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"SERVICOS E ACOES OFERTADOS PARA PESSOAS IDOSAS
COM DEMENCIA E CUIDADORES NO DISTRITO FEDERAL"

INTRODUCAD

Este sumario executivo traz os principais resultados sobre a etapa de
mapeamento dos servicos e a¢des da pesquisa “Estudo sobre pessoas idosas com
deméncia e cuidadores no Distrito Federal”, desenvolvido pela Diretoria de Estudos e
Politicas Sociais - DIPOS, do Instituto de Pesquisa e Estatisticas do Distrito Federal -
IPEDF Codeplan. Os pontos de partida deste estudo foram demandas por dados
sobre esses grupos no Distrito Federal pelo Forum Distrital da Sociedade Civil em
Defesa dos Direitos da Pessoa Idosa, do Coletivo Filhas da Mae e contou com o apoio
da deputada distrital Arlete Sampaio.

A presente etapa consistiu em mapear 0s equipamentos publicos existentes
direcionados as pessoas idosas com deméncia ou em processo de diagndstico e aos
seus/suas cuidadores/as no Distrito Federal. Também investigou o fluxo de
atendimento desses segmentos pelos equipamentos publicos através de entrevistas
com gestores de 6rgdos, entidades e instituicdes do Governo do Distrito Federal e
parceiras que oferecem acdes e servicos voltados as pessoas idosas com deméncia e
as pessoas responsaveis pelos seus cuidados.

Todos os produtos do “Estudo sobre pessoas idosas com deméncia e cuidadores no
Distrito Federal" podem ser encontrados no site do IPEDF: https://www.ipe.df.gov.br.

METODOLOGIA
Mapeamento dos servigos e agdes @@

e Levantamento dos espac¢os que ofereciam servicos ou acdes para pessoas
idosas e/ou e/ou seus cuidadores/as;

e Contato com cada um dos espacos listados para confirmacdo de contatos e
oferta dos servicos para pessoas idosas com deméncia e/ou seus
cuidadores/as;

e Filtragem dos espacos apds contato.




Entrevistas semiestruturadas com atores-chave M Q

e Os/as gestores/as (atores-chave) de instituicdes elencadas no mapeamento
foram selecionados para as entrevistas semiestruturadas por conveniéncia,
a partir de sua disponibilidade de agenda;

e Os entrevistados foram classificados nas seguintes categorias:
1) instituicdes vinculadas a Assisténcia Social;
2) instituicdes relacionadas a saude;
3) institui¢des vinculadas a educacdo; e
4) instituicdes de parceria publico-privada;

e Foram realizadas 11 (onze) entrevistas.

PRINCIPAIS RESULTADOS '@
N

¢ Inicialmente, foram encontradas 177 instituicdes que ofertavam servicos ou

MAPEAMENTO DOS SERVIGCOS E AGOES

acOes para o publico-alvo do estudo: pessoas idosas com deméncia e para os/as
responsaveis pelo cuidado. Apos a checagem, permaneceram no mapeamento
63 instituicoes;

e Os espacos mapeados oferecem servicos para diversos segmentos e, entre eles,
0s segmentos de pessoas idosas com deméncia ou em processos demenciais
e/ou seus/suas cuidadores/as;

e Ndo foram encontrados servicos sem fins lucrativos, publicos ou que fossem
fruto de parcerias ou convénios com a esfera publica que atendessem
exclusivamente a populacdo idosa com deméncia ou em processo de
diagndstico e/ou seus/suas cuidadores/as;

e Foram encontradas poucas organiza¢des sem fins lucrativos, publicas ou que
fossem fruto de parcerias ou convénios com a esfera publica que oferecem
algum tipo de servico ou acdo direcionados para o individuo que exerce a
funcdo de cuidador/a de pessoa idosa.



A - Institui¢des vinculadas a Assisténcia Social

e Foram 17 instituicdes mapeadas nesse perfil, sendo a maioria constituida de
Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs);

e Foram inseridos os Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia de
Referéncia Social (CREAS), Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e
Centro de Convivéncia (CECON) de algumas regides administrativas que
desenvolvem ac¢8es ou atendimentos de apoio a comunidade em geral, inclusive
a populacdo idosa;

e Foiidentificado apenas um CREAS no Distrito Federal que realiza grupos mensais
para cuidadores/as.

B - Institui¢des vinculadas a educacao
e Foram encontradas 14 instituicbes que prestam servicos de educacao, cultura,
lazer e esporte para comunidade em geral, incluindo pessoas idosas;
e Foram mapeadas instituices que oferecem cursos de qualificagdo profissional
para cuidador/a de pessoas idosas e cursos técnicos em enfermagem.

C - Institui¢des de parceria publico-privada

e Foi encontrada uma instituicdo fruto de parceria publico-privada que oferece
servicos para pessoas idosas: Servico Social do Comércio (Sesc). Foram 7
unidades do Sesc mapeadas em 5 Regifes Administrativas que oferecem
atividades voltadas para a populacdo idosa em geral;

e Nenhuma ac¢do ou servi¢o voltado para cuidadores/as de pessoas idosas foi
mapeado nesta secdo.

D - Institui¢cdes relacionadas a saude
e Foram listados 11 servicos direcionados a comunidade em geral, incluindo
pessoas idosas e seus/suas cuidadores/as.



E - Instituicdes sem fins lucrativos
e As 3 instituicbes mapeadas oferecem atividades focadas em socializacdo e
inclusao especificamente para pessoas idosas;
e Ndo foram encontrados servicos em instituicdes sem fins lucrativos direcionados
aos/as cuidadores/as.

F - Institui¢des vinculadas a universidade
e As 3instituicdes mapeadas sao iniciativas académicas, vinculadas a Universidade
de Brasilia (UnB). Oferecem ac¢fes e atividades que favorecem a promocdo de
saude e a prevencdao de agravos a saude a pessoas idosas e de seus/suas
cuidadores/as.

G - Institui¢des vinculadas a Seguranca Publica
e Foram categorizadas 8 instituicBes nessa area;
e Ndo foi encontrado nenhum servico na area de seguranca publica voltado
especificamente aos/as cuidadores/as de pessoas idosas.

H - Institui¢des vinculadas a Justica
e Na area daJustica, 2 institui¢cbes foram mapeadas;
e Nada foi encontrado em relagdo a acbBes e/ou servicos direcionados
especificamente ao publico de cuidadoras e cuidadores e pessoas idosas.

Entrevistas semiestruturadas com atores-chave M Q

e As entrevistas foram analisadas a partir da Analise Tematica de Conteudo
(MINAYO, 2007) e, a partir das interpretacdes dos resultados, originaram-se
trés categorias, denominadas: “Velhice”, “Cuidado e a relagcdao de
dependéncia entre pessoas idosas com deméncia e seus/suas
cuidadores/ras” e “Oferta de servicos para pessoas idosas com
deméncia e seus/suas cuidadores/as”.
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Termos encontrados nas narrativas, como "pessoas mais idosas", "pessoas de
mais idade", a "terceira idade" foram usados para se referir a uma velhice mais
ativa, com possibilidades para o futuro e com menor peso do conceito de velhice
como estagio final da vida;

Participacdo de pessoas idosas em servicos ofertados para a comunidade,
especialmente aquelas vinculadas a saude fisica e mental. Essa participacdo
favorece os ganhos de um envelhecimento vivido coletivamente;

Mulheres idosas sao as participantes mais assiduas;

O acesso de pessoas idosas com deméncias ou em processo de diagndstico aos
servicos se da de modo diferente das demais pessoas idosas, ja que muitos deles
apresentam limites para o atendimento dessas pessoas;

Muitas vezes, a participacdo de pessoas idosas com deméncias ou em processo
de diagnéstico é condicionada a presenca do/a cuidador/a;

As ILPIs foram as principais instituicdes encontradas no Distrito Federal com
servicos para pessoas idosas com deméncia;

Nas descricdes das pessoas entrevistadas, estavam presentes pontos
intimamente ligados com as especificidades das deméncias: a dificuldade de
diagndstico e, consequentemente, de elaboracdo de estratégias padronizadas; a
complexidade da rotina de cuidados com essas pessoas e as implicacbes das
auséncias de servicos de apoio e especializados.

Existem servicos de promoc¢do de saude e grupos de apoio. No entanto, ndo foi
encontrado, neste segmento, servicos ou acdes especificos para profissionais
que trabalham com o cuidado, apenas para a comunidade em geral;

A partir dos dados do mapeamento e entrevistas, percebe-se que o cuidado das
pessoas idosas com deméncia, ainda que seja uma realidade, é pouco expressivo
na esfera publica, quanto aos servi¢os voltados para a popula¢cdao. Mesmo com o
envelhecimento populacional, o viver por mais anos, a queda na taxa de
natalidade e a duvida sobre a forca de trabalho que executara o cuidado, o
cenario é muito semelhante para as cuidadoras e cuidadores;



Os entrevistados distinguiam o trabalho do cuidado exercido de forma
remunerada e ndo remunerada. O cuidado remunerado foi apresentado
especialmente pelas ILPIs, sobre a organizacdo de trabalho e as rotinas do
cuidado;

O cuidado remunerado foi apresentado como aquele no qual é necessario
cumprir protocolos e criar estratégias, mas, ao mesmo tempo, os entrevistados
buscaram distancia-lo de praticas exclusivamente técnicas e frias;

O cuidado ndo remunerado, normalmente exercido pelas familias, foi
relacionado com relacBes afetivas nas entrevistas. Percebe-se que os lacos de
amor estao intimamente ligados com a vontade de realizar o cuidado e a
compreensao do papel da familia no cuidado;

Para as pessoas entrevistadas, se fez importante que o cuidado, remunerado ou
nao, esteja pautado em uma ética de cuidado humanizada: acolher as diferencas
das pessoas idosas através do cuidado realizado por pessoas que com elas
estabelecem vinculos afetivos;

A profissdo de cuidador/a ndo é regulamentada. Sem a regulamentacdo da
profissao, cuidadoras e cuidadores ficam suscetiveis a viverem a precarizacao de
seus trabalhos, com fun¢8es multiplas e limites nao estabelecidos;

O cuidado cobre uma multiplicidade de dimensdes - fisicas, éticas, relacionais,
geracionais, migratdrias, emocionais -, se articula com questdes de género, raca,
classe, corpo, doenca, trabalho, afetos, em contextos especificos, remunerados
ou ndo e arranjos particulares.

A demanda por servicos para pessoas idosas com deméncia e seus
cuidadores/as tem crescido devido ao envelhecimento da popula¢do, o aumento
da longevidade e a queda na taxa de natalidade;

Atualmente, ndo ha servicos especificos para esse publico no Distrito Federal
oferecido pelo Estado;

Ha a dificuldade no diagnoéstico de deméncia, especialmente devido ao fato de
gue muitos sinais e sintomas podem advir de outras condic¢des, tanto de saude,
quanto sociais;

Importancia da existéncia de rede de politicas publicas fortalecidas, articuladas
entre si, propiciando um acompanhamento de forma integral, ndo fragmentada;



e A participa¢do social € uma pratica importante, ja que facilita a apropriacao, por
parte da populacdo, acerca de questbes que afetam diretamente suas vidas,
cooperando para o acesso das pessoas as mais diversas esferas das politicas
publicas;

e Para as pessoas entrevistadas, as instituicbes trabalham para que haja
fortalecimento de vinculos, tanto familiares, quanto comunitarios. Esse esforco
institucional de buscar a participacdo social, por meio de ac¢Bes que facam
sentido para os usuarios do servi¢o, favorece a ideia de perspectiva integral da
pessoa, ja que ha a busca por protagonismo do préprio usuario do servi¢o, no
sentido de promover e ofertar ferramentas para que a propria pessoa possa
buscar outros recursos;

e Problematizacdo do termo ILPI, que carrega consigo a ideia de que a pessoa
idosa ficara na instituicdo até o fim da vida, por ser uma “longa permanéncia”.

O termo sugere que que ndo existe mais possibilidade de vida fora de
instituicdes;

e Nesse sentido, cumpre ao Estado o papel de promover acdes que fortalecam as
politicas publicas, tanto na oferta de servicos quanto na sensibilizacdo dos ja
existentes para as demandas de pessoas idosas diagnosticadas com deméncia e
seus/suas cuidadores/as;

e Foram encontrados discursos que vao ao encontro dos estigmas atribuidos ao
publico-alvo deste estudo. Por isso, sugere-se acOes de capacitacdo e
conscientizacdo dos trabalhadores nas esferas publicas;

e Com o fortalecimento e apropriacdo maior do tema por parte do equipamento
publico, pode-se, entdo, investir em novas ofertas de servicos que considerem a
pessoa idosa com diagndstico de deméncia em um contexto mais integral, nao
focando apenas no processo saude-doenca e na institucionalizagao;

e Os resultados convergem para uma necessidade de um fluxo de atendimento
pelas politicas publicas, fortalecimento da articulacao intersetorial e importancia
de um olhar mais especifico do Estado para o publico de pessoas idosas
diagnosticadas com deméncia e seus/suas cuidadores/as.



CONSIDERACOES FINAIS “0(7

e Um dos produtos desta pesquisa foi a elaboracao de guia de bolso, fruto
do mapeamento dos servicos e acdes, que pode ser utilizado tanto pela
comunidade em geral, quanto pelas préprias instituicdes mapeadas,
podendo ser uma fonte de potenciais parcerias institucionais e
articulacdes;

* A pesquisa desenvolvida pelo IPEDF foi responsavel por colocar essa
pauta em evidéncia em diversos setores publicos por meio dos contatos
com as instituicoes;

e Levantar o tema para discussao é uma forma de evidenciar a falta de
servigos especificos para o publico-alvo da pesquisa, podendo favorecer o
protagonismo dos trabalhadores das instituicdes mapeadas no sentido de
buscar mais conhecimento sobre as pautas, inclusive entre aqueles que
podem fazer articulagdes para a criacao, modificacdo, reformulacdo e
construcdo de politicas publicas;

* A falta de regulariza¢do da ocupacdo de cuidador/a de pessoas idosas,
além da precarizacao do trabalho desses profissionais acarreta em uma
permanente desmotivacdo na busca por capacitacio e da
profissionalizacdo da atividade, ja que o trabalho passa a ser percebido
como um ato de benevoléncia e de amor pela pessoa idosa;

e Ampliar a responsabilidade do cuidado para o social possibilita que as
pessoas dependentes de cuidados e as pessoas que cuidam participem
mais da esfera publica como sujeitos politicos e detentores de direitos;

e £ fundamental a socializacdo dos conhecimentos das diversas &reas,
considerando uma perspectiva integral da pessoa idosa com deméncia e
de seus/suas cuidadores/as.
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