83; Mai. 84; Jun. 86; Jul. 88; Ago. 89; Set. 87; Out. 85; Nov. 85 ¢

Dez. 85 perfazendo um total de 1.015 idosos / 12 meses = 84 idosos més.
Visando demonstrar o numero de idosos admitidos, falecidos ou que tiveram seus
contratos rescindidos durante o ano de 2014 junto a Congrega¢ao das Irmazinhas dos Ancidos

Desamparados foi elaborado o grafico abaixo:

FIGURA 05 — Demonstrativo admissdo, obito e rescisoes idosos — ANO 2014 (ILPI)

ANO 2014
MES ADMISSAO OBITO RESCISAO
JANEIRO 01 | 03 -
FEVEREIRO 04 04 -
MARCO 03 03 01
ABRIL 01 01 -
MAIO 02 01 -
JUNHO 02 -

JULHO 02 - -
AGOSTO 01 - -
SETEMBRO - - 02
OUTUBRO - 02 -
NOVEMBRO - - -
DEZEMBRO 01 01 -
TOTAL 17 15 03

Fonte: Congregacao das Irmazinhas dos Ancidos Desamparados — Lar Sao Rafael (ILPI) — Presidente Prudente
(SP) — Ano 2014.



Considerando a média de idosos atendidos durante o ano de 2014 (84) ¢ o valor das
verbas publicas previstas para o ano de 2015 (R$ 232.110,00) dividido por doze meses tem-se
uma média mensal de repasse publico no importe de R$ 19.342,50 com um valor per capta

més de R$ 230.27 por idoso. Grifou-se

Verba Estadual R$ 63.960,00
Verba Federal RS$ 29.250,00
Subvencio RS 45.000,00
Saude R$ 72.000,00

Convénio Municipal RS 21.900,00
TOTAL ANO 2015 R$ 232.110,00: 12 = RS 19.342,50: 84

Previsao de verbas publicas destinadas aos idosos mensalmente = RS 230,27

Somando-se a isso, a Instituicao celebra Contrato de Presta¢do de Servigos com todos
os idosos abrigados, nos termos do artigo 35 e pardgrafos da Lei 10.741, de 1° de outubro de
2003 (Estatuto do Idoso), sendo estabelecido que o idoso contribui, a titulo de participagao,
com o percentual de 70% (setenta por cento) do beneficio previdencidrio ou de assisténcia
social percebido, conforme deliberagdo do Conselho Municipal do Idoso de Presidente

Prudente.

Importante destacar que, além das verbas publicas e contribui¢cdes previdenciarias
repassadas pelos idosos a titulo de participagdo para a Instituigdo, a mesma sobrevive gracas

as doacdes de donativos cedidos pela populacao local e ajuda de colaboradores e voluntarios.

A Instituicdo recebe a colaboragao da Universidade do Oeste Paulista — UNOESTE
que disponibiliza professores de fisioterapia e educagdo fisica e alunos destes cursos para
trabalharem em conjunto com a Equipe Técnica visando uma melhora efetiva da satide dos

idosos e proporcionando-lhes uma melhor qualidade de vida nos seus ultimos anos

(DESAMPARADOS, 2013).

A Agéncia Léo Lepre Publicidade tem ajudado na divulgagdo do marketing social da
Institui¢do visando proporcionar uma maior visibilidade das atividades realizadas junto a
comunidade local. Um dos trabalhos realizados foi o desenvolvimento do layout da arte para

caixas distribuidas em pontos estratégicos da cidade visando o recolhimento de cupons fiscais



para participa¢do no programa do Governo do Estado de Sdo Paulo denominado Nota Fiscal

Paulista.

A participagdo no programa Nota Fiscal Paulista somente € possivel gragas a ajuda de
voluntarios e dos universitarios participantes do Programa do Governo Federal — Universitario
Cidadao, que sdo encaminhados em razdo da parceria junto a UNIESP — FAPEPE -

Faculdade de Presidente Prudente.

O professor e publicitairio Matheus Monteiro de Lima foi quem desenvolveu os
trabalhos para a campanha dos 50 Anos do Lar Sdao Rafael tendo, inclusive, apresentado as
artes quando da defesa de sua dissertagdo de Mestrado na area de Televisdo Digital:
Informacdo e Conhecimento. Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho,

UNESP, Brasil.

Todo esse trabalho voluntario, que evita custos para remuneracdo de todos os
profissionais e servi¢os prestados, bem como todas as campanhas e doagdes recebidas sao
imprescindiveis a boa prestagdo do servigo asilar aos idosos do Lar Sao Rafael, tendo em vista

os custos elevados.

Por fim, cabe dizer que a Institui¢do foi procurada durante o ano de 2014 para o
preenchimento de 23 vagas para a ala feminina e 28 vagas para a ala masculina totalizando
uma demanda reprimida de 51 vagas, conforme documentos apresentados pela Assistente

Social da Instituicao.

O que se constata ¢ que a familia ¢ de suma importancia quando o assunto ¢
senilidade, pois o idoso que possui vinculos afetivos dificilmente sera institucionalizado,

ainda que a familia vivencie todos os problemas apresentados pela atualidade.
Segundo Giselda Maria Fernandes Novaes Hironaka (2006, p. 06):

[...] na ideia de familia, o que mais importa — a cada um de seus
membros e a todos a um s6 tempo — € exatamente pertencer ao seu
amago, ¢ estar naquele idealizado lugar onde ¢ possivel integrar
sentimento, esperangas e valores, permitindo, a cada um, se sentir a
caminho da realizacao de seu projeto pessoal de felicidade. E finaliza
com interessante colocacdo: apenas uma coisa ¢ certa e parece ndo
mudar jamais — as pessoas nao abandonam a preferéncia pela vida em
familia, seja de que molde ou tipo se constitua seu nucleo familiar.

Carla Bertoncini (2011, p. 19), acerca do conceito de nucleo familiar, dispde que:



Nos dias atuais, uma nova concepgdo de familia estd sendo construida. A
organizacdo patriarcal desapareceu, principalmente, com a Constitui¢ao
Federal de 1988, quando, no art. 226, § 5°, equiparou os direitos e deveres
dos conjuges nas relacdes matrimoniais, o que foi reforcado pelo Cddigo
Civil de 2002, no art. 1511. O principio da autoridade esta sendo substituido
pela compreensdo e amor.

A mesma autora ressalta que “esse conceito mais aberto da familia d4 énfase ao afeto
como ponto de partida das relagdes familiares” (2011, p. 20) e que “percebe-se, na atualidade,
que o envolvimento afetivo ¢ de suma importancia para o desenvolvimento do individuo” (,
2011, 22) onde “a personalidade do individuo vai ser estruturada a partir das suas relagdes

afetivas” (2011, p. 22).

O que se constata com a presente pesquisa ¢ que a maioria dos idosos
institucionalizados perderam, ao longo da vida, o vinculo afetivo com seus familiares e, por
esse motivo, acabaram sendo abrigados em uma Institui¢do de Longa Permanéncia para

Idosos.

Embora exista uma minoria de idosos que tenham vinculos afetivos e sdo
institucionalizados ¢ de se destacar que a grande maioria dos familiares que buscam por uma
vaga para os seus 1idosos vivenciam problemas semelhantes aos estudos de casos constantes
no item 3.1, logo, cabe ao Poder Publico a implementagdo de politicas publicas que possam
viabilizar a permanéncia do idoso no seio de sua familia em detrimento ao atendimento asilar
em Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos, nesse sentido ¢ o que serd abordado na

sequéncia.



4 RE-PENSANDO O DIREITO E AS POLITICAS PUBLICAS
VOLTADOS A PESSOA IDOSA

Conforme ja abordado no primeiro capitulo, dentre a vasta producao cientifica
existente acerca da protecdo dos direitos fundamentais, constata-se que as doutrinas, nacional
e estrangeira, utilizam uma série de expressdes para se referirem a estes direitos. Fala-se em
direitos humanos, direitos do homem, liberdades publicas, direitos fundamentais, direitos
fundamentais do homem, direitos da pessoa humana, direitos individuais, além de outras

variagoes destas expressdes (BREGA FILHO, 2002).

Por certo que o significado destas diversas expressdes supramencionadas traz
importantes consequéncias no campo da interpretacdo constitucional, mas ndo estudo nao se
inclui no foco do presente artigo. Importante, no entanto, ¢ relembrar que os direitos
fundamentais sdo cldusulas pétreas na Constituicdo de 1988, conforme estabelece

expressamente o enunciado do paragrafo 4° do artigo 60, em seu inciso IV:

Art. 60. A Constituicdo podera ser emendada mediante proposta:

[...]
§ 4° - Nao sera objeto de deliberacdo a proposta de emenda tendente a
abolir:

]

IV - os direitos e garantias individuais. (Grifou-se)

No que diz respeito a abrangéncia das clausulas pétreas, j4 minuciosamente abordada
no Capitulo 2, na esfera dos direitos fundamentais, Ingo Wolfgang Sarlet (1998, p. 359), ao
discorrer sobre esta questdo, expde que até hoje nao se registra consenso na doutrina acerca
do assunto, podendo se afirmar que, nesse contexto, de fato, ha quem sustente o ponto de vista
de que apenas os direitos e garantias individuais, previstos no artigo 5° da atual Constitui¢do
Federal, se encontram incluidos no rol das ‘“cldusulas pétreas” da nossa Constituicdo,

conforme expressao literal do paragrafo 4° do artigo 60, em seu inciso IV.

Entendido o direito a moradia como direito fundamental, pertinente analisar a situacao
da garantia desse direito a populacdo nacional de idosos, iniciando pela retomada de alguns

dados desse grupo, em reforco ao ja apresentados no item 3 do capitulo 1.

A tendéncia de envelhecimento da populagdo brasileira intensificou-se mais uma vez e

de forma acelerada, conforme a nova pesquisa do Instituto Brasileiro de Geografia e

¢



Estatistica — IBGE. Os idosos - pessoas com mais de 60 anos - somam 23,5 milhdes dos
brasileiros, mais que o dobro do registrado em 1991, quando a faixa etaria contabilizava 10,7
milhdes de pessoas. Na comparagdo entre 2009 (Gltima pesquisa divulgada) e 2011, o grupo
aumentou 7,6%, ou seja, mais 1,8 milhdo de pessoas. H4 dois anos, eram 21,7 milhdes de

pessoas (BRASIL, SDH, 2012).

A pesquisa ainda aponta que, a0 mesmo tempo, o numero de criangas de até quatro
anos no pais caiu de 16,3 milhdes, em 2000, para 13,3 milhdes, em 2011, confirmando que o

envelhecimento da populacdo brasileira ¢ a tendéncia.
FIGURA 06 — Grafico demonstra o crescente numero de idosos com 60 anos ou mais.

Criangas de até 4 anos ldosos com 60 anos ou mais

1099 20M1 1990 1999 2011

Fonte: Pnad/IBGE

4.1 Populacio Idosa como Minoria e Tratamento Prioritario

Essa populacao idosa, cujo aumento tem sido acelerado e significativo, deve ser
entendida, no entanto, como pertencente as denominadas minorias, uma vez que esta colocada
a margem da sociedade em relagdo a garantia de seus direitos fundamentais, dentre os quais o
acesso a moradia, seja pela manuten¢do no lar familiar, seja pela aquisi¢do de casa propria ou

seja pela protecdo especial em Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos.

Quanto aos meios de protecao efetiva dos direitos fundamentais das minorias, o
Estado, visando proteger dentre outros, os interesses difusos, coletivos, individuais

indisponiveis ou homogéneos, colocou a disposi¢do de tais minorias a A¢do Civil Publica,



prevista no artigo 129, I da Constitui¢do Federal de 1988 como fungao institucional privativa

do Ministério Publico, e devidamente regulamentada pela Lei n.° 7.347/85.

Assim, quando o assunto diz respeito ao direito a moradia, temos que o mesmo
respeito a protecao dos demais direitos fundamentais coletivos e difusos dos idosos se impde,
posto se tratar de Direito Fundamental constante na Constituicdo Federal de 1988, gerador de
importantes consequéncias na esfera da eficacia e efetividade social. E, neste sentido, viavel o

ajuizamento da acao civil publica para garantia desse direito.

Por certo que a acdo civil publica, embora seja um importante instrumento, tem sua
utilizacdo como nao desejada, se entendido que seu manejo somente se justifica para garantir
direitos que de outra forma nao foram satisfeitos. O que de fato se defende ¢ que a agdo civil
publica seja desnecessaria, por haver politicas publicas que efetivamente atendam a populacao

idosa quanto aos seus direitos fundamentais, dentre os quais o direito a habitagao.

Neste aspecto de garantir o direito & moradia para os idosos, a Portaria n° 610, de 26
de dezembro de 2011 garante que no processo de selecdo de candidatos junto ao programa do
Governo Federal Minha Casa Minha Vida — MCMYV, deve haver a reserva, no minimo, de trés
por cento das unidades habitacionais para atendimento aos idosos, conforme disposto no
inciso I do artigo 38 da Lei 10.741/2003, e suas alteragdes — Estatuto do Idoso. Neste cenario,

podemos dizer que o idoso ¢ tratado com prioridade.

A questdo da prioridade nesses casos deve ser um privilégio visando garantir o acesso
a moradia as pessoas idosas dentre de uma concepcdo de justica coletiva. Por isso, cabe
relembrar a ligdo de John Rawls (2000, p. 48), que ja foi apresentada neste trabalho no item

2.1:

Na discussdo do problema da prioridade, o que se deve fazer ¢ reduzir a
nossa dependéncia em relacdo a juizos intuitivos, e ndo elimina-los
completamente. Ndo ha razdo para supor que podemos evitar todos os apelos
a intuicdo, de qualquer espécie, ou que deveriamos fazé-lo. A finalidade
pratica ¢ alcancar um consenso confiavel no modo de julgar, a fim de se
estabelecer uma concepgao coletiva de justiga.

Verifica-se, assim, o importante papel do Estado também no sentido de atuar frente

aos direitos coletivos e difusos da pessoa idosa visando alcangar uma concepcao coletiva de



justica, que ndo dependa e até mesmo ultrapasse e supera juizos desta ou daquela parcela ou

grupo social.

4.2 Politicas Publicas Voltadas a Pessoa Idosa

E bem sabido que a Constitui¢io Federal brasileira adotou o modelo de Estado Social
(e Democratico de Direito), o que importa nova concep¢do dos fundamentos da organizacao
econdmica, do exercicio da atividade economica e das fungdes do Estado bem como a ruptura

com o constitucionalismo liberal.

Como afirma Horta (1991, p. 260-261), houve um reposicionamento no campo
econdmico que informa a implementa¢ao das politicas publicas voltadas a concretizagdo da

Constituicao.

Estabelecida essa premissa constitucional, passa-se a defini¢do de politicas publicas
que Celso Antonio Bandeira de Mello (2009, p. 808), ao discorrer sobre a intervengao do
Estado no dominio econdmico, expde o seguinte significado: “E o conjunto de atos unificados
por um fio condutor que os une ao objeto comum de empreender ou prosseguir um dado

projeto governamental para o pais”.

Politicas publicas como “execucdes das normas legais e constitucionais”, sao
“verdadeiros mecanismos de sua efetivagdo ou um /law enforcement (reforgo para execugdo da
lei)” e ndo se limitam a atos meramente politicos, de governo, atos de gestdo; antes,
configurando meios de planejamento para a execugdo dos servigos publicos ou desempenho
das atividades estatais, enquanto programa, obrigam o Estado as prestacdes positivas que

podem ser reivindicadas pelo cidadao (Santin, 2004, p. 33-34).

Eros Grau (2008, p.26) afirma que “a expressdo politicas publicas designa todas as
atuagOes do Estado, cobrindo todas as formas de interven¢do do poder publico na vida social”. Nesse
sentido os programas passam a ser prestacdes positivas e de tal forma isso se institucionaliza que o
proprio direito, neste quadro, passa a manifestar-se como uma politica publica.

Para Bucci (2006, p. 241) politicas publicas sao:

Programas de acdo governamental visando a coordenar os meios a
disposi¢do do Estado e as atividades privadas, para a realizagdo de objetivos
socialmente relevantes e politicamente determinados. Politicas publicas s@o

¢



‘metas coletivas conscientes’ e, como tais, um problema de direito publico,
em sentido lato.

A mesma publicista (BUCCI, 2006, p. 264-265), reportando-se a Odete Medauar, diz
que as politicas publicas devem ser vistas também como processo ou conjunto de processos
(procedimentos coordenados pelo governo para a interagdo entre sujeitos ou entre estes € a
Administragdo, com o exercicio do contraditorio), que culmina na escolha racional e coletiva

de prioridades, para a identificagdo dos interesses publicos reconhecidos pelo direito.

O conceito de politicas publicas ¢ polissémico. Dai Rothenburg (2011, prefacio) ter

apresentado alguns significados, aspectos ou dimensoes da expressao.

Quanto ao aspecto politico, reconhece que, conquanto “politicas publicas” tenham
menos a ver com ideologia, partidos e poder, e mais com meios e modelos a atender o
interesse publico, o fundamento ideoldgico influencia na elaboracdo e implementagdo dos
programas de governo. Logo, o modo de tratar um mesmo tema — como, por exemplo, a
geracdo de renda - varia de acordo com a orientagdo do grupo que estd no governo, se

neoliberal ou assistencial.

Quanto a formulac¢do, destaca a necessidade de um plano, uma diretriz, que orientard a
sua constituicdo e servird de referéncia para a execucao, a avaliacdo e o controle, e aponta
como aspecto mais evidente das politicas publicas o da execucdo, isto ¢, “essencialmente a
implementa¢do de planos, a consecu¢do dos objetivos, a materializagdo das diretrizes”,
destacando a participacdo colaborativa dos diversos atores sociais no alcance do interesse

publico, especialmente o “terceiro setor”.

Adverte sobre a necessidade de se incluir a dimensdo normativa no conceito de
politicas publicas, pois, afora a execugdo das politicas publicas as disposi¢des normativas, sao
elas formuladas ou planejadas no nivel legislativo ou normativo. Por fim, acrescenta a esses
quatro aspectos o da pluralidade de sujeitos, segundo o qual “as politicas publicas nao se
resumem a atuagdo protagonista do Poder Executivo. Todos os 6rgdos do Poder Publico

desenvolvem politicas publicas”.

E seu planejamento, seus atos € meios eleitos para implementacdo sdo determinados

segundo um procedimento (Grifou-se). Veja-se:




Baptista e Rezende (2011, p. 139-142), relataram a preocupagdo da ciéncia com a
explicagdo do processo politico e a identificagdo de fases distintas neste processo, pioneirismo
creditado a Harold Lasswell, um cientista social que iniciou nos anos 1930/40. Narram que
em 1951, em livro coeditado com Daniel Lerner (The Policy Sciences), Lasswell propds uma
simplificagdo e uma divisdo do processo de construgcdo e de desenvolvimento da politica
publica em sete estdgios, circunscritos ao ambito governamental, a saber: informacao,

promocao, prescri¢do, invocagao, aplicacao, término e avaliagdo.

Salientam as autoras (BAPTISTA e REZENDE, 2011, p. 143) que, nos anos 90,
Howlett ¢ Ramesh condensaram as fases do processo da politica publica em cinco etapas, a
saber, 1) montagem da agenda, 2) formulagdo da politica, 3) tomada de decisdo, 4)
implementa¢dao e 5) avalia¢do, que denominaram “‘I/mproved model”, no qual prevalece a
ideia de que uma politica se inicia a partir da percepcao de problemas, passa por um processo
de formulagdo de propostas e decisdo, segue sendo implementada, para enfim ser avaliada e
dar inicio a um novo processo de reconhecimento de problemas e formulacao de politica. Esta
¢ a ideia de ciclo politico que até os dias atuais ¢ bastante divulgada e trabalhada nos estudos

de politica.

Observa-se, assim, uma clara substitui¢ao da no¢do de ato administrativo — proprio da
visdo liberalista-legalista da atuacdo estatal — pela de atividade. Com isso, a atividade
administrativa exprime ndo a decisdo isolada e pessoal do agente publico, mas escolhas
politicamente informadas, o que contribui para a redugcdo do défice democratico e a

maximizag¢do da probabilidade de adocao de agdes eficientes.

Das diferentes abordagens acima citadas, pode-se afirmar que nao existe um consenso
acerca do significado de politicas publicas; um conceito unico, fechado. Como também ¢
certo que elas sdo desenvolvidas em etapas, fases, podendo-se falar na existéncia de um
procedimento de forma ciclica, um ciclo que tem inicio na constatacdo de um ‘problema’ a ser
enfrentado, passa pela implementagdo e execucdo e resta avaliado, dando-se origem a um

novo ciclo.

Na verdade, politica publica ¢ uma exigéncia do Direito que se constitui de elementos
verificados nas sucessivas fases (plano, programa, acdo, ato, meio, instrumento); ¢ formulada
e executada segundo o pardmetro normativo proprio e tem por finalidade atender ao interesse

publico (VASCONCELOS e MARTINS DE FREITAS, 2013, p. 1034).



No campo da pessoa idosa importante destacar que, entre os anos de 2006 e 2011,
foram realizadas no Brasil, trés Conferéncias Nacionais de Direitos da Pessoa Idosa que
contaram, de forma progressiva, com uma expressiva participacao da sociedade civil e do

governo.

O conjunto de agdes governamentais que visam garantir a implementagdo dos direitos
fundamentais e sociais dispostos na Constituicdo Federal, Politica Nacional do Idoso e

Estatuto do Idoso a favor da pessoa idosa ¢ a ideia central das Politicas Publicas.

Nos tltimos anos as instituicdes governamentais brasileiras, organismos da sociedade
civil e movimentos sociais conquistaram uma gama de leis, decretos, propostas e medidas que
estabeleceram direitos voltados para a pessoa idosa, referenciados pelas diretrizes
internacionais. Assim, serdo apresentadas, sem esgotar o tema, algumas das Politicas Publicas
implantadas em favor dos idosos nas ultimas décadas com base no Sistema de Indicadores de

Satde e Acompanhamento de Politicas do Idoso — SISAP IDOSO (BRASIL, 2014).

O marco histérico ja mencionado quando da evolugao historica dos documentos legais
voltados a pessoa idosa ¢ a Politica Nacional do Idoso, Lei n°® 8.842, de 4 de janeiro de 1994,
que cria o Conselho Nacional do Idoso e tem por objetivo assegurar os direitos sociais do
idoso (pessoas maiores de 60 anos de idade), criando condigdes para promover sua
autonomia, integracdo e participagdo efetiva na sociedade, dispondo a legislacdo sobre os
principios, diretrizes, organizagdo, acdes governamentais e disposi¢des gerais que deverdo

orientar a Politica.

O Programa Nacional de Cuidadores de Idosos (Portaria Interministerial MPAS/MS n°
5.153, de 7 de abril de 1999) coordenado por Comissdo Interministerial, constituida por
representantes da Secretaria de Estado de Assisténcia Social do Ministério da Previdéncia e
Assisténcia e da Secretaria de Politicas de Saide do Ministério da Satde leva em
consideracdo o acelerado processo de envelhecimento da populagdo brasileira; a necessidade
de criar alternativas que proporcionem aos idosos melhor qualidade de vida; a diretriz de

atender integralmente ao idoso e a sua familia; o objetivo de reduzir o percentual de idosos

institucionalizados:; e a necessidade de habilitar recursos humanos para cuidar do idoso. Os

cuidadores sdo divididos em diferentes modalidades: domiciliar (familiar e ndo-familiar) e

institucional. (Grifou-se)


http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PoliticaNacionaldoIdoso.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/ProgramaNacionaldeCuidadoresdeIdosos.pdf

Por meio da Portaria MS/GM n° 280, de 8 de abril de 1999, torna-se obrigatorio
viabilizar meios que permitam a presenca de acompanhante hospitalar junto aos pacientes
maiores de 60 (sessenta) anos de idade quando internados em hospitais publicos, contratados

ou conveniados com o Sistema Unico de Saude — SUS.

O Plano de Acdo para o Enfrentamento da Violéncia Contra a Pessoa
Idosa (Subsecretaria de Direitos Humanos, 2005) resultado do esfor¢co conjunto do governo
federal, do Conselho Nacional dos Direitos dos Idosos (CNDI) e dos movimentos sociais €
objeto do estudo na presente pesquisa pretende estabelecer as estratégias sistémicas de acao,
revelando, assim, sua importancia, tendo em vista o resultado do planejamento, organizacao,
coordenacdo, controle, acompanhamento e avaliagdo de todas as etapas da execugdo das agdes

de prevengao e enfrentamento da violéncia contra a pessoa idosa.

Em 10 de maio de 2001 sao estabelecidas as Normas de Funcionamento de Servigos
de Atencdo ao Idoso no Brasil (Portaria MPAS/SEAS n® 73. Essa portaria integra a
regulamentacdo da Politica Nacional do Idoso e propde novas modalidades de ateng¢do ao
idoso, que poderdo ser adequadas a realidade de cada municipio, entendendo que ¢
fundamental a participagao do idoso, da familia, da sociedade, dos foruns e dos conselhos nas
formas de organizacdo dos servigos de atencdo ao idoso, a saber: familia natural; familia
acolhedora; residéncia temporaria; centro dia; centro de convivéncia; casa lar; republica;

atendimento integral institucional; assisténcia domiciliar/atendimento domiciliar.

Normas para Cadastramento de Centros de Referéncia em Assisténcia a Saude do
Idoso (Portaria MS/SAS n° 249, de 16 de abril de 2002) e Redes Estaduais de Assisténcia a
Satde do Idoso (Portaria MS/GM n° 702, de 16 de abril de 2002) sdo integradas por hospitais

gerais e centros de referéncia em assisténcia a satide do idoso.

Em 17 de junho de 2004 o Decreto n® 5.109 dispde sobre a composicao, estruturagao,
competéncias e funcionamento do Conselho Nacional dos Direitos do Idoso (CNDI), 6rgao
colegiado de carater deliberativo, integrante da estrutura basica da Secretaria Especial dos

Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, que tem por finalidade elaborar as diretrizes

para a formulacdo e implementacido da Politica Nacional do Idoso, observadas as linhas de

acdo e as diretrizes conforme dispde o Estatuto do Idoso, bem como acompanhar e avaliar a

sua execucao. (Grifou-se)


http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/Acompanhantehospitalardepacientes.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcaoparaoEnfrentamentodaViolenciaContraaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcaoparaoEnfrentamentodaViolenciaContraaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcaoparaoEnfrentamentodaViolenciaContraaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/Normasdefuncionamentodeservicosdeatencaoaoidosonobrasil.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/Normasdefuncionamentodeservicosdeatencaoaoidosonobrasil.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/Normasdefuncionamentodeservicosdeatencaoaoidosonobrasil.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/NormasparaCadastramentodeCentrosdeReferenciaemAssistenciaaSaudedoIdoso.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/NormasparaCadastramentodeCentrosdeReferenciaemAssistenciaaSaudedoIdoso.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/RedesEstaduaisdeAssistenciaaSaudedoIdoso.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/RedesEstaduaisdeAssistenciaaSaudedoIdoso.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/RedesEstaduaisdeAssistenciaaSaudedoIdoso.pdf

O Plano de Acdo para o Enfrentamento da Violéncia Contra a Pessoa
Idosa (Subsecretaria de Direitos Humanos, 2005) resultado do esfor¢co conjunto do governo
federal, do Conselho Nacional dos Direitos dos Idosos (CNDI) e dos movimentos sociais e
objeto do estudo na presente pesquisa pretende estabelecer as estratégias sist€émicas de agao,
revelando, assim, sua importancia, tendo em vista o resultado do planejamento, organizagao,
coordenacao, controle, acompanhamento e avaliagdo de todas as etapas da execugdo das agdes

de prevengao e enfrentamento da violéncia contra a pessoa idosa.

Na area da saude, a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, por meio da Portaria
MS/GM n° 2.528, de 20 de outubro de 2006, direciona medidas coletivas e individuais de
saude para populagdo idosa em consonancia com os principios e diretrizes do Sistema Unico

de Saude, a fim de promover a recuperacdo, a autonomia e a independéncia dos idosos.

O Dia Nacional do Idoso, Lei n® 11.433, de 28 de dezembro de 2006 determina que os
orgdos publicos responsaveis pela coordenacdo e implementagdo da Politica Nacional do

Idoso figuem incumbidos de promover a realizacdo e divulgacdo de eventos que valorizem a

pessoa do idoso na sociedade.

Por meio do Decreto n® 6.214, de 26 de setembro de 2007), que regulamenta o
Beneficio de Prestacdo Continuada da Assisténcia Social devido a pessoa com deficiéncia e

ao 1doso de que trata a Lei n°® 8.742, de 7 de dezembro de 1993, e a Lei n® 10.741, de 1° de

outubro de 2003, ¢ garantido a pessoa com deficiéncia e ao idoso, com idade de sessenta e
cinco anos ou mais, que comprove ndo possuir meios para prover a propria manutencao e nem

de té-la provida por sua familia e que cumpra as condi¢des determinadas no Decreto.

Em razdo da implantacdo da Prestacdo Continuada de Assisténcia Social devido a
pessoa com deficiéncia e ao idoso, ou seja, das transferéncias de renda implementadas pelo
governo brasileiro, como forma de reduzir a desigualdade social ¢ que, segundo o Global
AgeWatch Index 2013, da organiza¢do ndo-governamental Help Age International, que luta
pelos direitos dos idosos, o Brasil teve o melhor desempenho com nota 58,9, na categoria

garantia de renda, ocupando a 12* posi¢ao mundial (BRASIL, 2014). (Grifou-se)

O ranking cita as transferéncias de renda implementadas pelo governo brasileiro como
uma medida que ajuda a mitigar a desigualdade que prejudica o bem-estar dos idosos. Com

todos os avangos o Brasil atingiu a 31* posi¢ao no ranking dos paises que oferecem melhor


http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcaoparaoEnfrentamentodaViolenciaContraaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PlanodeAcaoparaoEnfrentamentodaViolenciaContraaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/PoliticaNacionaldeSaudedaPessoaIdosa.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/DiaNacionaldoIdoso.doc

qualidade de vida e bem-estar a pessoas com mais de 60 anos, Os indicadores consideraram

quatro areas-chave: garantia de renda, saide, emprego e educagdo, e ambiente social.

No entanto, no quesito emprego e educagdo para pessoas entre 55 e 64
anos empregadas, ¢ o grau de instrucdo dos idosos, o Pais teve o seu pior desempenho,
ficando em 68° lugar. Ja nas categorias saude e ambiente social, o obteve as 41* e 40?

colocacdes, respectivamente (BRASIL, 2014).

Segundo a coordenadora do Sistema de Indicadores de Satide e Acompanhamento de

Politicas do Idoso — Sisap-Idoso, do Instituto de Comunica¢ao e Informagdo Cientifica e

Tecnologica (Icict/Fiocruz), Dalia Romero, nos ultimos dez anos, o Brasil pode ndo estar nas
condi¢des ideais, mas foram obtidas grandes avancos na area. Ela cita como exemplo o
cuidado domiciliar, que ¢ uma normativa do Estatuto do Idoso: “é o intermeio entre o cuidado
hospitalar e o atendimento em casa. Ainda falta implementar, mas foi uma grande conquista”.

(BRASIL, 2014) (Grifou-se)

O Fundo Nacional do Idoso, Lei n® 12.213, de 20 de janeiro de 2010, destinado a
financiar os programas e as agdes relativas ao idoso com vistas em assegurar os seus direitos
sociais e criar condi¢cdes para promover sua autonomia, integragdo e participagdo efetiva na
sociedade ¢ uma grande conquista para a implementagdao das politicas publicas voltadas a

pessoa idosa ja que autoriza as pessoas fisicas e juridicas a deduzirem do imposto de renda

devido as doagdes efetuadas aos fundos municipais, estaduais e nacional do idoso. (Grifou-

se)

Embora ndo seja o foco da presente pesquisa importante destacar as Politicas e

Programas Nacionais de Saude voltadas a pessoa idosa, ja que todas elas sdo contempladas

quando o idoso ¢ abrigado em uma Instituicao de Longa Permanéncia para Idosos. (Grifou-

se)

A Politica Nacional de Aten¢do Integral a Satde da Mulher — Principios e
diretrizes (Ministério da Saude, 2004) — esta politica estabelece o compromisso com a
implementacao de acdes de satide que contribuam para a garantia dos direitos humanos das
mulheres e reduzam a morbimortalidade por causas preveniveis e evitaveis. Este documento
incorpora, num enfoque de género, a integralidade e a promocao da saide como principios

norteadores. Um dos objetivos especificos e estratégias da Politica Nacional de Atencdo

Integral a Satde da Mulher consiste em “Promover a atenciao a saide da mulher na
H



http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/FundoNacionaldoIdoso.doc
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/POLITICASEPROGRAMASNACIONAISDESAUDE/politica_mulherprincipiosediretrizes.pdf
http://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/pdf/POLITICASEPROGRAMASNACIONAISDESAUDE/politica_mulherprincipiosediretrizes.pdf

terceira idade: — incluir a abordagem as especificidades da atengdo a satde da mulher na

Politica de Atencdo a Saude do Idoso no SUS; — incentivar a incorporagdo do enfoque de

género na Atenc¢do a Saude do Idoso no SUS”. (Grifou-se)

Pacto pela Satde 2006, a Portaria MS/GM n° 399, de 23 de fevereiro de 2006, que
institui um conjunto de reformas institucionais pactuado entre as trés esferas de gestdo
(Unido, estados e municipios) do Sistema Unico de Saude, com o objetivo de promover
inovagdes nos processos € instrumentos de gestdo. Sua implementacao se dd por meio da
adesdo de Municipios, Estados e Unido ao Termo de Compromisso de Gestao (TCG), que,
renovado anualmente, substitui os anteriores processos de habilitagdo, além de estabelecer

metas e compromissos para cada ente da federacdo. Neste documento, a saude do idoso

aparece como uma das seis prioridades pactuadas entre as trés esferas de governo sendo

apresentada uma série de acdes que visam, em ultima instancia, a implementacdo de algumas

das diretrizes da Politica Nacional de Atengado a Satude do Idoso.

A Politica Nacional de Atencdo Basica - PNAB (Portaria MS/GM n° 648, de 29 de
marco de 2006) que estabelece a revisao de diretrizes e normas para a organizagao da Atenc¢ao
Bésica para o Programa de Saitde da Familia (PSF) e para o Programa Agentes Comunitarios
de Saude (PACS). A nova politica aponta para a redefinicdo dos “principios gerais,
responsabilidades de cada esfera de governo, infraestrutura e recursos necessarios,
caracteristicas do processo de trabalho, atribuicdes dos profissionais, e as regras de

financiamento, incluindo as especificidades da estratégia Saude da Familia”.

A Portaria MS/SAS n°® 221, de 18 de abril de 2008 publica a Lista Brasileira de
Internagdes por Condi¢des Sensiveis a Atencdo Primaria. Ao mesmo tempo, define que a
Lista serd utilizada como instrumento de avaliagdo da atencao primaria e/ou da utilizagdo da
atencdo hospitalar, podendo ser aplicada para avaliar o desempenho do sistema de saude. Na
lista constam doencas comuns em idosos, tais como: pneumonia, hipertensdo, diabetes e

outras.

O Pacto pela Satude, Portaria MS/GM n° 2.669, de 6 de novembro de 2009, estabelece
as prioridades, objetivos, metas e indicadores de monitoramento e avaliacdo do Pacto pela
Saude, nos componentes pela Vida e de Gestdo, e as orientagdes, prazos e diretrizes do seu

processo de pactuacao para o biénio 2010 — 2011.
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Conforme se denota, a Politica Nacional de Atengdo a Saide do Homem, Portaria
MS/GM n° 1944, de 28 de agosto de 2009, pela qual um dos principais objetivos ¢ promover
acoes de satde que contribuam para a compreensao da realidade singular masculina nos seus
diversos contextos socioculturais e politico-econdmicos, de forma a possibilitar o aumento da
expectativa de vida e a reducdo dos indices de morbimortalidade por causas preveniveis e

evitaveis nessa populacdo, ndo contempla a pessoa idosa. A Politica Nacional de Atengao

Integral a Saide do Homem esta alinhada com a Politica Nacional de Aten¢ao Bésica e com
as estratégias de humanizagdo em saide, ¢ em consonancia com os principios do SUS,
fortalecendo agdes e servigos em redes e cuidados da saude. E importante ressaltar que,

embora ndo busque restringir a populagdo alvo da politica, foi adotada uma estratégia

metodolégica de recorte etario de homens na faixa de 25 a 59 anos. O Plano de Acgao

Nacional (2009-2011) é parte integrante da Politica, ¢ foi desenvolvido pela Area Técnica da
Satde do Homem — ATSH / Departamento de A¢des Programaticas e Estratégicas — DAPES /
Secretaria de Atengao a Satde — SAS. (Grifou-se)

O Programa Nacional de Imunizagdes, Portaria n® 3.318, de 28 de outubro de 2010
institui, em todo o territorio nacional, os calendarios de Vacinagdo da Crianga, do
Adolescente, do Adulto e do Idoso visando ao controle, a eliminacdo e a erradicacao das

doengas imunopreveniveis. O Programa inclui, nas acdes de prevencao das doencas evitaveis

por imunizacdo na populacdo acima de 60 anos, as vacinas preconizadas pela Organizacdo

Mundial de Saude: antipneumocoécica e antigripal. A vacina contra influenza ou gripe é

oferecida anualmente durante a Campanha Nacional de Vacinacdo do Idoso. A vacina contra

pneumococo ¢ aplicada, durante a Campanha Nacional de Vacinagdo do Idoso, nos individuos
que convivem em instituicdes fechadas, tais como, casas geriatricas, hospitais, asilos, casas de

repouso, com apenas um refor¢o cinco anos apos a dose inicial. (Grifou-se)

Ha também politicas e programas nacionais para doengas especificas voltadas a pessoa

idosa como o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para o Tratamento da Osteoporose,

Portaria MS/SAS n° 470, de 24 de julho de 2002. O protocolo ¢ de carater nacional e deve ser
utilizado pelas Secretarias de Satde dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, na

regulagdo da dispensacdo dos medicamentos nele previstos. A Portaria MS/GM n° 3.213, de

21 de dezembro de 2007, por sua vez, instituiu Comité Assessor com o objetivo de apoiar as

politicas do Ministério da Satude voltadas para a populacio idosa no que diz respeito a

osteoporose ¢ ao evento de quedas. (Grifou-se)
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O Plano de Reorganizagdo da Atencao a Hipertensdo Arterial e & Diabetes Mellitus,
Portaria MS/GM n° 16, de 8 de janeiro de 2002, tem como principal objetivo estabelecer
diretrizes e metas para a atengdio aos portadores desses agravos no Sistema Unico de Satde,
mediante a reestruturacdo ¢ a ampliagdo do atendimento basico voltado para a hipertensao
arterial e o diabetes mellitus, com énfase na prevencao primaria, na ampliacdo do diagnostico

precoce e na vinculagdo de portadores a rede basica de satde.

O Programa Nacional de Assisténcia Farmacéutica para Hipertensdo Arterial e
Diabetes Mellitus, Portaria MS/GM n° 371, de 6 de marco de 2002, institui o Programa
Nacional de Assisténcia Farmacéutica para Hipertensdo Arterial ¢ Diabetes Mellitus, parte
integrante do Plano de Reorganizagdo da Atencdo a Hipertensdo Arterial e a Diabetes

Mellitus. O Programa tem entre os seus objetivos: implantar o cadastramento dos portadores

de hipertensdo e diabetes mediante a instituicio do Cadastro Nacional de Portadores de

Hipertensdo e Diabetes; ofertar de maneira continua para a rede basica de saude os

medicamentos propostos; e acompanhar e avaliar os impactos na morbi-mortalidade para estas

doencas decorrentes da implementagdo do Programa Nacional. (Grifou-se)

O Programa de Assisténcia aos Portadores da Doenga de Alzheimer, Portaria MS/GM
n°® 703, de 16 de abril de 2002, define que o Programa serd desenvolvido de forma articulada
pelo Ministério da Saude e pelas Secretarias de Saude dos Estados, Distrito Federal e
municipios em cooperacdo com as redes estaduais de assisténcia e centros de referéncia em
assisténcia a saude do idoso. A Portaria MS/SAS n° 249, de 16 de abril de 2002, que aprova
as normas para cadastramento dos Centros de Referéncia em Assisténcia a Satde do Idoso,
determina que o tratamento da Doenca de Alzheimer deve ser realizado conforme o Protocolo

Clinico e Diretrizes Terapéuticas publicados pela Secretaria de Assisténcia a Satde.

O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para o Tratamento da Doenca de
Alzheimer, Portaria MS/SAS n° 491, de 24 de setembro de 2010, contém o conceito geral da
Doenga de Alzheimer, critérios de diagnostico, critérios de inclusdo e de exclusdo, tratamento
e mecanismos de regulacio, controle e avaliagdo. E de carater nacional e deve ser utilizado
pelas Secretarias de Saude dos Estados e dos Municipios na regulacdo do acesso assistencial,
autorizacdo, registro e ressarcimento dos procedimentos correspondentes. O Protocolo

preconiza o uso de trés medicamentos para tratamento da D.A.: rivastigmina, donepezil e
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galantamina. Estes medicamentos, considerados excepcionais, passaram a ser de acesso aos

pacientes do SUS, a partir da Portaria MS/SAS n° 255, de 16 de abril de 2002.

Em 11 de maio de 2010 foi aprovado o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas
para a Doenca de Parkinson, Portaria MS/SAS n°® 228, que contém o conceito geral da doenga,
os critérios de inclusdo/exclusdo de pacientes no tratamento, critérios de diagndstico, e
mecanismos de regulagdo, controle e avaliacdo do tratamento. Ele ¢ de carater nacional e deve
ser utilizado pelas Secretarias de Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, na
regulacdo do acesso assistencial, autorizacdo, registro e ressarcimento dos procedimentos

correspondentes.

O Programa Nacional de Controle do Tabagismo, Portaria MS/GM n° 1.035, de 1 de
junho de 2004 tem por objetivo reduzir a prevaléncia de fumantes no Brasil e a consequente
morbimortalidade por doencas relacionadas ao tabaco. Para isso, utiliza as seguintes
estratégias: prevenc¢do da iniciagdo ao tabagismo, prote¢do da populagdo contra a exposi¢ao
ambiental dos produtos de tabaco por meio de agdes educativas e de mobilizagdo de politicas
e iniciativas legislativas e econdmicas. Para consolidar o Programa, busca-se ampliar o acesso
a abordagem e tratamento do tabagismo para a rede de atengdo basica e de média
complexidade do Sistema Unico de Saude — SUS. A Portaria MS/SAS n° 442, de 17 de agosto
de 2004, regulamenta o Programa a partir da aprovacao do Plano para Implantacdo da
Abordagem e Tratamento do Tabagismo no SUS e do Protocolo Clinico e Diretrizes

Terapéuticas — Dependéncia a Nicotina.

4.2.1 A Politica Publica de Moradia para a Pessoa Idosa

Conforme se constata sdo muitas as politicas publicas implantadas nas tltimas duas
décadas com foco na pessoa idosa, entretanto, um unico programa voltado a moradia

contempla esse direito fundamental, qual seja o Programa Minha Casa Minha Vida.
O art. 38, I do Estatuto do Idoso contempla que:
Art. 38. Nos programas habitacionais, publicos ou subsidiados com recursos

publicos, o idoso goza de prioridade na aquisi¢do de imovel para moradia
propria, observado o seguinte:
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I - reserva de pelo menos 3% (trés por cento) das unidades habitacionais
residenciais para atendimento aos idosos; (Redagdo dada pela Lei n°® 12.418,
de 2011)

II — implantacdo de equipamentos urbanos comunitarios voltados ao idoso;
III — eliminacdo de barreiras arquitetdnicas e urbanisticas, para garantia de
acessibilidade ao idoso;

IV — critérios de financiamento compativeis com os rendimentos de
aposentadoria e pensao.

Paragrafo tinico. As unidades residenciais reservadas para atendimento a
idosos devem situar-se, preferencialmente, no pavimento térreo

Verifica-se que ha uma reserva minima que permite ao idoso de gozar de prioridade na
aquisicao de imdvel para moradia propria com um percentual de 3% (trés por cento) das

unidades habitacionais publicas ou subsidiados com ditos recursos.

O Jornal Gazeta do Povo aponta que os numeros, contudo, ainda se mostram
insuficientes para atender a um segmento que cresce ano a ano e demanda solugdes

alternativas, como a constru¢do de condominios exclusivos para a Terceira Idade (GAZETA,

2014).

Esse foi um dos temas do 61° Férum Nacional de Habita¢do de Interesse Social, que
aconteceu no Centro de Convengdes Ullysses Guimaraes, entre os dias 26 e 28 de marco de
2014, com dirigentes e técnicos das areas de Habitagdo e Desenvolvimento Urbano dos
Estados e Municipios, autoridades do Governo Federal e representantes dos bancos

financiadores do setor habitacional de interesse social (AGENCIA BRASILIA, 2014).

O evento foi promovido pela Associacdo Brasileira de Cohabs e Agentes Publicos de
Habitacdo (ABC) e pelo Forum Nacional de Secretarios de Habitagdo e Desenvolvimento
Urbano (FNSHDU), com apoio do Governo do Distrito Federal e a proposta para um aumento
do nimero de unidades disponibilizadas aos idosos foi discutida com o Ministério das

Cidades, durante o Férum Nacional da Habitacao, realizado em Brasilia.

Atualmente, um dos principais problemas, enfrentados pelos idosos para que tenham
sua casa propria, € o limite de crédito estabelecidos pelas Institui¢des Financeiras, impedindo

que estes tenham um atendimento integral as suas necessidades.

O Programa Minha Casa Minha Vida com recursos do Fundo de Arrendamento
Residencial, conhecido como FAR, recebe verbas que sdo transferidas do Orcamento Geral da

Unido para viabilizar a constru¢do de unidades habitacionais. A medida ¢ tomada para atender
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ao déficit habitacional urbano para familias com renda até R$ 1.600,00, considerando a

estimativa da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (BRASIL, PNAD, 2008).

O Minha Casa Minha Vida ¢ um programa voltado para familias de trés faixas de
renda — até R$ 1,6 mil (Faixa 1), entre R$ 1,6 mil ¢ R$ 3,275 mil (Faixa 2) ¢ de R$ 3.275,01
mil a R$ 5 mil mensais. No caso da faixa 1, a prestagdo da casa nao deve ultrapassar 5% da
renda do beneficiario, com valor minimo de R$ 25, pelo periodo de 10 anos. O subsidio na

concessao deste imovel ¢ bancado com recursos do Or¢camento Geral da Unido (BRASIL,

HABITACAO, 2014).

O vice-presidente de Habitagcdo da Caixa Economica Federal, José Urbano Duarte, faz

algumas consideracdes nesse sentido:

Se vocé fizer as contas, o subsidio (da habitacao) podera passar de 90% do
prego do imovel”, calcula o vice-presidente. E completa: “Se alguém pagar
R$ 25 durante 10 anos, tera pago R$ 3 mil de prestagdo para um imovel com
valor que pode chegar a R$ 76 mil. Essa ¢ a logica do faixa 1”. Segundo ele,
o subsidio é uma questdo de prioridade do governo alinhada a politica
habitacional. “O MCMYV ¢ viavel e vai continuar (BRASIL, HABITACAO,
2014).

Na avaliagdo do vice-presidente, se o Estado ndo participar de alguma forma da
producao imobilidria, a populagdo de baixa renda ndo consegue uma moradia, conclui que a
maioria das pessoas da Faixa 1 do Minha Casa Minha Vida ganha até R$ 800 por més e nao
teria acesso a habitagdo sem o Minha Casa Minha Vida. E ainda, que a classe média e alta
também foi beneficiada com o Programa, crescendo expressivamente nos ultimos cinco anos.
“A evolugdo dos processos de producdo da construgdo civil com o Minha Casa Minha Vida
também barateou os custos para as faixas de maior renda”, acrescenta Duarte (BRASIL,

HABITACAO, 2014).

Entretanto, a realidade ¢ outra, embora a propaganda existente seja bastante
convincente, quando se constata na pratica que nao ha unidades disponiveis para essa parcela
da populagdo idosa, em razao da idade os periodos de financiamentos sao menores, somados
as dificuldades de dar uma entrada para aquisicdo do imoével. Quando ndo ha uma

disponibilizagdo de valores na entrada, as prestacdes, neste caso, tendem a ser mais pesadas.



O que se constata na pratica ¢ que o financiamento nao pode ultrapassar a idade dos 80
anos do morador. Se ele tiver 70 anos, por exemplo, s6 pode financiar o imovel por dez anos e
nesse sentido encontra problemas juntos as Institui¢des Financeiras. O aposentado, ao
contrario da populacdo economicamente ativa, também nao tem como utilizar o Fundo de
Garantia do Tempo de Servigo (FGTS) para compor um abate do valor total da moradia

(GAZETA, 2014).

A pesquisadora na area de habitag¢do, a socidloga Solange Fernandes, da PUC-PR,
analisa que faltam estratégias macicas do poder publico para esta parcela da populagdo. O
déficit habitacional, diz ela, ¢ histérico e a populacdo idosa vem de uma geragdo com baixos
ganhos financeiros e escolaridade. Fernandes, também observa que um olhar social para o
problema pode ajudar a resolvé-lo. Hoje, assinala, a moradia para a Terceira Idade ainda ¢
vista como uma questdo comercial. “Os agentes financeiros querem retorno, por isso a politica
publica ndo ¢ totalmente social”. Por fim, argumenta que o sistema de moradia por comodato,
no qual o idoso ndo tem propriedade sobre a casa, mas a recebe como uma cessdo enquanto

ele estd vivo, pode ser uma opgao viavel (GAZETA, 2014).

Assim, importante repensar o Direito Fundamental Social a Moradia em Institui¢des
de Longa Permanéncia para idosos e seus desafios para a constru¢do de novos paradigmas

frente a responsabilidade do Estado em relacdo a pessoa idosa.



4.3 Re-Pensando o Direito: Desafios para a Construcio de Novos
Paradigmas frente a Responsabilidade do Estado em Relacio a Pessoa

Idosa

O documento da Declaracao Universal dos Direitos Humanos base da luta universal
contra a opressdo e a discrimina¢do, foi aprovado em 1948 na Assembleia Geral da
Organizagao das Nacdes Unidas (ONU), defende a igualdade e a dignidade das pessoas e
reconhece que os direitos humanos e as liberdades fundamentais devem ser aplicados a cada

cidaddo do planeta (BRASIL, Ministério da Justica).

Os direitos humanos sdo os direitos essenciais a todos os seres humanos, sem que
haja discrimina¢do por raga, cor, género, idioma, nacionalidade ou por qualquer outro motivo.
Eles podem ser civis ou politicos, como o direito a vida, a igualdade perante a lei e a liberdade
de expressdo. Podem também ser econdmicos, sociais e culturais, como o direito ao trabalho e
a educagdo, e coletivos, como o direito ao desenvolvimento. A garantia dos direitos humanos

universais ¢ feita por lei, na forma de tratados e de leis internacionais, por exemplo.

Segundo Mauricio Gongalves Saliba (2009, p. 165), o Brasil, no que diz respeito a
aplicacdo das normas concernentes aos direitos humanos, dispde no artigo 1.°, inciso III, da

Constituicao Federal como valor da dignidade humana:

A dignidade humana e os direitos fundamentais v€m a constituir os
principios constitucionais que incorporam as exigéncias de justica e dos
valores éticos, conferindo suporte axioldgico a todo o sistema juridico
brasileiro. Na ordem de 1988, esses valores passam a ser dotados de uma
especial forca expansiva, projetando-se por todo universo constitucional e
servindo como critério interpretativo de todas as normas do ordenamento
juridico nacional.

A Constituicao Federal de 1988, em seu artigo 5.°, afirma que os direitos e garantias
nela expresso “nao excluem outros decorrentes do regime e dos principios por ela adotados,
ou dos tratados internacionais em que a Republica Federativa do Brasil seja parte”. Assim,
entre os direitos protegidos pela Constituicdo Federal, encontram-se os direitos determinados

nos tratados internacionais dos quais o Brasil seja signatario.

Nesta linha de raciocinio, Flavia Piovesan (2000, p. 18) afirma que:



[...] ao efetuar tal incorporacdo, a Carta estd a atribuir aos direitos
internacionais uma hierarquia especial e diferenciada, qual seja, a de norma
constitucional. Esse tratamento juridico se justifica, na medida em que os
tratados internacionais de direitos humanos apresentam um carater especial,
distinguindo-se dos tratados internacionais comuns.

Assim, os tratados internacionais, ratificados pelo Estado brasileiro, com os intimeros
direitos neles enunciados, passam a fazer parte da legislagdo vigente. Importante destacar que,
esses direitos sao revelados ndo de maneira taxativa, mas de forma exemplificativa e, por isto,

tornam abrangente a protecao dos direitos fundamentais.

No que diz respeito ao direito de acesso a moradia em Instituigdes de Longa
Permanéncia para Idosos constata-se que a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos

contemplou o direito a habitagdo em seu artigo XXV.

Na legislagao brasileira, dispositivos da Constitui¢do Federal atual asseguram os

direitos da pessoa idosa:

Art. 201. A previdéncia social sera organizada sob a forma de regime geral,
de carater contributivo e de filiagdo obrigatéria, observados critérios que
preservem o equilibrio financeiro e atuarial, a tendera, nos termos da lei, a:

I — cobertura dos eventos de doenca, invalidez, morte ¢ idade avanc¢ada,
(grifo nosso)

Art. 203. A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos:
I — a protecdo a familia a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;
(grifo nosso)

[...]

V — a garantia de um salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora
de deficiéncia e ao idoso que comprovem nio possuir meios de prover a
propria manutencio ou de té-la provida por sua familia, conforme
dispuser a lei; (Grifou-se)

Nesse contexto, o Poder Executivo brasileiro, entendendo que os direitos da pessoa
idosa devem receber tratamento de direitos humanos, por serem referentes a direitos de um
grupo vulneravel, criou em 2009, a Coordenag¢do Geral dos Direitos do Idoso - CGDI
(NOTARI, 2011), da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica
estabelecendo-se, assim, a valorizagao da pessoa idosa e a promog¢ao de sua participagdo na

sociedade como objetivo estratégico.



Destaca-se, também entre os dispositivos constitucionais, o artigo 230, pois nele esta
disposto que a familia, a sociedade e o Estado, juntos, tém o dever de amparar as pessoas
idosas, assegurando sua participagdo na comunidade, defendendo sua dignidade e bem estar e

garantindo-lhes o direito a vida:

Art. 230. A familia, a sociedade ¢ o Estado tém o dever de amparar as
pessoas idosas, assegurando sua participagdo na comunidade, defendendo
sua dignidade e bem-estar e garantindo-lhes o direito a vida.

Paragrafo 1°. Os programas de amparo aos idosos serdo executados
preferencialmente em seus lares;

Paragrafo 2°. Aos maiores de sessenta e cinco anos ¢ garantida a
gratuidade dos transportes coletivos urbanos; (Grifou-se)

Conforme se denota, a lei fala em obrigacdo e ndo em faculdade. Logo, a familia e as
entidades publicas tém obrigacdo em assegurar esses direitos ao idoso. Assim, se a familia
nao tiver condi¢des para socorrer a pessoa idosa, o poder publico a substituira dentro da sua

possibilidade.

Ademais, os casos estudados bem demonstram que a responsabilidade e a obrigacao
para prestar plena assisténcia a salide e & moradia sdo concorrentes e solidarias entre as trés
esferas do Poder Publico, tanto que qualquer um dos entes da federagdo pode ser acionado

para se alcancar o cumprimento da norma constitucional.

No Brasil, o sistema de garantia dos direitos da pessoa idosa ¢ amparado por diversos
documentos legais ja& mencionados que visam assegurar a realizagdo dos direitos humanos da
pessoa idosa, ou seja, o exercicio dos direitos civis, politicos, econdmicos, sociais, culturais e
ambientais desse segmento, criando condi¢des para promover sua autonomia, integracdo e

participacao efetiva na sociedade.

O Estatuto do Idoso afirma em seu artigo 2°:

Art. 2°. O idoso goza de todos os direitos fundamentais inerentes a 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.



Dentre os principios que regem os documentos legais, destacam-se a obrigacdo da
familia, da comunidade, da sociedade e do poder publico em assegurar a pessoa idosa, com
absoluta prioridade, a efetivagdo do direito a vida, a saude, a alimentacao, a dignidade, ao
respeito, a ndo-discriminagdo e a convivéncia familiar e comunitaria, sendo que o Estatuto do
Idoso e demais normas legais foram implementadas para por em pratica as garantias dos
direitos assegurados pela Constituicdo Federal de 1988 e pelas politicas publicas de atengdo

ao idoso.

Constata-se que a protecao dos direitos fundamentais a pessoa idosa, visando garantir-
lhe o acesso a moradia, seja junto a sua familia ou em entidade de longa permanéncia,
destina-se a garantir a esse grupo os direitos que lhe sdo basicos, dentre eles, o direito a
moradia, sendo de suma importancia o (re) pensar o direito como desafios para a construgao

de novos paradigmas frente a responsabilidade do estado.

Diante do acelerado processo de envelhecimento pela qual passa a populagdo e de
um indice cada vez maior de expectativa de vida ¢ importante que sejam elaboradas novas
politicas de acesso a moradia, voltadas a pessoa idosa por meio da implementagdo de politicas

publicas que possibilitem sua convivéncia familiar ou em entidade de longa permanéncia.

A modalidade asilar, embora tenha uma série de principios a serem observados, entre
eles a preservacdo dos vinculos familiares e a participagdo do idoso nas atividades
comunitarias, de carater interno e externo, ¢ considerada como excec¢ao sendo a modalidade
ndo-asilar de atendimento a mais adequada ja que possibilita aos idosos a continuidade do

vinculo familiar e a convivéncia em sua comunidade.

Com a presente pesquisa constata-se que € possivel o Direito Fundamental Social da
Moradia em Instituigdo de Longa Permanéncia para Idosos com a preservacao dos seus
vinculos familiares e comunitarios de forma a proporcionar-lhes um ambiente que fomente o

espirito familiar.

No que tange as outras modalidades propostas verifica-se que todas elas necessitam
de politicas publicas que possam viabilizar o atendimento a pessoa idosa, seja no Centro de
Convivéncia, no Centro de Cuidados Diurno, denominado Hospital-Dia e Centro-Dia, na
Casa-Lar, na Oficina Abrigada de Trabalho, no atendimento domiciliar bem como em outras

formas de atendimento que venham a surgir na propria comunidade.
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Uma das medidas propostas pela presente pesquisa € a implementacdo da modalidade

atendimento domiciliar com a reestruturacio, adequacio e contratacdo de mais servidores que

possam compor a equipe Estratégia Saude da Familia, antico PSF — Programa Saude da

Familia, com foco nos idosos que habitam determinadas regides de cada Municipio. (Grifou-

se)

A ideia ¢ utilizar-se do referido programa que ja possui estratégias definidas pelo
Ministério de Saude (MS) de forma a oferecer uma atencdo basica mais resolutiva e
humanizada por meio do atendimento domiciliar, conforme proposto pelo Estatuto do Idoso

em seu artigo 15, § 1°, IV.

Uma segunda medida seria a implantac¢ao de Politicas Publicas visando a contrata¢ao
do cuidador (a) domiciliar, ou cuidador (a) social, ou ainda, filho (a) social, da mesma forma

que ¢ contratada a mae social, conforme Lei 7.644/1987 (BRASIL, 1987).

E uma terceira medida, esta talvez um pouco mais ousada e distante, seria seguir o
modelo da Suécia no que tange as parcerias existentes entre o setor publico e empresas

privadas, visando priorizar o atendimento domiciliar.

Importante esclarecer que a Suécia alcangou o topo do ranking Global AgeWatch
Index. Trata-se do primeiro indicador que mede a qualidade de vida dos idosos em 91 paises,
de todos os continentes e ¢ realizado pela HelpAge International — 6rgdo que estuda a
terceira idade e ¢ financiado por instituicdes como a Organizacdo das Nagdes Unidas e a

Unido Europeia, além do governo inglés (VEJA, set. 2014).

Além da aposentadoria digna e da saide publica de qualidade, os suecos tém,
gratuitamente ou a um custo baixo, gragas a parcerias dos governos com empresas privadas,
beneficios como servicos de cuidadores, que chegam a visita-los sete vezes por dia, entrega de
refeicdes em casa, instalacdo de alarmes para emergéncias, taxi para os que ja ndo conseguem
mais utilizar transporte coletivo e até mesmo auxilio em atividades bésicas do cotidiano,
como fazer compras, lavar roupa, limpar a casa ou trocar uma simples lampada. Conclui a
matéria que o prodigio se deve a rara combinacdo entre rigor no uso das financas publicas e

ousadia no ambito das iniciativas sociais (VEJA, set. 2014).

Todas essas medidas possibilitam ao idoso a efetivacdao do direito a vida, a saude, a

alimentagdo, a educacgao, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a
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dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria, priorizando o seu atendimento

por sua propria familia, em detrimento do atendimento asilar.

A implementacao das politicas propostas aliadas ao Plano de Acdo para
Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa possibilitard um trabalho conjunto entre a
sociedade e o Estado na prevengdo e enfrentamento de todo e qualquer tipo de violéncia
praticada contra as pessoas de idades avangadas, garantindo-lhes uma moradia digna seja no

seio de sua familia ou em uma Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos.

Por derradeiro, para que os direitos fundamentais sociais a moradia sejam garantidos
¢ necessario o empenho da familia com agdes simples e consistentes buscando sempre
priorizar a convivéncia do idoso em seu proprio seio e comunidade para que viva com
autonomia, integragdo e participagdo efetiva na sociedade em detrimento ao atendimento em

Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos, que sempre serd a excecao.
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CONCLUSAO

Constata-se — conforme os apontamentos elencados no transcorrer da presente
pesquisa — que o envelhecimento da populagdo idosa estd ocorrendo de forma acelerada em
todas as regides do mundo, sendo indicada como uma das mais significativas tendéncias do

século XX no relatorio publicado pelo Fundo de Populacao das Nagdes Unidas.

Observou-se a evolucdo dos Direitos Fundamentais com a insercdo dos direitos da
pessoa idosa na quarta dimensdo, apropriada quando o assunto abordado ¢ a tutela relativa a
certos grupos sociais; e, no que diz respeito ao Envelhecimento no Século XXI, observou-se
ainda que cada grupo de idosos possuem necessidades e interesses especificos que precisam

ser abordados de forma particularizada, respeitando-se o segmento de cada grupo.

< .

Visando explanar sobre os marcos legais voltados a pessoa idosa foram realizadas
abordagens acerca da Evolugdo dos Direitos dos Idosos no Ambito Internacional, com foco no
Plano de A¢do Internacional para o Envelhecimento e, no ambito nacional, o Estatuto do
Idoso, como sendo um dos marcos mais importantes para garantir os direitos da pessoa idosa

no Brasil.

Enfoques importantes foram dados ao Plano de A¢ado para Enfrentamento da Violéncia
contra a Pessoa Idosa, que tem por objetivo dar seguimento ao Estatuto do Idoso, e as
conferéncias realizadas no Brasil para a constru¢do da Rede de Prote¢do e Defesa da Pessoa
Idosa, aprovadas pelo Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa, que tem por fungdo

aprovar e acompanhar politicas publicas voltados ao segmento idoso.

O que se constata ainda, com a presente pesquisa ¢ que, embora existam diversas
legislacdes visando a prote¢do da pessoa idosa, o que falta, atualmente, ¢ a implementagdo

pelos Estados e Municipios de tais medidas.

Nesse sentido, cabe ao Ministério Publico, Procuradorias dos Estados e Defensorias
Publicas a fiscalizagdo e o ajuizamento de acdes civis publicas visando a implementagdo de

tais medidas garantidoras dos direitos da pessoa idosa.

Por esta razdo, foi abordada a Ag¢do Civil Publica dentro da protecao dos Direitos
Fundamentais Coletivos e Difusos como importante instrumento na defesa dos interesses da

pessoa idosa.
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O acesso a moradia foi elencado como um Direito Fundamental Social reconhecido
desde a Declaragao Universal dos Direitos Humanos da ONU de 1948, como sendo um direito
garantidor a um padrao de vida capaz de assegurar a pessoa, em caso de velhice, o alojamento

como espécie ou alternativa de efetivagdo do direito a moradia.

As Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos destinam-se a moradia coletiva,
publica ou privada, ao atendimento em regime de internato e devem estender-se aos idosos
com idade igual ou superior a 60 anos, dependentes ou independentes, com ou sem suporte
familiar, respeitando-se os graus de dependéncias e estruturas institucionais de forma a

proporcionar-lhe um ambiente que fomente o espirito familiar.

Constatou que a busca pela institucionalizacdo das pessoas idosas, por seus familiares,
estd tornando-se a regra, quando na verdade, deveria ser a excecdo, tudo em vista que,
atualmente, muitas familias ndo entenderam que a regra ¢ o idoso ter uma moradia digna no
seio de sua familia natural e a excecdo ¢ o atendimento em uma Instituicdo de Longa
Permanéncia para idosos — ILPI’s. E tal realidade estd, na maior parte dos casos, ligada ao

esgarcamento dos vinculos afetivos na propria familia.

Conforme foi verificado, a partir de dados levantados junto a uma Institui¢do de Longa
Permanéncia para Idosos do Municipio de Presidente Prudente, a maioria dos idosos
institucionalizados perderam, ao longo da vida, o vinculo afetivo com seus familiares e, por

esse motivo, acabaram sendo abrigados em uma institui¢do asilar de carater social.

Logo, ressalta-se que o vinculo afetivo com familiares ¢ de suma importancia no
transcorrer da vida de forma que acarrete a permanéncia do idoso no seio de sua familia e

comunidade.

Foi possivel constatar que o nimero deficitario de Institui¢gdes de Longa Permanéncia
para Idosos também resulta do fato de que ndo ha propostas de Politicas Publicas para o
acolhimento de idosos com grau de dependéncia dois e trés, conforme constante na Resolugao
283/2005, e, esse ¢ um dos principais problemas enfrentados pelas familias que buscam a

institucionalizac¢ao do idoso.

Este ponto importante que precisa ser bem delineado junto aos Poderes Publicos e,

constante na Politica Nacional do Idoso, ¢ a ndo permanéncia de idosos portadores de doengas
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que necessitem de assisténcia médica ou de enfermagem permanente em institui¢des asilares

de carater social.

Conforme se constatou com a presente pesquisa, em razdo da falta de Politicas
Publicas e de locais que abriguem idosos com os mais diversos graus de dependéncias, as
Instituigdes de Longa Permanéncia para Idosos acabam disponibilizando vagas em

contrariedade a legislacdo atual.

Embora a atuagdo do Ministério Publico seja no sentido de se implementar tais
politicas e, nesse sentido, tem atuado de forma efetiva em face da inércia de varios
Municipios, constata-se ainda a inexisténcia de Instituicdes que abriguem idosos com sérios

problemas de satde.

Outro ponto que mereceu atencdo foi que o preceito constante na Constitui¢do Federal
de 1988, no que tange ao Direito Fundamental Social a Moradia, ¢ desrespeitado quando ndo
se disponibilizam agdes e politicas publicas que possibilitem ao idoso adquirir um imével

quando em idade avangada.

A tUnica Politica Publica implementada visando o acesso do idoso a moradia é o
Programa Minha Casa Minha Vida. Entretanto, conforme se constatou o numero de
residéncias ¢ de um pequeno percentual e ndo tem sido suficiente para suprir os anseios de

uma populagdo que cresce a cada dia.

Conclui-se, por fim, que embora existam varias conquistas democraticas que priorizam
e servem de base para a implementacdo de programas setoriais, estas ndo tém sido suficientes
para diminuir a exclusdo social do idoso frente ao crescente nimero de pessoas nesta faixa
etaria que estdo desatendidas pelos programas de moradia existentes, seja pelo nimero restrito
de Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos, mantidas, em sua grande maioria, por
organizagdes da sociedade civil e movimentos sociais; seja pela falta de programas setoriais e
regionais que respondam as demandas e necessidades da pessoa idosa que tém os seus
Direitos Fundamentais a Moradia violados pela falta de implementagdo das Politicas Publicas

existentes.

Em razdo de tais constatacdes e conclusdo, houve apontamento de algumas medidas
como solugdes viaveis visando possibilitar ao idoso a permanéncia no seio de sua familia bem

como junto a comunidade onde vive, fato que somente foi possivel em razdo dos estudos
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realizados junto a uma Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos localizada no municipio
de Presidente Prudente (SP) e coleta de dados. Tais medidas sdo sugestdes viaveis e que
servem como estimulo para se repensar de maneira positiva e pratica a questdo da efetivagao

de todos direitos do idoso e, em especial, o da moradia.
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ANEXOS

01 - Termo de Consentimento Livre € Esclarecido

02 — Bloco Rede de Protecao Social Privada da area de Assisténcia

03 — Revista dos 50 Anos do Lar Sao Rafael



TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: DIREITO FUNDAMENTAL SOCIAL A MORADIA EM
INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS E A
RESPONSABILIDADE DO ESTADO

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Adriana Aparecida Alves Martins de Freitas

INSTITUICAO A QUE PERTENCE O PESQUISADOR RESPON SAVEL:
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO NORTE DO PARANA Telefones para contato: (18) (43)
3525-8953

NOME DA VOLUNTARIA: Blanca Emma Cortes Cortes Idade: 74 anos
R.N.E.V052692R

A senhora esta sendo convidada para participar do projeto de pesquisa Direito
Fundamental Social 2 moradia em Instituicoes de Longa Permanéncia para idosos e a
responsabilidade do Estado, sob responsabilidade da pesquisadora Adriana Aparecida Alves
Martins de Freitas e orientacao do Prof. Dr. Renato Bernardi.

O presente projeto se justifica ante a relevancia social de se abordar este tema
relacionado a repercussdo que o assunto estd tomando frente a impossibilidade de familias
carentes cumprir com seu papel social de, assegurar com absoluta prioridade, os cuidados a
pessoa idosa necessitando, assim, da intervencao do Estado nesse sentido.

Embora a permanéncia do idoso em seu proprio lar ¢ uma situacdo que deve ser
preservada e estimulada a presente pesquisa tem por objetivo apontar possiveis solucdes de
politicas publicas que permita que o idosa possa continuar no seio de sua familia.

Nao sera adotado nenhum procedimento que lhe traga desconforto ou risco a sua vida.
Vocé podera ter todas as informacdes que quiser e poderd ndo participar da pesquisa ou retirar
seu consentimento a qualquer momento, sem prejuizo com a assinatura do presente termo.
Pela sua participagdo no estudo, vocé ndo receberd qualquer valor em dinheiro, mas terd a
garantia de que todas as despesas necessarias para a realizacdo da pesquisa nao serdo de sua
responsabilidade. Seu nome ndo aparecerd em qualquer momento do estudo, pois vocé sera
identificado com um niimero.

Eu, BLANCA EMMA CORTES CORTES, portadora do RNE V052692R declaro ter sido
informada e concordo em participar, como voluntaria, do projeto de pesquisa acima descrito.

Presidente Prudente (SP), 19 de fevereiro de 2015.

BLANCA EMMA CORTES CORTES ADRIANA A. A. MARTINS DE FREITAS
Voluntaria Pesquisadora responsavel—
adriana(@martinsefreitas.adv.br
(18) 9 9738-4644 / (18) 3221-5428

Testemunhas: 01) 02)
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: DIREITO FUNDAMENTAL SOCIAL A MORADIA EM
INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS E A
RESPONSABILIDADE DO ESTADO

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Adriana Aparecida Alves Martins de Freitas

INSTITUICAO A QUE PERTENCE O PESQUISADOR RESPONSAVEL:
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO NORTE DO PARANA Telefones para contato: (18) (43)
3525-8953

NOME DA VOLUNTARIA: Flavia Rodrigues Rocha. Idade: 35 anos R.G. 29.551.718-9

A senhora esta sendo convidada para participar do projeto de pesquisa Direito
Fundamental Social 2 moradia em Instituicoes de Longa Permanéncia para idosos e a
responsabilidade do Estado, sob responsabilidade da pesquisadora Adriana Aparecida Alves
Martins de Freitas e orientacdo do Prof. Dr. Renato Bernardi.

O presente projeto se justifica ante a relevancia social de se abordar este tema
relacionado a repercussao que o assunto esta tomando frente a impossibilidade de familias
carentes cumprir com seu papel social de, assegurar com absoluta prioridade, os cuidados a
pessoa idosa necessitando, assim, da intervencao do Estado nesse sentido.

Embora a permanéncia do idoso em seu proprio lar ¢ uma situacdo que deve ser
preservada e estimulada a presente pesquisa tem por objetivo apontar possiveis solugdes de
politicas publicas que permita que o idosa possa continuar no seio de sua familia.

Nao sera adotado nenhum procedimento que lhe traga desconforto ou risco a sua vida.
Vocé podera ter todas as informagdes que quiser € poderd nao participar da pesquisa ou retirar
seu consentimento a qualquer momento, sem prejuizo com a assinatura do presente termo.
Pela sua participagdo no estudo, vocé ndo receberd qualquer valor em dinheiro, mas tera a
garantia de que todas as despesas necessdrias para a realizagdo da pesquisa ndo serdo de sua
responsabilidade. Seu nome ndo aparecerd em qualquer momento do estudo, pois vocé sera
identificado com um numero.

Eu, FLAVIA RODRIGUES ROCHA, portadora do RG n°® 29.551.718-9 declaro ter sido
informada e concordo em participar, como voluntaria, do projeto de pesquisa acima descrito.

Presidente Prudente (SP), 19 de fevereiro de 2015.

FLAVIA RODRIGUES ROCHA ADRIANA A. A. MARTINS DE FREITAS
Voluntaria Pesquisadora responsavel—
adriana(@martinsefreitas.adv.br
(18) 9 9738-4644 / (18) 3221-5428

Testemunhas: 01) 02)
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: DIREITO FUNDAMENTAL SOCIAL A MORADIA EM
INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS E A
RESPONSABILIDADE DO ESTADO

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Adriana Aparecida Alves Martins de Freitas

INSTITUICAO A QUE PERTENCE O PESQUISADOR RESPON SAVEL:
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO NORTE DO PARANA Telefones para contato: (18) (43)
3525-8953

NOME DA VOLUNTARIA: Mariane Meneguetti Serra
Baptista Idade: 30 anos CRESS 39.394

A senhora esta sendo convidada para participar do projeto de pesquisa Direito
Fundamental Social 2 moradia em Instituicoes de Longa Permanéncia para idosos e a
responsabilidade do Estado, sob responsabilidade da pesquisadora Adriana Aparecida Alves
Martins de Freitas e orientacdo do Prof. Dr. Renato Bernardi.

O presente projeto se justifica ante a relevancia social de se abordar este tema
relacionado a repercussao que o assunto esta tomando frente a impossibilidade de familias
carentes cumprir com seu papel social de, assegurar com absoluta prioridade, os cuidados a
pessoa idosa necessitando, assim, da intervencao do Estado nesse sentido.

Embora a permanéncia do idoso em seu proprio lar ¢ uma situagdo que deve ser
preservada e estimulada a presente pesquisa tem por objetivo apontar possiveis solugdes de
politicas publicas que permita que o idosa possa continuar no seio de sua familia.

Nao sera adotado nenhum procedimento que lhe traga desconforto ou risco a sua vida.
Vocé podera ter todas as informagdes que quiser € poderd nao participar da pesquisa ou retirar
seu consentimento a qualquer momento, sem prejuizo com a assinatura do presente termo.
Pela sua participagdo no estudo, vocé nao receberd qualquer valor em dinheiro, mas tera a
garantia de que todas as despesas necessdrias para a realizacdo da pesquisa ndo serdo de sua
responsabilidade. Seu nome ndo aparecerd em qualquer momento do estudo, pois vocé sera
identificado com um numero.

Eu, MARIANE MENEGUETTI SERRA BAPTISTA, portadora do CRESS 39394 declaro ter
sido informada e concordo em participar, como voluntaria, do projeto de pesquisa acima
descrito.

Presidente Prudente (SP), 19 de fevereiro de 2015.

MARIANE M. S. BAPTISTA ADRIANA A. A. MARTINS DE FREITAS
Voluntaria Pesquisadora responsavel—
adriana(@martinsefreitas.adv.br
(18) 9 9738-4644 / (18) 3221-5428

Testemunhas: 01) 02)
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CONGREGA(;AO D:AS IRMAZINHAS DOS ANCIAOS DESAMPARADOS
LAR SAO RAFAEL - cNPJ (MF) N° 53.419.016/0002-80

Rua Joaquim Nabuco, 1670 - Telefone (18) 3223-2719 / Fax (18) 3221-6987- CEP 19013-040 - Presidente Prudente (SP)

Bloco Rede de Protecdo Social Privada da Area de Assisténcia

| - Dados Gerais

CNPJ:53.419.016/0002-80

NOME DA EXECUTORA: CONGREGAGAO DAS IRMAZINHAS DOS ANCIAOS DESAMPARADOS.

NOME DO LOCAL DE EXECUGAO: LAR SAO RAFAEL

Técnico Responsdvel: Mariane Meneguetti Serra Baptista

Endereco: R: Joaquim Nabuco,1670

CEP:19013-040 BAIRRO: VI. Paraiso

Tel. (18)3223-27-19 Fax:( )

E-Mail: larsrafael@superig.com.br

Previsdo anual do nUmero de pessoas atendidas: 90

Capacidade de atendimento anual: 90

Imovel (X) Proprio () Cedido () Alugado

Carga Hordria de funcionamento

semanal

Quantos dias na semana funciona | Todos

a entidade

Il - Recursos Humanos:

Escolaridade Qtde




Sem Escolaridade 00

Nivel Fundamental: 07

Nivel Médio 10

Superior 06

Total 23

Destes quantos tem formag¢do em:

Formagao Qtde Formagao Qtde
Servico social 01 TO 00
Psicologia 01 Antropologia 00
Pedagogia 00 Musicoterapia 00
Sociologia 00 Economia 00
Direito 01 Economia Domestica 00
Outros 03

Do Total de funciondrios quantos tem Pés Graduagdo: 04

Quantidade de: Estagidrios: 41
Quantidade de Voluntdrios: 35

lll - Beneficio e isengoes

(X) taxas e tributos

(X) Federal (X) Estadual (X) Municipal

() cessdo de imoveis




Experiéncia

Relatar brevemente a experiéncia da entidade, seu foco, onde desenvolve agoes.

A Congregagéo das Irmézinhas dos Ancidos Desamparados atua no segmento idoso desde
1872 no mundo e, no Brasil, desde 1956 onde possui cinco casas que trabalham na mesma direcéo.

Em Presidente Prudente, a congregag&o iniciou seu trabalho em 1963. A instituicdo tem por
finalidade promover o bem dos idosos, sem preconceitos de origem, raga, sexo, cor, idade e quaisquer
outras formas de discriminagdo, a pratica da caridade cristd no campo da assisténcia social e da
promo¢do humana, visando especialmente abrigar pessoas idosas de ambos 0S Sexos,
proporcionando-lhes assisténcia material, moral, intelectual, social e espiritual, em condi¢cdes de
liberdade e dignidade, visando a preservagao de sua saude fisica € mental, tudo em consonancia com
0 que dispde o Estatuto do Idoso, Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003 e demais legislagbes em
vigor.

Neste sentido, o Lar Sdo Rafael tem como foco mostrar que os idosos podem ter uma
qualidade de vida melhor por meio de agdes que viabilizem um resgate produtivo do ser, valorizando os
aspectos individuais do idoso, bem como sua autonomia, pois mesmo residindo em instituicdo de longa
permanéncia, podem interagir junto @ comunidade, familiares, desenvolver projetos de vida, atividades
prazerosas, sentindo-se util e integrante na sociedade.

As agbes sdo desenvolvidas na sede prépria da instituicao.

- Abrangéncia

Descrever a drea territorial de abrangéncia (municipal, regional), sua articulagao
com o CRAS e/ou CREAS e com a rede socioassistencial. Explicitar se ha

diagnéstico da demanda atendida.

A area territorial de abrangéncia € municipal, uma vez que a maioria dos nossos idosos residiam,
anteriormente, no municipio de Presidente Prudente — SP. Observamos que o numero de residentes
que procedem da regido é minimo, devido existir outras instituicoes de longa permanéncia nos
municipios vizinhos e, os idosos que residiam em outras regides do estado ou até mesmo de outros
estados, os solicitantes nos relatam que optaram por esta instituicdo, devido informagdes colhidas e/ou
por existir algum membro familiar na localidade.

A articulagdo com o CRAS/CREAS, coordenadoria do idoso, Ministério Publico e Delegacia do
Idoso é feita por meio de encaminhamentos, solicitagdes de vaga e orientagdes.

A demanda atendida é de idosos com Grau de Dependéncia | (idosos independentes, mesmo




que requeiram uso de equipamentos de autoajuda). Identificamos o grau de dependéncia do idoso
durante a triagem de solicitag&o de vaga, onde questionamos sobre a autonomia e independéncia nas

atividades de vida prética e diaria e é aplicado um mine exame mental (por psicéloga).

Bloco - Programas
Servigcos e Programas (Consultar anexos 1 e 2 para preenchimento)

(Devera ser feito um para cada servigo executado de acordo com a tipificagdo)

Protecdo Social: Especial de Alta Complexidade

Servico socio Assistencial (tipo de servico): Servico de Acolhimento Institucional-
Abrigo Institucional.

Usudrio: Idosos

Situacdo especificas atendidas por este servico: A demanda atendida € de idosos
com Grau de Dependéncia | (idosos independentes, mesmo que requeiram uso de
equipamentos de autoajuda).

Abrangéncia do servico: Municipal

Previsdo de atendimento mensal: 87

Previsdo de atendimento anual: 90

NUmero de profissionais que atuam no servico: 23

- SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS

Nome do Servigo: Servico de Acolhimento Institucional- Abrigo Institucional

Objetivo Geral:

- Incentivar o desenvolvimento do protagonismo e de capacidades para a realizagéo de atividades da
vida diaria;

- Desenvolver condigdes para a independéncia e 0 autocuidado;

- Promover 0 acesso a renda;

- Promover a convivéncia mista entre os residentes




Objetivos Especificos:

- Acolher e garantir protecao integral;

- Contribuir para a prevengao do agravamento de situagdes de negligéncia, violéncia e ruptura de
vinculos;

- Restabelecer vinculos familiares e/ou sociais;

- Possibilitar a convivéncia comunitéria;

- Promover acesso a rede socioassistencial, aos demais 6rgaos do Sistema de Garantia de Direitos e
as demais politicas publicas setoriais;

- Favorecer o surgimento e o desenvolvimento de aptid6es, capacidades e oportunidades para que o0s
individuos facam escolhas com autonomia;

- Promover 0 acesso a programacdes culturais, de lazer, de esporte e ocupacionais internas e
externas, relacionando-as a interesses, vivéncias, desejos e possibilidades do publico.




Justificativa da Agado

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa e esse envelhecimento demogréfico, traz varias
consequéncias, entre elas a questéo social e um maior numero de pessoas idosas vivendo em instituigoes,
uma vez que a falta de preparo do ser humano, em relagao ao envelhecer pode ser percebido na forma como
0s idosos s&o vistos na sociedade. As imposi¢Oes sociais e as exigéncias econdmicas obrigam os membros
da familia a se ausentarem, impedindo que deem mais ateng&o aos idosos e que em algum momento e por
variados motivos recorrem as instituicoes.

N&o se pode ignorar a necessidade de darmos mais atengdo a velhice no @mbito institucional, os
idosos tem necessidades proprias, caracteristicas e peculiaridades que devem ser atendidas.

Segundo OMS, os idosos institucionalizados estdo em situagédo de risco, devido ao seu isolamento
fisico e emocional, afetando negativamente a salude e o bem-estar. Dessa forma, o trabalho da equipe técnica
visa atuar a fim de minimizar e prevenir estes danos da dinédmica institucional somados aos da velhice.

Em nosso contexto também se pode constatar que os individuos com 60 anos de idade ou mais,
predominantemente, vivem sozinhos, seja por seu estado civil (solteiros ou viuvos) ou talvez por uma
tendéncia ao isolamento social dessa camada da populagéo (Chelala, 1992). Com isso, frequentemente,
emergem situacdes de desamparo desses individuos nessa etapa da vida, onde naturalmente (por suas
limitacdes inerentes) espera-se ir ao aumento nas demandas de apoio externo.

Em virtude desta realidade, justifica-se a necessidade de desenvolver programas em instituicdes de
longa permanéncia, pois existe uma alta demanda. Ha de se propor atendimento com dignidade promovendo
0 “Envelhecimento Saudavel” dos moradores.

O Lar Sao Rafael atende em regime residencial idosos de 60 anos ou mais, que se encontre em
grau de Dependéncia 12 — idosos independentes, mesmo que requeiram uso de equipamentos de autoajuda.
Faz-se relevante informar que, mesmo que o idoso ja residente deste lar atinja outros graus de dependéncia,
néo sera desamparado por tal motivo.

Ressaltamos que o atendimento dispensado aos idosos por meio desta instituicao, ja vem sendo
desenvolvido ha mais de 40 anos, e que a mesma apresenta estrutura fisica e operacional.

PUblico Alvo: Idosos

Definigdo Da Ag¢ado:

Acolhimento Institucional em ILPI — Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos.




Capacidade De Atendimento mensal: 87

Meta De Atendimento anual: 90




ATIVIDADES DESENVOLVIDAS (METODOLOGIA):

Para atingir os objetivos, serao utilizados procedimentos pelos seguintes profissionais:

MEDICOS

Atendimento com médicos voluntarios (Clinico Geral, Psiquiatra e Ortopedista).

¢ Atendimento individual dos idosos de acordo com a necessidade apresentada.

Encaminhamentos para diversos atendimentos especializados para rede publica de satde ou particular.

ENFERMEIRA

Avaliagao e interacdo com os idosos € equipe de enfermagem e cuidadores.

Atualizar prontuarios e monitorar o livro de relatérios dos auxiliares de enfermagem.

Verificar sinais vitais.

Realizar curativos e preparar para consultas médicas.

Organizar escala de trabalho.

Organizacdo de materiais e medicagoes.

Orientar os profissionais de enfermagem sobre como prestar os cuidados

Acompanhar os idosos em consultas médicas e exames diagndsticos quando o mesmo nao tem responsavel;

Auxiliares e Técnico de Enfermagem

Atendimento individual com os idosos.

Verificagdo de pressao arterial e outros.

Acompanhamento dos idosos em atendimentos na rede publica, particular e sempre que houve necessidade
acompanhando em atendimento especializado e internagdes.

Auxilio nos cuidados basicos do dia-a-dia (troca de roupas pessoais, cama, auxiliando no banho e refei¢es).

PSICOLOGA

Este profissional auxilia no preenchimento de solicitagdo de vagas e atividades referentes ao processo de

acolhimento do idoso, através de atendimento individual e em grupo.

Entrevista psicossocial com as familias junto a Assistente Social, a fim de colher dados do idoso e histérico familiar.
Acompanhar a fase de adaptagao do novo residente junto a instituicdo e orientar os familiares.

Levantamento de informagdes, de familiares que perderam contato com o idoso.

Grupo de idosos, através de temas de interesse dos mesmos e atividades que acham prazerosas, para reforcar a
autoestima, integracdo social, autonomia, expressé@o das habilidades, liberagdo das emogdes, incentivar solugbes
de problemas e juntos trabalharem questdes referente a idade, melhorando a qualidade de vida.

Atendimento individual aos idosos que necessitarem e que aceitarem esse tipo de acompanhamento.

Atender os idosos quando encaminhado por outros integrantes da equipe técnica.

Participagdo em atividades junto a terapeuta ocupacional, como oficinas, bazar, organizagdo de eventos e a
atividades culturais.

Relatérios individuais e dos grupos operativos, aonde os idosos expdem seus questionamentos, trocam
informagdes e recebem orientagdes, trabalhando emogdes e a interagdo com outros idosos, garantindo maior
sociabilidade.

Estimular mudangas de habitos que favoregam a melhoria na qualidade de vida do idoso e no relacionamento
interpessoal. 1.

Trabalhar a memoria, promovendo a estimulagdo cognitiva do idoso, através de atividades que estimulem a
ateng@o, memoria, percepcao, linguagem, criatividade e raciocinio.

Estimular as idosas que manifestam interesse, em participarem de Atividade de Culinaria, através de pratica e
degustacéo (Nutricionista, Psicloga e Terapeuta Ocupacional).



NUTRICIONISTA

Definir, planejar, organizar, supervisionar e avaliar as atividades de assisténcia nutricional aos idosos,
segundo niveis de atendimento em Nutri¢do;

Elaborar o diagndstico nutricional, com base nos dados clinicos, bioquimicos, antropométricos e dietéticos
(elaborar cardapio);

Elaborar a prescri¢éo dietética, com base nas diretrizes do diagndstico nutricional;

Registrar, em prontuario do cliente/paciente, a prescri¢o dietética e a evolugao nutricional, de acordo com
protocolos pré-estabelecidos pelo Servigo e aprovado pela Instituigao;

Promover educacg&o alimentar e nutricional para clientes/pacientes, familiares ou responsaveis;

Estabelecer e coordenar a elaboragao e a execugéo de protocolos técnicos do servigo, de acordo com as
legislagdes vigentes e realizar treinamentos com os funcionarios da cozinha;

Orientar e supervisionar a distribuicdo e administracéo de dietas;

Interagir com a equipe multiprofissional, definindo com esta, sempre que pertinente, os procedimentos
complementares & prescri¢do dietética;

Elaborar o plano de trabalho anual, contemplando os procedimentos adotados para o desenvolvimento das
atribuicoes;

Efetuar controle periddico dos trabalhos executados;

Colaborar com as autoridades de fiscaliza¢o profissional e/ou sanitéria;

Encaminhar aos profissionais habilitados os clientes/pacientes sob sua responsabilidade profissional,
quando identificar que as atividades demandadas para a respectiva assisténcia fujam as suas atribuigdes
técnicas;

Integrar a EMTN (Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional), conforme legislacdo em vigor.

Estimular e orientar idosas que manifestam interesse, em participarem de Atividade de Culinaria, através de
pratica de receitas e degustacéo (Nutricionista, Psicéloga e Terapeuta Ocupacional).

SERVICO SOCIAL

O Servigo Social tem o papel de intervir, conscientizar e mediar as ag¢des sociais, com 0 objetivo de

proporcionar o bem estar ao idoso.

Este profissional desenvolve atividades pertinentes a todo processo de acolhimento do idoso e

acompanhamento do mesmo nesta entidade.

O trabalho nesta area se realizara com as seguintes atividades:

Atendimento de solicitagdo de vaga.

Entrevista psicossocial de admissdo com as familias e idosos junto & Psicéloga, a fim de colher dados do
idoso e histérico familiar.

Encaminhamentos junto a outros servicos de acordo com a necessidade fisica e psiquica de cada idoso.
Realizar, quando necessario, contatos com a Promotoria do Idoso, INSS, Previdéncia Social, Secretaria
Municipal da Assisténcia Social, Conselhos Municipais da Assisténcia Social e do Idoso e entidades
responsaveis pela liberagao de documentos (policia e receita federal).

Providenciar documentagao necesséria aos idosos desprovidos das mesmas.

Levantamento de informagdes de familiares que perderam contato com o idoso.

Atendimento e orientagdo as familias dos idosos.

Estimular mudangas de habitos que favoregam a melhoria na qualidade de vida do idoso e no
relacionamento interpessoal.

Celebragéo de convénios e prestagdo de contas junto aos governos federal, estadual e municipal, bem
como atividades pertinentes a tais convénios como relatdrios e reunides.

Elaboragao de projetos e planos de agao.

Visita domiciliar, quando necessario.



o Realizar orientagdes, treinamentos e capacitagdo com a equipe de trabalho, quando necessario.
o Participagdo em atividades junto a terapeuta ocupacional, como oficinas, bazar, organizacdo de eventos.
o Andlise de atividades, relatorios individuais e grupais, estudo de caso e avaliagéo.

o Elaboragéo e aplicagao de novos projetos, conforme as necessidades diagnosticadas.
FISIOTERAPIA

Este setor é coordenado pela Faculdade de Fisioterapia da UNOESTE, com alunos estagiarios sob a
supervisao de um professor responsavel e também pelo profissional da Entidade.

Desenvolvem atividades especificas da area, com indicagdo de outros profissionais, como médicos
elou terapeuta ocupacional, ao idoso que necessitar de atendimento.

o Atendimento individual a todos os residentes para avaliagdo de diagnéstico de necessidade ou n&o e do tipo
de tratamento.

o Atendimento em grupo com exercicios e atividades ludicas.

EDUCAGAO FiSICA

Este setor é coordenado pela Faculdade de Fisioterapia da UNOESTE, com alunos estagiarios sob a
supervisao de um professor responsavel.

OUTRAS ATIVIDADES

o Atividades comemorativas: Carnaval, Pascoa, Dia do Trabalho, Dia das Mé&es, Festa Junina, Dia dos
Pais, Semana do Idoso, Bailes e Natal. Motivar os idosos do Lar para a Celebragdo destas festas
comemorativas, proporcionando o envolvimento dos idosos na realizagdo destas atividades como forma
de integra-los e valoriza-los.

¢ Aniversariantes do més: Resgatar e estimular o convivio festivo nesta data comemorativa que é seu
aniversario, com isso, proporcionando mais alegria aos idosos e autoestima. A festa em comemoragao
aos aniversariantes é realizada na Ultima quinta-feira do més com apresentagdes artisticas e cardapio
especial.

¢ Oficinas de artesanato: confecgdo e venda de produtos feitos pelos idosos e voluntarios, ex: tapetes,
enfeites, panos de pratos, entre outros artesanatos.

o Recreacdo: Atividade que objetiva interagdo, expresséo corporal, cognitivo, memoéria, sociabilizacao,
espirito de competicdo e estimulo em relagéo a atividades fisicas.

e Oficina de Musica: Realizada semanalmente com auxilio de uma voluntaria, usando o canto como
atividade ludica, expressando sentimentos e fazendo-os reviver na meméria, algo bom do passado.

e Oficina Artistica: objetiva realizar atividades periddicas de apresentagdes artisticas pela comunidade e
idosos, elevando autoestima, satisfagéo pessoal e integragdo dos mesmos.

o Eventos: Proporcionar aos idosos, atividades de incluséo social, através de jornadas, palestras
educativas e exposicdes artisticas.

¢ Oficina de beleza: Proporcionar, auto cuidado, vaidade e autoestima.

o Oficina_de video (“Quarta Cultural *): Semanalmente realizar a apresentacdo de filmes, de shows,
objetivando o senso critico e cognitivo dos idosos.

e Passeios: Estimular o convivio social e os valores éticos de cidadania, inserindo os idosos em situagdes
externas, proporcionado conhecimentos de outros modos de vida.




- RECURSOS A SEREM UTILIZADOS

ESTRUTURA FiSICA: A entidade possui 14.183.05 m2 de érea, dos quais 3.331.19 m2 séo de &rea
construida distribuidos da sequinte forma:

ESPAGO FiSICO QUANTIDADE
Portaria 01
Capela 01
Cozinha 01
Refeitorios 03
Copa 03
Lavanderia / Rouparia 02
Banheiros 20
Enfermaria Masculina 01
Dormitério (masculino) coletivo 08
Dormitério Feminino (individual) 04
Dormitério (feminino) coletivo 06
Enfermaria Feminina 01
Dispensério de medicamentos 02
Saldo de jogos 01
Sala de televisdo 05
Barbearia 01
Saldo de Beleza 01
Almoxarifado 01
Despensa 01
Sala de Servigo Social 01
1:
Sala de Psicologia 01
Sala de Terapia Ocupacional 02
Garaagem 01



RECURSOS MATERIAIS:

Quantidade Natureza

100 Cama

06 Méaquina de Lavar Roupa

04 Veiculos

1" Cameras de Seguranca (circuito de seguranga)
06 Computadores

01 Central Telefénica PABX

01 Central Detector de Incéndio

03 Central de lluminagdo de Emergéncia

01 Cémara Fria

— RECURSOS HUMANOS:

Quantidade | Cargo Formagdo Carga Fonte de
hordria financiamento
01 Assistente Servico Social 30hs Convenio
Social Estadual/entidade
Semanais
01 Psicéloga Psicologia 20hs Convenio
Estadual/entidade
Semanais
01 Fisioterapeuta | Fisiolerapia 15hs Convenio
Estadual/entidade
Semanais
01 Nutricionista Nutricdo 30hs Convenio
Estadual/entidade
Semanais
01 Advogada Direito/Ciéncias 15hs Entidade




Contabeis Semanais
01 Enfermeira Enfermagem 20hs Entidade/Subvengado
Semanais
01 Técnico de | Técnico em | 12X 36 Entidade/Subveng¢do
Enfermagem Enfermagem
05 Auxiliar de | Auxiliar Enfermagem 12 X 36 Entidade/Subvencdo
Enfermagem
01 Auxiliar de | Auxiliar Enfermagem 30hs Unoeste
Enfermagem semanais
04 Servicos Ensino Fundamental e | 44hs Convenio Estadual/
Gerais Médio semanais | Federal e Subvengao
03 Avuxiliar Geral | Ensino Fundamental e | 44hs Convenio Estadual/
Médio semanais | Federal e Subvengao
02 Cozinheira Ensino Médio 44hs Convenio federal/
semanais | entidade
01 Recepcionista | Ensino Médio 44hs Subvencgao e entidade
semanais
01 Aux. Ensino Médio 30hs Subvencgao e entidade
Administrativo
Semanais
01 Motorista Ensino Médio @ | mmmmmmmmeees | smeemeeeeeeeeeeee
01 Fisioterapeuta | Fisioterapia 15hs Unoeste
semanais
05 Estagidrios de | Fisioterapia(cursando) 15hs Unoeste
Fisioterapia semanais
01 Professor de | Educacgdo Fisica 08hs Unoeste
Educacdo semanais




Fisica
05 Estagidrios de | Educagdo 10hs Unoeste
Educacgdo Fisica(cursando) semanais
Fisica
01 Médico Medicina 0lTh | =eeeeeeeeecmeeeeeeen
semanal
01 Médico Medicina 06hs | =eeeeeeemmccceeeeenan
semanais
07 Religiosas Religiosas Integral Entidade
01 Engenheiro do | Engenharia Civil 03hs Entidade
Trabalho semanais
01 Auxiliar de | Ensino Fundamental 40hs Unoeste
Manutengao semanais
Parcerias:
Governamentais Ndo Governamental

Executivo: SAS (secretaria de assisténcia
social).

Fundacoes:

Legislativo: Empresas: UNOESTE/UNIESP/TOLEDO

Judicidrio: Justica Comum (Central de

Penas e Medidas)
Organizacdes Internacionais:----------
Justica Federal (cadastro/doagdes

judiciais)

Ministério PUbico: Orientagcdes/Solicitagdes | Institutos e Organizacdes Sem fins
de vagas lucrativos:

Pessoas Fisicas: Doadores andnimos
diversos (alimentos, medicamentos,
vestudrios, etc.)

Integracdo de servigos, beneficios e transferéncia de renda:




Este programa integra atividades socioassistenciais desenvolvidas pelos servicos com

acesso a:

Servigos Integrados Acao desenvolvida para integragcao
Beneficios eventuais 61
Beneficios Continuados 25
T ferénci R

ron§ e'renao de Renda R$ 45.000,00
Municipal
Transferéncia de Renda

Estadual R$ 95.964,00
T feréncia de Rend

ransferéncia de Renda R$ 35.130,00
Federal

(Essa tabela deve contar apenas os gastos com o servigo acima mencionado e ndo da entidade como um

todo)

FMAS R$: R$ 45.000,00 FMDCA R$
FEAS R$: R$ 95.964,00 FEDCA R$

FNAS R$: 35.130,00 FNDCA R$
Empresas: ONG’s R$
Proprios: 495.466,01 Pessoa Fisica R$

Total Geral de R$ 671.560,01

Caracterizagdo dos usudrios do servigo:

Sexo
() Feminino
() Masculino

(x) Ambos os sexos

Situacao especial a:
(x) com deficiéncia
(x) com dependéncia fisica

() em conflito com alei

Caracteristicas ligadas ao
territorio:

() assentamentos

() Comunidade indigenas

3650




() em situacdo de trabalho | () Comunidades

infantil quilombolas
Situagdo Vivenciada
() em situacdo de violéncia | () Em situacdo de rua
() situacdo de
vulnerabilidade () nenhuma das situacoes | () Migrantes
acima )
(x) situacdo de risco social () Migrantes e pessoas em
e/ou pessoal situacdo de rua

() Morador de habitacdo
subnormall

Regido de moradia dos
usudrios () Nenhuma das
caracteristicas acima

() zona urbana
() zona rural

(x) ambas

Trabalho Social realizado (marcar com X todos o que realizam)

() Oferta e referencia mento de servico especializado considerando a realidade do territério.
() Promocdo da participacdo dos usudrios no planejamento e avaliacdo das acdes dos servicos.

() Articulacdo da rede socioassistencial (reunides com a rede, estabelecimento de contatos, fluxos
de informacdes, encaminhamentos, procedimentos, estratégias p/ unificar procedimentos

conforme SUAS).
() Articulacdo Inter setorial.

() Producdo de material socioeducativo (para dar concretude das  atividades
coletivas/comunitdrias, sensibilizar a comunidade para algumas questdes, mobilizar para a

realizacdo de eventos ou campanhas).

(x) Fornecimento de informacdes e dados para o érgdo gestor (para subsidiar elaboracdo do
Plano Municipal; planejamento, monitoramento e avaliacdo dos servicos; alimentacdo dos

sistemas de informacdo do SUAS).
(x) Reunides de equipe para troca de informacdes, estudos e planejamento das acoes.

() Oferta e referenciamento de servico especializado considerando a realidade do territério

(dados de vigil@ncia socioassistencial, possibilidades de participacdo de usudrios e outros).
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() Promocdo da participacdo dos usudrios no planejamento e avaliacdo das acdes dos servicos

(x) Articulacdo da rede socioassistencial (reunides com a rede, estabelecimento de contatos,
fluxos de informacdes, encaminhamentos, procedimentos, estratégias p/ unificar procedimentos

conforme SUAS).

() Producdo de material socioeducativo (para dar concretude as  atividades
coletivas/comunitdrias, sensibilizar a comunidade para algumas questdes, mobilizar para a

realizacdo de eventos ou campanhas

(x) Fornecimento de informacdes e dados para o érgdo gestor (para subsidiar elaboracdo do
Plano Municipal; planejamento, monitoramento e avaliagcdo dos servicos; alimentacdo dos

sistemas de informacdo do SUAS).

(x) Reunides com a equipe do CREAS para troca de informacdes, com discussdes de casos e

acompanhamento dos encaminhamentos realizados as unidades referenciadas.

Situagoes especificas atendidas (Elencar o que atende)

Adolescente em cumprimento de MSE

X Afastamento do convivio familiar (abandono/medida de protecdo)

Beneficidrios de TR (transferéncia de renda)

X Beneficidrios do BPC
X Dependéncia para realizacdo das AVDs
Desemprego

Desemprego entressafras

Desvantagens advindas do ciclo de vida

Discriminacdo por apresentar franstorno mental

Discriminacdo por deficiéncia

Discriminacdo por género

Discriminacdo por motivos étnicos
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Discriminacdo por orientacdo sexual

Discriminacdo por ter HIV soropositivo

Egresso de MSE

Egressos do sistema prisionall

Em descumprimento de condicionalidades

Em situacdo de rua para moradia

Em situacdo de rua para subsisténcia

Em situacdo de violéncia fisica, psicoldégica ou negligéncia

Em situacdo de violéncia sexual (abuso ou exploracdo)

Exposicdo a riscos e vulnerabilidades tempordrias por razées de calamidade publica

Exposicdo a riscos e vulnerabilidades tempordrias por razées individuais

Habilitacdo e reabilitacdo

Inseguranca alimentar (fome)

Prostituicdo

Qualificacdo profissional insuficiente

Refugiados

Renda insuficiente para sobrevivéncia

Trabalho Infantil

Tréfico de pessoas

Usudrios de substancias psicoativas

Vivencia no isolamento
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Atividades e Periodicidade (Deixar a tabela apenas com as atividades que realiza e a
periodicidade, as outras atividades podem ser excluida)

Atividade Periodicidade
( ) digria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Acolhida semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Acompanhamento da frequéncia escolar | semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Acompanhamento familiar semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
(x) didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Alimentacdo (lanches) semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
() didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Apoio a familia na sua funcdo protetiva semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
. ~ . . () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Articulacdo com o Sistema de Garantia de ; )
L. semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
Direifos semestral ( ) anual (x) continuo
. ~ L= . ~ () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Articulacdo com 6rgdos de capacitacdo e ; _
_ semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
preparacdo para o frabalho semestral ( ) anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Articulacdo com outras politicas setoriais semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Arficulacdo da rede de servicos semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
( ) didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Atendimento psicossocial semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
() didria () 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Atividades artisticas / culturais semana ( ) quinzena (x) mensal ( ) bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
Atividades comunitdrias () didria () 1 vezporsemana ( )2 a 4 vezes por
semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
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semestral ( ) anual () continuo

( ) didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Atividades de apoio escolar semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual () continuo

( ) digria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Atividades de inclusdo digital semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual ( ) continuo

() didria (x) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por

Atividades fisicas e esportivas semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Busca ativa semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
() didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Cadastramento socioecondmico semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ( )
semestral () anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Campanhas socioeducativas semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
() didria () 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Conhecimento do territdrio semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
. ~ . () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Cursos de capacitacdo, treinamento e ; _
i N semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
requalificacdo semestral ( ) anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Desenvolvimento de autonomia pessoal semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
. P () didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Desenvolvimento de habilidades para ; ,
. . semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
convivio social semestral ( ) anual (x) continuo
. v P, ( ) didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Desenvolvimento do convivio familiar, ) :
. semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
grupal e social semestral ( ) anual ( ) continuo
. . . () didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Diagnostico e encaminhamento para , ,
. . semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
cadastramento socioecondmico semestral { ) anual { ) continuo
Elaboracdo de Plano de () dicria ()1 Yez por semana ( )204.vezes por
h ; i semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
Acompanhamento Familiar - PAF semestral ( ) anual ( ) continuo
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Elaboracdo de Plano Individual de

() didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por

semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ( )
Acompanhamento - PIA semestral (x ) anual () continuo

(x ) didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Elaboracdo de relatérios/prontudrios semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual () continuo

( ) digria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Encaminhamento & rede socioassistencial semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual (x ) continuo

. . () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por

Encaminhamento a servicos de outras ; ,

- . semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
politicas publicas semestral () anual (x) continuo
Encaminhamento para formacdo () digria ()1 Yez porsemana ( )2 a 4'vezes por

fissi | semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
profissiona semestral ( ) anual () continuo

() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Entfrevista social semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Escuta qualificada semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Estudo social semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
Fornecimento tempordrio de apoio (') diaria { ) 1 vez porsemana ( ] 2.0 4 vezes por
] semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
material semestral () anual () continuo
. ~ . () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Fortalecimento da funcdo protetiva da , _
¢ " semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ( )
amilia semestral ( ) anual () continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Geracdo de trabalho e renda semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual ( ) continuo
( ) didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Grupos socioeducativos semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) confinuo
cee ~ - ~ a () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
ldentificacdo e mobilizacdo da familia ) :
. semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ( )
extensa ou ampliada semestral ( ) anual () continuo
~ . ~ didria 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Informacdo, comunicacdo e defesa de ) () verb () . P
semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

4250




direitos

semestral ( ) anual (x) continuo

Mobilizacdo e fortalecimento das redes
sociaqis

( ) didria ( ) 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por

semana ( ) quinzena ( ) mensal
semestral ( ) anual () continuo

() bimensal ()

Mobilizacdo e/ou fortalecimento de redes

( ) digria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por

.. . semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
sociais de apoio semestral ( ) anual ( ) continuo
( ) didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Mobilizacdo para o exercicio da cidadania | semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual (x) continuo
Mobilizacdo para organizacdo de trabalho | | ) diara () 1vezporsemana (]2 4 vezes por
Lo semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ( )
associafivo semestral ( ) anual () continuo
Orientacdo e encaminhamento para () didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
- semana ( ) quinzena ( ) mensal ( ) bimensal ( )
documentfacao semestral () anual (x ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Orientacdo juridico-social semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual (x) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Crientacdo sociofamiliar semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
Producdo de orientacdes técnicas e (1) didria { ) 1 vezporsemana ( )2 a 4 vezes por
. semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
materiais semestral ( ) anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Promocdo de reunides com a comunidade | semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Realizacdo de oficinas semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral () anual ( ) continuo
( ) didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Realizacdo de palestras semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual ( ) continuo
() didria () 1 vez porsemana (x ) 2 a 4 vezes por
Realizacdo de rodas de conversa semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()
semestral ( ) anual () continuo
() didria () 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Referéncia e contra referéncia semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual ( ) continuo
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() didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Reingresso escolar semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral () anual () continuo

( ) didria ( ) 1 vez porsemana ( ) 2 a 4 vezes por
Repasse direto de recursos financeiros semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual () continuo

() didria () 1 vez por semana ( ) 2 a 4 vezes por
Visita domiciliar semana ( ) quinzena ( ) mensal () bimensal ()

semestral ( ) anual () continuo

Para cada agdo/atividade apenas uma periodicidade. Colocar apenas aquilo que é
realizado pela entidade, pois é a partir do que for colocado neste quadro que sera feito o
monitoramento, e deverda ser comprovado através das prestagcoes de contas e relatorios.

Programas e Projetos

Programas: Definidos no art.24 da LOAS, compreendem ac¢odes integradas e
complementares com objetivos, tempo e drea de abrangéncia definidos, para
qualificar, incentivar, potencializar e melhorar os beneficios e os servicos assistenciais.

Projetos: Definidos nos art. 25 e 26 da LOAS, caracterizam-se por investimentos
econdémico-sociais Nos grupos populacionais em situacdo de pobreza, buscando
subsidiar técnica e financeiramente iniciativas que Ihes garantam meios e capacidade
produtiva e de gestGo para a melhoria das condicdes gerais de sobrevivéncia,
elevacdo do padrdo de qualidade de vida, preservacdo do meio ambiente e
organizacdo social, articuladamente com as demais politicas publicas. Na PNAS esses
projetos integram o nivel de protecdo social bdsica, podendo voltar-se para as familias e
pessoas em situacdo de risco ja instalado, que € o publico alvo da protecdo especial.

Aqui descrever apenas programa e projeto se a entidade tiver algum, NAO descrever os
servicos continuados.

| - Dados Gerais

CNPJ:53.419.016/0002-80

NOME DO LOCAL DE EXECUGCAO: CONGREGAGCAO DAS IRMAZINHAS DOS ANCIAOS
DESAMPARADOS

Técnico Responsdvel: MARIANE MENEGUETTI SERRA BAPTISTA
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Capacidade de atendimento: 90

Nome do Programa: VIVER FELIZ NA MELHOR IDADE

Objetivo: Com este Projeto, o Lar Sdo Rafael pretende enfrentar e mostrar que os idosos podem ter uma
qualidade de vida melhor por meio de a¢des que viabilizem um resgate produtivo do ser, valorizando os
aspectos individuais do idoso, bem como sua autonomia, pois mesmo residindo em instituicao de longa
permanéncia, podem interagir junto a comunidade, familiares, desenvolver projetos de vida, atividades
prazerosas, sentindo-se Util e integrante na sociedade

Objetivos Especificos:

Proporcionar aos idosos um atendimento amplo, diversificado e personalizado, visando possibilitar de forma
individual e coletiva o seu desenvolvimento biopsicossocial, estimulando e incentivando a busca da

autonomia, através da pratica do projeto de vida de cada idoso.

e Promover a valorizagdo do idoso, suas caracteristicas e sua histéria de vida possibilitando um
resgate dos vinculos afetivos e contato com os familiares.

e Incentivar a autonomia, criatividade, sociabilidade, afetividade, através das atividades em grupo.

e Estimular aspectos cognitivos, volitivos, de socializagdo, estabelecimento de vinculos afetivos
entre os moradores, elevar a autoestima, verbalizar sensacdes e percepg¢des, estimular a
participacao desses idosos nas decisdes, desenvolvendo com isso habilidades para resolugao de
problemas e melhor qualidade de vida.

e Estimula-los a reflexdo enquanto cidaddos de direitos e deveres;

e Favorecer a inter-relagdo entre os idosos, congregacao, funcionarios, voluntarios, sociedade e
familiares buscando respeitar os aspectos individuais, limites de atuacdo, visando acles
conjuntas e integradas.

e Realizar formas alternativas de participacdo e ocupagao de idosos, com as demais geragdes.

Inicio do Programa/Projeto: 01/2015
Previsao de termino: 12/2015

Descrever as principais acoes realizadas por este programa/ projeto:
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Acolhimento Institucional.

Atendimento de solicitagdo de vaga.

Atendimento individual dos idosos de acordo com a necessidade apresentada.

Encaminhamentos para diversos atendimentos especializados para rede publica de saude ou particular.

Auxilio nos cuidados bdsicos do dia-a-dia.

Grupo Operativo, com o objetivo de que os idosos exponham seus questionamentos, troquem informacgdes e
orientag0es, trabalhando emocgdes e a interagdo com outros idosos, garantindo maior sociabilidade.

Estimular mudancgas de habitos que favoregcam a melhoria na qualidade de vida do idoso e no relacionamento
interpessoal.

Atendimento em grupo com exercicios e atividades ludicas.

Apresentacgdes artisticas, promovendo integragdo social;

Atividades com musica;

Realizacdo de diversas atividades ocupacionais estimulando o fazer de acordo com as necessidades individuais de
cada idoso.

Atividades sociais, passeios e intera¢do dos idosos com a comunidade;

Reabilitagdo Fisica em parceria com o Setor de Fisioterapia, estimulando e resgatando habilidades motoras

Parcerias:

Parceiros Tipo de parceria

Outros 6rgdos da Administracdo Municipal | ( x ) Troca de conhecimentos

(x) Financeiro () material () RH

( ) protocolo de atuacdo

Outros 6rgdos da Administracdo Estadual ( ) Troca de conhecimentos

(x ) Financeiro ( ) material ( ) RH

( ) protocolo de atuacdo

Outros 6rgdos da Administracdo Federal ( ) Troca de conhecimentos

(x ) Financeiro ( ) material ( ) RH

() protocolo de atuagdo

Autarquia, fundacdo ou empresas estatal ( ) Troca de conhecimentos

( ) Financeiro ( ) material ( ) RH

( ) protocolo de atuacdo

ONG com atuacdo local

( ) Financeiro ( ) material ( ) RH

( ) Troca de conhecimentos
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() protocolo de atuacdo

ONG com atuacdo nacional

( ) Financeiro ( ) material ( ) RH
( ) Troca de conhecimentos

( ) protocolo de atuacdo

ONG com atuacdo internacional

( ) Financeiro ( ) material ( ) RH
( ) Troca de conhecimentos

( ) protocolo de atuacdo

Empresas privadas

( ) Financeiro ( ) material (x ) RH
( ) Troca de conhecimentos

( ) protocolo de atuacdo

Previsdo de Financiamento

FMAS R$ 45.000,00 FMDCA R$
FEAS R$ 95.964,00 FEDCAR$
FNAS R$ 35.130,00 FNDCA R$
Empresas R$ ONG’s R$

Préprios R$ 495.466,01

Pessoa Fisica R$

Total Geral de R$ 671.560,01

Integracdo de servigos, beneficios e transferéncia de renda:

Este servico integra atividades socioassistenciais desenvolvidas pelos servicos com acesso

a:

Servigos Integrados

Numero de Beneficidrios
atendidos
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Beneficios eventuais 61
Beneficios Continuados — BPC Idoso 25
Beneficios Continuados — BPC Pessoa Com Deficiéncia | ———-----—-
Transferéncia de Renda Municipal — Vale vovdé | ——emeeemv
Transferéncia de Renda Municipal - Bolsa Auxiio | ——————-
Transferéncia de Renda Estadual - Acdo Jovem | -
Transferéncia de Renda Estadual — Renda cidadd ™ | -
Transferéncia de Renda Federal — Bolsa Familia 0T
Transferéncia de Renda Federal -PETI | oo

Recursos Financeiros Previstos (Os recursos deverao ser totalizados de acordo com o
servico executado - Por exemplo quem executa servicos de Protecdo Bdsica e de
Protecdao Especial, os recursos deverao estar divididos corretamente de acordo com os
gastos executados, NAO sendo possivel o mesmo valor estar nas duas agées. )

Recursos Financeiros a serem aplicados em 2014 - Total da Entidade

Programa

Co-Financiamento

Municipal

Estadual

Federal

FMAS

FMDCA

FEAS

FEDCA

FNAS

FNDCA

Empresa

Protegdo Bdsica

Protegdo Especial de
Média Complexidade

Protecdo Especial de Alta
complexidade

R$45.000,00

R$95.964,00

R$35.130,00

Total
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Programas

Co-Financiamento

Municipal

Estadual

Federal

FMAS

FMDCA

FEAS

FEDCA

FNAS

FNDCA

Empres

Géneros de alimentagdo

Recursos Humanos

45.000,00

63.960,00

29.250,00

Servigos de terceiros Pessoa

Juridicos

Servigos de terceiros Pessoa

Fisica

Material de consumo (diddatico

pedagédgico)

5.880,00

Transporte

Outros (especificar)

Utilidades publicas (agua, luz,

telefone)

32.004,00

Total

45.000,00

95.964,00

35.130,00

Cronograma de Desembolso dos Recursos do Estado
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Meses

Itens de Despesa

Recursos Materiais de Servigos de

Humanos Consumo Terceiros fotal Geral
Més 1 R$ 5.330,00 R$ 5.330.00
Més 2 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 3 R$ 5.330,00 R$ 5.330.00
Més 4 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 5 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 6 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 7 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 8 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 9 R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 10 | R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 11 | R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
Més 12 | R$ 5.330,00 R$ 5.330,00
TOTAL R$ 63.960,00 R$ 63.960,00

Madre Blanca Emma Cortes Cortes

Presidente

Mariane Meneguetti Serra Baptista

Assistente Social (CRESS 39.394)
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