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RESUMO

O presente trabalho de conclusdo de curso tem como tema central o acolhimento
institucional aos idosos, sua trajetoria de desafios e de direitos. O objetivo geral é
analisar aspectos desse acolhimento, a partir dos marcos legais.
Metodologicamente, foi realizada pesquisa bibliografica e documental sobre o tema,
e 0S principais autores que deram aporte tedrico para a elaboracao deste trabalho
foram Groisman (1999a; 1999b; 1999c), Teixeira (2014), lamamoto (2008; 2014),
Ottoni (2012), Rosa (2016), Alencar (2010), Montafio (1999) e Lima e Mioto (2009).
Este trabalho versou especialmente sobre o contexto histérico das instituicbes de
acolhimento aos idosos juntamente com a configurac@o histérica das instituicbes a
partir dos marcos legais; a influéncia da midia na propagacdo dessas instituicoes,
bem como mencionou o que ocorria com os idosos residentes nessas instituicoes
onde, muitas vezes, sofriam maus-tratos. Foram abordados também os aspectos da
trajetéria do servico social na defesa dos direitos da populacdo idosa, as
competéncias e atribuicdes profissionais dos assistentes sociais em instituicdes de
acolhimento a idosos, especialmente as Instituicbes de Longa Permanéncia.
Também foi relatada, brevemente, a percepc¢do dos idosos quanto ao trabalho do
assistente social.

Palavras-chave: ldosos. Servigo Social. Direitos. Acolhimento institucional a idosos.
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1 INTRODUCAO

A motivacao para o desenvolvimento do presente Trabalho de Concluséo
de Curso (TCC) é oriunda da experiéncia em estagio curricular obrigatério do curso
de Servico Social, ofertado pela Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC),
realizado no periodo de marco de 2017 a julho de 2018, em uma Instituicdo de
Longa Permanéncia para Idosos, no municipio de Florianopolis. A instituicdo é
caracterizada conforme a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais como
Servico da Protecdo Social Especial da Alta Complexidade, ou seja, quando sao
esgotadas todas as possibilidades de autossustento e convivio familiar dos idosos,
entdo encaminhados pela Prefeitura de Floriandpolis.

Durante o estagio, foi possivel perceber a dificuldade que o servi¢o social
enfrenta, considerando-se o viés assistencialista, uma vez que a instituicdo é de
cunho religioso. Por outro lado, durante o desenvolvimento do curso de Servigo
Social, deparamo-nos algumas vezes com a discusséo desse tema, principalmente
nas aulas de Fundamentos do Servico Social, e em uma visita a uma Organizagao
nao Governamental para realizagdo de um trabalho académico.

Assim, essa experiéncia permitiu o contato direto com a atuacdo do
assistente social com a populacao idosa, possibilitando uma reflexdo critica sobre o
exercicio profissional no espaco das ILPIs (Instituicbes de Longa Permanéncia para
Idosos), 0 que motivou também a pesquisa sobre o contexto histérico das
instituicbes de amparo aos idosos, juntamente com os marcos legais de direitos
dessa populacéo e a insercéo do assistente social nesse espac¢o sdcio-ocupacional,
conteddo que desenvolvemos instigados pela questdo: “Como se deu,
historicamente, a insercdo do assistente social nas instituicdbes de acolhimento aos
idosos e quais sao os maiores desafios enfrentados por esses profissionais?”.

Consideramos de fundamental importdncia a discussédo e
problematizagéo da inser¢cao do profissional nesse espacgo de atuacgéo, pois 0 seu
trabalho estd voltado para a intervencédo nas diferentes expressdes da quest&o
social com vistas a contribuir na reducdo das desigualdades e injusticas sociais,
como também fortalecer os processos de resisténcia dos sujeitos na perspectiva da
democratiza¢ao, autonomia dos sujeitos e de seu acesso a direitos (FRAGA, 2010).

Porém, ainda ha uma luta constante para o maior reconhecimento do

profissional de Servico Social nas instituicdes de acolhimento para idosos, tanto nas



acOes desenvolvidas quanto em relacdo a autonomia, e, nesse sentido, o presente
trabalho tem a finalidade de contribuir para se pensar criticamente sobre a profisséo
inserida nessa area de atuacéo e, mais ainda, para a populacéo idosa, que deve ser
reconhecida como sujeito de direitos, e ndo a partir do viés da caridade.

No entanto, no Brasil, apesar dos avangcos em termos de direitos e de
politicas, apos a Constituicdo Federal de 1988, o aumento do numero de idosos
apresenta desafios dada a precariedade na oferta de politicas publicas voltadas para
esse publico.

Este Trabalho de Conclusédo de Curso tem por objetivo geral analisar
aspectos do acolhimento institucional aos idosos, a partir dos marcos legais dos
direitos dessa populacdo. Delineamos como objetivos especificos apresentar
aspectos historicos do acolhimento institucional aos idosos, abordar a trajetoria do
servigo social na defesa dos direitos dos idosos e também buscar compreender a
configuracéo das instituicoes de acolhimento dessa populacédo a partir dos marcos
legais.

Como metodologia, adotamos a pesquisa bibliografica, de natureza
exploratoria que, segundo Gil (2008),

€ desenvolvida a partir de material ja elaborado, constituido principalmente
de livros e artigos cientificos. Pode-se dizer que a principal vantagem desse
tipo de pesquisa reside no fato de possibilitar ao investigador a cobertura de
uma gama de fendbmenos mais ampla do que aquela que poderia pesquisar

diretamente, essa vantagem se torna mais relevante quando o problema de
pesquisa requer dados muito dispersos pelo espaco (GIL, 2008, p. 45).

Foi adotado também a pesquisa documental que, segundo Santos (1999),
€ elaborada através de materiais que ndo receberam tratamento analitico. A
pesquisa documental assemelha-se muito a pesquisa bibliogréfica, no qual a
pesquisa bibliografica utiliza-se fundamentalmente das contribuicbes dos diversos
autores sobre determinado assunto, enquanto a pesquisa documental utiliza-se de
documentos de primeira mao, tais como documentos conservados em 06rgaos
publicos e instituicdes privadas.

Sendo assim, este trabalho esta estruturado em quatro sec¢fes, sendo a
primeira constante de aspectos introdutorios e, na segunda, apresentamos o0
contexto historico das instituicbes de acolhimento aos idosos juntamente com a
configuracdo historica das instituicdes, a partir dos marcos legais; destacamos a

influéncia da midia na propagacéo dessas instituicbes, bem como o que ocorria com
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0s idosos residentes nessas instituicdes, onde, muitas vezes, sofriam maus-tratos.
Abordamos ainda nessa secao os aspectos da trajetéria do servi¢o social na defesa
dos direitos da populacdo idosa. Na terceira secdo discorremos sobre as
competéncias e atribuicdes profissionais dos assistentes sociais nas instituicdes de
acolhimento ao idoso, com énfase nas Instituicoes de Longa Permanéncia, e a
percepcdo dos idosos quanto ao trabalho do assistente social. Por ultimo, as

consideracdes finais, que foram obtidas com o término deste trabalho.
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2 INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO PARA IDOSOS

Nesta secdo realizamos uma breve analise histérica das instituicdes de
acolhimento para idosos, que inicialmente surgiram pela influéncia do catolicismo; a
seguir, destacamos a participacdo da midia na divulgacdo desses espacos e, por
fim, abordamos aspectos da inser¢cao do profissional assistente social ao longo da

histéria nessa area, onde atuam na garantia dos direitos inerentes a pessoa idosa.

2.1 Aspectos histéricos

Antes do surgimento das instituices de acolhimento para idosos, a logica
da filantropia ja era difundida na Idade Média, onde os ricos mantinham as diversas
formas de ajuda, porém ndo somente os ricos praticavam a filantropia, os pobres
também se solidarizavam com os infortunados (TEIXEIRA, 2014). Diante disso, vale
ressaltar:

A filantropia significava um complexo sistema de redistribuicdo da riqueza
acumulada pelos grupos sociais privilegiados, 0s quais cerceados por uma
antropologia teolégica da pobreza evangélica. No socorro aos pobres e
necessitados inter-relacionavam-se valores culturais de um sistema de
cristandade e sequéncias sociolégicas de fenbmenos que até entdo eram

explicados por meio de l6gicas metafisicas (logica dedutiva) e confrontados
por categorias utépicas (TEIXEIRA, 2014, p. 23).

Ou seja, era uma maneira de redistribuir o que estava sendo acumulado
pelos grupos abastados, destinando-o aos mais necessitados daquela época como
forma de auxiliar o préximo, atendendo especialmente principios religiosos. A
filantropia, nessa época, era praticada apenas por individuos que detinham riquezas,
e agueles que ndo a possuiam eram rotulados como pobres evangélicos
(TEIXEIRA, 2014). O proprio significado da palavra filantropia ja nos remete ao
principio da caridade crista:

A palavra filantropia, de origem grega, é conduzida ao latim por humanitas a
partir dos processos culturais encerrados na no¢do grega de paideia. Os
termos filantropia e humanitas estdo, nesse sentido, interligados
semanticamente naquilo de que concorrem ao termo Caritas Christi, a
juncao entre a pratica do amor cristéo e a filantropia como um principio que
inocula humanitas (humanidade) aos individuos de uma determinada

sociedade a partir de relagbes sociais determinadas (TEIXEIRA, 2014, p.
26).
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Nos registros da historia do cristianismo, durante o governo do imperador
Juliano, em 361 d.C., a primeira tentativa desse grande governante foi sugerir a
pratica da filantropia como politica de Estado, na tentativa de barrar processos de
desagregacéo social (TEIXEIRA, 2014). E notavel que as possibilidades de uso da
acdo filantropica se tornaram bem diversificadas com o passar dos anos, um
exemplo foi a propria acao da filantropia como uma politica de governo.

Fazendo um recorte voltado a populacdo idosa, o surgimento das
instituicbes de amparo a velhice vinculadas a filantropia ndo ocorreu recentemente.
Ha registros de que a primeira foi fundada pelo Papa Pelagio (520-590 d.C.), que
transformou a sua casa em um hospital para abrigar individuos considerados
incapacitados de desenvolver algumas atividades em razdo de sua faixa etéaria
(GROISMAN,1999a).

Com relagdo a caridade?! cristd, muito presente durante todo o processo
de criacdo das instituicdes filantrépicas, € importante destacar que a caridade foi
reconhecida como

Uma tendéncia a vincular a pratica social das comunidades evangélicas aos
enunciados legitimadores de uma acéo social que visava aliviar a dor dos
enfermos e o sofrimento dos pobres, no intuito de tornar publica a confisséo

de fé em Jesus, surge a necessidade de postar a caridade como algo
pratico (TEIXEIRA, 2014, p. 83).

Essa concepcdo de caridade, que foi se modernizando ao longo dos
anos, surgiu no final do século XVIII e inicio do século XIX, na Europa, a partir da
organizacao de lares para criancas, jovens e mulheres, 0s quais se encontravam em
meio a um contexto de guerra, pauperizagao e superpopulacao (TEIXEIRA, 2014).

Nos espacos que envolveram a tradi¢cdo catélica, houve um movimento de
solidariedade entre os trabalhadores e a propria instituicdo, ao final do século XIX,

gue culminou com um posicionamento institucional a respeito da questdo social,? no

1 Segundo Procacci (1993), a diferenca entre filantropia e caridade é que a filantropia sugere ideia de
comunidade baseada numa sensibilidade moral, chave para resolver o encontro entre miséria e
ordem, ou seja, é a sintese do interesse individual e interesse coletivo. Ja a caridade esta relacionada
a amar o préximo.

2 Segundo lamamoto e Carvalho (2014, p. 133), “a questao social sdo as expressfes do processo de
formacado e desenvolvimento da classe operaria e de seu ingresso no cenario politico da sociedade,
exigindo seu reconhecimento como classe por parte do empresariado e do Estado”. E a
manifestacdo, no cotidiano da vida social, da contradicdo entre o proletariado e a burguesia, a qual
passa a exigir outros tipos de intervencdo mais além da caridade e repressao.
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qual o italiano Louis Taparelli d’Azeglio® criou o termo justica social, tracando-a
como meta a ser buscada por todos os cristdos. Depois da criacdo, esse termo foi
incluido na enciclica Rerum Novarum, escrita pelo Papa Leédo Xll, em 15 de maio de
1891, que fez referéncia a condicdo dos operarios daquele periodo (TEIXEIRA,
2014).
Nesse mesmo contexto, logo apds a queda de Napoledo Bonaparte,
A Igreja Catolica experimentou uma renovacgédo dentro do quadro temporal e
comegaram a surgir muitas ordens ligadas especificamente ao trato da
guestédo social, além da propria Companhia de Jesus ser restaurada, e de
ordens seculares retomarem com fblego sua atuacdo nas areas da
assisténcia social, educacdo e saude. A juventude também passou a ser
atuante em paises como Franca e lItalia. Surgiu nesse tempo a Acao

Catdlica que servia as obras de evangelismo, educagdo e em questbes
politicas, como agéo social e sindical (TEIXEIRA, 2014, p. 88).

Mais tarde, durante o século XIX, na Alemanha, foram criadas formas de
acao social compreendidas dentro de uma estrutura de sentido organizacional que
correspondia aos novos tempos e levava a questao social como um parametro para
a reflexdo. Assim, foram sendo organizadas varias instituicdes de voluntariado para

enfrentar as novas dificuldades:

Em 1849 surgiu a Missdo Interna, pelo lado protestante e, em 1897, a
Caritas-Verband, pelo lado catdlico. Nesse periodo, muitas pessoas
continuavam formalmente filiadas as igrejas, mas concentravam suas
energias criativas em outras atividades. Muitos trabalhadores se uniam aos
sindicatos e as organizacdes da socialdemocracia, as quais tiveram nas
Ultimas trés décadas do século XIX um crescimento espetacular. Muitas
liderancas religiosas se envolviam com a questéo dos trabalhadores e suas
lutas, além dos ministros oficiais. A¢bes de ajuda muUtua eram organizadas
em todos os lugares em que a industrializacdo se fazia um forte catalisador
de mudangas sociais (TEIXEIRA, 2014, p. 89).

Ja na Inglaterra, Elizabeth Fry, esposa de um banqueiro, iniciou um
trabalho nas prisfes, o que influenciou muitos outros trabalhos na Europa. Em 1817,
ela colaborou para formar a Associacdo para a Reforma da Prisdo Feminina em
Newgate. Sua influéncia foi bastante notoria, isso fez com que muitas outras
mulheres se dedicassem a causas humanitarias, além de lutar contra o sistema
prisional da Inglaterra e contra a escravidao (TEIXEIRA, 2014).

No Brasil, o surgimento de instituicbes com o objetivo de promocao da

caridade se deu durante o Periodo Colonial quando o Conde de Resende, intitulado

3 Segundo Teixeira (2014), Louis Taparelli d’Azeglio foi um padre jesuita e fildsofo que se opds as
doutrinas contratualistas, é considerado um precursor da doutrina social da Igreja Catdlica.
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como autoridade méaxima no Brasil em 1801, defendeu que seus soldados com
idades mais avangadas mereciam uma velhice digna e descansada (GROISMAN,
1999b).

Em 1794, no Rio de Janeiro, surgiu a Casa dos Invalidos, ndo como acao
de caridade, mas como reconhecimento para com aqueles que haviam prestado
servico a patria, para que tivessem uma velhice tranquila (GROISMAN, 1999b). A
origem do nome esta relacionada aos soldados que residiam naquele lugar, pois
eram rotulados e classificados como pessoas incapacitadas e invalidas para prestar
servicos ao governo. Em decorréncia disso, a rua onde a instituicdo estava situada
passou a ser chamada de Rua dos Invalidos, por abrigar aqueles soldados.

Ainda no Rio de Janeiro, em 4 de setembro de 1890, foi criado o Asilo
Séo Luiz para a Velhice Desamparada, fundado pelo Visconde Ferreira de Almeida,
com o intuito de proteger alguns funcionérios de sua fébrica de tecidos S&o L&zaro,
abrigando-os na chacara comprada no bairro do Caju. Com o passar dos anos, foi
recebendo idosos de toda a sociedade, gracas ao auxilio de varios empresarios da
regido (GROISMAN, 1999b).

Rapidamente também passou a receber auxilio publico, contando com o
apoio de uma ordem de freiras franciscanas que cediam irmas para cuidarem dos
asilados, porém ainda ndo havia a concepcao dos idosos como sujeitos de direitos.

Esse Asilo ndo foi uma instituicdo qualquer, mas uma instituicio modelar
para a sua época. Com isso vale ressaltar:

O rapido desenvolvimento do Asilo Sdo Luiz parece ter sido acompanhado
pelo surgimento de novas representacdes sociais da velhice. A maior
evidéncia disso sdo as inimeras noticias de jornal que, no inicio do século,
tiveram como objeto o Asilo. Tais noticias revelam ndo apenas a maneira
como era socialmente representado o asilo, mas também imagens sobre a
prépria velhice. Em nenhum outro lugar da cidade, a velhice estava reunida
como no Séo Luiz, nesse sentido, o asilo parece ter se tornado um locus

privilegiado para a elaboragcdo de representacbes sociais sobre o
envelhecimento (GROISMAN,1999b, p. 71).

As instituicbes que abrigaram essas pessoas foram durante muito tempo
sendo um depodsito para aqueles que ndo se encaixavam mais no mercado de
trabalho por possuirem idades mais avancadas, e tinham como proposito satisfazer
a opinido publica. Além disso, eles eram rotulados de pertencerem a um de dois
grupos, sendo o primeiro os “pacientes sociais”, que foram aqueles com boa saude,

mas que ndo tinham para onde ir, e 0 segundo grupo foi denominado como de
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pacientes fora de possibilidade terapéutica (FPT), sigla utilizada pelo SUS para
designar pacientes terminais (GROISMAN,1999b).
Os idosos passaram a ser vistos como “coitados” ou dignos de cuidados

e preocupacoes a partir da industrializacéo e, referentemente a isso, vale ressaltar:

Assim, com a erupgéo da industrializagdo, o que tem valor é a forca fisica e,
consequentemente, a juventude ocupa um lugar central, e o idoso, por outro
lado que, até entdo, era considerado e respeitado pelo acimulo de
experiéncias e conhecimentos, j& ndo tem mais tanto espaco. Ou seja, ao
desvalorizar a experiéncia em detrimento da primazia da forca fisica, a
sociedade praticamente condena o idoso ao ostracismo do cenario social
(PORTO, 2007, p. 13).

Com o aumento da populacédo idosa a partir de 1970, as demandas
advindas desse publico também aumentaram, e houve necessidade de insercado do
assistente social nesse espaco que, no inicio, era predominantemente ocupado por
profissionais da area da saude, especialmente a enfermagem, que ganhou maior
destaque na criacdo dessas instituicées, pois o foco central era o cuidado da saude
dos idosos, e as outras demandas inerentes a eles ndo eram tratadas como
prioridades (NASCIMENTO, 2007).

A necessidade do trabalho interdisciplinar entre as equipes profissionais
da instituicdo foi ganhando importéancia nesses espacos e, sobre a importancia

desse trabalho, merece destacar:

No campo da gerontologia, a interdisciplinaridade € uma atitude necesséria
para que se possa efetivamente estudar, compreender e assistir pessoas ao
longo do seu processo de envelhecimento e na velhice. Dentro desse
contexto, o cuidado com o idoso estaria vinculado n&o sé a compreens&o do
processo de envelhecimento e suas repercussdes biopsicossociais, mas
também a complementacédo da visdo de um profissional através da visdo do
outro (NASCIMENTO, 2007, p. 37).

Fica evidente que a interdisciplinaridade, a troca de conhecimentos,

também esta inserida no processo para melhor atender os idosos:

As préticas interdisciplinares direcionadas ao cuidado ao idoso
institucionalizado estariam voltadas para se evitar a repeticdo ou
perpetuacdo do evento causal de morbidade. A inclusdo de acbes
integralizadas da equipe multiprofissional reforcaria a integralidade dos
conceitos de prevencao primaria, secundaria e terciaria, buscando evitar o
adoecimento, reduzir seus agravos e trabalhar a reabilitacdo. Em relagéo a
atencao integral e personalizada do idoso, ainda incluiria a acolhida, o
respeito e o afeto, como principios a serem praticados pela equipe durante
o cuidado (NASCIMENTO, 2007, p. 38).
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Antes da insercdo do Servico Social, foi constatado por meio de
dendncias e noticias na televisdo que ocorriam indicios de violéncia fisica como
também moral nessas instituicdes de amparo a velhice e, em meio a essa situacao,
o0 assistente social foi de extrema importancia nesse espaco, tanto para a articulagéo
de conhecimentos com outras areas profissionais como para trazer um olhar mais
humanizado#, visando sempre garantir os direitos da populacdo a ser atendida
(NASCIMENTO, 2007).

A insercao desse profissional nesse setor

[...] teria surgido para atender aos interesses da classe burguesa e ao seu
projeto de promog¢do de “reformas dentro da ordem” e da integracdo da
classe trabalhadora e para atuar perante a questdo social que estava posta,
sendo mobilizada pelo Estado, pelo capital, com o apoio da Igreja. Ou seja,
foi uma profissdo institucionalizada dentro da perspectiva dos projetos

societarios hegemoénicos do capitalismo tardio brasileiro (ANDRADE, 2015,
p. 47).

Dentro da perspectiva de inser¢cdo do profissional, é importante pensar
sobre a importancia do atendimento humanizado para com a pessoa idosa, pois a
humanizacéo pode ser entendida como um direito a ser garantido para a populacéo,
com préticas que prezam pela autonomia, liberdade, dignidade, respeito pela pessoa
na sua forma de ser, respeitando os seus limites e possibilidades. Desse modo, a
pratica humanizada contribui para uma sociedade mais justa e democrética
(PUCCINI, 2004).

O “olhar humanizado” tanto dos assistentes sociais como também dos
outros profissionais, prevé uma relagdo interpessoal mediada pelo didlogo,
permeada pelo compromisso de proporcionar o bem-estar biopsicossocial ao idoso.
Com isso, estd ajudando-o a superar suas limitacbes, estimulando sua
independéncia, autonomia e qualidade de vida em todo o processo do
envelhecimento e na velhice (NASCIMENTO, 2007).

Com relagdo ao cuidado com a pessoa idosa, Nascimento (2007)
ressalta:

No processo de cuidar, é primordial conhecer e compreender o processo de

envelhecimento e a histéria de vida do idoso, perceber os problemas e as
capacidades reais, vislumbrando alternativas para a busca de solucbes

4 Com a Constituicio Federal de 1988, a salde se consolida como um direito a ser garantido e,
através da efetivagdo desses direitos, surge a Politica Nacional de Humanizagéo, que ndo apresenta
mais a humanizacdo como um simples programa, mas pautado por direito aos usuéarios (ALVES;
TAMASO; GERBER, 2007).
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relacionadas as suas necessidades. No cuidado ao idoso institucionalizado,
atitudes integradas de pensar, sentir e agir tornam-se essenciais para que
se possa captar toda a complexidade dos fatores que influenciam o
envelhecer e o adoecer nessa populacdo, fazendo com que a visdo de um
profissional complemente a do outro, sendo a base para a compreensao do
processo do envelhecimento e da velhice em todas as suas dimensfes
(NASCIMENTO, 2007, p. 49).

A ampliacéo do tratamento humanizado ainda € um desafio a se alcancar,
seja na familia, na sociedade, em instituices de acolhimento e, como mencionamos
anteriormente, alguns meios de comunicacdo da época contribuiram na divulgacéo
da falta de cuidados para com os idosos que ocorria nessas instituicoes, e isso
causou surpresa e, por vezes, um estranhamento por parte da populacdo, que
deparou-se com uma realidade muito velada. A noticia da ocorréncia de maus-tratos
possibilitou um olhar mais realista acerca da populacdo idosa no pais, como ja
ressaltado anteriormente, especialmente quanto a importancia de serem vistos como
sujeitos de direitos e tratados com respeito, recebendo o devido cuidado e protecao
por parte da familia, do Estado e da sociedade (GROISMAN,1999b).

Por outro lado, alguns meios de comunicagao influenciaram, de certa
forma, o aumento dessas instituicdes com intuito de promover o bem-estar, ou seja,
promocao das acdes efetuadas em entidades de apoio a velhice. E interessante que
a midia tanto divulgue informacdes que comprometem tal instituicdo como também
ressalte a importancia delas, pois, pela influéncia do pensamento é que as noticias
se tornam relevantes para a populacdo, que utiliza esses meios para obter
informacdes sobre o que estd acontecendo no seu municipio, estado, pais e até
mesmo no ambito internacional.

2.2 Influéncia da midia

Durante o0 processo para a criagdo dos meios de comunicacdo, que
ocorreu ao longo da década de 1930, a influéncia da midia foi (e ainda é) muito forte
e, de certa maneira, intensa, pois era por meio desses meios que a populacao
recebia as informacdes sobre o que estava acontecendo ao seu redor e, em
consequéncia, disso,

Partimos do pressuposto de que a midia é atualmente um dos mais
importantes equipamentos sociais no sentido de produzir esquemas
dominantes de significacdo e interpretagcdo do mundo e que os meios de
comunicacdo, portanto, “falam pelos e para os individuos”. Este
equipamento ndo nos indica somente o que pensar, 0 que sentir, como agir,
mas principalmente nos orienta sobre o que pensar, sobre o que sentir.
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Assim, a midia nos coloca certos temas e nos faz crer que estes é que séo
0s problemas importantes sobre os quais devemos pensar e nos posicionar
(COIMBRA, 2001, p. 2).

Por intermédio desse grande monopdlio construido ao longo do tempo, é
que estdo sendo divulgadas as instituicbes de amparo a velhice e, nesse sentido,
vale destacar:

Este monopdlio das comunicagdes, esta concentracdo das informagfes —
caracteristicos do nosso mundo globalizado — produzem certos modos de
existir e de viver condizentes com a chamada “sociedade de controle”.
Enfatizam-se os valores e as virtudes da instantaneidade, da

descartabilidade, da diversificacdo, do planejamento e ganhos a curto
prazo, da capacidade de se movimentar com rapidez (COIMBRA, 2001,

p.3).

Sob a premissa de enfatizar valores e virtudes, € que se coloca a
necessidade de ajudar o proximo, muitas vezes reconhecida como caridade. A
importancia dessas a¢cfes que visam ajudar o préximo pode ser observada nas
proprias noticias anunciadas pela midia, onde fica claro o quanto € importante
auxiliar alguma instituicdo de caridade, principalmente quando € voltada para
instituicbes que abrigam o publico da terceira idade, que, para 0s meios de
comunicacdo, ndo é visto como sujeito com direitos garantidos e legitimados, mas
como coitados e que necessitam de cuidados especiais. Pode ser observado que
até o modo de exibir a noticia nos jornais € utilizando todos 0s recursos visuais e
sonoros com o intuito de sensibilizar a populacéo que esta assistindo aos telejornais
para constar a necessidade de ajudar os idosos institucionalizados. Por vezes,
sensibilizando a populacdo que assiste a eles, para fazer tais atos de caridade para
com o préximo, é que muitas instituicbes ampliam a arrecadacdo de donativos que
necessitam para suprir suas demandas (COIMBRA, 2001).

E evidente que o papel das midias foi (e €) de grande importancia, pois
eram veiculos para a expressao de uma série de modos de ver a velhice, entretanto
as noticias estavam relacionadas as necessidades da instituicdo (GROISMAN,
1999b). Nesse sentido, os jornais parecem ter se constituido como veiculo
privilegiado para a comunicagdo entre essas instituicbes e a sociedade,
desempenhando importante papel de auxiliar a instituicdo na busca de donativos ou
verbas publicas. Diante disso,

A eleicdo da velhice, enquanto alvo de uma pratica assistencial, se insere

no contexto da filantropia, em uma época em que a sociedade estava
preocupada em assistir aos realmente necessitados e coibir aqueles que,
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sendo capazes de produzir, se aproveitavam da caridade alheia. As noticias
dos jornais buscavam sensibilizar a populacdo para o drama da velhice
desamparada, diferenciando-a de outros segmentos da populacdo pobre
(GROISMAN,1999b, p. 73).

Apesar de ja passados alguns anos, ainda € notavel o importante papel
da midia na divulgacao da necessidade de aportes financeiros dessas instituicées, o
que se repetiu durante o periodo que estivemos no campo de estdgio em uma
instituicdo filantropica, pois ficou clara a importancia da midia para promover
campanhas de doacfes e auxilios financeiros. De forma ampliada, podemos dizer
gue a midia consiste num modo para a manutencéo da ideologia® vigente, por vezes
atuando por imposicdo de padrbes, condutas, pensamentos, moda, etc. Nesse
processo, na busca pelo poder e pela audiéncia, a midia banaliza a informacao e
aliena o seu publico (MARCONDES FILHO, 1985). Pode-se dizer também que ela
tem ocupado um lugar de destaque entre 0s mais importantes equipamentos sociais
de formacdo ideoldgica, uma vez que atua no sentido de produzir esquemas
dominantes de significagcao e interpretacdo do mundo (COIMBRA, 2001).

E nesse mesmo cenario de promocédo da caridade e do bem-estar que
surge o Servico Social que, inicialmente, possuia carater assistencialista e vinculado

também ao auxilio a populagdo empobrecida.

2.3 Aspectos da trajetdria do Servico Social na defesa dos direitos do idoso

Ainda no contexto abarcado pelo uso da caridade para a promocéo do
bem-estar, encontra-se o Servico Social que, nos primoérdios, estava vinculado a

|6gica assistencialista da Igreja Catdlica. Sendo assim,

Em suas origens no Brasil, o Servico Social estd intimamente vinculado a
iniciativas da Igreja, como parte de sua estratégia de qualificagdo do laicato,
especialmente de sua parcela feminina, vinculada predominantemente aos
setores abastados da sociedade, para dinamizar sua missdo politica de
apostolado social junto as classes subalternas, particularmente junto a
familia operaria. Essa origem confessional, articulada aos movimentos de
Acdo Catdlica, conforme um tipo de legitimidade, a profissédo cujas fontes de
justificacéo ideoldgica encontram-se na doutrina social da Igreja. Configura-
se, assim, um carater missionario a atividade profissional, como meio de
fazer face aos imperativos da justica e da caridade, dentro da perspectiva
de profissionalizacdo do apostolado social, segundo parametros técnicos e
modernizadores, numa sociedade secularizada, ameag¢ada pelo liberalismo
e pelo comunismo (IAMAMOTO, 2014, p. 90).

5 Segundo Coimbra (2014), a ideologia € uma associacéo de representacdes e ideias que um
determinado grupo social produz a respeito do seu meio envolvente e da sua fungéo nesse meio.
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A partir da década de 1930, acentuaram-se os mecanismos de disciplina
e controle social. Nesse contexto, o Estado assumiu:
[...] as funcbBes de zelar pelo disciplinamento e reproducdo da Forca de
Trabalho (e socializacdo de seus custos), tarefas em relacdo as quais as
instituicbes assistenciais desempenham um papel fundamental. Ao
abranger condicdes essenciais da sobrevivéncia e reproducdo da Forca de
Trabalho (e materializar a vinculag&o entre o modelo econémico e politico e
as politicas sociais), tais instituicbes passam a desempenhar funcoes

politicas, econémicas e ideoldgicas vitais para a manutencao da dominagao
de classe (IAMAMOTO, 2014, p. 324).

Em 1940, o Servico Social brasileiro, que até entdo possuia formacéo
europeia, principalmente da escola belga, comegou a sofrer influéncias
estadunidenses. Essa influéncia foi fruto de um processo mais amplo que envolvia
aspectos politicos, econémicos e culturais. O governo dos Estados Unidos da
Ameérica iniciou uma série de investidas, em busca de ampliar suas bases
comerciais na América Latina. Assim, foram firmados alguns acordos, entre eles o
intercambio do Servico Social dos EUA com o latino-americano. Essa experiéncia
proporcionou uma alteracdo na pratica profissional, pois incorporou as técnicas de
caso, grupo e comunidade (FORTI, 2013).

Mais tarde, em 1960, ocorreu um processo de expansao da profisséo:

E na década de 1960 que se observa a existéncia de um meio profissional
em franca expansdo. No decorrer desses anos, a profissdo sofrerd suas
mais acentuadas transformacdes modernizando-se tanto o agente como o
corpo tedrico, métodos e técnicas por ele utilizados. H&4 também, um
significativo alargamento das funcdes exercidas por assistentes sociais, em
direcdo a tarefas, por exemplo, de coordenacdo e planejamento, que

evidenciam uma evolugdo no status técnico da profissdo (IAMAMOTO,
2014, p. 359).

Finalmente, em 1964, comecou a se formar no meio profissional de
assistentes sociais correntes de pensadores que contestavam em diversos niveis as
praticas institucionais vigentes (IAMAMOTO, 2014). Foi diante da perspectiva critica
da realidade e por meio dos pensadores que contestavam as relagcdes de trabalho
no capitalismo que comecaram a ser questionadas as formas de trabalho nesse
contexto em que a profissdo estava inserida. A partir da perspectiva critica da
realidade, as mobilizacdes da categoria profissional foram se fortalecendo cada vez
mais.

Ja em 1970, o Servigo Social teve seu desenvolvimento profissional e

expansao de seu mercado de trabalho ocorridos no momento em que foi marcado
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pelo padrédo taylorista/fordista e pela regulagdo keynesiana na economia (BRITO,
2011). Neste mesmo ano,
[...] encontramos forte influéncia da Fenomenologia no Servico Social, ja
gue o direito a liberdade nesta época era reprimido e a manifestacao da
liberdade de pensamento e decisdo eram de importancia fundamental na
pratica profissional, colocando-o como premissa para a profissao. Assim,
"para o Servigo Social, o principio da autodeterminacgdo é basico e expressa

o reconhecimento do direito a liberdade do homem, que decorre de sua
dignidade inerente como ser humano" (PAVAO, 1981, p. 35).

Um dos periodos mais importantes para a profissao foi em 1979 quando o
projeto profissional foi repensado pelos assistentes sociais e, em razao disso,
aconteceu em Sao Paulo o Il Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais,
conhecido como Congresso da Virada,

[...] que determinou a ruptura com o conservadorismo na profissdo, sendo
repensado o projeto profissional, ndo devido somente as transformagdes
pelas quais a sociedade passava naquele momento, mas também pelas
contradicBes existentes na profissdo. Contudo, este projeto conquistou
hegemonia no interior da categoria profissional na primeira metade da
década de 90, tendo como contribuicdo o crescente envolvimento da

categoria nos féruns de debate, nos espacos de discussédo e nos eventos
profissionais (BRITO, 2011, p. 34).

E possivel notar que, em suas origens, o Servico Social recebeu varias
influéncias: da lIgreja Catdlica, dos paises da Europa, de mobilizacbes e do
pensamento marxista, o que mais tarde culminou na formacao critica da profissao
(IAMAMOTO, 2014). No entanto, a pratica relacionada com a caridade ainda € muito
evidente em instituicdes religiosas onde esta inserida a profissdo, com isso o
profissional deve estar sempre atento e buscando leituras mais criticas da realidade
e ndo se deixar levar pelo discurso institucional, muitas vezes com praticas
assistencialistas.

Relacionando a evolucdo da profissdo com o seu objetivo de defesa e
ampliacdo dos direitos dos usuarios, foi possivel perceber que, ao longo do
desenvolvimento da sociedade, o Servi¢co Social esteve vinculado ao atendimento ao
idoso, mediante suas vertentes filantropicas e assistencialistas — ja mencionadas
anteriormente — de atenc&o aos estratos enfraquecidos tanto pelas desigualdades
socioeconbmicas quanto pela problematica de sua inclusdo, acompanhada pelo
estigma da velhice (CARVALHO, 2011).

Sobre a atuagéo do assistente social nessa érea, vale destacar:
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[...] por tratar-se de uma profisséo que lida diretamente com a intermediag&o
entre as politicas publicas e as garantias de direitos dos individuos, é
inegavel que o Servico Social tem como obrigacdo intervir nas situacfes
sociais de conflito relacionadas ou advindas do envelhecimento, atendendo
em suas demandas, destarte a isto, compondo todo um senso critico acerca
de suas implicacdes para o meio social, visto que o envelhecimento
populacional é um fendmeno que se compde de modo a refletir nas relacfes
entre os individuos, nas politicas propostas pelo Estado, nas relacdes de
trabalho e na prépria percepcéo da pessoa idosa frente a essa realidade de
vida que é imposta progressivamente pelo tempo, determinando tantas
transformagfes em sua existéncia (CARVALHO, 2011).

Concomitantemente ao processo de construgao e evolucdo do Servico
Social, as politicas publicas voltadas aos idosos também foram sendo construidas
ao longo do tempo por lutas e movimentos sociais, com a participacdo de

assistentes sociais. Portanto,

[...] neste ambito, a figura dos assistentes sociais em seu empenho na
dissolugdo destas questdes ao adotarem a funcdo de agentes politicos que
difundem a transformacdo social. O carater do trabalho profissional da
assisténcia perpassa a simples produgcdo de politicas sociais, pois a
execucao das mesmas reflete consequéncias no ordenamento social e da
vida cotidiana dos individuos como um todo. E inegavel o fato de o Servico
Social ser uma profissdo constituida historicamente tendo sua interacao no
ambito sociolégico condicionado a maturagdo dos conflitos e contrastes
assumidos e formulados pela classe dominada frente as esferas detentoras
de poder politico e que, assim demanda uma relacdo de submissédo que
caracteriza as "questfes sociais" responsaveis pela justificagdo da acgéo
profissional da Assisténcia Social (CARVALHO, 2011, s.p).

O trabalho desse profissional, no que diz respeito a saude do idoso, se
caracteriza por ser um trabalho reflexivo, que conta com a troca de saberes de
outras areas de conhecimento, ou seja, saberes distintos, como o cientifico, o
técnico, os sociais e os provenientes de dimensdes éticas e politicas, sendo um

trabalho marcado também pela complexidade, isto é,

[...] a diversidade profissional das tecnologias, das rela¢des sociais e
interpessoais, da organizacdo do espaco e dindmica, e entre este e o
usuario de forma bastante significativa e envolve mudancgas importantes
para a formacgéo profissional competente, pois competéncia € mecanismo
qgue permite a integracdo de multiplos conhecimentos e atos necessarios a
realizacdo da acdo, sendo condicdo de desempenho, e expressa 0s
recursos articulados e mobilizados frente a uma situacdo, e o desempenho
depende das competéncias. A formagéo de recursos humanos na area de
salde do idoso esta vinculada a compreensdo do processo de
envelhecimento e as repercussdes biopsicossociais, em face das quais se
impde a necessidade do trabalho interdisciplinar (MATOS, 2015, s.p).

Além da evolucdo da profissdo e a insercao do profissional na area do
idoso, outro avanco foi a Constituicdo de 1988, entendida como um processo de

descentralizacéo das politicas, pois
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O Brasil foi um dos primeiros paises da América Latina a implementar
politicas que garantam renda ao trabalhador, sendo que a Constituigdo
Federal de 1988 teve relevante contribuicdo nesse processo. Com a
Constituicdo de 1988, o Brasil passa a ter a Previdéncia Social como um
seguro social; e a Assisténcia Social deixa de ser um favor para se tornar
uma politica puablica ndo contributiva e de direito (OTTONI, 2012, p. 47).

E importante considerar também que

[...] foi somente com a Constituicdo de 1988 que as politicas para os idosos
tiveram um certo avanco, pois a seguridade social desvinculou-se do
contexto trabalhista e assistencialista, passando a direito de cidadania,
tendo como principios basicos a universalizacdo, a igualdade de beneficios
rurais e urbanos, a fixagdo do beneficio em 01 (um) salario minimo e a
participagdo comunitaria (OTTONI, 2012, p. 47).

Tendo em vista todo o processo para a elaboracdo dessa Constituicao,
apos um longo periodo de ditadura militar, pode-se dizer que ela foi um avanco
constitucional muito importante para o pais e para a populacdo em geral. Logo
depois da Constituicdo de 1988, foi criada, em 1993, a Lei Organica da Assisténcia
Social (Lei 8.742), onde estavam previstas aos idosos:

[...] protecéo a velhice e garantia de um salario minimo mensal — beneficio
de prestacdo continuada — desde que o idoso, com 65 anos ou mais,

comprove ndo possuir recursos de prover seu proprio sustento e nem de té-
lo provido por sua familia (PESSOA, 2010, p. 101).

Depois da Loas, foi criada a Politica Nacional do Idoso (1994), juntamente
com o Estatuto do ldoso (2003), que deu maior visibilidade a populagédo idosa,
especialmente no Brasil, quanto aos seus direitos. Note-se que as leis criadas ainda
sdo muito recentes e, para serem efetivadas, necessitam de certa fiscalizacdo dos
orgdo competentes (Ministério Publico, Conselhos, Vigilancia Sanitaria, Secretarias
Municipais, etc.), como também da prépria populacédo, que tem o dever de cobrar do
Estado a real efetivacdo dos direitos da populaco idosa a ser atendida (PESSOA ,
2010).

E notavel que as politicas s6 tenham sido realmente efetivadas depois da
criacdo da constituicdo de 1988, na qual o papel do assistente social € muito
importante para a efetivacdo dessas politicas, e s6 com essa constituicdo € que o

idoso passou a ser visto como sujeito com direitos.

2.4 Configuracao das Instituicdes de Acolhimento a partir dos marcos legais
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Antes mesmo de serem legitimadas, a Constituicdo de 1988 e as politicas
publicas voltadas aos idosos até o século XIX, no Brasil, o trabalhador idoso
afastado do seu local de trabalho muitas vezes era abandonado a propria sorte, pois
nao possuia um amparo devido para prover a sua subsisténcia nas idades mais
avancadas. Segundo Ottoni (2012), em paises de capitalismo periférico e
dependentes, como é o caso do Brasil, varias questdes ficaram pendentes, como a
pobreza e a exclusdo da populacdo ancid, mas somente apés muitas décadas, foi
gue o Brasil comecou a tomar medidas para compensar a situacdo de descaso para
com a populagéo idosa. No século XX,

[..] tem inicio as politicas previdenciarias estatais para trabalhadores
privados. E criado, em 1919, o seguro de acidentes do trabalho e, em 1923,
a Caixa de Aposentadorias e Pensdes € regulamentada pela Lei Eloy
Chaves. Simbes (1994), apud Debert (2004), diz que, na década de 1930,
cada empresa tinha a sua politica para aposentadoria. Por meio das Caixas
de Aposentadorias e Pensdes (CAPs), o empregado contribuia com uma
parcela mensal do seu salario enquanto estava na ativa, como acontece na
aposentadoria privada. Em 1930, o pais ja tinha uma politica de bem-estar
social, com previdéncia, educacéo, salde e habitacéo. Nesse ano, foi criado
0 Ministério do Trabalho, IndUstria e Comércio, no qual as Caixas foram
substituidas pelos Institutos de Administracdo Financeira da Previdéncia e

Assisténcia Social (IAPAs); nestes, estados e sindicatos detinham maior
autonomia na gestéo de recursos (OTTONI, 2012, p. 41).

No dia 10 de dezembro de 1948, ocorreu a Assembleia Geral das Nacbes
Unidas, que promulgou a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos — marco
legal reconhecido mundialmente como relacionado aos direitos dos idosos. Esse
documento historico afirma que todas as pessoas nascem livres e iguais em
dignidade e direitos. Em 1961, foi criada a Sociedade Brasileira de Geriatria e
Gerontologia, visando apoiar obras, organizacdes e pesquisas relacionadas a
velhice. Mais tarde, em 1963, o Servico Social do Comércio (SESC) comecou suas
atividades de amparo aos idosos, o que mais tarde culminou na assisténcia social ao
idoso. O SESC tinha por finalidade promover um envelhecimento de qualidade aos
idosos associados, com atividades de lazer. Além dessa instituicdo, também foi
criada a Legido Brasileira de Assisténcia (LBA), em 1942 (DEBERT, 2004).

De acordo com Haddad (2001), em 1966 foi criado o Instituto Nacional de
Previdéncia Social (INPS), reunindo todos os Institutos. Ja em 1974 foi criado o
Ministério da Previdéncia Social, desvinculando questdes previdenciarias e de

aposentadorias das empresas e dos sindicatos. Os sindicatos perderam recursos
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financeiros, centrando suas lutas nos trabalhadores da ativa, deixando a questéo
das aposentadorias para o Ministério do Trabalho e o Ministério da Previdéncia.

Nesse mesmo ano, em 1974, houve a implantacdo do Beneficio da Renda
Mensal Vitalicia (RMV, no qual se transferiu a responsabilidade de concesséo da
RMV para a area da Assisténcia Social — antes, a responsabilidade era do Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS). J& o Programa de Assisténcia ao Idoso foi
desenvolvido pelo Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social, voltado para os
idosos e visando a promoc¢do humana por meio de um conjunto de acbes que
resultaram em um processo de desenvolvimento humano e social (REZENDE, 2008
apud OTTONI, 2012).

As RMVs foram as primeiras politicas para a protecdo ao idoso
necessitado no Brasil, pois, até aquele momento, as politicas eram voltadas apenas
aos idosos desprovidos de direitos, ou seja, 0 nivel de abrangéncia das politicas
feitas ainda cabia revisao por ndo contemplar toda a populagéo idosa. Alguns anos
se passaram, e o governo federal iniciou a assisténcia aos idosos, por meio do
INPS, criando também beneficios ndo contributivos para idosos desprovidos de
direitos, como, por exemplo, as aposentadorias rurais (CAMARANO; PASINATO,
2004).

Outra grande evolucao foi em 1976, em que

[...] o Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social — MPAS — edita o
primeiro documento do Governo Federal em nivel nacional, denominado
Politica Social para o Idoso, contendo diretrizes basicas para uma politica
social voltada ao idoso, com o objetivo de identificar as condi¢cdes de vida
do idoso brasileiro e do apoio assistencial existente para atender as
necessidades desse publico etario. O documento foi criado a partir dos

seminarios regionais realizados em Belo Horizonte, S&o Paulo e Fortaleza
(OTTONI, 2012, p. 44).

No final da década de 1970, o Brasil passou a inserir nos cursos de
graduacédo e de pds-graduacédo pesquisas e disciplinas voltadas para a area do
envelhecimento, por meio das mudancas que ocorreram com relacdo ao papel do

idoso para com a sociedade brasileira. Vale destacar:

Em 1977, tornava-se real a organizacdo social denominada Associacdo
Cearense Proé-ldosos (Acepi), que tinha por objetivo reivindicar os direitos
dos idosos em parceria com o Governo Federal, juntamente com a
Confederacéo Brasileira de Aposentados e Pensionistas (Cobap), criada em
1984, e com a Associacdo Nacional de Gerontologia (ANG), em 1985,
ambas voltadas para acdes de atencdo ao idoso. Nessa mesma década,
ocorreu a proliferacdo de conselhos, comités e comissBes que
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assessoravam a Administracdo Publica em relacdo ao idoso (OTTONI,
2012, p. 44).

Além da criacdo do SESC, que surgiu em 1963, e a LBA, em 1942, houve
a criacdo de duas outras organizagdes pioneiras no Brasil:
A Universidade para a Terceira ldade comegou na Pontificia Universidade
Catdlica de Campinas (PUC-Campinas), em 1982, e se alastrou pelas
universidades publicas e privadas do pais na década de 1990. Na LBA e no
SESC, as atividades se voltam para trabalhos manuais, passeios, bailes,
excursdes, ginastica e conferéncias. Nas Universidades para Terceira
Idade, nas quais a maioria do publico era formada por mulheres (em alguns
lugares, acima de 80%), as atividades foram focadas em aulas e
conferéncias. A procura por essas Universidades justificava-se, pois, além

do enriquecimento intelectual, o idoso teria a ampliacdo do circulo de
amizades para fugir da soliddo (OTTONI, 2012, p. 42).

Segundo Debert (2004), a luta dos idosos para reivindicar seus direitos
comecou em 1980, e ocorreu por meio de passeatas e manifestacbes com
mobilizagdo da opinido puablica e pressdo ao governo para atendimento as
reivindicagbes, por meio de diversas caravanas de aposentados ao Congresso
durante o periodo da votacéo de leis para o favorecimento dos aposentados. Nesse
periodo, houve crescimento das associacdes dos aposentados, e estas se reuniram
em uma Confederacdo para lutar pelos seus direitos. Relativamente a essas
reivindicacoes,

O final da década de 1980 foi marcado pela crescente aquisicao dos direitos
sociais e por movimentos dos idosos na luta pela cidadania no Brasil. Essa
participagdo social vem contribuindo sobremaneira na construgdo de uma

nova imagem do idoso, eliminando a velha cultura de solid&do e inutilidade
dessa populagéo (OTTONI, 2012, p. 45).

Camarano e Pasinato (2004) afirmam que as politicas publicas para
idosos, em ambito global, tiveram inicio a partir da primeira Assembleia Mundial
sobre o Envelhecimento, em Viena, na Austria, no ano de 1982, tendo em vista a
elaboracdo de um plano global de acdo que gerou objetivos, como garantir
seguranca econdmica, social, autonomia e integracdo dessa populacdo ao processo
de desenvolvimento das nacgdes, inclusive percebendo o idoso como um potencial
consumidor.

Depois de muitas lutas populares e reivindicagdes, foi promulgada a
Constituicdo de 1988, considerada um marco na trajetoria do pais, pois, nessa
época, o Brasil rompia com a ditadura militar e conquistava a democracia. Foi com

essa Constituicdo que aposentados e pensionistas adquiriram outros meios legais
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para lutarem pelos seus direitos, e ela também auxiliou no processo de constru¢éo
das politicas que, consequentemente, culminaram na universaliza¢do dos direitos da
populacdo (OTTONI, 2012).

Com isso surgiu um novo contexto social com direitos e garantias
baseados na Declaracdo Universal dos Direitos Humanos, que foi promulgada em
1948, o que significou também um marco para os direitos dos idosos, pois, no seu
artigo 25, a Declaracao enfatiza:

Toda pessoa tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si e a
sua familia salde e bem-estar, inclusive alimentacao, vestuario, habitacao,
cuidados meédicos e 0s servicos sociais indispensaveis, e direito a
seguranga, em caso de desemprego, doenca, invalidez, viuvez, velhice ou
outros casos de perda dos meios de subsisténcia em circunstancias fora do
seu controle (ONU 1948 apud OTTONI, 2012, p. 45).

Anteriormente a Constituicdo de 1988,

[...] ja existia 0o Codigo Penal Brasileiro, Lei n° 7.209, de 11/07/1984, o qual
possuia alguns artigos em favor dos idosos; como o artigo 244, que obriga
os filhos a ajudarem na manutencdo e na presta¢cdo de alimentos aos pais
necessitados, sob a pena de deten¢do de 1 (um) a 4 (quatro) anos e multa.
O artigo 133 reza sobre aquele que abandonar pessoa incapaz que esta
sob o seu cuidado; é prevista detencéo de 6 (seis) meses a 3 (trés) anos; se
resultar em morte, reclusdo de 4 (quatro) a 12 (doze) anos; se a vitima tiver
mais do que 60 (sessenta) anos, a pena aumenta em 1/3 (um terco). O
artigo 148 reza que, nos casos de sequestro e carcere privado, haja
reclusdo de 1 (um) a 3 (trés) anos. Se a pessoa for maior de 60 (sessenta)
anos, a reclusdo aumenta para 2 (dois) a 5 (cinco) anos, mas, se o idoso for
maior de 70 (setenta) anos e cometer um crime, conforme o art. 115, a pena
€ atenuada em metade do prazo (BRASIL 1984 apud OTTONI, 2012, p. 46).

Com relacdo a Previdéncia Social, no Brasil € uma politica publica na qual
a contributividade é condicéo essencial para o recebimento dos beneficios. Mas os
beneficios, como as aposentadorias, auxilio-doenca, salario-maternidade e auxilio-
acidente, muitas vezes ndo s&o concedidos, porque muitos cidaddos que
trabalharam na informalidade e ndo contribuiram para a Previdéncia,
consequentemente, ndo conseguiram deles usufruir. Outra dificuldade encontrada
seria 0 excesso de burocracia da prépria previdéncia para o deferimento dos
beneficios aos segurados que, em alguns casos, principalmente no auxilio-doenca e
na aposentadoria por invalidez, desistem ou morrem sem recebé-lo (OLIVEIRA,
2011 apud OTTONI, 2012).

Sobre isso Haddad (2001) comenta que, com as fraudes e a ma
administragdo existentes na Previdéncia Social no decorrer de sua historia, 0s

maiores prejudicados seriam justamente as pessoas que necessitam do beneficio.
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Atualmente isto é pauta de muitas discussfes, pois esse beneficio que é concedido
pelo governo é o unico dentro do tripé da Seguridade Social (Saude, Assisténcia e
Previdéncia) para o qual o trabalhador necessita contribuir durante o tempo em que
estiver trabalhando a fim de conseguir receber sua aposentadoria mais tarde.

Em dezembro de 1993, foi criada a Lei Organica da Assisténcia Social —
LOAS (Lei 8.742) —, que estabeleceu programas e projetos voltados a protecéo e
atencdo a pessoa idosa, além de regulamentar a concessdo do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC) as pessoas maiores de 70 anos de idade com
necessidade comprovada, ou seja, que tivesse o0 equivalente a uma renda per capita
inferior a 14 do salario minimo (POLTRONIERI; COSTA; SOARES, 2015), mas, em
2004, a idade minima foi alterada para 65 anos de idade.

Quase um ano depois da criacdo da Loas, por meio da Constituicdo e dos
debates internacionais sobre a populacdo idosa, foi aprovada a Lei 8.842 que
instituiu a Politica Nacional do Idoso (PNI) que, além de estabelecer competéncias
das entidades e dos 6rgéos publicos,

[...] estimulou a articulagdo e a integracdo dos ministérios afins a essa
politica para a elaboracdo de plano governamental em nivel nacional. Essa
politica é operacionalizada de forma descentralizada, articulada com outras
politicas direcionadas aos idosos em niveis estadual e municipal, em
parceria com a sociedade. A PNI é a primeira lei especifica para assegurar
os direitos do idoso e consiste em um conjunto de ac¢des que tem por
objetivo assegurar os direitos de cidadania. Para a sua coordenacdo e
gestdo, foi designada a Secretaria de Assisténcia Social do MPAS,
atualmente, Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome —
MDS. Pela Lei 8.842, também foi criado o Conselho Nacional dos Direitos

do ldoso — CNDI, que veio a ser implementado em 2002 (OTTONI, 2012, p.
70).

De forma resumida, a PNI tem por objetivo garantir a efetivacdo de
direitos nas politicas de saude, cultura, lazer e habitacdo, entre outras. No final dos
anos 1990 do século passado, foi instituida a Politica Nacional de Saude do Idoso,
com o proposito de promocgao do envelhecimento saudavel, manutencéo e melhora
da capacidade funcional da pessoa idosa, prevencéo, recuperacao e reabilitacéo, de
modo a garantir-lhe permanéncia no meio em que vive. Contudo, a Politica proposta
encontra grandes entraves na sua execucao, como a deteriorada estrutura de saude
publica na qual o Brasil se encontra (POLTRONIERI; COSTA; SOARES, 2015).

Também sé&o explicitadas na PNI as responsabilidades dos Conselhos do

Idoso, como acompanhamento, fiscalizacdo e avaliacdo da Politica Nacional do
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Idoso, sendo que a Unido tem a responsabilidade por coordenar, formular,
acompanhar, promover, implementar e avaliar essa politica (OTTONI, 2012).

Os primeiros registros de organizacdo de Conselhos voltados aos idosos
no ambito municipal, referem-se ao municipio de S&o Luis do Maranhao, por meio
da Lei Municipal 3.397, de 1995, que estabelece o Regimento Interno do Conselho
Municipal de Protecdo ao Idoso (CMPI), ja que a sua criacéo estava disposta no art.
9°, inciso VIl dos Atos das Disposi¢cdes Transitorias da Lei Organica Municipal de
Sdo Luis. Entre suas competéncias e atribuicbes, o CMPI possui funcbes
deliberativas, normativas, controladoras, fiscalizadoras e consultivas na defini¢ao,
acompanhamento e avaliagdo da Politica Municipal do Idoso (PINHEIRO, 2012).

De modo mais abrangente, no municipio de Florianépolis, foi sancionada
no dia 24 de setembro de 1998 a Politica Municipal do ldoso, que, além de ter como
finalidade assegurar os direitos sociais do idoso, criando condigbes para promover
sua autonomia, integracdo e participacdo na sociedade, criou também o Conselho
Municipal do Idoso (CMI), que tem por objetivo garantir a efetivacdo de seus direitos
nas areas da Assisténcia Social, Educacdo, Saude, Trabalho, Justica, Esporte,
Cultura e Lazer. Na gestao do CMl, os conselheiros s&o indicados tanto pelo Poder
Executivo quanto pela sociedade civil organizada, e as atividades séo ordenadas por
plenarias (MARCOS, 2006).

No municipio de Sdo Paulo, a capital mais populosa do Brasil, foi
sancionada a Lei Municipal do ldoso, n°® 13.834, em 27 de maio de 2004 (SAO
PAULO, 2004). Treze anos mais tarde, no municipio de Niter6i, em 10 de julho de
2017, foi criada a Lei 3.301, que dispBe sobre a politica municipal do idoso
(NITEROI, 2017). Em 29 de marco de 2006, no municipio do Rio de Janeiro, ja havia
sido promulgada a Lei 4.275, onde foi criado o COMDEPI — Conselho Municipal de
Defesa dos Direitos da Pessoa Idosa —, entidade que tem por escopo resguardar os
direitos sociais da pessoa idosa e que devera estabelecer normas de promocéo de
sua autonomia, integragdo e participacéo efetiva na sociedade, em consonancia com
o Estatuto do Idoso (RIO DE JANEIRO, 2006).

No ambito estadual, em 10 de dezembro de 1997, no estado de Sé&o
Paulo, foi promulgada a Lei 9.892, que instituiu a Politica Estadual do Idoso (SAO
PAULO, 1997). Em 7 de junho de 2000, a Lei 11.436, que dispbe sobre a Politica
Estadual do Idoso em Santa Catarina, foi organizada em quinze artigos que visam

assegurar a cidadania do idoso, criando condi¢des para a garantia de seus direitos,
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de sua autonomia, integracdo e a participacdo efetiva na sociedade (MARCOS,
2006).

No estado do Maranhdo, a Lei Estadual dos ldosos (Lei Estadual 8.368)
foi promulgada mais tarde, em de 6 de janeiro de 2006, e teve por objetivo garantir
ao cidaddo com idade igual ou superior a sessenta anos as condicfes necessarias
para continuar no pleno exercicio da cidadania (PINHEIRO, 2012). Passaram-se
alguns anos e, apenas em 16 de outubro de 2013, no estado do Rio de Janeiro, é
que foi sancionada a Lei Estadual 6.559, instituindo a Politica Estadual do ldoso
(R1O DE JANEIRO, 2013).

Apébs seis anos de tramitacdo no Congresso Nacional e depois de 15
anos da criacdo da Constituicdo de 1988,

[...] foi sancionada a Lei Federal n° 10.741, em 1° de outubro de 2003, que
instituiu o Estatuto do Idoso, regulamentando os direitos da faixa
populacional brasileira com idade igual ou superior a 60 anos. O Estatuto do
Idoso busca oferecer tratamento integral e de longo prazo, com medidas
gue visem ao bem-estar dos idosos. Além disso, objetiva também promover

igualdade e justica social para a populacdo idosa mais fragilizada (OTTONI,
2012, p. 54).

Segundo Camarano e Pasinato (2004), antes de ser sancionado o
Estatuto do Idoso no ano de 2003, a legislacéo referente aos idosos era considerada
fragmentada. O Estatuto do ldoso uniu muitas leis e politicas existentes e incorporou
novos elementos, com visdo integralizadora e medidas que visam ao bem-estar da
populacdo ancia, de forma igualitaria e personalizada. Esse estatuto foi um marco
muito importante na politica publica brasileira como instrumento legal, contendo 118
artigos para a protecao aos idosos.

O Estatuto também foi o primeiro instrumento normativo a introduzir o
termo “Instituicdo de Longa Permanéncia para idosos (ILPI)’. A expressado é uma
adaptacao ndo literal do termo utilizado pela Organizacdo Mundial de Saude “Long-
Term Care Institution”, que quer dizer “Cuidados Prolongados” ou “Cuidados de
Longa Duracao” (OLIVEIRA; HEDLER; SANTOS, 2016, p. 69).

Com a efetivacdo dos direitos dos idosos, as fiscalizacdes dos 6rgéos
publicos ficaram cada vez mais rigidas e, consequentemente,

A partir dos relatos dos idosos, das comprovagdes, dos relatérios e das
fotos, a Camara dos Deputados recomendou a criagcdo do Conselho
Nacional do Idoso e da Coordenacao Nacional da Politica do Idoso; além da

execucdo do Programa Nacional de Cuidadores de Idoso, da desativacéo
de instalacdes exclusivamente asilares e a criacdo de Casas-Lares,
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Hospitais-Dia e Centros de Convivéncia; a fiscalizacdo das instituicdes
responsaveis por idosos pelo Poder Publico, de acordo com a legislagéo e
normas vigentes e a aprovacao de normas basicas para funcionamento
dessas instituicdes. Dessa forma, varias politicas publicas destinadas aos
idosos puderam ser criadas e implementadas (OTTONI, 2012, p. 57).

Depois de trés anos da criagdo do Estatuto do ldoso, em 2006,

[...] por influéncia das decisdes tomadas na V Conferéncia Internacional
sobre a Promocao da Salde — México, em 2000, os gestores do SUS
assumem o compromisso do PACTO PELA SAUDE, o qual tem como
componente o Pacto pela Vida, que inclui como prioridade a saude do idoso
na busca da atencdo integral e integrada, promocdo do envelhecimento
ativo e saudavel, implantacdo de servicos de atencdo domiciliar e
implantagdo da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (WILLIG;
LENARD; MEIER, 2012, p. 575).

Mais tarde, em 11 de novembro de 2009, pela Resolugdo 109 (BRASIL,
2009), o Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) tipificou os servigos
socioassistenciais disponiveis no Brasil, organizando-os por nivel de complexidade

do Sistema Unico de Assisténcia Social, que s&o:

Protecdo Social basica: estdo os servicos de Protecdo e Atendimento
Integral & Familia (PAIF); de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos; e
de Protecdo Social Basica no domicilio para pessoas com deficiéncia e
idosas;

Prote¢cdo Social especial de média complexidade: a Prote¢do e
Atendimento Especializado a Familias e Individuos (PAEFI); Servico
Especializado em Abordagem Social, Protecdo Social a Adolescentes em
Cumprimento de Medida Socioeducativa de Liberdade Assistida (LA) e de
Prestacé@o de Servigcos a Comunidade (PSC); Protecdo Social Especial para
Pessoas com Deficiéncia, Idosas e suas Familias; e Servigco Especializado
para Pessoas em Situacao de rua;

Protecdo Social especial de alta complexidade: estdo os servigos de
Acolhimento Institucional, nas seguintes modalidades abrigo institucional,
Casalar, Casa de Passagem e Residéncia Inclusiva; de Acolhimento em
Republica; de Acolhimento em Familia Acolhedora; e de Protecdo em
Situagbes de Calamidades Publicas e de Emergéncias. (BRASIL apud
ROSA, 2016, p. 25).

Com isso a Tipificacdo Nacional tem por obijetivo:

[...] promover a padronizacdo, dos servicos socioassistenciais em todo o
pais, sinalizando os compromissos que cada gestor deve cumprir, para que
0s servigos prestados pelo Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS,
possam garantir segurangas sociais a seus usuarios, conforme as suas
necessidades, e a situacbes de vulnerabilidade e risco em que se
encontram. Sinalizam também a articulagdo em rede, indicando a conexdo
de cada servico com outros servigos, programas, projetos e organizacdes
dos Poderes Executivos e Judiciarios e organizacdes governamentais e nao
governamentais (BRASIL apud ROSA, 2016, p. 25).

Ainda no ano de 2009, em 27 de novembro, foi sancionada a Lei 12.101,

que dispbe sobre a certificacdo das entidades beneficentes de assisténcia social
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(CEBAS); regula os procedimentos de iseng&o de contribuicbes para a seguridade
social; altera a Lei 8.742, de 7 de dezembro de 1993; revoga dispositivos das Leis
8.212, de 24 de julho de 1991, 9.429, de 26 de dezembro de 1996, 9.732, de 11 de
dezembro de 1998, 10.684, de 30 de maio de 2003, da Medida Provisoria 2.187-13,
de 24 de agosto de 2001 e da outras providéncias (BRASIL, 2009a). O Ministério do
Desenvolvimento Social (MDS) é o 6rgdo competente para concessdo ou renovacao
da CEBAS nas organiza¢cfes que possuem atuacao exclusiva ou preponderante na
area de assisténcia social.

De acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, foi feito um
regulamento técnico para o funcionamento das ILPIs, no qual o objetivo é
estabelecer um padrdo minimo de funcionamento. De acordo com essa norma,

existem trés Graus de Dependéncia:

a) Grau de Dependéncia | — idosos independentes, mesmo que
requeiram uso de equipamentos de autoajuda;
b) Grau de Dependéncia Il — idosos com dependéncia em até trés

atividades de autocuidado para a vida diaria tais como: alimentacéo,
mobilidade, higiene; sem comprometimento cognitivo ou com alteracéo
cognitiva controlada;

c) Grau de Dependéncia lll — idosos com dependéncia que requeiram
assisténcia em todas as atividades de autocuidado para a vida diaria e ou
com comprometimento cognitivo (BRASIL, 2009b, p. 2).

Segundo a ANVISA, no ano de 2005, referentemente aos recursos
humanos, foi estabelecido que

4.6.1 — A Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos deve apresentar
recursos humanos, com vinculo formal de trabalho, que garantam a
realizacéo das seguintes atividades:

4.6.1.1 — Para a coordenac¢do técnica: Responsavel Técnico com carga
horaria minima de 20 horas por semana.

4.6.1.2 — Para os cuidados aos residentes:

a) Grau de Dependéncia I: um cuidador para cada 20 idosos, ou fragéo,
com carga horéria de 8 horas/dia;

b) Grau de Dependéncia Il: um cuidador para cada 10 idosos, ou fracdo, por
turno; c) Grau de Dependéncia lll: um cuidador para cada 6 idosos, ou
fracdo, por turno.

4.6.1.3 — Para as atividades de lazer: um profissional com formacao de nivel
superior para cada 40 idosos, com carga horéaria de 12 horas por semana.
4.6.1.4 — Para servicos de limpeza: um profissional para cada 100m? de
area interna ou fragdo por turno diariamente.

4.6.1.5 — Para o servico de alimentacdo: um profissional para cada 20
idosos, garantindo a cobertura de dois turnos de 8 horas.

4.6.1.6 — Para o servi¢co de lavanderia: um profissional para cada 30 idosos,
ou fracdo, diariamente.

4.6.2 — A instituicdo que possuir profissional de saude vinculado a sua
equipe de trabalho, deve exigir registro desse profissional no seu respectivo
Conselho de Classe.
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4.6.3 — A Instituicdo deve realizar atividades de educacdo permanente na
area de gerontologia, com objetivo de aprimorar tecnicamente 0s recursos
humanos envolvidos na prestacdo de servicos aos idosos (ANVISA, 2005,

p. 5).

As ILPIs sédo caracterizadas de acordo com a Tipificacdo Nacional de
Servigos Socioassistenciais como servico da Protecdo Social Especial da Alta
Complexidade, ou seja, quando sao esgotadas todas as possibilidades de
autossustento e convivio familiar dos idosos e idosas que sdo encaminhados pela
Prefeitura de Floriandpolis. As ILPIs sdo consideradas um sistema organizacional
gue promove a assisténcia e que atende também as necessidades as mais amplas
possiveis. Entre elas estdo os cuidados basicos da equipe multidisciplinar, sempre
atuantes no planejamento e execucédo de cuidados e que tém como resultado o
bem-estar e satisfacdo do idoso institucionalizado (ROSA, 2016). Com relacdo ao

nivel de abrangéncia,

Os servicos de acolhimento poderdo ter abrangéncia correspondente a um
pequeno grupo de municipios com proximidade geogréfica, quando a
incidéncia da demanda e porte do municipio ndo justificarem a
disponibilizacdo do servico no seu ambito. Nas unidades para o
atendimento a criancas e adolescentes, idosos e mulheres em situacdo de
violéncia, o servico também podera ter abrangéncia regional por indicacdo
técnica ou determinacéo judicial. No caso de acolhimento regional, fora do
municipio de origem, para criangas, adolescentes e idosos, devera ser
viabilizado o transporte de familiares para visitas ou a locomocao do publico
atendido ao ambiente familiar, de modo que sejam preservados seus
vinculos familiares (BRASIL, 2009b, p. 35).

Ainda sobre essas instituicdes, vale destacar:

As ILPIs s6 poder&o acolher idosos com 60 anos ou mais de ambos os
sexos, independentes ou com diversos graus de dependéncia. A
institucionalizacdo € prevista para idosos que ndo dispem de condi¢cbes
para permanecer com a familia, com vivéncia de situacdes de violéncia e
negligéncia, em situagdo de rua e abandono, com vinculos familiares
fragilizados ou rompidos. Os idosos com vinculos de parentesco ou
afinidade, casais, irmaos, amigos, etc., devem ser atendidos na mesma
unidade. Aos idosos casados deve ser ofertado o compartihamento do
mesmo quarto. Idosos com deficiéncia devem ser incluidos nesse servico,
de modo a prevenir praticas segregacionistas e o isolamento desse
segmento (ROSA, 2016, p. 27).

Além disso, segundo a Vigilancia Sanitaria, toda instituicdo de Alta
Complexidade do SUAS deve possuir alvara sanitario atualizado expedido pelo
orgao sanitario competente, de acordo com o estabelecido na Lei Estadual 6.320 de
20 de dezembro de 1983, que dispbe sobre normas gerais de saude, estabelece
penalidades e da outras providéncias (ROEDER, 2015).
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Mesmo com todos os avancos apresentados no Brasil, os déficits de
politicas publicas direcionadas as pessoas idosas sdo significativos, trata-se de
compromissos a serem priorizados por todos o0s niveis de gestédo e areas, de modo a
produzirem seguranca social aos seus usuarios, conforme suas demandas e
necessidades, situacdo de vulnerabilidade e risco em que se encontram, ou seja,
deve ser levado em consideracdo que o envelhecimento humano € Unico e
heterogénico (POLTRONIERI; COSTA; SOARES, 2015).

Quando falta a acdo do Estado por meio das politicas publicas,

[...] os servigos sociais acabam sendo assumidos pelas familias, como por
exemplo, o cuidado com a pessoa idosa. Que “até agora a maior carga de
responsabilidade recai sobre a familia, especialmente sobre a mulher, que
sem preparo anterior, se vé transformada em cuidadora da pessoa idosa”.
Para evitar tal sobrecarga as familias e a sociedade, ou quando estas
instancias tém incapacidade no atendimento aos seus membros idosos,

deve, portanto, o Estado avancar na garantia de servicos a este publico
(OLIVEIRA; HEDLER; SANTOS, 2016, p. 69).

Levando em consideracdo todo esse processo de construgcdo das
politicas voltadas a populacdo idosa, vale ressaltar a importancia que o assistente
social tem nesse processo:

A profissdo de servico social tem uma trajetéria de luta, e se firma como
uma profissdo interventiva, que lida com as desigualdades sociais, lutando
pelos direitos dos individuos, sua luta € basicamente por uma sociedade
mais justa e igualitaria. Nesse sentido, o conhecimento, as competéncias,
as normativas, leis e resolucdes legitimam o Servico Social, dando ao
Assistente Social subsidios para a luta pela igualdade, enfrentamento da
pobreza, acesso aos direitos, entre estes os relativos a pessoa idosa, assim

como outras questdes fundamentais no cotidiano do exercicio profissional
(ROSA, 2016, p. 34).

Dentro dessa perspectiva de luta pelos direitos da populacdo idosa, a
atuacado profissional em uma ILPI é bastante desafiadora, e as competéncias e
atribuicdes privativas ddo suporte ao exercicio profissional. Segundo Matos (2005
apud ROSA, 2016), o cotidiano das lutas do assistente social & o espaco que dara
as melhores respostas sobre a sua atuacdo profissional, estando qualificado a
intervir nas demandas, eternizando assim os valores constituidos no projeto ético-
politico, dando respostas as expressfes da questédo social. Em vista disso, pode-se
considerar que 0 assistente social é essencial para a efetivagcdo das politicas

publicas voltadas a populacao idosa do Brasil.
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3. ATUACAO DO ASSISTENTE SOCIAL EM INSTITUICOES DE LONGA
PERMANENCIA PARA IDOSOS

Nesta secdo abordamos as atribuicbes, competéncias e os desafios
enfrentados pelos profissionais que atuam em instituicbes de acolhimento para
idosos.

3.1 Atribuicbes e competéncias profissionais

O processo da contrarreforma do Estado brasileiro com a transferéncia
dos servigcos sociais para o “terceiro setor” repercute na profissdo de servico social,
no seu espaco ocupacional, nas condicdes e relacdes de trabalho, originando novas
fungbes e competéncias. Historicamente, o Servico Social constituiu-se como uma
especializacdo do trabalho coletivo, na divisdo sociotécnica do trabalho, no quadro
do desenvolvimento das relacfes sociais capitalistas (ALENCAR, 2010, p. 9).

O surgimento do Servi¢co Social como profissao

[...] vincula-se as peculiaridades da “questdo social” em um momento
histérico especifico, o0 da ordem monopodlica, a partir do qual se internaliza
na ordem econdmica, passando a ser alvo das politicas sociais. No marco
historico de crescente potencializagdo das contradicdes do capitalismo,
alterou-se a dindmica da sociedade, a qual redimensionou e refuncionalizou
o Estado. Entre os principais elementos, situa-se 0 argumento de sua base
de sustentacdo e legitimacgdo através da generalizag&o e institucionalizagédo
dos direitos sociais (NETTO 1993 apud ALENCAR, 2010, p. 9).

Nesse mesmo contexto histoérico,

[...] funda-se o espaco sdcio-ocupacional para a configuragdo do mercado
de trabalho do assistente social, determinado por um conjunto de demandas
especificas que se adensam a partir de condi¢cdes histérico-sociais
particulares, que abrem espagco em que se possam mover praticas
profissionais, como a dos assistentes sociais, ou seja, cria e funda a
profissionalidade do Servico Social. No marco do conjunto de
procedimentos técnico-operativos, que compdem as politicas sociais
(ALENCAR, 2010, p. 11).

Considerando-se a reducdo do Estado diante da responsabilidade no
enfrentamento da questdo social, mediante a transferéncia de responsabilidades
para o terceiro setor, isso altera substantivamente a orientacdo e a funcionalidade

das politicas sociais. Em razao dessa transferéncia de responsabilidade, a profissao
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podera sofrer alteracdes na sua demanda, no seu campo de atuacdo, na sua
modalidade de interveng&o e no seu vinculo empregaticio (MONTANO, 1999).
Levando em consideracdo a tendéncia de reducédo cada vez maior do
Estado,
[...] tem-se a diminuicAo do espago profissional do assistente social
mediante os processos de diminuicdo das despesas estatais na Orbita da
esfera social, acarretando a racionalizacdo dos gastos sociais com as
politicas sociais, com implicacdes nos postos de trabalho para o assistente
social na esfera publica, com a diminuicdo de demandas, sucateamento do
aparato organizacional e institucional, a precarizacdo das condi¢cdes de

trabalho, principalmente em face do perigo da terceirizacdo (ALENCAR,
2010, p.13).

Durante o seu exercicio profissional, o assistente social deve buscar
sempre romper com o conservadorismo e assumir o combate as desigualdades
sociais, visando a garantia dos direitos da populacdo usuéaria. Segundo Alencar
(2010), a profissdo s6 se afirma e se desenvolve se ela responde as demandas
postas pelos segmentos da sociedade, com isso atuando diretamente nas
demandas postas cotidianamente pelos diversos segmentos.

O assistente social, para atuar nas diferentes politicas sociais, deve
afastar-se das abordagens tradicionais funcionalistas e pragméaticas que reafirmam
as praticas conservadoras que tratam as situacbes sociais como problemas
pessoais que devem ser resolvidos individualmente. O reconhecimento da questao
social como objeto de intervencao profissional

[...] demanda uma atuagdo profissional em uma perspectiva totalizante,
baseada na identificacdo dos determinantes sociais, econémicos e culturais
das desigualdades sociais. A intervengcdo orientada por esta perspectiva
critica pressupde: leitura critica da realidade e capacidade de identificacédo
das condi¢cdes materiais de vida, identificacdo das respostas existentes no
ambito do Estado e da sociedade civil, reconhecimento e fortalecimento dos
espacos e formas de luta e organizacdo dos(as) trabalhadores(as) em
defesa de seus direitos; formulacdo e construgéo coletiva, em conjunto com
os trabalhadores, de estratégias politicas e técnicas para modificacdo da
realidade e formulacédo de formas de pressdo sobre o Estado, com vistas a

garantir os recursos financeiros, materiais, técnicos e humanos necessérios
a garantia e ampliacdo dos direitos (CFESS, 2009, p. 17).

Nesse sentido, podemos verificar que 0 assistente social se revela um
profissional diferenciado, pois, em meio a tanta desigualdade, ele opera em defesa
de uma justica digna, social e democratica (ROSA, 2016). Diante das demandas

postas aos assistentes sociais, também vale destacar as suas atribuicbes e
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competéncias como profissionais inseridos em uma sociedade capitalista injusta e
desigual, que esta prevista na Lei de Regulamentac¢do da profissdo (Lei 8.662/1993).

De acordo com Fraga (2010), essa lei estabelece as balizas da agcéo para
esses profissionais, de modo a clarificar as atribuicdes que Ihes séo privativas, como
também competéncias adquiridas ao longo de sua constituicdo, tornando mais claro
o0 papel do assistente social para a propria categoria profissional e para seus
empregadores.

No artigo 4° da Lei de Regulamentacdo da profissdo, sdo especificadas

as competéncias do assistente social:

I. Elaborar, programar, executar e avaliar politicas sociais junto a érgdos da
administracdo publica direta ou indireta, empresas, entidades e
organizacdes populares;

Il. Elaborar, coordenar, executar e avaliar planos, programas e projetos que
sejam do ambito de atuagdo com participacdo da sociedade civil;

[ll. Encaminhar providéncia, e prestar orienta¢@o social a individuos, grupos
e a populacéo;

IV. (Vetado)

V. Orientar individuos e grupos de diferentes segmentos sociais no sentido
de identificar recursos e de fazer uso dos mesmos no atendimento e na
defesa de seus direitos;

VI. Planejar, organizar e administrar beneficios e servi¢os sociais;

VII. Planejar, executar e avaliar pesquisas que possam contribuir para a
andlise da realidade social e para subsidiar a¢fes profissionais;

VIIl. Prestar assessoria e consultoria a 6rgdos da administracdo publica
direta e indireta, empresas privadas e outras entidades, com relagédo as
matérias relacionadas no inciso Il deste artigo;

IX. Prestar assessoria e apoio aos movimentos sociais em matéria
relacionada as politicas sociais no exercicio e na defesa dos direitos civis,
politicos e sociais da coletividade;

X. Planejamento, organizacdo e administracdo de servicos sociais e de
Unidade de Servi¢o Social;

Xl. Realizar estudos socioeconbémicos com o0s usuarios para fins de
beneficios e servigcos sociais junto a 6rgdos da administracao publica direta
e indireta, empresas privadas e outras entidades. (CFESS, 1993 apud
ROSA, 2016, p. 33).

Sobre as competéncias do assistente social, pode-se dizer que seu
desenvolvimento em conjunto com as habilidades possibilitam ao profissional propor
alternativas conjuntas para os problemas que se apresentam no cotidiano das
relacbes sociais, ou seja, cabe ao profissional saber utilizar o que é de sua
competéncia nas demandas que surgem no seu espaco de atuacédo (ROSA, 2016).
No que se refere as atribuicdes profissionais,

[...] os assistentes sociais estdo sendo demandados nestes novos espacgos
profissionais para atuar na Gestdo de programas sociais, o que implica o

desenvolvimento de competéncias no campo do planejamento, formulacao
e avaliac@o de politicas sociais. Sendo assim, hd uma grande tendéncia de
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crescimento das fung¢des socioinstitucionais do servigo social para o plano
da geréncia de programas sociais, 0 que requer do profissional o dominio
de conhecimentos e saberes, tais como de: legislacfes sociais correntes,
numa atualizacdo permanente; analises das relacdes de poder e da
conjuntura; pesquisa, diagnostico social e de indicadores sociais, com 0
devido tratamento técnico dos dados e das informacdes obtidas, no sentido
de estabelecer as demandas e definir as prioridades de acao; leitura dos
orcamentos publicos e dominio de captacdo de recursos; dominio do
processos de planejamento e a competéncia no gerenciamento e avaliagio
de programas e projetos sociais (ALENCAR, 2010, p.14).

O artigo 5° da Lei de Regulamentacdo da profissdo estabelece que as
atribuicoes privativas séo:

XIll. Coordenar, elaborar, executar, supervisionar e avaliar estudos,
pesquisas, planos, programas e projetos na area de Servi¢o Social;

Il. Planejar, organizar e administrar programas e projetos em Unidade de
Servigo Social;

lll. Assessoria e consultoria a érgdos da administracdo publica direta e
indireta, empresas privadas e outras entidades, em matéria de Servico
Social;

IV. Realizar vistorias, pericias técnicas, laudos periciais, informacdes e
pareceres sobre matéria de Servigo Social;

V. Assumir, no magistério de Servico Social tanto em nivel de graduacéo
como pods-graduacgdo, disciplinas e fungdes que exijam conhecimentos
proprios e adquiridos em cursos de formagéo regular;

VI. Treinamento, avaliacdo e supervisdo direta de estagiarios de Servico
Social;

VII. Dirigir e coordenar Unidades de Ensino e Cursos de Servi¢co Social, de
graduacgédo e pos-graduacéo;

VIII. Dirigir e coordenar associacgfes, ndcleos, centros de estudo e pesquisa
em Servigo Social;

IX. Elaborar provas, presidir e compor bancas de exames e comissdes
julgadoras de concursos ou outras formas de selecdo para Assistentes
Sociais, ou onde seja aferido conhecimentos inerentes ao Servico Social;

X. Coordenar seminarios, encontros, congressos e eventos assemelhados
sobre assuntos de Servigo Social;

XI. Fiscalizar o exercicio profissional através dos conselhos Federal e
Regional;

XIl. Dirigir servigos técnicos de Servigo Social em entidades publicas ou
privativas;

XIll. Ocupar cargos e fungBes de direcao e fiscalizacdo da gestéo financeira
em o6rgdos e entidades da categoria profissional. (CFESS, 1993 apud
ROSA, 2016, p. 34).

Além da Lei de Regulamentac&o, o Cédigo de Etica (1993) é considerado
importante, pois constitui um valioso instrumento de apoio e orientacdo para 0s
assistentes sociais. Segundo lamamoto (2008), o Codigo de Etica indica um rumo
ético-politico abrindo um horizonte para o exercicio profissional, e o maior desafio
seria:

[...] @ materializagdo dos principios éticos no cotidiano do trabalho, evitando
gue se transforme em indicativos abstratos deslocados do processo social.

Afirma também como valor ético central o compromisso com a parceria
inseparavel, a liberdade. Implica a autonomia, emancipacdo e a plena
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expansdo dos individuos sociais, o que tem repercussfes efetivas nas
formas de realizacdo do trabalho profissional e nos rumos a ele impressos
(IAMAMOTO, 2008, p. 77).

O Servico Social tem uma trajetoria de luta, e se firma como uma

profissdo interventiva que lida com as desigualdades sociais, defesa e ampliacao

dos direitos da populacdo, tendo como finalidade uma sociedade mais justa e

igualitaria. Por isso, o conhecimento relacionado as competéncias, as normativas,

leis e resolugdes legitimam o Servico Social, dando ao profissional assistente social

subsidios para a luta pela igualdade, enfrentamento da pobreza, acesso aos direitos

— entre eles os relativos a pessoa idosa —, assim como outras questdes inerentes

ao cotidiano do exercicio profissional (ROSA, 2016). E nesse cenario de luta e

reivindicacoes

[...] que o Assistente Social inserido nas Instituicbes de Longa Permanéncia
para idosos, que se configura como um novo campo de atuacdo do
profissional, que visa intervir na realidade social, como agente de
transformacgéo social proporcionando ao idoso institucionalizado respeito e
dignidade (GOMES, 2013 apud ROSA, 2016, p. 30).

Referentemente ao trabalho, o profissional de Servico Social em uma ILPI

[...] visa a implantagdo, ao aprimoramento e/ou a transformacgéo de préticas
educativas, com o objetivo de construir novas crengcas em relagcdo ao
envelhecimento, contribuindo para promover melhor qualidade de vida do
idoso, oferecendo-lhe suporte emocional, bem como a familia e ao cuidador,
para enfrentar a doenga, as limitagbes cognitivas e funcionais, que geram
sofrimento psiquico a todos. Dessa forma as atribuicbes do assistente social
no ambito profissional sdo de coordenar, elaborar, executar, supervisionar e
avaliar estudos, pesquisas e projetos na &rea de Servico Social, com
prestacdo e elaboracdo de pareceres, parcerias e contatos institucionais
dentre outros (FALCAO, 2010 apud SANTOS, 2014, p. 12).

Nessa mesma dimensdo estd o trabalho do assistente social com a

populacédo idosa, o que pode também ser caracterizado da seguinte forma:

[...] por ser um trabalho reflexivo, que depende da colaborac¢éo de saberes
distintos, como o cientifico, o técnico, os sociais e 0s provenientes de
dimensbes éticas e politicas. Esse profissional deve efetivar a promocao,
prevencao, protecéo, como esti posto nos principios do SUS, podendo ser
realizados também trabalhos educativos com a comunidade, fortalecendo
também as acdes e servicos de atencéo bésica, pois estes sdo portas de
entrada do sistema de salde. O Assistente Social deve criar espagos
coletivos para a democratizacdo de informacdes e conhecimentos para que
através de uma prética reflexiva e critica desse processo de promog¢éo da
salide e prevencgdo de doencas possam acontecer. Essas a¢des nao devem
se restringir aos usuarios dos servicos, mas também aos profissionais da
salde de uma forma geral (MATOS et al., 2017, s. p).
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Segundo Rosa (2016), ao longo do exercicio profissional em uma ILPI, o
profissional pode se deparar com limites e com possibilidades na garantia dos
direitos da pessoa idosa. Independentemente da area de atuacéo, seja ela realizada
no ambito da Politica de Assisténcia Social ou em outros espacos sOcio-
ocupacionais, as atribuicdes e competéncias da profissdo — orientadas por direitos
e deveres constantes no Codigo de Etica Profissional e na Lei de Regulamentac&o
da Profissdo — devem ser respeitadas e analisadas com certa cautela, ndo so pelo
profissional mas também pelas instituicdes empregadoras.

Nas instituicdes de cunho filantropico, o exercicio profissional possui
caracteristicas, de certa forma diferenciadas daquelas executadas nos servicos
publicos estatais por se tratarem de instituices privadas — mesmo nas que Sao
denominadas sem fins lucrativos —, e tem a necessidade de problematizar as
relacbes de poder que tecem uma vertente autoritaria, imbuida da imagem do
Servigo Social conservador, na génese da profissdo (GONCALVES; PAIVA, 2017).

Segundo Montafio (2009 apud ROSA, 2016), os assistentes sociais
necessitam de qualificacdo e comprometimento para que ndo se conformem com as
demandas imediatas e rotineiras e, sim, possam ir além delas. Nesse sentido, a fim
de desenvolver outros tipos de praticas que incorporem as demandas da ILPI e que
compreendam as reais causas das necessidades e demandas dos idosos
institucionalizados, torna-se essencial intervir a partir da perspectiva de totalidade.

Para relatar algumas atribuicdes do assistente social nessas entidades de
amparo a velhice, no artigo feito por Lima e Mioto (2009), é relatada e discutida a
dimenséo técnico-operativa da profissdo mediante estudo das agbes profissionais.
Com isso, a importancia do registro das acBes desenvolvidas pelos assistentes
sociais ndo pode ser negligenciada nas acfes profissionais, pois sdo essenciais
tanto para o processo de conhecimento ou investigacdo da realidade como para a
sua sistematizacao e planejamento (LIMA; MIOTO, 2009).

Pelo fato de as acOes dos assistentes sociais estarem calcadas
basicamente no uso da linguagem, a visibilidade da intervencdo realizada s6 é
obtida quando ocorre o registro eficiente da acdo. Referentemente as acdes dos
profissionais nessa area de atuacéo profissional, Lima e Mioto (2009) ressaltam a
importancia das ac¢des socioeducativas, que sdo pouco modificadas em relagdo as
diferentes orientacdes teodricas sobre elas, e do proprio processo de sua realizagéo,

pois ndo séo discutidas as diferentes implicacbes e objetivos que possuem quando
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as realizamos em campos ou processos interventivos distintos, como nos
movimentos organizativos da sociedade civil e aqueles realizados diretamente com
0S usuarios em contextos institucionais.

Nos processos politico-organizativos, seu foco principal consiste em
dinamizar e instrumentalizar a participagdo dos sujeitos, sempre respeitando o
potencial politico e o tempo dos envolvidos (LIMA; MIOTO, 2009). J& de acordo com
0S processos de gestdo e planejamento, trata-se de acbes que 0s assistentes
sociais desenvolvem em cargos gerenciais e administrativos, no ambito das politicas
sociais de instituicdes publicas ou privadas, bem como a gestédo e o planejamento do
setor de servico social no ambito das instituicbes e dos programas, envolvendo a
organizacao de seu fazer profissional (LIMA; MIOTO, 2009).

Por fim, as autoras comentam sobre 0s processos socioassistenciais, que
correspondem ao conjunto de agdes profissionais desenvolvidas diretamente com
usuarios nos diferentes campos de intervencdo a partir de demandas singulares,
pois sua légica consiste em atender usuarios como sujeitos, visando responder a
essas demandas ou necessidades numa perspectiva de construcdo da autonomia
do individuo nas relac¢des institucionais e sociais (LIMA; MIOTO, 2009).

Referentemente ao exercicio profissional do assistente social, pode-se
dizer que enfrenta certos desafios dentro do espaco institucional, e esses desafios
podem ser caracterizados como:

[...] a capacidade de desenvolver agdes e direciona-las ao atendimento das
demandas presentes no cotidiano da instituicdo, para assim efetivar os
direitos dos idosos institucionalizados; outro desafio enfrentado pelo
assistente social nas ILPIs é a ideia de que o profissional esta ali apenas
para exercer 0 assistencialismo, muitos gestores de instituicdes tém a lidica
ideia de que o Servico Social atua somente com o assistencialismo, e

ignoram que a profissdo atua na garantia dos direitos dos individuos
(ROSA, 20186, p. 36).

Muitas vezes, o0 atendimento nessas instituicbes e seus projetos sao
embutidos de interesse privado e se direcionam a segmentos especificos em
detrimento do carater democratico dos servigos publicos. Com isso o trabalho do
assistente social passa a ter resultados diferenciados dos que sao preconizados em
seu projeto ético-politico profissional, o qual altera o significado social da profissdo
(GONCALVES; PAIVA, 2017). Assim sendo, o “terceiro setor” surge como um
amenizador dessas questdes e “resgata” a forca de trabalho para o atendimento de

suas demandas na atuacdo das politicas na légica privada para atender os
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segmentos pauperizados, assim classificados por essas instituicbes como carentes
e necessitados de “ajuda” (GONCALVES; PAIVA, 2017, p. 175).

Na atualidade, o grande desafio da profissdo seria que, muitas vezes, o
profissional que esta inserido nessas instituicdbes do terceiro setor vivencia um
cotidiano tensionado entre as perspectivas dos direitos dos usuéarios e os interesses
privados das entidades, que sdo permeados pelo conservadorismo imposto pelo
sistema capitalista, o0 paternalismo e a despolitizacdo das acdes publicas
(GONCALVES; PAIVA, 2017). Acredita-se também que os estudos tedricos e 0
aprofundamento no campo empirico, além de auxiliar na construgcdo de
conhecimento a respeito das bases de relacdo entre Estado e sociedade no atual
estagio do capitalismo e sua repercussdo nas particularidades do capitalismo
brasileiro, também possibilitam pensar em estratégias ético-politicas, individuais e
coletivas, para enfrentamento dessas realidades (GONCALVES; PAIVA, 2017).

Outro desafio para os profissionais assistentes sociais seria

[...] superar as praticas conservadoras que incorporam a identidade
assistencialista a profissdo por décadas, e que ainda se misturam com a
Assisténcia Social enquanto politica de direitos. Para haver o desligamento
do assistencialismo com a Politica de Assisténcia, é necessario afastar-se
das abordagens tradicionais funcionalistas e pragméticas que reforcam as
praticas disciplinadoras e corretivas dos demandatarios, as quais tratam,
muitas vezes, as situagcfes sociais como problemas pessoais que devem
ser resolvidos individualmente. Podemos compreender que para uma
atuacao profissional eficaz, nas ILPIs, o assistente social tem que se pautar
nos direitos e deveres presentes no Cddigo de Etica e nas atribuicbes e
competéncias presentes na Lei de Regulamentacdo, pois s&o bases
importantissimas para uma analise critica da realidade apresentada pelo
cotidiano da instituicdo. Para se intervir em uma demanda, se faz
necesséria a utilizacdo adequada dos instrumentais técnicos usados pelo
assistente social, para assim organizar seu trabalho com autonomia
(SOUZA, 2012 apud ROSA, 2016, p. 37).

Com relacao a autonomia profissional durante o processo de trabalho nas
instituicoes, ela

[...] nos remete a relacdo existente entre empregador e empregado, na
divisdo sociotécnica do trabalho, a contratacdo desses profissionais e as
condi¢cdes de trabalho oferecidos pela instituicdo, tanto podem contribuir
para a atuacdo do profissional assistente social, como dificultar seu
exercicio profissional, apresentando certos limites com relacdo a sua
autonomia em relagcdo ao enfrentamento de certas realidades apresentadas
pela instituicdo, essas dificuldades sdo encontradas tanto em instituicdes
governamentais como em instituicbes ndo governamentais, a relagdo do
empregador com o empregado muitas vezes caracteriza a correlacdo de
forcas (ROSA, 2016, p. 37).

Diante da respectiva autonomia relativa, pode-se ressaltar também:
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Mesmo que ele seja um profissional autbnomo, previsto na legislagdo como
autdbnomo, efetivamente ele ndo se configura como profissional autbnomo
no mercado de trabalho, porque 0 mesmo ndo detém 0s meios necessarios
para a execucdo do seu trabalho, s6 detém a forca de trabalho, o
profissional precisa das instituicdes que possuem 0s recursos institucionais
e a prépria questao social que é o objeto, que chega pelas instituicdes. Quer
dizer, as demandas do dia a dia ndo aparecem na sua frente mais vem de
encontro a essas instituicdbes governamentais e nao governamentais. Entao,
nesse sentido, ele ndo tem como se constituir como profissional autdnomo e
também néo tem autonomia total e restrita para desenvolver seu trabalho. O
profissional se encontra dentro de um marco institucionalizado e dentro de
relagbes de compra e venda do trabalho (CORREA, 2015, p. 26).

Nessa mesma perspectiva, Mioto e Nogueira (2013) ressaltam:

A autonomia profissional, o desenvolvimento do pensamento social critico e
a postulacdo de que a profissdo se insere na divisdo sociotécnica
permitiram o avango no debate relacionado a condi¢do do assistente social
como trabalhador assalariado. Tal condicdo imp&e limites a conducdo de
seu trabalho e, consequentemente, a implementagéo do projeto profissional,
confirmando sua relativa autonomia, que é condicionada pelas lutas
travadas na sociedade entre os diferentes projetos societarios. Ou seja, tal
autonomia pode ser dilatada ou comprimida, dependendo das bases sociais
gue sustentam a direcdo social projetada pelo profissional nas suas agdes
(MIOTO; NOGUEIRA, 2013, p. 65).

Dentro dessa légica da autonomia profissional, vale destacar também a
percepcdo dos assistentes sociais a respeito de seu trabalho na ILPI, o que envolve

a expressdo de um movimento que articula conhecimentos e que

[...] luta por espagos no mercado de trabalho, sendo este direcionando as
pessoas idosas residentes na instituicdo, na qual poderd centrar-se na
promocéao da vida, dessa forma estimulando e favorecendo a independéncia
dos idosos em suas atividades. O papel deste profissional é de articular as
politicas publicas e o Estatuto do Idoso, junto a cidadania, instituicao e
familiares, sendo que na vida da pessoa idosa possibilita um melhor
atendimento e uma garantia dos direitos que lhe foram negados apds a
velhice, e assim estimulando os residentes favorecendo a independéncia
em suas atividades diarias, promovendo referentes ao bem-estar do idoso
institucionalizado (SOUZA, 2012 apud ROSA, 2016, p. 38).

Porém, na percepcao dos idosos, o objeto de trabalho do assistente social

[...] se relaciona com o sentimento humano, a integracdo das pessoas,
trazendo o aspecto das relacBes cotidianas com outros idosos, com
familiares e com a sociedade como um todo. Estas percepcdes, embora ndo
estejam erradas, pois podem ser de fato objeto de trabalho dos assistentes
sociais, podem reforcar a identidade profissional, que tem em seu histérico
o trabalho de caso, grupo e comunidade, promovendo a harmonizacdo da
sociedade na mediacdo das relacdes. Pode estar relacionado também ao
fato de os assistentes sociais historicamente executaram a terapia de
familia, o que na atualidade ndo se compreende mais como competéncia do
assistente social, ja que, geralmente, as terapias se propdem a regulacdo
dos papéis familiares (FERGUTZ, 2014, p. 43).
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Apesar dessa percepcao obtida dos idosos, destaca-se que o profissional
tende a possibilitar por meio de seu trabalho a integracdo, a participacdo social e
fortalecimento de vinculos, contudo a diferenca em relacdo ao passado refere-se a
direcdo que a intervencao busca, nesse caso, da garantia dos direitos e superacao
da exclusdo social, 0 que nada tem a ver com 0 posicionamento regulador e
fiscalizador da profissdo em sua origem (FERGUTZ, 2014).
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Ao fim deste trabalho, € importante ressaltar que o objetivo principal de sua
elaboracao foi analisar os aspectos do acolhimento institucional aos idosos, a partir
dos marcos legais. Dentro dessa perspectiva, foi possivel perceber que a discusséo
dessa tematica com relagdo a populacdo idosa ainda € muito recente,
principalmente no que tange a trajetoria que foi enfrentada para a conquista dos
direitos dos idosos. O surgimento dessas instituicbes também possibilitou varias
descobertas sobre o carater de funcionamento das primeiras instituicbes de
acolhimento voltadas aos idosos, que, inicialmente, se ocupavam dos soldados que
estavam impossibilitados de continuar exercendo sua profissdo no exército
brasileiro, ou seja, as instituicbes tinham como objetivo geral abrigar individuos que
ndo conseguiam mais estar inseridos no mercado de trabalho. Este, vale ressaltar, é
um dos mecanismos que o proprio sistema capitalista impde a sociedade, ou seja, a
valorizacdo da forca de trabalho a despeito das condicfes fisicas e mentais. De
certa forma, a midia divulgava tanto a importancia das instituicbes de acolhimento
para idosos como alguns casos de agressfdes que ocorriam nesses espagos.

Outro ponto relevante foi a dificuldade que a préopria profissdo enfrentou e
ainda enfrenta estando inserida nesse espaco de atuacdo, pois, no inicio, a
profissdo estava vinculada a caridade e ao assistencialismo, muito presentes no
contexto da Igreja Catdlica, e as instituicdes de amparo aos idosos, que também
estavam intimamente ligadas as acfGes desenvolvidas pela Igreja. Com isso, 0
grande desafio da profissdo, com o passar dos anos e até entdo presente, é
justamente romper com o0 assistencialismo que ainda se encontra nessas
instituicbes. Ainda existe uma grande Iuta para romper com as acoes
assistencialistas, por isso, diante do que foi exposto no decorrer do desenvolvimento
deste trabalho, é premente que os assistentes sociais analisem a realidade e as
demandas com criticidade, afinados com o projeto ético-politico da profisséo, que se
opde as praticas assistencialistas, por vezes embutidas nos projetos institucionais.

Para o desenvolvimento dos conteudos e das discussfes propostas, houve
certa dificuldade ao acesso a materiais que contemplassem, especialmente, o
contexto historico das instituicdes de acolhimento para idosos e também a histéria

da insercdo do profissional assistente social nessa area de atuacdo. Todavia, foi
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muito enriquecedor e valioso o0 processo de incessantes buscas dessas
informagdes, mesmo que apresentadas em aspectos gerais. Outro dificultador que
vale destacar aqui refere-se a teméatica do idoso, que pouco foi discutida durante o
curso de graduacdo em Servi¢o Social, e sobre a atuacao profissional nesse espaco,
bem como o que envolve as instituicbes do terceiro setor, por isso ndo houve
aprofundamento maior nesse assunto. Em decorréncia disso, é necessaria nos
trabalhos futuros a discussao e problematizacdo mais ampliada desse espaco em
gue o profissional atua e também maiores discussdes sobre o trabalho do assistente
social com a populacdo idosa, que tende a aumentar consideravelmente nos

proximos anos.
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