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Resumo: O artigo tem como objetivo analisar a execuc¢do das politicas publicas de atendimento ao idoso
em municipios da regido da Associa¢do dos Municipios do Alto Irani (AMAI) na perspectiva da Politica
Nacional do Idoso (PNI). Trata-se de um estudo com enfoque qualiquantitativo descritiva e exploratéria. A
coleta de dados foi realizada com formulario aplicado através da técnica de entrevista semiestrurada a vinte
e sete gestores e técnicos das politicas de assisténcia social, saude, habitacdo, educagio, esporte, cultura e
lazer, de municipios da regiao da AMAIL Os dados foram analisados e interpretados a partir da técnica de
andlise de conteudo. Os resultados apontam que a articulagdo entre as politicas municipais ndo ocorre de
forma intersetorial. As agbes realizadas limitam-se em algumas tentativas de aproximagio entre os setores e
poucas agoes pontuais conjuntas.
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Abstract: This article to analyse the execution of public politics on eldetly treatment in counties of the
Associac¢io dos Municipios do Alto Irani (AMALI), in the perspective of the Politica Nacioal do Idoso (PNI).
This study was conducted through a quantitative and qualitative of a descriptive and exploratory research.
The data collection was based on form, applied through the semistructured interview technique to twenty
seven managers and technicians belonging to the following areas: social welfare policy, health, housing,
education, sports, culture and leisure from counties of the AMAI. The data was analysed and interpreted
based on the analysis of content technique. The results indicate that the articulation among the counties
politics does not happen in an intersectorzl manner.
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Introdugiao

A realidade brasileira vivencia um progressivo processo de envelhecimento populacional
gerando um fenémeno que acatreta transi¢oes de carater demografico, epidemiolégico, econdémico e
social. Dados do Instituto Brasileiro de Geografia (IBGE) mostram que a faixa etaria com maior
crescimento, na maioria dos pafses em desenvolvimento, estd acima de 60 anos. No Brasil, as projecoes
indicam que a propor¢ao de idosos passara para quase 15% em 2020 IBGE, 2013).

Este fendémeno traz consigo transformagdes sociais, culturais, demograficas e econémicas e
exige novas posturas da sociedade, das familias, dos individuos que vivenciam o processo direta ou
indiretamente e coloca também o Estado como corresponsavel no processo, a medida que precisa
enfrentar a questdo mediante a implantagio e implementagdo de politicas publicas e normativas que
respondam as novas necessidades.

Na discussio da questdo do envelhecimento, ¢ comum associar ao tema, a questdo biologica e
cronolégica, mas se faz necessario discutir a concep¢do de envelhecimento também nas demais
dimensdes que o envolvem. De acordo com Camarano (2004), o conceito de “idoso” esta relacionado
a caracteristicas bioldgicas e o limite de idade ¢ 0 momento a partir do qual os sujeitos poderiam ser
percebidos como velhos, mas segundo a autora, idoso nio esta relacionado apenas a um ciclo de vida
organico, mas a um perfodo da vida com implica¢Ges na esfera social, produtiva e familiar.

Portanto, analisar e compreender o fenémeno do envelhecimento implica refletir seu processo
histérico, de concepgdes, além da questdo biolégica. Um dos fatores do aumento da longevidade tem
sido resultado de politicas piblicas de atendimento ao idoso, entretanto, na pratica poucas agdes sio
direcionadas ao segmento, o que leva-nos a aprofundar conhecimentos e reflexdes acerca das politicas
sociais voltadas para o atendimento ao idoso. Haja vista que, na formulagdo e implementagdo dessas
politicas esta disposto o principio da intersetorialidade das a¢des a serem executadas, conforme anuncia
a Politica Nacional do Idoso (Lei n® 8.842, 04 de janeiro de 1994), a qual ao estabelecer as competéncias
das entidades e 6rgaos publicos, estimula a articulacdo e integracdo dos ministérios (BRASIL, 1994).

A Politica Nacional do Idoso dispde que a esfera municipal, estadual e federal devera elaborar,
implementar e avaliar agdes governamentais, visando assegurar os direitos sociais do idoso, com
condi¢bes para promover sua autonomia, integracio e participacdo efetiva na sociedade. Com o intuito
de implementar a Politica Nacional do Idoso, os municipios devem desenvolver agGes nas areas de:
saude, educacio, cultura e lazer, habitacio e assisténcia social, com foco para a intersetorialidade entre
as areas.

O objetivo do artigo ¢é analisar a execugdo das politicas piblicas de atendimento ao segmento
idoso em municipios da regido da Associacdo dos Municipios do Alto Irani na perspectiva da Politica

Nacional do Idoso.
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O artigo esta estruturado, com esta apresentacdo, segue para o referencial teérico acerca de
concepcoes e dimensdes da cidadania para a pessoa idosa, aponta os marcos legais e regulatorios no
Brasil com foco para as politicas setoriais e intersetorialidade a partir do disposto no artigco 10 da
Politica Nacional do Idoso. Na sequéncia apresenta o caminho percorrido para a realizagio da pesquisa

de campo e os resultados. Por fim, estd disposta a conclusio do estudo e as referéncias utilizadas.

1. Concepgao e dimensdo da cidadania para a populagio idosa

Segundo Schneider e Irigaray (2008), a concep¢ao de envelhecimento, estd associada a ideia de
processo, o qual ¢ multidimensional e determinado socialmente, nio somente em relagdo as condi¢oes
econbdmicas, mas também no aspecto cultural e na percep¢io coletiva sobre o envelhecer.

As violéncias se intensificam na visao de Loureiro (1998), hd outro sentido na demarcagio do
fendmeno do envelhecimento que ndo ¢ apenas cronolégico, mas se relaciona com a tendéncia ao
isolamento, a ruptura em padrOes de vida anteriores, assim como sinais com cabelos brancos, pele flacida e
diminui¢do da agilidade. No entanto o autor enfatiza que a velhice ndo ¢ apenas uma categoria de idade
cronolégica, nem de degenerescéncia fisica e mental, é um periodo da vida, uma fase da existéncia humana
diferente da juventude e da maturidade, dotada de um equilibrio e caracteristicas especificas, o que permite
a0 individuo um leque de possibilidades.

Para Camararo; Pasinato (2004) conhece-se a existéncia de uma gama ampla de critérios para a
demarcagio do que venha a ser um “idoso”. O mais comum baseia-se no limite etario, como ¢ o caso, por
exemplo, da defini¢ao da Politica Nacional do Idoso (Lei n° 8.842, de 4 de janeiro de 1994) e do Estatuto
do Idoso (Lei n® 10.741, de 1° de outubro de 2003). Entretanto a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS)
considera como idosas as pessoas com 60 anos ou mais, se elas residem em pafses em desenvolvimento, e
com 65 anos e mais se residem em paises desenvolvidos.

Entretanto, o conceito de idoso, envolve mais do que a simples determinac¢io de idades-limite
biolégicas e apresenta, pelo menos, trés limitagdes. A primeira diz respeito a heterogeneidade entre
individuos no espago, entre grupos sociais, raga/cor e no tempo. A segunda é associada a suposi¢ao
de que caracteristicas biolégicas existem de forma independente de caracteristicas culturais e a terceira
a finalidade social do conceito de idoso (CARAMARO; PASINATO, 2004).

Assim, assumir que a idade cronolégica é o critério universal de classifica¢do para a categoria
idoso é correr o risco de afirmar que individuos de diferentes lugares e diferentes épocas sdo
homogeéneos. Porém, adverte a autora que definir idade para considerar o segmento idoso é importante
para a formula¢io de politicas publicas, demarcar grupos populacionais, identificar beneficiarios de

politicas, focalizar recursos e conceder direitos. Além de que a grande vantagem do critério etario de
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defini¢ao de idoso para as politicas publicas reside na facilidade de sua verificacago (CARAMARO,
PASINATO, 2004).

Ao longo dos anos, importantes documentos foram elaborados como sendo uma norma
comum para ser alcancada por todos os povos. Dentre elas citamos a Declaracio Universal dos
Direitos Humanos, proclamada pela Assembleia Geral das Nagoes Unidas em 1948. Mais tarde em
1991, a Assembleia Geral adotou 18 principios em favor da populagio idosa, os quais podem ser
agrupados em cinco grandes temas, a saber: independéncia, participacio, cuidados, auto realizacio e
dignidade e estabeleceu o ano de 1999, como o Ano Internacional dos Idosos.

Em 2002 ¢é realizada a Segunda Assembleia Mundial das Nag¢des Unidas sobre o
Envelhecimento, realizada em Madrid. Objetivando desenvolver uma politica internacional para o
envelhecimento para o século XXI, a Assembleia adotou uma Declaracio Politica e o Plano de Agéo
Internacional sobre o Envelhecimento de Madrid. Nesse Plano ficou definido que “Uma sociedade
para todas as idades possui metas para dar aos idosos a oportunidade de continuar contribuindo com
a sociedade. Para trabalhar neste sentido é necessario remover tudo que representa exclusio e
discriminagdo contra eles” (ONO, 2020, p.1).

De acordo com as observagoes de Pasinato (2004), foi com base no Plano Internacional de
Acdo para o Envelhecimento de 1982, que o Brasil passou a incorporar esse conteudo a sua agenda
politica, sendo que o periodo de redemocratiza¢do do pafs permitiu um vasto debate resultando na
incorporacio do tema na Constituicao de 1988, no capitulo referente as questdes sociais.

A Constituicdo Federal Brasileira (CF) em seu artigo 194 constituiu como principios basicos: a
universalizagdo, a equivaléncia de beneficios urbanos e rurais, a seletividade na concessdo, a
irredutibilidade do valor das presta¢oes previdenciarias, a fixacdo do beneficio minimo em um salario-
minimo, a equanimidade no custeio e a diversificacio da base de financiamento, a descentralizagio ¢ a
participa¢do da comunidade de trabalhadores, empregadores e aposentados na gestao (BRASIL, 1988).

Assim, argumenta Pasinato (2004) e Camarano (2004), que ao levar em consideragio, algumas
das orientacdes da Assembleia de Viena, o Brasil, ao aprovar a Constitui¢do de 1988, consolida um
avanco em politicas de protecio social aos idosos brasileiros, na busca pela promogao de direito e

cidadania.
2. Politica do Idoso: marcos legais e regulatérios no Brasil

Em decorréncia da referida Constituicdo Federal de 1988, o sistema legal brasileiro foi se
aprimorando para garantir varios direitos a pessoa idosa, assim diversos documentos legais e planos de
acio politica foram se estruturando. Além das garantias constitucionais, destaca-se a Politica Nacional

do Idoso (Lei n® 8.842/1994) e o Estatuto do Idoso (Lei n° 10.741/2003), assim como outras politicas
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e planos setoriais, tais como a Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa (2006) e o Plano de agao
para o Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa Idosa (2007-2010).

A Constituicao Federal de 1988 nio se limitou apenas a apresentar disposicdes genéricas nas
quais pudessem ser incluidos os idosos, mas observa-se que os direitos da pessoa idosa na referida
Carta estdo dispostos nos capitulos da assisténcia, da familia, do trabalho e da previdéncia social.

Relativo a assisténcia social, a CF de 1988 preconiza em seu artigo 203, que a assisténcia social
serd prestada a quem dela necessitar, independentemente de contribuicdo a seguridade social, e tem
por objetivos: a protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velbice; 0 amparo as
criangas e adolescentes carentes; a promocao da integracio ao mercado de trabalho; habilitacio e
reabilitagdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a promogio de sua integragdo a vida comunitaria
(BRASIL, 1988).

No que concerne a previsdo de amparo as necessidades dos idosos a Constitui¢do prevé no
artigo 203 o BPC (Beneficio de Prestagio Continuada), beneficio de um salario minimo mensal a pessoa
idosa e portadora de deficiéncia que comprovarem nio possuir meios para sua subsisténcia, ou té-la
provida por sua familia, conforme dispuser a lei. No entanto, os critérios estabelecidos para concessio
do beneficio dificultam o acesso aqueles que teriam o direito além de se caracterizar por um alto grau
de miserabilidade (BRASIL, 1988).

Em seu artigo 230, a Constitui¢ao preconiza que “a familia, a sociedade e 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” (BRASIL, 1988).

Outra diretriz lancada pela Constituicio e fortemente influenciada pelo avanco dos debates
internacionais sobre a questdo do envelhecimento foi aprovada em 1994 a Lei n® 8.842, que instituiu a
Politica Nacional do Idoso (PNI).

Sancionada em 04 de janeiro de 1994 e regulamentada pelo Decreto n® 1.948 de 03 de julho
de 1996, ela assegura os direitos sociais e amplo amparo legal ao idoso e estabelece as condi¢des para
promover sua integracdo, autonomia e participacio efetiva na sociedade. A PNI tem por objetivo
atender as necessidades basicas da populagio idosa no tocante a educacio, saude, habitacdo e

urbanismo, esporte, trabalho, assisténcia social e previdéncia, e justica.

As principais diretrizes norteadoras da PNI consistem em: incentivar e viabilizar formas alternativas

de cooperacio intergeracional; atuar junto as organizacoes da sociedade civil representativas dos interesses

dos idosos com vistas a formulagdo, implementagdo e avaliacdo das politicas, planos e projetos; priotizar o

atendimento dos idosos em condi¢do de vulnerabilidade por suas préoprias familias em detrimento ao

atendimento asilar; promover a capacitacdo e reciclagem dos recursos humanos nas areas de geriatria e

gerontologia; priorizar o atendimento do idoso em 6rgdos publicos e privados prestadores de servigos e

fomentar a discussio e o desenvolvimento de estudos referentes a questao do envelhecimento.
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A PNI delibera sobre as responsabilidades e competéncias de cada politica setorial e define sobre
as acOes governamentais de assisténcia social, habitacdo, educacio, esporte cultura e lazer, saude e
previdéncia social (Artigo10); em seu artigo 19 preceitua que os recursos financeiros necessitios a
implantacio das a¢Ges afetas as areas de competéncia dos governos federal, estaduais, do Distrito Federal e
municipais serdo consignados em seus respectivos or¢amentos (BRASIL, 1993).

A Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, denominada Estatuto do Idoso regulamenta os direitos
da pessoa idosa, ou seja, todos os cidadaos a partir dos 60 anos de idade, além de estabelecer deveres e

medidas de punigo.
3. As politicas setoriais municipais de acordo com a PNI

A PNI surge no cenario brasileiro como a explicitacio das politicas, em que que o Estado estabelece
acOes governamentais para a pessoa idosa e especialmente em relacdo ao artigo 10, que trata da promogao
nas areas de assisténcia social, sadde, educacio, trabalho e previdéncia social, habitagdo e urbanismo, justiga,
cultura, esporte e lazer. Cabe ressaltar que as questdes relativas ao trabalho, previdéncia social e justica nao
estdo sob a responsabilidade de gestdo e coordena¢io municipal.

A politica de satde compde o tripé da Seguridade Social junto a Previdéncia e a Assisténcia Social.
No tocante a protecio legal ao direito a saude da pessoa idosa, destacam-se quatro importantes normativas,
a saber: a Constitui¢dao Federal de 1988, a Politica Nacional do Idoso e o Estatuto do Idoso e Lei do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Por sua vez, o Estatuto do Idoso estabelece que a prioridade absoluta a efetivagdo do direito a saude
do idoso deve ser preferencial imediato e individualizado e os servicos ofertados devem ser por 6rgaos
publicos e privados bem como, deve ter preferéncia na formulagio e na execu¢io de politicas sociais; a
garantia de seu acesso a rede de servigos de satide local; a destinagdo privilegiada de recursos publicos ao
setor; € a capacitacdo gerontoldgica dos profissionais.

A Lei n° 8.080, do Sistema Unico de Saude, teitera o dever do Estado de assegurar a saide na
perspectiva dos principios da universalidade, integralidade e equidade. A universalizagao do atendimento
quer dizer que todas as pessoas tém direito de acesso as agdes e servicos independentemente de sexo, raca,
ocupagdo, ou outras caracteristicas sociais ou pessoais. Ja a equidade tem o objetivo de diminuir
desigualdades, ou seja, apesar de todas as pessoas possuirem o mesmo direito, elas nio sdo iguais e, por isso,
tém necessidades distintas. Em outras palavras, equidade significa tratar igualmente os desiguais, investindo
mais onde a caréncia é maior. Por fim, a integralidade considera as pessoas como um todo, atendendo a
todas as suas necessidades, por isso, é importante a integracao de ag¢Oes, incluindo a promogao da sadde, a
prevencao de doengas, o tratamento e a reabilitagao.

A PNI, em relagdo a area da saide, estabelece como suas competéncias o que determina o seu artigo

10, inciso II: a) garantir ao idoso a assisténcia a sadde, nos diversos niveis de atendimento do Sistema Unico
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de Sadde; b) prevenir, promover, proteger e recuperar a saude do idoso, mediante programas e medidas
profilaticas; c¢) adotar e aplicar normas de funcionamento as instituicGes geridtricas e similares, com
fiscalizacio pelos gestores do Sistema Unico de Saude; d) elaborar normas de servicos geritricos
hospitalares; €) desenvolver formas de cooperagio entre as Secretarias de Satde dos Estados, do Distrito
Federal, e dos Municipios e entre os Centros de Referéncia em Geriatria e Gerontologia para treinamento
de equipes interprofissionais; f) incluir a Geriatria como especialidade clinica, para efeito de concursos
publicos federais, estaduais, do Distrito Federal e municipais; g) realizar estudos para detectar o carater
epidemiolégico de determinadas doengas do idoso, com vistas a prevencao, tratamento e reabilitacio; e h)
criar servicos alternativos de satde para o idoso (BRASIL, 1996).

O Ministério da Saude (MS), ao longo de sucessivas gestdes, tem publicado portarias e construido

diferentes estratégias, conforme ilustra a figura 1.

Figura 1 - Linha do tempo da Politica de Saude relativo ao idoso

1990 1994 1997 1989 1999 2002 2006 2011
/1998
Adogio de 1.Politica Nacional
Portaria providencias para | da Saude da pessoa
Implanta | Plano Normatizagio interminist | implantagio, idosa — PNSI;
Lei 8.080 - Gao do Integrad | do erial organizagio, 2.Pacto pela saude. Portaria
SUS Program | o de agdo | funcionamento | GM/MS/2 | habilitagdo e 3.Notificagad CM/MS/2.
a Saude governa das institui¢gdes | 80 que cadastramento compulséria caso 488
da mental destinadas ao institui o dos Centros de violéncia.
Familia— | parao atendimento ao | Programa Referencia Satde
PSF. desenvol | idoso. Nacional do Idoso —
vimento de CRASI.
da PNI. cuidadores
de idosos.
1.Propoe estratégia de
Dispoe implantacio da PNI;
sobre as Torna Diz respeito a um 2.Enfatiza a Reedita a
condigoes Modelo Determin | Incluidos os obrigatério hospital que responsabilidade e PNAB e
paraa assistenci | oua procedimentos 208 disponham de atribui¢oes das reveé as
promogao, al de articulaca | referentes a hospitais condig¢des técnicas, | diferentes instancias diretrizes e
protegao e atencdoa | oe pacientes sob publicos instalagGes fisicas, governamentais e as normas
recuperagio | saude de integracio | cuidados conveniados | equipamentos e congrega o Pacto pelo para
da sadde, a toda a de setores | prolongados. com o SUS recursos humanos SUS e o Pacto pela organizacao
organizacio | populagio | ministeria a presenca adequados para vida. da atencio
co brasileira. | is. de prestar assisténcia 3.Através do Sistema de | basica para
funcioname acompanha | asuade dos idosos | Vigilancia de Violéncias | ESF e
nto dos nte e para de forma integral e | e Acidentes — VIVA e PACs.
servigos pessoas com | integrada. passou a ser
corresponde mais de 60 compulsoria.
ntes. anos
internados.

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018. Com base em Gomes (2009); Alcintara, Camarano e Giacomin (2016).

Assim como no SUS, no Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), existem regulamentagdes
legais e normativas no que se refere ao atendimento ao idoso. A Assisténcia Social configura-se em uma
politica social que se edificou em decorréncia de lutas sociais, situada hoje no Sistema de Seguridade Social
brasileira e tem na Constituicdo Federal de 1988 seu marco principal, a partir do qual normativas legais

foram sendo instituidas de modo a regulamentar os principios constitucionais, conforme figura 2.
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Figura 2 — Linha do tempo da Politica de Assisténcia Social

1993 2004 2005 2006 2009 2011
Lei Orgénica da Politica Nacional | Norma Norma Resolugio Lei 12.435 — dispde sobre a
Assisténcia Social | de Assisténcia Operacional operacional 1009/2009 - organizagio da Assisténcia
- LOAS Social - PNAS Basica do SUAS - | Basica de Tipificagio Social
NOB/SUAS Recursos Nacional dos

Humanos — Servigos

NOB/RH Socioassistenciais
Define um modelo | A Politica realiza-se | Constitui Instrumento que A assisténcia tem por objetivo,
de protecao social de forma integrada | instrumento de normatiza, padroniza | I- a protecio social, que visa a
configurado com as politicas regulacido dos e organiza os servicos | a garantia da vida, a reducio
um sistema de setoftiais, contetdos e Instrumento por niveis de de danos e a prevencio a

Seguridade Social.
Estabeleceu
programas e

considerando as
desigualdades sécio
tertitoriais, visando

defini¢oes da
Politica Nacional
de Assisténcia

de gestio dos
profissionais e
do trabalho no

complexidade do
SUAS: protegao
social basica e

incidéncia de riscos,
especialmente: a) a prote¢do a
familia, 2 maternidade, a

projetos de atengdo | seu enfrentamento, | Social de 2004 que | SUAS, prote¢ao social de infancia, 4 adolescéncia e a

20 idoso, em 4 garantia dos estabelece definindo a média e alta velhice; b) 0 amparo as
corresponsabilidad | minimos sociais, a0 | pardmetros para o responsabilida | complexidade. criangas e aos adolescentes

e nas trés esferas provimento de funcionamento do | de dos entes carentes; ¢) a promogao de sua
de governo, e condi¢bes para SUAS, e disciplina | envolvidos. integracdo a vida comunitaria;

regulamentou a
concessio do
Beneficio de
Prestacio
Continuada.

atender
contingéncias
sociais e 2
universalizagio dos
direitos sociais.

a operacionalizagao
da gestio da
Politica de
Assisténcia Social.

e) a garantia de 1 (um) salario
minimo de beneficio mensal a
pessoa com deficiéncia e ao
idoso que comprovem nio
possuir meios de prover a

prépria manutencio ou de té-

la provida por sua familia
Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018. Com base em: Brasil (1993); Ministério do Desenvolvimento Social e
Combate a Fome (2004); (2006); (2009); Brasil (2011).

A PNI, no artigo 10, do seu capitulo IV (Das Acdes Governamentais), define como
responsabilidade e competéncia na area de promogio e assisténcia social: prestar servicos e desenvolver
acoOes voltadas para o atendimento das necessidades basicas do idoso, mediante a participagdo das familias,
da sociedade e de entidades governamentais e ndo governamentais; estimular a criagio de incentivos e de
alternativas de atendimento ao idoso, como centros de convivéncia, centros de cuidados diurnos, casas-
lares, oficinas abrigadas de trabalho, atendimentos domiciliares e outros; ¢) promover simpoésios, seminarios
e encontros especificos; d) planejar, coordenar, supervisionar e financiar estudos, levantamentos, pesquisas
e publica¢bes sobre a situagio social do idoso; €) promover a capacitagao de recursos para atendimento ao
idoso (BRASIL, 1994).

No que tange as questoes ligadas a4 educacio, seis intencSes sao destacadas no documento, sendo
elas: adequar curriculos, metodologias e material didatico aos programas educacionais destinados ao idoso;
inserir nos curriculos minimos, nos diversos niveis do ensino formal, conteddos voltados para o processo
de envelhecimento, de forma a eliminar preconceitos e a produzir conhecimentos sobre o assunto; incluir a
Gerontologia e a Geriatria como disciplinas curriculares nos cursos superiores; desenvolver programas
educativos, especialmente nos meios de comunicacio, a fim de informar a populagio sobre o processo de
envelhecimento; desenvolver programas que adotem modalidades de ensino a distincia, adequados as
condig¢bes do idoso; apoiar a criagdo de universidade aberta para a terceira idade, como meio de universalizar
o0 acesso as diferentes formas do saber. (BRASIL, 1994). A habitacio da pessoa idosa brasileira aparece ao
longo da PNI relacionada aos aspectos do convivio, da integragdo com outras geragoes, do atendimento

pela prépria familia, da permanéncia na comunidade, muito além do lugar habitado (BRASIL, 1994).
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A PNI definiu uma série de medidas para o cumprimento dos 6rgiaos governamentais, como o
fornecimento de habitacio adequada para os idosos; adaptacdo de habitagbes ja existentes e construcdo de
novas moradias que prevejam capacidades funcionais diminuidas e reducdo de barreiras arquitetonicas.
Estabeleceu, ainda, em seu capitulo II, artigo 4°, paragrafo VIII que servigos publicos e privados devem
priotizar a pessoa idosa desabrigada e sem familia.

O Estatuto do Idoso, no artigo 38, definiu como exigido pela PNI, critérios para acesso a habitacido
popular por idosos, de modo a garantir que 3% das unidades sejam reservadas para pessoas idosas de baixa
renda. A Lei n® 11.124/2005, que dispoe sobre o Sistema Nacional de Habita¢do de Interesse Social reforca
o Estatuto do Idoso, constituindo, como uma das diretrizes, o estabelecimento de mecanismos de quotas

para pessoas idosas (BRASIL, 2005).

4. Intersetorialidade

A PNI em seu Capitulo III, que trata da Organizacio e Gestdo, em seu Art. 8° regulamenta que a
Unifo, por intermédio do ministério responsavel pela assisténcia e promogio social, compete: I — coordenar
as ac¢Oes relativas a politica nacional do idoso; 11 — participar na formulagdo, acompanhamento e avaliagio
da politica nacional do idoso; III — promover as articula¢des intraministeriais e interministeriais necessarias
a implementacdo da politica nacional do idoso (BRASIL, 1996).

O Decreto n° 1948 de 13 de julho de 1996 que regulamenta a Lei n® 8842 (PNI) define a
competéncia da Secretaria Especial dos Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, ou seja, coordenar
a Politica Nacional do Idoso, em seu inciso 11 descreve: II — articular e apoiar a estruturacio de rede nacional
de protecio e defesa dos direitos da pessoa idosa (BRASIL, 1990).

Em ambos os documentos observa-se a mencao ao aspecto da articulagio e da rede, neste sentido,
Junqueira (2005) aponta que a rede surge da percepcdo conjunta de problemas comuns e da possibilidade
de resolvé-los ndo apenas no dmbito das cidades, mas na articulagio entre outros atores sociais.

Nesta perspectiva, a rede ¢ uma construcio social e depende, dentre outras questdes, da
sensibilizagdo dos atores envolvidos através de processos de patcerias e articulagdes (VILLASANTE, 2002).

Assim, a articulagdo da rede de servicos supde aspectos intersetoriais, e dessa forma, Calvancanti,
Batista e Silva (S/D) apontam que intersetorialidade é a articulagdo entre as politicas publicas através do
desenvolvimento de agdes conjuntas destinadas a protecao social, inclusdo e enfrentamento das expressoes
da questao social. A intersetorialidade, presume a implementac¢ao de a¢Ges integradas que visam a superacio
da fragmentacdo da atencdo as necessidades sociais da populagao, de tal modo, envolve a articulagio de
diferentes setores sociais em torno de objetivos comuns, e deve ser o principio norteador da construcao das

redes municipais.
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A intersetorialidade para Junqueira (2004) é um conceito que abarca as dimensSes das politicas
socials e sua interface com outras dimensdes da cidade, como sua infraestrutura, ambiente, que também
determinam a sua organizacdo e regulam a maneira como se dio as relagOes entre os diversos segmentos
sociais. Constitui uma concepg¢io que deve indicar uma nova maneira de planejar, executar e controlar a
prestacdao de servicos, ou seja, significa alterar toda a forma de articulacdo dos diversos segmentos da
organiza¢do governamental e dos seus interesses.

A logica da intersetorialidade, conforme Junqueira, Inojosa e Komatsu (1997) tem como foco a
populacio no seu contexto, na sua realidade e reconhece as pessoas e os grupos sem desconsiderar suas
peculiaridades onde as prioridades sdo estabelecidas levando em conta os problemas da populagio e a
solucio para os mesmos envolve acoes integradas de varios setores.

Uma perspectiva de trabalho intersetorial implica mais do que justapor ou compor projetos que
continuem sendo formulados e realizados setorialmente. Intersetorialidade vai além disso. As vezes, as
pessoas usam a expressio intersetorialidade para se referir a conjuntos de projetos que eventualmente
estabelecem algum didlogo na hora da formulagio ou da avaliacdo, no entanto, pensar intersetorialmente
esta relacionado a uma perspectiva maior do que essa, e que tem um conjunto de implica¢Ses para a agao
do Estado, seja ela direta ou indireta. Implica em planejamento, ndo como a produc¢io de um plano apenas
em determinado momento do ano e por um ndmero limitado de pessoas, como hoje existe, mas sim,
enquanto processo permanente, comeg¢a com a andlise de situacio, passa por escolhas estratégicas e faz
acordos, de forma participativa, agregando atores, parceiros e institui¢ées (INOJOSA, 2001).

Deste modo, a intersetorialidade ¢ definida por Inojosa (2001) como a articulacio de saberes e
experiéncias com vistas ao planejamento, para a realizacdo e a avaliacdo de politicas, programas e projetos,
com o objetivo de alcancar resultados sinérgicos em situagdes complexas. Trata-se, portanto, de buscar
alcangar resultados integrados visando um efeito sinérgico. Transpondo a ideia de transdisciplinaridade para
o campo das organizagdes, 0 que se quer muito mais do que juntar setores, ¢ criar uma dinamica para o

aparato governamental, com base territorial e populacional.

5. Metodologia

A pesquisa teve enfoque qualiquantitativo com delineamento descritivo e exploratério. Para tanto,
como procedimento técnico para a coleta de dados, foi utilizado um formulario para o adequado
levantamento das informacdes, tendo como base a entrevista semiestruturada.

O recorte territorial foi a microrregidao da AMALI a qual tem uma populacio de 153.430 habitantes
e possui uma area total de 4.805,755 km? (AMAL, 2018). Em seu territorio abrange 14 municipios, mostrados

no quadro 1 com a respectiva populagio.
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Quadro 1 - Divisao dos municipios por faixa populacional

Divisao dos Grupos Municipio Populagio
1-Lajeado Grande 1.461
Grupo A - Com até 5.000 hab. > Marerma 1952
3-Ouro Verde 2.254
4-Bom Jesus 2.870
5-Entre Rios 3.167
6-Vargeao 3.590
7-Passos Maia 4.279
Grupo B - De 6 a 10.000 hab. 8-Ipuagu 7.331
9-Sao Domingos 9.509
10-Faxinal dos Guedes
10.758
Grupo C - De 11 a 15 mil hab. 11-Ponte Serrada 11.499
Grupo D - De 16 a 20 mil hab. 12-Abelardo Luz 17.782
Grupo E - De 26 a 30 mil hab. 13-Xaxim 27.921
Grupo F- De 45 a 50 mil hab. 14-Xanxeré 49.057

Fonte: Populagio dos municipios associados da AMALI, 2018

Diante do universo, definiu-se por pesquisar um municipio de cada faixa populacional, destacado

no quadro 1. Entretanto, no grupo D, o municipio optou em ndo participar da pesquisa. A escolha do

municipio de cada grupo ocotreu a partir de uma amostra aleatéria.

A Entrevista foi realizada com 1 gestor de cada politica: Assisténcia Social e Habita¢do; Educacio,

Esporte, Cultura e Lazer e Satde de cada municipio, sendo 14 gestores. Bem como, 01 técnico de referéncia

de cada politica, indicado pelo respectivo gestor, sendo 13 profissionais, o que totalizou 27 entrevistados,

conforme mostra o quadro 2.
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Quadros 2 — Entrevistados por municipio

Municipios Secretaria Gestores Técnicos Total
Assisténcia Social e Habita¢do 01 01 02
Marema Educagao, Esporte Cultura e Lazer 01 01 02
Satude 01 01 02
Assisténcia Social e Habitacao 01 01 02
Ipuagu Educagao, Esporte Cultura e Lazer 01 01 02
Sadde 01 01 02
Assisténcia Social e Habita¢do 01 00 * 01
Xaxim Satde 01 01 02
Educagio, Esporte Cultura e Lazer 00 * 00* 00
Assisténcia Social e Habita¢ao 01 01 02
Xanxeré Educacio 01 01 02
Sadde 01 01 02
Assisténcia Social e Habita¢ao 01 01 02
Ponte Educagio 01 01 02
Serrada
Satde 01 01 02
Total de entrevistados 14 13 27

Fonte: elaborado pelas autoras, 2019.
* Nio participaram da entrevista.

Na fase exploratéria, foi possivel identificar algumas particularidades destes municipios no
que se refere a estrutura administrativa de cada prefeitura, em que a Educa¢io sempre estd associada
a Cultura, sendo por vezes com departamento especifico. Em um municipio, existe a secretaria
especifica de Esportes que optou por nio participar da pesquisa. Foi possivel identificar que em todos
os municipios as areas de Assisténcia Social e de Habitacdo nio estio dissociadas, no entanto, em dois
municipios existe técnico de referéncia especifico para atender as demandas da habitagio.

Para a interpretacido dos dados foi utilizada a técnica de analise de conteudo tematico que consiste
em descobrir os nucleos de sentido que compSem as comunicagdes cuja presenga ou frequéncia signifiquem

alguma coisa para o objetivo analitico visado (MINAYO, 2008).

6. Resultados e discussdes

A pesquisa demonstrou que 63% (17 entrevistados) apontaram conhecer a PNI; 37% (10
entrevistados) disseram ndo conhecé-la. Observa-se que conhecer aqui, resume-se, em saber da existéncia
da norma citada e de que esta regulamenta questdes relacionadas ao idoso e tem afinidade com o Estatuto

do Idoso. No entanto, conhecer a partir do conteudo dispostos no artigo 10 da PNI, que atribui
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responsabilidades as politicas setoriais, consequentemente aos gestores, tem-se um resultado exatamente
inverso.

Nessa logica, o artigo 10, dispée que a implementacdo da Politica Nacional do Idoso é de
competéncia dos 6rgaos e entidades publicas das diversas areas, o que demonstra que os servigos prestados
pelos municipios devem ser articulados intersetorialmente. Logo, questionamos acerca do principio da
intersetorialidade nas politicas sociais de atendimento ao idoso nos municipios da regido da AMAL e as falas
apresentam percepcOes diversas sobre o tema que se expressam em parcerias, agdes conjuntas, objetivos em
comum, integracdo dos servicos, unido, troca de saberes, trabalho em rede, planejamento, articulacio,

instrumento de gestdo, conforme evidencia as falas:

“O trabalho em rede, a troca de saberes dos profissionais das diferentes dreas que se resinem para discutir,
estudar problemticas afins” (Entrevistado 25-E) .

“Todas as politicas sociais pitblicas deveriam estar discutindo, planejando e contribuindo juntas para ter
seus objetivos atingidos” (Entrevistado 8-B).

“E a unido de vrios setores” (Entrevistado 6-A).

“E a atwagio | articulagao conjunta dos atores das diversas politicas sociais com objetivos comuns. E
um instrumento | metodologia de gestio das politicas sociais (Entrevistado 14-C).

“E um instrumento de entreajuda envolvendo mais de um grupo de atnagdo, gue tem por objetivo a
efetivacao das politicas priblicas” (Entrevistado 17-D).

“E o envolvimento ¢ a integragao de virios setores da administracao” (Entrevistado 26-E).

“E um instrumento de entre ajuda dos setores para resolver os problemas da sociedade” (Entrevistado 4-
A).

De acordo com as respostas dos entrevistados, sejam eles técnicos e gestores observam-se que o
entendimento sobre intersetorialidade é diversificada, sendo que algumas se aproximam da concepgao de
Inojosa (2001) ao mencionar troca de saberes, articulagdo, planejamento e objetivos em comum. No
entanto, algumas falas se mostram totalmente diversas em relacio a concep¢do da autora, evidenciam
discursos bastantes superficiais, pois referem apenas a parcerias, unifo, envolvimento, integracio e ainda
instrumento de entre ajuda.

Considerando o questionamento anterior buscamos saber se o municipio atuava intersetorialmente.
Para 13 entrevistados ndo ocotre a intersetorialidade, ou ocorre parcialmente. Os demais (14) disseram que
sim, justificaram dizendo que ha colaborac¢do entre os setores, tentativas de aproximacio e algumas acoes
pontuais conjuntas.

No que se refere a articulagdo entre as politicas setoriais, ficou evidenciado que entre satde e
assisténcia social, hd uma maior articulacdo de a¢Oes e servigos, diferente da politica de educacdo. As politicas
setoriais de Saude e de Assisténcia Social se comunicam brevemente especialmente para a realizacdo de
reunides periddicas, no entanto, ndo com o objetivo de discutir questdes especificas da populacdo idosa,

comprovando que o idoso, embora seja uma populagdo crescente e emergente, ndo compoe a prioridade da

agenda da politica pablica municipal.
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No tocante as a¢oes das politicas desenvolvidas para a populacio idosa, de acordo com o artigo 10
da PNI, identificamos que as a¢oes governamentais propostas na PNI e reforcadas pelo Estatuto do Idoso
seja para as areas da saude, da educago, da habitacdo e da assisténcia social demonstram nio ter merecido
atencdo em municipios da AMALI para sua execucio, e assim, as recomendac¢des, nao passam de ‘letra morta’
a espera de uma boa ag¢ao, de um bom governante disposto a p6-la em pratica.

O Estatuto do Idoso estabelece o direito a prioridade (artigo 3°, paragrafo Gnico), na formulagio e
na execugdo de politicas publicas especificas, e na destinagdo privilegiada de recursos publicos nas areas
relacionadas com a prote¢ao social, no entanto, o mesmo tem sido descumprido.

Ha duas agbes especificas que estdo dispostas tanto para a assisténcia, quanto para a saide e
educacio, que dizem respeito a promoc¢io de qualificacao dos profissionais, bem como o conhecimento da
realidade da populagio idosa através de estudos, levantamentos, pesquisas, de tal modo, ndo se verificou
adesao dos municipios para estas acOes, que seriam de suma importincia enquanto instrumento de gestio e
de transformacio da realidade.

A Habitacdo em todos os municipios esta subordinada a Assisténcia Social, compondo uma tnica
secretaria e nem sempre contando com equipe técnica diversificada, assim atendem as demandas
habitacionais de forma generalizada, de acordo com a dinamica local, e com as necessidades que surgem
cotidianamente, expondo mais uma vez, a populacio idosa ao segundo plano na formulagio e execugao das
politicas sociais.

A Assisténcia Social, nos municipios analisados, executam a¢Oes diretamente relacionadas a
existéncia e funcionamento dos Centros de Convivéncia de Idosos, ligados aos grupos tradicionais, que
exerce um papel de mantenedora e benfeitora dos mesmos, nio extrapolando a uma pratica ultrapassada de
promover semanalmente viagens, bailes, jogos e entretenimento, e que nio atendem as novas concep¢oes
da Politica Nacional de Assisténcia Social, e da Tipificagio Nacional dos Servigos, e ainda mais grave,
confundem tais acdes com o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculo (SCFV) e deixam de
atender ao publico prioritario, ainda vulneravel, ja excluido, e de tal modo, de novo excluido.

No tocante a habitacdo, embora esteja vinculada a Assisténcia Social, os municipios pesquisados,
tem por prerrogativa agoes diversas da politica a que se vincula, e de modo geral, técnicos e gestores nao
mostraram atividades novas ou inovadoras. O setor limita-se ao cumprimento do que faz referéncia a
exigéncias legais quando, do desenvolvimento de programas habitacionais exclusivos.

Atinente a politica de Saude, é a que tem maior nimero de a¢Ges previstas na PNI, e possui ainda,
complemento de outras normativas, que sugerem atuagiao em favor do atendimento ao idoso, como o Pacto
pela Saude de 2000, de tal modo, é igualmente a que mostrou na pesquisa, ser a que desenvolve mais agdes
de acordo com as normas legais citadas, e que especialmente chamou aten¢io na sincronia de respostas do
gestor e do técnico de um municipio especifico, sugerindo consonancia de desempenho e de entendimento

em rela¢do a area de atuacio.
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De acordo com o Estatuto do Idoso (artigo 19°) compete a satde, a notificacdo de casos de suspeita
ou confirmacio de violéncia praticada contra idosos, no entanto, os municipios pesquisados demonstraram
certa despreocupa¢do com o tema, ¢ uma lacuna de agdes e de informagSes, o que merece set revisto e
brevemente superado, com vistas a protecao daqueles idosos envolvidos em tais situagoes.

A politica de Educacio foi onde encontramos maior resisténcia de participacio, e, se mostrou quase
adversa ao tema em analise, gestores e técnicos revelaram atitude de estranhamento, explicando que a area
da Educac¢io nio tem a¢des e relacio com o Idoso na visdo deles. Foi também, a politica setorial com menor
nfvel de articulagdo com as politicas de Saide e Assisténcia Social.

Por fim, ao inquerir sobre a existéncia de planos e / ou projetos especificos em cada politica para
atender a popula¢io idosa, ndo estranhamente, nos deparamos com uma realidade de total auséncia dos

mesmos.

Conclusio

Com base na pesquisa realizada, ficou evidenciado que em relagio ao atendimento ao idoso em
municipios da regido da AMAI, as ac¢Oes intersetoriais entre as politicas de Assisténcia Social, Sadde,
Educacio, Habitagio ocorrem de forma parcial, ndo ultrapassando os limites da colaboragdo entre os
setores, algumas tentativas de aproximacio e agbes pontuais conjuntas.

O atendimento dispensado aos idosos nos municipios pesquisados parece nio ultrapassar o senso
comum, as a¢des pontuais através de “politica de boa vizinhan¢a” onde uns colaboram com os outros de
acordo com as demandas que surgem, ou com vistas a cumprir obrigatoriamente com exigéncias legais. No
entanto, almejada acdo intersetorial proposta na PNI se mostra distante da realidade e da dinamica das
politicas sociais municipais estudadas.

A pesquisa observou, pela postura dos entrevistados e pela subjetividade das informacdes prestadas,
olhares de desconforto e algumas respostas camufladas visando nfio deixar transparecer a auséncia de
articulacio com os demais setores da administracio e até mesmo internamente. Interno aos setores é
evidente a divergéncia nas respostas entre técnicos e seus gestores. Entretanto, perceberam-se atitudes
positivas de alguns técnicos e gestores, que ao se surpreender com a auséncia ou deficiéncia de a¢oes, bem
como, de planos e projetos especificos de atendimento a pessoa idosa, assumiram, e no ato da pesquisa
comunicaram suas equipes que buscariam suprir as deficiéncias. O que por si, demostra a importancia desta
pesquisa.

Conclui-se que apesar de diversas garantias terem sido normatizadas em favor da populagio idosa
mediante lei, as politicas puablicas para os idosos ainda ndo se mostram efetivadas, deixando a Politica
Nacional do Idoso e o Estatuto do Idoso apenas como meros instrumentos e coloca o Estado em débito

com esse segmento populacional.
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A intersetorialidade nas politicas de atendimento ao Idoso tem um grande desafio a ser enfrentado,
entretanto, ¢ imperioso pensar sobre o envelhecimento populacional e suas implicagdes para a sociedade, o
Estado e a familia. Pensar politicas eficazes e eficientes para atender a crescente populacio idosa nas areas
da saide, da assisténcia, da previdéncia, da educagio, esporte, cultura e lazer, na area da habitacio e do
urbanismo, do enfrentamento as violéncias, mas para além do pensar, é preciso agir, antes que nos demos
conta, de que estamos atrasados e tenhamos perdido tempo para propor as agdes, e fazer os enfrentamentos

necessarios, frente a tdio complexo e interessante fenémeno.
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