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Editorial

Com a reconfiguracdo da sociedade baseada no aumento da média de bem-estar
e por consequéncia da esperancga de vida (Rodrigues, 2018), o envelhecimento tornou-
se um fendmeno global discutido na atualidade, sobretudo em paises que possuem uma
populacdo envelhecida. Pensar e estudar o envelhecimento faz parte de uma questao
chave: o proprio ciclo da vida.

Partindo desse ponto, muitos sdo os investimentos de diversas dareas do saber,
onde se inscreve o Servico Social, de forma a contribuir para a producdo do
conhecimento sobre o envelhecimento, um tema que nos é tdo caro.

Enquanto profissdao de intervengao, o Servico Social desenvolve-se em varios
ambitos da sociedade, destacando a atuacdo com diferentes grupos sociais, entre eles
os idosos. Compreende-se que “a visibilidade do envelhecimento reconfigurou a
intervencdo do Servico Social nesta drea, a qual passou de uma realidade escondida,
orientada para uma intervencdo assistencialista e caritativa, para uma intervencao onde
os direitos, a justica e a dignidade humana se destacam” (Carvalho, 2018, p. 2).

Neste numero da Revista Aprender, apresentamos o Lugar do Servico Social no
Envelhecimento, marcadamente centrado na advocacy de um processo de
envelhecimento ativo, na perspetiva de dar contributos para profissionais e estudantes
gue se interessam pela tematica, para o desenvolvimento de uma pratica profissional
voltada para um envelhecimento ativo e saudavel.

Para comecgar, apresentamos a entrevista “Sempre e todos os dias...
Desacomodar, mudar, transformar e ressignificar!”, com a Assistente Social e Professora
Carla Ribeirinho, que se traduz na sua jornada académica e profissional, explorando a
tematica do envelhecimento ativo. Este capitulo, escrito por Jéssica Ganhdo, Vitdria
Ciuca e Elisete Diogo, convida o leitor a mergulhar na histéria da construgdo profissional
de uma Assistente Social.

De seguida, um artigo que destaca um projeto desenvolvido em Portalegre. Com
o titulo “Envelhecimento Ativo — Projeto Entre Tempos da Cooperativa Operaria
Portalegrense” e escrito por Isabel Mufioz, Lorena Anile, Ana Matias, Mafalda
Botelheiro, o texto retrata um projeto que visa a promogao de atividades de animagao
e de cariz educativo, social e cultural, destinado a adultos e seniores, com o intuito de
diminuir a soliddao e promover uma melhor qualidade de vida.

O artigo intitulado “As politicas de protegdo social a pessoa idosa e a orientagdo
para o Servigo Social em Portugal”, escrito por Tatiane Valduga, centra-se num estudo
sobre as politicas atuais de protegao social a pessoa idosa, apresentando diretrizes para
o Servico Social no ambito do envelhecimento.

“O impacto da pandemia Covid-19 e o estagio curricular em Servico Social no
ambito do envelhecimento” é o titulo do quarto artigo desta revista, escrito por Tatiane
Valduga e Paula Ramos. Este apresenta uma analise dos estdgios na drea do
envelhecimento realizados pela licenciatura em Servico Social da Escola Superior de
Educacdo e Ciéncias Sociais, durante o contexto da pandemia COVID-19, que
reconfigurou a abordagem de aprendizagem dos estagios, especialmente aqueles
inscritos na intervencdo com a pessoa idosa.
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O quinto artigo, escrito por Anténio Calha e Marilia Caldeira, com o titulo “Nivel
de literacia dos cuidadores informais de doentes de Alzheimer relativamente a doenca”,
aborda o tema dos cuidadores informais de idosos com a doenca de Alzheimer,
sobretudo referente a dependéncia especifica desses idosos. Os autores relatam a
importancia da formacado desses cuidadores, para uma melhor qualidade do cuidado da
pessoa idosa.

No contexto internacional, apresenta-se a republicacdo do artigo "Envejecimiento
activo, objetivos y principios: retos para el trabajo social", de Ana Belén Cuesta
Ruiz-Clavijo, inicialmente publicado na Revista de Servicios Sociales, em 2020, que
apresenta grande relevancia para o Servico Social no Envelhecimento Ativo.

Para finalizar, contamos com a nota de leitura, realizada por Miguel Bento, do livro
Desenvolvimento de competéncias sociais no cuidador informal, de Claudia Catela
Paixdo, que versa sobre as praticas dos cuidadores informais.

Agradecemos aos autores dos artigos e aos colaboradores da revista, pela sua
disponibilidade e dedicacdo a Revista Aprender. Com mais um numero dedicado ao
Servico Social, ressaltamos a importancia da participacdo de estudantes da licenciatura
em Servico Social da Escola Superior de Educagdo e Ciéncias Sociais do Instituto
Politécnico de Portalegre, para uma melhor articulagio com a producdo do
conhecimento dentro da profissao.

Esperamos que este numero da revista possa contribuir para a investigacdo e a
pratica do Servico Social no envelhecimento, e que impulsione publicagdes futuras.

Boa leitura a todos!
A Comissdo Organizadora

Lorena Anile | Elisete Diogo | Isabel Mufioz
Paula Ramos | Tatiane Valduga
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Nota de abertura

As formacdes sociais ditas modernas, erguidas sobre o modo de producdo
capitalista dominante, moldaram conceitos e estruturaram praticas sobre o trabalho e
as atividades sociais em geral, educacdo incluida. Numa obra que considero um classico
da sociologia sobre esta tematica, com o sugestivo titulo “Jovens e idosos”, Antdnio
Joaquim Esteves denunciou, ha 30 anos, de modo pioneiro e bastante assertivo, a
sectorizagdo daqueles. Enquanto os jovens e as criangas sao educados na escola,
cumprindo, compulsivamente, o seu dever de aprender, e os adultos ativos vao para o
trabalho, exercendo e exercitando as suas competéncias produtivas, os adultos mais
velhos entram na reforma, dando uso, supostamente pelo lazer, ao seu total tempo
livre. Esta concegao produtivista, que se projetou na representagdo das pessoas e das
comunidades, invadiu tudo, tornando-se um enorme preconceito de dificil remocao.
Cala bem fundo, nele, a nocdo de realidades estanques, que se sucedem linearmente,
sem jamais se interpenetrarem.

Com Jean-Pierre Boutinet, aprendi, pela Educacdo de Adultos, teoria e pratica
ancoradas na ideia de que os adultos, muito mais do que serem educados por alguém,
se educam, num processo continuo de desenvolvimento pessoal e social que abrange
todas as idades da vida, e que os mais velhos, mesmo sem que o desconfiemos, estao
longe de terem terminado o seu processo de aprendizagem. Bem como ndo
desapareceu neles o desejo de aprender, sob a forma de curiosidade, que, nas sabias
palavras de Edgar Morin, o trouxe até aos 100 anos. Esta é, sem duvida, uma
incontorndvel prova empirica do entendimento de Boutinet sobre a adultez como
dindmica e evolutiva, feita de transi¢cdes e construcdo de itinerarios, onde o pessoal e 0
contextual se interpelam. Esta visdo é reforcada pelas pesquisas de Pierre Dominicé e
Marie-Christine Josso, no ambito das Histdrias de Vida, a que os autores se continuaram
a dedicar, mesmo depois de retirados da vida académica. Tudo isto aponta para a
necessidade, admitida por Esteves, de confrontar a cultura industrial com a cultura da
ancianidade, depois de ter ja sido confrontada com a cultura operaria, a cultura juvenil
e a cultura feminina.

Em 15 anos de docéncia — e de estudo — no Servico Social e na Gerontologia, o
“idadismo” e uma espécie de “velhicismo”, foram (e sdo) pré-nog¢des que procurei
colocar no centro da desconstrucdo social, como primeiro passo na formacdo para a
profissdo. Deste tempo, me fica a memoaria da propor¢ao, 4, 5 ou 6 vezes ampliada, dos
mais velhos institucionalizados em relagao ao total de pessoas nessas idades. A ideia de
dependéncia, de incapacidade, de inutilidade social das pessoas mais velhas, nas
concecdes intuitivas dos jovens estudantes, e até menos jovens, é um prenuncio das
dificuldades de um percurso formativo que acede a compreensado do carater decisivo do
trabalho profissional pela afirmacdo dos direitos sociais dos mais velhos, pela defesa da
sua participacdo social, enfim, contra a sua infantilizacdo, como se pode ler na
esclarecedora entrevista a Carla Ribeirinho, neste nimero da revista, ou no artigo de
Ana Belén Cuesta.

Muitos anos antes, quando o envelhecimento populacional se tornou mais
marcado neste Nordeste Alentejano, nos anos 80 do século passado — tido
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genericamente, por muitos, como o inicio de “um longo inverno demografico”, mas
também “ganho civilizacional”, por outros —, pugnamos, pela via da educagao, por aquilo
que apeliddvamos de participagdao social util dos mais velhos, contrariando a ideia
emergente do pesado fardo social que constituiam, como aflora Tatiane Valduga.
Justamente, instituindo-os como parceiros e presencas frequentes nas atividades
escolares, em aldeias e escolas rurais, proporcionando-lhes atividade, enquanto
ajudavam a aprender, aprendendo, de forma util (e elevadora do autoconceito e da
autoestima) para as suas vidas.

Este foi um “ponto de entrada”, a maneira sistémica, que nos abriu vistas e portas
para intervengOes mais abrangentes. De projetos escolares com avds e netos,
comunitariamente falando, e de implicacdo coletiva nos pequenos territérios, nasceram
as primeiras IPSS nas aldeias, precisamente para acolher os mais velhos, quando a sua
legislacdo enquadradora produzia os efeitos mais visiveis.

Um percurso a que, de alguma forma, procuro dar sequéncia, num tempo de
“reformado”, mas ambicionando atividade e participacdo, redirecionando memdarias da
profissdo e do seu exercicio, para continuar a aprender em mais um itinerdrio, entrando
numa nova transicao e prosseguindo na construcao de um sentido para a vida.

Do que faz a Cooperativa e do que por |4 ajudo a fazer também se da conta nas
paginas da revista: a participagdo social que é promovida, com o acompanhamento de
uma equipa multi e interdisciplinar, e através da qual os mais velhos se educam,
educando, uns com os outros e com as criangas e pessoas de outras idades.

Com propriedade se diz que comegamos a envelhecer a partir do momento em
qgue nascemos, mas é na brusca passagem de um dia de trabalho, para o dia imediato,
em que, supostamente, ja ndo se trabalha, que a percecdo de se estar a envelhecer se
aguca. Vé-lo-3do os que 1a chegarem, assim como viram os que ja |3 estao.

Que este numero da revista, o primeiro que se publica depois de eu ter deixado a
sua direcdo, com a proximidade da reforma, consagrado ao Servico Social, elucide a
intervengdo profissional, para que a fase da vida em que nos sentimos a envelhecer
venha a corresponder a uma verdadeira transicao, suave, e ndo a uma rutura, quantas
vezes dolorosamente prolongada.

Espero que compreendam e relevem o cunho mais pessoal desta nota, cujo
convite para que a escrevesse agradego reconhecidamente. Tragos de uma intervengao
profissional e académica sobre uma condicdo, em que agora me adentro!

Abilio Amiguinho
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Entrevista

Sempre e todos os dias... “Desacomodar, mudar, transformar e
ressignificar!”

Carla Ribeirinho

Entrevistada por:

Jéssica Ganhdo
Vitdria Ciuca
Elisete Diogo

O envelhecimento ativo apresenta-se como mote para a entrevista com a
Professora Doutora Carla Ribeirinho, que nos permite seguir numa viagem pelo seu
percurso académico e profissional. Através de um olhar critico e transformador,
relata-nos a natureza e a expressao do envelhecimento ativo no nosso pais.

Numa conversa informal, conduz-se a leitura de uma carreira centrada numa
incessante busca pelo conhecimento, resiliéncia, humanizacdo e paixdo pelo Servico
Social. Um testemunho emocionante sobre uma etapa da vida que pode ser igualmente
desafiadora como todas as outras.

E urgente desacomodarmo-nos!

0l3a, boa tarde. Obrigada por ter aceitado o nosso convite.

Boa tarde. O meu nome é Jéssica Ganhao e a minha colega é a Vitoria Ciuca. Somos
ambas alunas do segundo ano da licenciatura em Servigo Social na Escola Superior de
Educacao e Ciéncias Sociais do Instituto Politécnico de Portalegre. Esta entrevista
surge no ambito de um artigo para uma revista cientifica que se chama Aprender, que
é um projeto da Escola Superior de Educacdao e Ciéncias Sociais do Instituto de
Portalegre, tendo como principais objetivos a promog¢ao do debate de ideias, a troca
de experiéncias a divulgacdo de trabalhos de investigacdao a respeito das realidades
educativas, sociais e culturais da regido. Para comecar, gostdvamos que comegasse
por definir a sua carreira — quais foram os momentos que mais marcaram a sua
carreira, positiva e negativamente, e o que é mais gratificante no exercicio da sua
profissao?

De uma forma relativamente breve: fiz a minha formacdo no Instituto Superior de
Servico Social de Lisboa — comecei este percurso em 1995 — foi a primeira escola de
Servico Social, que formou centenas de Assistentes Sociais durante varios anos. Eu fiz |13
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a minha licenciatura, na altura de cinco anos, e fiz também o meu mestrado, passado
dois anos de exercicio profissional. Portanto, tenho uma ligagao muito grande com esta
escola.

Sim.

Quando acabei a minha licenciatura de 5 anos, fui exercer a minha profissao enquanto
Assistente Social num centro comunitario paroquial que, a data, estava a comecar a sua
acao de uma forma mais profissionalizada e criar, pela primeira vez, algumas estruturas,
respostas e servicos para varios grupos populacionais, designadamente desde o
Bercario, Creche, Jardim de Infancia, ATL [atividades de tempos livres] , espaco jovem,
e ter espacos para a populacdo adulta, familias, como servicos atendimento a familias,
Banco Alimentar, entre outros. E depois, também respostas na area do envelhecimento,
designadamente os Servicos de Apoio Domiciliario, Centro de Dia e Centro de Convivio,
para além depois de outros projetos e iniciativas. Foi comecar quase do zero, porque
ndo havia rigorosamente nada na instituicio, nem computador; o primeiro dossier e
folhas que levei para trabalhar foi de minha casa, porque na altura a instituicdo tinha
apenas experiéncias ainda muito rudimentares, digamos assim, de trabalho, mais ao
nivel de Centro Dia com alguns voluntarios, mas o trabalho ndo estava ainda
profissionalizado e estruturado, com acordos de cooperagao com a Seguranga Social e,
portanto, tudo o que implica criar uma Creche, um Bergario, um ATL, desde comprar a
cama, o microondas, os computadores, a caneta, foi tudo.

E ai foi o meu confronto com a sensagdo de que os cinco anos de formacgao tinham sido
muito insuficientes, face a tudo aquilo que era a exigéncia do nosso contexto de
trabalho.

N3o que eu nao considerasse que a formacdao nao tivesse sido de muita qualidade,
naturalmente que sim, mas senti que havia um mundo de coisas que eu desconhecia e
as quais tive de me fazer a vida, para descobrir, até porque na data (estamos a falar do
ano 2000) estdvamos ainda com uma utilizacdo muito rudimentar da Internet,
trabalhavamos com fax e a ligacao a Internet era assim uma coisa muito, muito pontual,
muito instdvel até - e portanto tive de bater a porta de muitas instituicdes e pedir a
colegas com mais experiéncia que me ajudassem porque eu nao fazia ideia do que era
criar um servigo para apoio domicilidrio, o que é criar um Centro de Dia, criar uma
Creche...

Havia mais algum profissional a trabalhar consigo?

Nao, ndo. Eu fui a segunda — alids, no fundo, a terceira - técnica a ser contratada, mas a
outra colega era educadora de infancia, que foi quem depois ficou com a coordenacao
do ATL na altura, e, entretanto, veio outra educadora de infancia. Quando eu sai da
instituicdo, ja eram 48 profissionais. Portanto, foi tudo crescendo. Até essa questdo da
contratacdo foi uma experiéncia que eu — com a tenra idade que tinha na altura - foi
uma aventura, quer dizer, eu ndo fazia ideia o que eram tabelas salariais, contratos,
entrevistas de admissdo... Claro que havia a Direcdo, que estava sempre nesse
processo - a direcdo, o padre que era Presidente da Diregdo, e pessoas mais velhas e
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com experiéncia - mas, depois a nivel técnico, foi todo um trabalho muito de partir
pedra, porque eu nao fazia ideia de como é que se fazia estas coisas, e mesmo em
termos da experiéncia de entrevistar pessoas e de perceber o conteudo funcional de
cada uma destas profissdes; o que é que fazia um auxiliar de educagao, o que é que fazia
um educador de infancia que era coordenador, o que fazia um auxiliar de acdo direta, o
que ia fazer um ajudante familiar... Isto para mim era todo um mundo que eu nao fazia
a minima ideia que ia ter de me confrontar logo nos primeiros dias de trabalho; até
porque estdvamos, na altura, também com um projeto de luta contra a pobreza.
Tinhamos muito dinheiro para gerir, e quando disseram que eu tinha de gerir tudo
aquilo, fiquei verdadeiramente em panico.

Foi quando comecei a procurar formacdo continua, formagdo complementar, sobre
gestdo de equipas e gestdo deste tipo de respostas. E assim que pude, inscrevi-me
também no mestrado em Servico Social. Na altura, fiz o meu trabalho sobre a integracao
do Assistente Social no apoio domiciliario. Entdo, fui fazer o meu trabalho de mestrado
e, quando me encontrava a fazer um trabalho neste fado, fui convidada por uma antiga
professora do Instituto Superior de Servico Social de Lisboa para ir trabalhar,
inicialmente como assistente, e depois fiquei a tempo inteiro, com carga letiva total, na
Universidade Luséfona, onde tive durante 16 anos a dar aulas de Servico Social, e no
mestrado Gerontologia Social - inicialmente pds-graduacao e depois transformou-se em
mestrado - e portanto, tudo o que foi o processo de adaptagdao Bolonha - porque quando
eu fui trabalhar para a luséfona, o curso era de 4 anos e depois da transi¢cao de Bolonha
[o curso] ficou de 3 anos. Toda essa metamorfose da formacgao superior em Portugal,
tudo o que foram os processos da agéncia de abolicdo e creditacao do Ensino Superior,
acompanhei durante estes 16 anos, e depois destes 16 anos vim para onde estou agora:
para o Instituto de Ciéncias Sociais e Politicas da Universidade de Lisboa (uma
universidade publica) também para a licenciatura em Servico Social e para o mestrado
em Gerontologia Social - que sao as minhas duas damas.

Pelo caminho, fiz o doutoramento em Servico Social na Universidade Catdlica
Portuguesa sobre o tema da supervisao profissional em Servigo Social. Porqué? Porque
em 2008, esta primeira experiéncia foi ao abrigo de um protocolo de cooperagdo entre
a Misericdrdia de Lisboa e a Universidade Lus6fona de Humanidades e Tecnologias - um
protocolo de supervisdao profissional externa, em que pediram supervisdao para varios
grupos profissionais e para varias areas de intervencdao da Santa Casa de Misericdrdia
de Lisboa (nenhum dos quais era o servico de apoio domicilidrio) e, na altura, eu e a
minha colega Maria Irene Carvalho éramos as pessoas da equipa que trabalhdavamos
mais estas questoes do envelhecimento e da intervencdo. Foi quando voltei, ainda com
muito receio, a viver a experiéncia do horror de ter que comecar alguma coisa que nunca
ninguém tinha feito naquele contexto. Portanto, |3 fui eu outra vez aprender tudo. Eu
tinha feito um curso de supervisdo em Servico Social na Associacdo dos Profissionais de
Servico Social, uma coisa de 90, 100 horas. Mas ainda sabia muito, muito pouco, entdo
foi uma aventura, que decorreu durante seis anos, e que me apaixonou de tal forma que
resolvi fazer sobre isso a minha tese de doutoramento. E porqué? Porque depois nunca
mais deixei esse trabalho; durante estes 22 anos de profissdo eu nunca trabalhei s6 na
universidade, mantive sempre a minha ligacdo a comunidade, as instituicdes, aos
profissionais e ainda hoje isso me faz sentido.
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Para concluir esta primeira pergunta, aquilo que eu fago atualmente, o trabalho de
ensino na formacao superior em Servico Social e no mestrado em Gerontologia Social,
o trabalho de supervisao profissional em varias instituicdes, onde acompanho
profissionais (maioritariamente assistentes sociais, e dentro do grupo de assistentes
sociais, maioritariamente na drea do envelhecimento), e muito do que eu ensino nas
aulas de Servico Social sdo este transporte daquilo que sdo as dindmicas do campo
profissional de Servico Social, que eu levo para as aulas para dar exemplos aos alunos,
para os sensibilizar para determinado tipo de tensdes e desafios no campo profissional,
dilemas éticos... e portanto, acaba por ser um laboratdrio de praticas para os alunos.
Muito do que eu também preparo para as aulas, a atualizacdo tedrica, metodoldgica e
ética, € também o refrescamento que eu trago para os profissionais quando os
acompanho em supervisdo profissional.

Portanto, um pé dentro da universidade e um pé fora da universidade faz-me todo o
sentido porgue eu retroalimento estas duas profissoes - se assim lhe quiserem chamar.
Destas duas areas de ser Assistente Social, na area da docéncia, investigacdo, e depois
esta area da supervisdao e acompanhamento profissional externa, para além da interna
gue faco os alunos dos estagios me mantém muito ligada aquilo que é o desafio
quotidiano de ser assistente social. Neste momento, se me dissessem que teria de
prescindir de uma destas areas, eu teria muita dificuldade em dizer-vos qual é que me
apaixona mais, porque gosto igualmente das duas e fazem-me exatamente sentido
porque coexistem nesta relagdo, sempre dinamica e desafiante, porque exige também
que tenha de andar sempre a saltitar entre desafios muito complexos.

E em que medida considera que o Servigo Social é indispensavel e essencial na
vertente do envelhecimento?

O envelhecimento — ha aqui um paradoxo — porque, na verdade, é previsivelmente a
area de intervengdo onde os atuais alunos e futuros alunos de Servigo Social tem maior
probabilidade de vir a trabalhar, matematicamente falando e prospectivamente
falando, olhando para as piramides etarias, olhando para as prospecdes e até para os
dados atuais. E o campo de interveng¢do que ocupard, direta ou indiretamente, a maior
forga de trabalho de Assistentes Sociais, ao nivel da intervengao direta e ao nivel da
investigagao e das politicas sociais. E um paradoxo porqué? Porque se é verdade isto por
um lado, por outro lado, ndo é normalmente uma area preferida pelos estudantes de
Servico Social. Eu faco, e até partilho convosco este exercicio; dou esta disciplina ha
muitos anos, ela ndo existiu desde sempre nos curriculos de Servigo Social. E uma
disciplina recente, ainda ndo existem em todos os curriculos da formacdo em Servico
Social ou, se existe, existe como uma Unidade Curricular opcional ou fala-se um
bocadinho sobre envelhecimento na disciplina de psicologia do desenvolvimento,
psicologia e ciclo de vida... Mas, normalmente, ocupa-se mais tempo na primeira,
segunda, e terceira infancia do que propriamente na senescéncia, o envelhecimento. E
portanto, ha aqui um relativo paradoxo porque, se nds sabemos que vai ser da area que
vem ocupar muitos Assistentes Sociais das gerac¢dOes atuais e futuras - se as condi¢Oes
de vida se manterem/ melhorarem, se a evolugdo sociodemografica da econdmica
cultural continuar a ser a mesma - segundo o que nos diz a Lena Dominelli (ela é uma
autora muito importante do Servico Social, que julgo que conhecem) esta é a area
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“cinderella” do Servigo Social. Porque é uma area preterida, é uma area cujas politicas
publicas sdo as mais pobres e deficitdrias, e aquela area que, quando eu pergunto, no
inicio da das aulas da unidade curricular de gerontologia social, Servico Social e
envelhecimento, que digam francamente quem é que, se unidade curricular fosse
opcional, escolheria como primeira op¢do. Sdo dois ou trés bracinhos que se levantam
no meio de 60 ou 70 alunos, e de forma muito timida, com medo de represdlia do
professor. Claro que eu ndo levo isto nada a mal, acho que sdo consequéncias naturais
de uma sociedade idadista, cuja representacdo sobre o envelhecimento §é,
maioritariamente, negativa, estereotipada, preconceituosa e, de tal forma, nos
habitudmos a olhar para esta etapa da vida da velhice, para o processo de
envelhecimento como algo negativo, cinzento, e olhar para as pessoas idosas como
velhas, gagas, um peso, um oOnus para as familias e para os sistemas de salde e
seguranca social. Que isto nos impede de olhar para esta maior longevidade como uma
conquista civilizacional - porque todas as pessoas, de todos os tempos, desejaram viver
mais tempo e, na verdade, todas as geracgoes, de todos os tempos, fizeram por isso em
varias areas de intervencao na sociedade. Reparem, todos os avangos tecnoldgicos da
ciéncia, da saude, das politicas publicas visaram garantir um prolongamento da vida e,
se possivel, com salde e qualidade de vida. Tudo aquilo que temos feito enquanto
humanidade é tentar prolongar esta vida. E agora ficamos muito aflitos porque nao
sabemos o que é que vamos fazer com estes mais anos de vida... Portanto, é todo um
paradoxo, é toda uma dificuldade em olharmos para o conhecimento e para a extensao
da longevidade da vida como uma conquista civilizacional e, para o Servico Social, como
oportunidade e como um nicho de mercado. Nés vamos precisar de pessoas
especializadas na drea da gerontologia, capacitadas na drea do Servico Social, com
pos-graduagdes e com formagdes ao longo da vida nesta area, porque é uma questdo
I6gica: se as pessoas vao viver até cada vez mais tarde, ainda que ser velho nao signifique
ser dependente ou ser demente, hd uma maior probabilidade para ocorrer certos tipos
de situa¢des de deméncia, degenerativas, de dependéncia, logo, maior necessidade de
cuidados. Logo, mais instituicdes, mais servicos, mais respostas, mais intervengao na
area da gerontologia. Portanto, ou o Servigo Social se sintoniza com esta oportunidade
de mercado, de estudo, de investigacdo, de intervencao, de empreendedorismo nesta
area, ou outros profissionais e outros campos vao e ja estdo a tomar conta destes nichos
de mercado. Acho que esta na hora também de acordarmos, e esta mensagem também
é para voés, estudantes, de acordarmos para esta possibilidade imensa que o campo do
envelhecimento tem, sobretudo com a formacdo que temos em Servico Social.

Este ano temos uma UCEP [unidade curricular de escolha opcional] relacionada com o
envelhecimento e podemos escolher entre cuidados paliativos e gerontomotricidade.

Pois, normalmente os alunos, ao fim da disciplina, ja levantam a mdo sem medo de
represalias, sabendo e tendo frequentado esta disciplina, ja despertam para a
importancia destas tematicas no curso de Servico Social, o0 que me deixa um bocadinho
mais feliz, porque significa que alguma inquietacdo também lhes deixei e, de facto,
muitas vezes ha esta mudanca de atitude e de representacdo em relacdo ao
envelhecimento. Mas devo confessar que é um trabalho de grande desconstrucdo, de
partir muita pedra em aula. S para terem noc¢do, eu comecei esta disciplina neste
semestre, é uma cadeira do segundo semestre do terceiro ano, mas eles ainda tém mais
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meio ano ou um ano, e as aulas comecaram ha trés semanas e eu ando ha trés semanas
a partir pedra sobre representacdes, sobre o envelhecimento, preconceitos e ideias
preconcebidas, ideias estereotipadas, desconstru¢ao do conceito de envelhecimento e
velhice, representacdes associadas a este. Se ndés ndo mudarmos o mindset, depois as
nossas praticas nas instituicGes, quer na intervencdo direta, quer como diretores
técnicos, vao estar enformadas — ou, eu diria, deformadas deste preconceito, desta
atitude paternalista, infantilizadora, que diminuem as pessoas como se, enquanto
sujeitos de direitos, e nds ndo podemos esquecer que independentemente da idade,
gue independentemente da sua condicdo de saude, as pessoas sao sujeitos de direitos.
E desconstruir isto, mesmo com gente tdo nova.. Ndo imaginam a luta que é
desconstruir esta ideia, porque estamos numa sociedade em que o que é bonito e
jovem, o que é novo, o culto do hedonismo, daquilo que é imediato, o que é descartavel.
E em que esta nogdo de conquista, de experiéncia, de sabedoria e de direito a existéncia
e a dignidade, independentemente da idade, é uma luta.

Ainda neste contexto do envelhecimento, como é que a professora Carla acha que é
possivel reforcar e inovar o Servigo Social?

Eu comecaria por ai, pela desconstrucao desta visdo idadista - o Einstein (ou pelo menos
incuta-se ao Einstein) aquela ideia de que é mais dificil desconstruir preconceitos do que
um atomo. Primeiro, é mudar o mindset e mudarmos um bocadinho esta forma, este
olhar. Reparem que é um dos eixos de acdo da Década de Envelhecimento Sauddvel
2020-2030 da Organiza¢do Mundial de Saude, onde um dos eixos é exatamente este.
Portanto, acho que podemos pegar nos eixos de acao e trazé-los para o Servico Social.
E o primeiro, eu diria talvez o mais importante, porque tudo decorre dele, é alterar a
nossa forma de ver, agir, pensar, encarar, e intervir em relacdo as pessoas mais velhas.
E, no momento em que nds olharmos para as pessoas enquanto pessoas,
independentemente da sua idade, condicao social, situacdo, enquanto pessoas, sujeitos
de direitos, com biografias, com histérias, com diversidade cultural, econdmica,
religiosa, com expectativas diferentes, projetos, sonhos, necessidades, gostos, ritmos, e
habitos diferentes, nds vamos perceber que, antes de mais, trabalhamos com pessoas,
em diferentes estadios da vida, mas com pessoas. A idade é uma varidvel entre mil
outras. Naturalmente que isto ndo significa dizer que as pessoas mais velhas ndo possam
ter caracteristicas e necessidades muito especificas, mas elas acumulam-se a esta
heterogeneidade destas necessidades, acumulam-se com o avancar da idade e ndo o
contrdrio. Portanto, somos levados a crer que as pessoas a partir dos 65 anos, sé porque
sdo pessoas idosas, tem um roétulo de incapacidade, de doenca, deméncia, dessas coisas
todas. Ha, na verdade, evidéncia cientifica que nos mostram e que revelam que a maior
parte das pessoas idosas vivem em condicdo de independéncia, ou seja a dependéncia
ndo é um atributo da condicdo mais velha, embora haja maior probabilidade que ela
possa vir a ocorrer com o avanc¢ar da idade, nem apenas as pessoas idosas estao
dependentes, porque nds podemos ficar em situacdo de dependéncia em qualquer
idade, qualguer momento da nossa vida. Portanto, primeiro grande desafio para o
Servico Social creio que é este: a desconstrucdo de uma visdo idadista, preconceituosa,
estereotipada, paternalista e de substituicdo, pelo respeito a autodeterminacdo das
pessoas com quem trabalhamos. E eu penso que este é o grande e maior desafio.
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O segundo decorre disto, e é a qualificacdo - esta ideia de considerarmos que tirar uma
licenciatura em Servico Social nos serve para o resto da vida, para trabalhar em qualquer
area de intervengdo, é nao so falsa, como também perigosa, do ponto de vista desta
ideia de que como somos assim um bocadinho de uma formacao interdisciplinar, que
podemos atuar em todos os campos... Errado, errado e perigoso, pelo risco que daqui
advém, de algum amadorismo, porque formacdo nenhuma inicial, — e ndo foi por acaso
gue vos contei aquilo que senti quando cheguei ao contexto de trabalho depois do curso
de cinco anos - ainda que a nossa formacdo como assistentes sociais ja tivesse dez anos,
ndo nos prepararia para a multiplicidade de setores e dreas de intervencdo
problemdticas com as quais nds vamos trabalhar ao longo da vida. Até porque nao
temos empregos, ao longo da vida, sempre no mesmo sitio. E, portanto, a importancia
da qualificacdo, do profissionalismo, da formacao especializada ao longo da vida, a partir
daquilo que vdo sendo as exigéncias dos contextos profissionais em que vamos
trabalhando, é um imperativo ético. Ndo é apenas uma moda esta, da formacdo ao longo
da vida, é um imperativo ético porque, na medida em que eu ndo me qualifico, ndo me
aperfeicoo, ndo me atualizo, ndo estudo, ndo partilho e ndo troco com outros, eu
estagno-me. Se eu me estagno, eu ndo posso dar aquilo que ndo tenho. Eu ndo estarei
em linha com aquilo que sdo os desafios, as tendéncias, as politicas, as medidas, as
orientacdes do campo de intervengdao onde estou. Reparem que este ndo é apenas um
desafio na area do envelhecimento, na drea do Servigo Social, isto que eu estou a dizer
é verdade para qualquer setor de intervencdo. Ndo me passaria pela cabeca acabar o
meu curso, imaginem, e ir trabalhar numa CPCJ [Comiss3ao de Protecdo de Criangas e
Jovens em Perigo] achando que estava preparada, sem me especializar para isso. Ou ir
trabalhar para um estabelecimento prisional, para um hospital ou para uma escola e
achar que a formagado inicial (é o suficiente). A formacgdo inicial é uma licenga para
aprender... uma licenga para aprender, para me por a caminho. Nao é chegar a porta de
um sitio onde eu chego e estagno-me. E um ponto de partida e um diagndstico: o que é
que eu tenho que continuar a aprender, nas varias dimensdes da minha vida
profissional, do saber, no sentido deste compromisso, com um trabalho feito com
profissionalismo, com rigor, e que, de facto, va ao encontro das necessidades das
pessoas para quem e com quem trabalhamos.

Até porque a sociedade também esta sempre em constante mudanga.

Exatamente, por isso é que eu digo que é perigoso. Nos estamos numa velocidade
efervescente de transformacdes sociais que - inclusivamente ainda ontem dizia isto aos
alunos - o conhecimento torna-se obsoleto, porque aquilo que sabiamos ontem, hoje
nao chega. Aquilo que sabemos hoje, amanha ja pode ser de outra maneira, e temos de
ter esta consciéncia. Eu penso que também é um ato de humildade, porque reconhecer
gue sabemos pouco nos pde a caminho para sabermos mais. Se nds ja sabemos,
achamos que sabemos tudo... Como vos contei, fiz a minha licenciatura, fiz meu
mestrado, fiz o meu doutoramento, mas nunca parei de fazer formacdes, outras,
complementares. Gosto imenso de aprender, de estudar, ndo ha um dia em que ndo
pesquise... E ndo é so por ser professora, isto ja vem comigo desde miluda. Eu
importo-me, quero saber - mas reparem, o risco que nds temos ao dizer que sabemos,
gue dominamos e que somos especialistas em determinada area... Até porque ao
sermos especialistas na area, ha mil outras areas que nds n3o investimos. E um ato de
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humildade perante aquilo que é o novo, aquilo que vai surgindo, novas investigagoes, as
novas tendéncias. Mas é uma humildade que ndo é estatica; vou abarcar o
conhecimento todo e vou ficar parada? Ndo. E uma humildade pré-ativa, no sentido de
guerer saber mais, de me querer qualificar, de querer estudar e continuar sempre a
qualificar-me.

Agora em relagdo ao envelhecimento ativo em Portugal, como é que acha que é visto
pelos portugueses?

Pela comunidade, pela sociedade em geral, eu penso que - e ndo é por acaso que a OMS
[Organizacdo Mundial de Saude], ndo digo que substituiu, mas alargou o dmbito do
envelhecimento ativo e saudavel e destinou, ou decretou esta década de 2020-30 e
dedicou ao envelhecimento saudavel, onde o conceito de envelhecimento ativo
continua a fazer sentido, naqueles pilares: saude, participacdo, seguranca e
aprendizagem ao longo da vida. Sem duvida. Mas nds sabemos isso, que estudamos
estas matérias. Se perguntar a qualquer pessoa na rua, eventualmente o que é o
envelhecimento ativo vai ter dois tipos de respostas - e eu ja fiz este exercicio. Ha duas
tipologias de resposta: primeira, ativo ligada a atividade fisica, e logo no nosso
imaginario vemos velhinhos a fazer ginastica, caminhar, andar nos circuitos, no baile da
paréquia. Fala-se de ativo como movimento. Isto também é ativo, mas ndo sé. Outra
falacia, que é menos predominante, mas também existe, é o conceito de ativo em
relacdo ao “ndo ativo” do mercado de trabalho, que é alguém que trabalha. Alids, o
proprio conceito é do INE [Instituto Nacional de Estatistical: populacdo ativa e
populacdo ndo ativa. Estamos neste rétulo de “passou de validade”, ja ndo é ativo, ja
nao contribui para a sociedade. Como se o contributo fosse sé ao nivel financeiro. Se me
perguntam como é que eu acho que as pessoas no geral vém o conceito de
envelhecimento ativo, isto é que eu acho que acham - isto num pano, claro,
completamente empirico, mas como ja ando nisto ha uns anos e, concretamente, na
area do envelhecimento, desde 1999, creio que posso dizer isto. Na verdade, eu
considero que ainda sabemos muito pouco, enquanto sociedade, temos pouca literacia
gerontoldgica, no sentido daquilo que é conhecer, compreender, aceitar, integrar,
aquilo que é o processo de envelhecimento, velhice, da finitude, da morte, a
dependéncia. Sdo tudo ainda temas sobre os quais se fala muito pouco ao longo da vida.

E acha que os 3 pilares que mencionou (a saude, a participa¢do, a seguranga) do
envelhecimento ativo estdo a ser garantidos?

Nao, ndo. Em Portugal, concretamente, ndo. Olhem para os Ultimos dados das taxas de
pobreza: os dois grupos populacionais as duas franjas populacionais que tém maior risco
de pobreza, que estdo em situacdo de pobreza, mais grave em Portugal, sdo as criancgas
e os idosos, que fazem ndo é, portanto, uma sociedade que vota 1/3 das pessoas com
65 e mais anos abaixo do limiar da pobreza sé pode ser uma sociedade que ndo garante
nem salde nem participacdo nem seguranca nem tem possibilidade de aprendizagem
ao longo da vida. E, portanto, se na verdade as pessoas tém de decidir com que forma
0s 280 EUR de pensdes sociais se comem ou se tomam medicamentos... Se vivemos num
dos paises da Europa com maiores taxas de pobreza energética designadamente com
maior impacto nas pessoas mais velhas, se vivemos com pessoas mais velhas, com
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problemas de acesso a cuidados de saude primarios, a cirurgias, entre outras coisas,
significa que ha muito por fazer! Isto ndo significa dizer que nds ndao tenhamos tido
avang¢os muito significativos. Claro que sim. Mas isso nao nos deve descansar, porque
ndés ndo temos ainda em Portugal uma politica gerontoldgica, uma politica do
envelhecimento, uma politica de ciclo de vida, ndo é uma politica de velhice. Ou quando
ndo sdo politicas mas uma pensaozinha aqui, um rendimento, uma pensao social além...
é complemento por dependéncia... uma rede nacional de cuidados continuados, cuja
lista de espera é infinita. Tdo um complemento solidario para idosos... Eu ndo estou a
falar dessas medidas avulso, eu estou a falar de uma politica de envelhecimento, que é
uma politica de familia que é uma politica de conciliacdo da vida profissional com a vida
familiar, que é uma politica de apoio aos cuidadores que é uma politica de formacdo dos
cuidadores formais, que é uma politica de alargamento da rede de servigos e respostas
nesta area, que é uma politica de prevencdo - portanto ndés temos uma estratégia
nacional para o envelhecimento ativo que nunca saiu do papel sob letra de proposta, e
portanto vamos avanc¢ando ja somos quase 23% de pessoas com 65 e mais anos e as
politicas estagnam e ndo avangam ao mesmo ritmo que avan¢a o envelhecimento
demogriéfico. Eu recomendo, se ainda ndo viram, este documentario - ja tem 2 ou 3
anos - mas eu todos os anos mostro, porque acho que ainda esta muito atual, embora
nao tivesse beneficiado ainda dos dados, agora provisérios, censos, mas tem uma
reflexdo muito interessante sobre esta questdo. Que é um documentdrio que vocés
podem encontrar na RTP que é o “Nds, portugueses”. Documentario “Nds, portugueses:
nascer para ndo morrer” é onde todas estas questdes, micro, meso, macro, da vida em
sociedade se colocam. Destas questdes ambientais, a sustentabilidade dos sistemas, as
questdes da renovacgao geracional, a discussao litoral e interior... Recomendo-vos
vivamente que possam ver esse documentdrio, até discuti-lo eventualmente entre
vocés, criar um grupo de reflexao sobre isto, porque ha ali muita matéria prima para nés
também enquanto assistentes sociais.

7

Quais é que sdao as acdoes que a professora Carla recomenda para tornar o
envelhecimento mais ativo?

Se tivesse de identificar — repare, nao fui eu que inventei isto. Estd escrito, estd previsto,
estd proposto. Mas eu creio que talvez a principal - a seguir aquela de alteramos a forma
como vemos, como sentimos quando nos relacionamos com esta com este tema - eu
penso que a segunda grande acdo seria, de facto, introduzir uma Visdo de
envelhecimento enquanto Visdo de desenvolvimento, ou seja, uma Visdo de ciclo de
vida, uma perspetiva de ciclo de vida. E, portanto, esta ideia de que, para o bem e para
o mal, nés envelhecemos desde que nascemos - até hd autores que dizem que é antes -
a maior parte dos autores parece ser consistente ou parece haver algum consenso em
relacdo ao facto de a partir do momento que nascemos estamos a envelhecer. Se temos
a nogao a partir do momento em que nascemos estamos a envelhecer, significa que nds
ndo preparamos o envelhecimento aos 64 anos e alguns dias, preparamos hoje, aqui,
agora... Quando andamos no Jardim de infancia, quando preparamos nas nossas
escolhas alimentares, nos nossos habitos de vida, na atividade fisica que fazemos ou
ndo, na forma como prevenimos e cuidamos da nossa saude, um autocuidado, nas
decisGes que vamos tomando ao longo da nossa vida, quer decisdes do ponto de vista
do autocuidado, quer decisGes profissionais, sitios onde vivemos... Tudo isso,
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cumulativamente, de forma sistematica e dindmica, vai influenciar a forma como eu vou
chegar a velhice, se chegar. Porque também ha a opgao de morrer novo. Eu penso que
era importante comegarmos a pensar o envelhecimento enquanto processo dinamico,
cumulativo, evolutivo, de desenvolvimento natural. O envelhecimento ndo é uma
doenca, ndo é uma condicdo. Desmontar esta ideia de que o envelhecimento sé traz
perdas, s6 traz coisas negativas, so traz doencas, que sé traz dependéncia... quando a
evidéncia nos diz que as pessoas podem ter até idades muito avancadas, com qualidade
de vida, com bem-estar com sentido para a sua vida com vontade de viver realizar
projetos, e temos todos os dias exemplos. Ainda agora, esta semana vi reportagens
sobre o Rui de Carvalho, por exemplo. Todos os dias temos imensos exemplos na area
da cultura, do lazer, da economia, da politica. Olhem até para a Assembleia da Republica,
olhem para o nosso Presidente da Republica, € um idoso. Portanto alguém tem medo
de envelhecer assim? Ndo. Nés temos medo de envelhecer com soliddo, com doenca,
com incapacidade, com caréncia econdmica, com problemas emocionais — disso é que
nds temos medo, e entdo se é desse medo e esse medo que alimenta esta representacdo
social negativa sobre velhice, entdo isto tem de ser comecado a trabalhar na creche nas
escolhas na tal literacia gerontoldgica, que é: em que é que eu sou responsavel - ainda
que haja responsabilidade publica, politica dos sistemas de saude os governos - ha
depois a dimensdo da responsabilidade individual de cada um na prepara¢dao do seu
processo de envelhecimento e ndo é aos 65 anos que isto se faz, é ao longo de toda a
vida porque o envelhecimento é cumulativo diferencial a tragédia dinamico mas
cumulativo e, portanto, eu ndao posso fazer reset aos 64 anos e qualquer coisa, ndo da.
Tudo um nds vamos, este processo de perdas e ganhos ao longo da vida esta visdo de
ciclo de vida e a qualquer coisa que ocorre é que sobre o qual nés vamos comecar a falar
desde logo nas escolas com os miudos.

Qual é a problematica na qual teve de intervir mais, no seu percurso, e que vias
considera viaveis para minimizar ou evitar esta problematica?

Quer enquanto assistente social quer enquanto formadora, porque tenho dado muita
formacgao, quer a auxiliares de agao direta que trabalham em instituicdes de servigos e
respostas na area do envelhecimento, quer profissionais de equipas interdisciplinares,
houve sempre uma dificuldade, uma preocupagao, com estas duas areas, tanto na
intervencdo como na formacdo, que é a darea das deméncias. Primeiro pela sua
complexidade, pelo desconhecimento muito grande que ainda existe em relagdo as suas
dindmicas, ao seu processo, a sua evolucdo, as diferentes tipologias de deméncia que
existem, porque nds achamos que é tudo Alzheimer, mas nado é. Existem diferentes tipos
de deméncias em diferentes estados e diferentes estratégias de intervencao, e embora
os grandes avancgos que tém feito em formacao nesta area, esta é ainda aquela onde ha
mais desconhecimento, onde hd mais dificuldade na interacdo com as pessoas em
processo de deméncia, quer as pessoas que estdo a viver o processo de deméncia quer
as pessoas que vivem ou que trabalham com as pessoas com processo de deméncia.
Porque a deméncia é uma doenca que afeta ndo sé o préprio, naturalmente, mas o seu
circulo familiar, os seus cuidadores, as pessoas que trabalham nas instituicGes e,
portanto, eu creio que muita coisa errada ou desadequada se faz por estas pessoas por
desconhecimento, por falta de formacdo, por falta de informacdo e as vezes sdo
estratégias tdo simples como perceber, por exemplo, a desinibicdo sexual é uma
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consequéncia natural de determinado tipo de deméncia. Perceber que quando estou a
falar de uma situacao de uma deméncia frontotemporal, esta tem determinado tipo de
entender na propria agressividade das pessoas. Perceber porque é que no final do dia e
inicio da noite as pessoas podem estar mais inquietas. Portanto identificar os sinais e os
sintomas e também conhecer estratégias de cuidado, de relacdo, de comunicacdo com
as pessoas em processo de deméncia, e também com as pessoas que trabalham e que
vivem com estas pessoas. Eu creio que sdo areas de grande complexidade, onde eu
propria tive muitas dificuldades enquanto assistente social. Devo dizer-vos, eu tive uma
disciplina semestral de psicopatologia onde nunca faldmos sobre médicos, por exemplo.
Corremos o DSM [V todo na altura, faldmos muito rapidamente de uma série de
patologias e de doengas mentais, mas em relacdo as deméncias faldmos pouco a nada.
E depois confrontei-me com situacdes de deméncias e situagées muito complexas que
geraram muito sofrimento e muita frustracdo nos cuidadores por falta de formacdo e de
investimento nesta area. Portanto, eu creio que se tivesse de identificar uma, sdo todas
complexas, identificaria as estratégias de formacdo, sensibilizacdo para prevencdo e
promocado. Porque sendo certo que as deméncias ndao tém cura, existem estratégias para
evitar, retardar, atrasar determinado tipo de sinais e sintomas e, portanto, ainda que as
pessoas vao morrer inevitavelmente com deméncia, mas ndo morrem da situacao de
deméncia, portanto, normalmente é por outro tipo de consequéncias associadas. Isto
genericamente falando, ha outras especificidades. Mas isto para dizer que aqui é a
prevencado e ainda sabemos muito pouco sobre muitas deméncias, o cérebro é de facto
uma drea ainda muito desconhecida do avanco cientifico. Mas é muito importante a
formacao aos cuidadores, as familias e aos profissionais que trabalham nesta area
exatamente no sentido de poder acautelar até por vezes comportamentos e atitudes
desadequadas perante a pessoa que esta em situacdo de deméncia.

Com base na sua experiéncia ao longo do seu percurso, considera que os direitos e os
deveres dos idosos sao efetivamente cumpridos, valorizados e defendidos?

Isso seria no fundo a mesma resposta relativamente aos pilares do envelhecimento
ativo, ndo é? Eu penso que uma coisa esta relacionada com outra. Repare, eu de facto
considero que, como vocés disseram muito bem na vossa pergunta, os direitos e os
deveres vém de maos dadas. Nés nao nos devemos de esquecer que cada direito traz
consigo um conjunto de deveres associados e, portanto, que a nossa propria condicdo
de cidadania nos obriga, nos remete, para este duplo sentido daquilo que sdo os direitos
sociais, civis, econdmicos e entre outros. Mas também daquilo que é o exercicio dos
nossos deveres enquanto cidadaos e, portanto, muitos dos direitos ndo sdao de facto
usufruidos por muitas milhares de pessoas idosas, contudo muitos deveres n3o s3o. E
importante as vezes também refletirmos com sensatez porque had também aqui um
défice de cultura, de participacdo, que naturalmente no nosso pais tem razdes histéricas
muito claras, os anos de ditadura que vivemos marcou de forma indelével e deixou
grandes marcas na cultura, na participacdo e no exercicio ativo de cidadania dos atuais
idosos. A proxima geracdo dos babyboomers ja vai ser diferente, mais reivindicativa,
mais culta, com mais possibilidades de acesso a informacdo. Portanto os assistentes
sociais que se cuidem porgue vamos ter muito mais exigéncias, e eu diria ainda bem.
Mas na verdade, os direitos e os deveres vém a par e passo e, portanto, olhando para
tras e olhando para quem sdo estes idosos que nds temos em Portugal e também esta
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cultura, este défice de participagao, este exercicio de uma cidadania também muitas
vezes muito passiva por um lado, mas por outro lado também ndo incentivarmos este
exercicio de cidadania de participagdo, porque muitas vezes sao os profissionais que
alimentam essa ndo participacdo, porque processos de participacdo da trabalho, implica
gue os profissionais saiam do seu poder e do seu saber - como diretores, como doutores,
como técnicos - para construir estes processos de intervengado e a gestdao das respostas
gue sdo dirigidas as pessoas com as pessoas e a partir delas. Eu creio que enquanto ndo
percebermos que eles é que sdo os patrdes e nds é que somos os empregados, ndo
vamos saber o que é trabalhar com pessoas e, portanto, também as vezes da-nos jeito
gue as pessoas ndo queiram participar muito e ndo queiram muito reivindicar os seus
deveres e direitos, porque na verdade os proprios modelos - e esta € uma questdao muito
polémica - os préprios modelos de organizacdo das instituicGes em Portugal estdo muito
mais centrados nas tarefas do que nas pessoas. E muitas vezes nos egos profissionais. E
muitas vezes nas lutas corporativistas, e muitas vezes no ego das direcdes. Portanto ha
aqui um conjunto de condigOes sistémicas para que direitos e deveres ainda tenham um
longo caminho para serem construidos nesta visdo de cidaddo, no respeito pela sua
autoria, autodeterminacao, pelas suas escolhas, e naquilo que no fundo é o conceito de
cidadania, de democracia e direitos humanos, porque é de direitos humanos que
estamos a falar. Aqui estamos a introduzir a questdo do envelhecimento, mas os direitos
humanos nao tém idade, nem estrato social. Eu creio que hd muito ainda por fazer, a
comecar também em nds assistentes sociais, que temos uma longa agenda também de
desconstrucdes a fazer, no sentido de percebermos qual é que é, como eu costumo
dizer, o alfa e 0 6mega da nossa intervengdo. O alfa é o ponto de chegada da nossa
intervencdo, ndo é o nosso ego, ndo é a nossa vontade, ndo é aquilo que nds achamos
ou deixamos de achar, é a pessoa para quem nds trabalhamos tenha ela 100 anos, tenha
ela 20, tenha ela 40, tenha ela a natureza e a condigdo que tiver.

Como sabemos, em 2020, a professora Carla participou num webinar através da
Camara Municipal de Mafra, sobre o "Envelhecimento ativo e saudavel, desafios da
covid-19”. Em que medida esta problematica veio prejudicar o envelhecimento ativo?

A covid-19 veio de facto agudizar um conjunto de condig¢des sociais, de saude e outros.
Veio igualar as condigdes de vida de todos nds independentemente da idade. Porque é
gue ela teve outro impacto nas pessoas mais velhas? Por tudo aquilo que eu ja vos disse,
porque as condi¢Oes para esses tempos eram frageis, sejamos realistas, um exemplo: as
estruturas residenciais que tiveram de fechar e as pessoas ndo sabiam como lidar, eu
pergunto, as pessoas tinham formacdo antes disto? Ndo tinham, ndo era agora que
passaram a té-la. Porque os Servicos de Apoio Domicilidrio e porque as pessoas tiveram
de ficar isoladas, e eu pergunto, e antes ndo viviam isoladas? Porque as instituicdes que
tiveram poucos recursos humanos para fazer face a esta situagao, e eu pergunto, e antes
tinham recursos humanos a mais? Porque os diretores e os coordenadores destes
servigos nao tinham formagdo para enfrentar uma pandemia, e eu pergunto, e antes
tinham formacdo para estar a fazer aquilo que estdo a fazer? Portanto, claro que a
pandemia veio trazer um tsunami na mina vida da humanidade, ndo foi sé na area de
instituicbes, na area dos idosos. Mas na verdade s6 veio por a descoberto, no caso do
envelhecimento e no caso concreto das respostas sociais na area da velhice, seja apoio
domiciliario, sejam ERPIS [Estabelecimento Residencial Para Idosos]. Uma realidade que
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ja era negra. Lares ilegais ou em situacao irregular, falta de formacdo dos profissionais
de intervengdo direta, falta de recursos humanos profissionais qualificados, dire¢des
voluntdrias que muitas vezes sabem 13 o que estdo a fazer a frente das instituigdes com
imensa boa vontade, mas sem progressdo para o efeito. Racios de profissionais versus
utentes sempre muito abaixo daquilo que sdo as necessidades, pessoas contidas em
instituicdes sem planos de contingéncia. Portanto, na verdade isto veio aumentar, foi
uma luta que trouxe para os meios de comunicacdo social aquilo que é a discussdo sobre
um campo de intervengdo que ja era fragil e sombrio em muitas dimensdes, entendem?
Portanto, que novidade é que a pandemia veio trazer? Veio trazer o virus, a doenca para
todos nds, mortos e sofrimento. Isto ndo é negligenciado, mas na nossa area especifica
de intervencdo veio por luz coisas que ja existiam. E aquilo que eu sinto com muita
franqueza, entendem? Portanto, ndo houve propriamente e eu acompanhei dezenas de
profissionais em supervisdo de forma muito intensa durante estes 2 anos, pessoas
esgotadas a beira do burnout que deram tudo, algumas assistentes sociais
concretamente foram viver para as instituicdes porque tinham medo de levar o virus
para casa, porque tinha ndo sei quantas auxiliares de baixa, portanto, foram 2 anos de
grande intensidade, sofrimento e desgaste, mas agora esta na altura de refletir o que é
que foi de novo por causa da pandemia, mas porque é que o impacto foi tdo nocivo...
porque ja era um contexto de intervencdao “Cinderela”, ou seja, pobre com poucos
recursos, entendem? Portanto, o impacto foi tragico, porque ja era uma 4drea
negligenciada das politicas sociais e é importante chamar as coisas pelos nomes.

Em relagdo a criagdo da Ordem dos Assistentes Sociais, pensa que este passo vai
influenciar o Servigo Social, e especificamente, a vertente do envelhecimento?

A ordem ndo vai ser um toque de magia na classe profissional, vocés estavam a espera
de que eu dissesse que a ordem vai ser o remédio para todos os nossos males? O
“remédio para todos os males profissionais” somos nds classe profissional, a ordem sera
consequéncia da classe profissional que nds ousarmos e quisermos ser e que ja somos.
Se calhar devemos pensar nisto, na nossa responsabilidade individual/ profissional e
depois pensarem que aqui se materializa em responsabilidade coletiva. Em que é que
estamos dispostos a ser todos um independentemente de sermos cada um de nds Unico
e diferente, enquanto profissional, em diferentes setores e areas de intervenc¢ao. Disto
isto, claro que eu considero desde o primeiro momento que a ordem é, em primeira
instancia, importante para os utentes/clientes a quem se destinam o nosso trabalho,
por uma questdo de seguranca, profissionalismo, de rigor, de salvaguarda dos seus
interesses e de vigilancia ética a esse nivel para nds enquanto profissionais. Porque nos
protege, mas também nos responsabiliza, nos regulamenta, porque nos baliza do ponto
de vista ético, porque nos acolhe num corpo profissional organizado e, portanto, é
importantissimo do ponto de vista dos profissionais e depois do ponto de vista também
da identidade e da afirmacdo do servico social enquanto profissdao no contexto das
outras profissdes do ponto de vista da sociedade. Portanto, sdo estes trés niveis, eu ndo
podia considerar que o servico social, quer na drea do envelhecimento, e aqui ndo creio
gue haja alguma especificidade na area do envelhecimento, eu creio que a ordem é
importante para todos os setores areas de intervencgao e claro que, consequentemente,
na area de envelhecimento vai trazer uma grande mais-valia, até porque é a area que
tem sido desregulamentada é a area do envelhecimento. Vocés vém a frente instituicbes
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e equipas, profissionais de dreas muito diversas e eu sou pela interdisciplinaridade
desde que essas disciplinas tenham alguma coisa a ver com o trabalho que estejam a
realizar, e tem sido uma selva em muitos contextos de intervencao e vocés sabem isso.
Selva no sentido “salve-se quem puder” e sem regulamentacdo, sem clareza
coletivamente aos conteldos funcionais dos processos de trabalho. Isto desde logo, é
muito perigoso para os utentes, para as familias com quem trabalhamos, mas depois
também para a seguranca dos profissionais e para a sua integridade, claro, enquanto
profissional.

Quase a terminar, queriamos apenas saber como é que a professora Carla prevé o
Servico Social, por exemplo daqui 10 anos?

Em Portugal?
Sim.

Neste contexto, que nds estamos agora a viver de grande instabilidade a nivel mundial,
se duvidas houvesse de que nds ndo conseguimos perspetivar depois de dois anos de
pandemia, se duvidas houvesse nés ja ndo tinhamos capacidade de prever coisas a 10
anos, nem um ano! Reparem como a nossa vida mudou de uma sexta para uma
segunda-feira, fomos todos para casa. Eu posso dizer o que é que eu desejo que
aconteca para o Servico Social daqui 10 anos, que é diferente, estamos ainda numa
pandemia, ainda ndo saimos embora achemos que sim, com grandes assimetrias ao
nivel de norte a sul do hemisfério. Estamos num clima de grande instabilidade politica a
nivel institucional a escala mundial e, portanto, ndo é possivel prever. O que é que eu
desejaria para o servico social daqui a 10 anos em Portugal? Em primeiro lugar, que a
nossa ordem estivesse em pleno funcionamento com os seus colégios, com as suas areas
de intervengdo, com a profissdo regulamentada, ndao digo com consensos, mas
respeitando esta unidade na diversidade com certeza. No segundo momento, embora
ndo seja uma competéncia explicita da ordem, mas a ordem pode ter uma palavra a
dizer também no didlogo a estabelecer com a agéncia para a creditacao e avaliacdo do
ensino superior de forma a trazer uma regulamentagao mais séria da formagao em
Servigo Social, ndo pode valer tudo. Mas ainda temos muitos cursos cujos alunos nos
estdgios sdo orientados por profissionais que ndo sdo de Servico Social e espero que
percebam a nossa preocupacgao. Ha todo um caminho de qualificagao destes processos
e, portanto, a regulamentagao da formagao. E, num terceiro momento, e eu creio que
decorrente também de tudo isto, uma maior afirmacdo e consolidacdo da identidade e
do projeto ético-politico do Servigo Social sempre, daqui a 10, 20, 30, 50 ou 100 anos.

Por fim, que mensagem deixaria aos alunos de Servigo Social?

Desacomodacdo. Resumiria tudo, o resto vocés ja sabem: Direitos Humanos, justica
social, equidade, estdo na nossa definicdo. Mas, acomodacao, porqué? Por tudo aquilo
gue vos disse ao longo da ultima hora, entendem? Porque o contexto do pais, do mundo,
da profissdo, mas também a escala mundial esse é de grande incerteza,
imprevisibilidade e, portanto, precisamos de nos desacomodar, entendem? Porque a
acomodacdo, quer ao nivel intelectual, quer ao nivel da nossa condicdo de cidaddos,
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quer ao nivel profissional enquanto assistentes sociais, a zona de conforto é muito
quentinha, ndo é? E muito perigoso, entendem? Porque se queremos como profissdo
acompanhar estes movimentos da sociedade, estar a frente, afirmar a nossa identidade,
consolidar o nosso projeto profissional, a assumir as nossas areas de intervencdo tao
novos como a intervencao, a investigacdo, o ensino, a supervisao que é uma dama muito
guerida dos meus olhos, a consultoria, todas estas areas, a acdo politica também dos
assistentes sociais e outras mais, nds precisamos sempre e todos os dias de nos
desacomodarmo-nos, de querermos sair de mais do mesmo, de querermos ensaiar
novos caminhos. Ainda que seja para errar, porque sem erro nao ha possibilidade de
aprendizagem, portanto, audacia, desacomodacdo, determinacdo, formacdo e
comunidade. Porque nada disto que vos disse ao longo desta ultima hora pode ser feito
sem os outros e acabaria exatamente com a mensagem da UNESCO. Do ultimo relatdrio
da UNESCO que diz: o grande designio para o novo milénio é a aprendizagem ao longo
da vida, mas também a aprendizagem com os outros. A ideia de que nds ndo somos
ilhas, e que é na interacdo, na partilha, no trabalho colaborativo com construcdo, na
troca, que ndés podemos crescer enquanto seres humanos e consequentemente
enguanto assistentes sociais. Eu acredito nisto, pratico-o todos os dias, beneficio do
impacto disto na minha vida, e posso dizer-vos que podem experimentar fazer isto em
casa porque resulta. E pela for¢a do coletivo, sempre.

Muito obrigada!
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Envelhecimento Ativo — Projeto Entre Tempos na Cooperativa Operaria

Portalegrense
Isabel Muiioz
Lorena Anile
Ana Matias
Mafalda Botelheiro
Resumo

O envelhecimento ativo, segundo a OMS (2002), refere-se ao processo de “otimizagdo das
possibilidades de satde, de participagao e de seguranga, a fim de aumentar a qualidade de vida durante
a velhice”. Inscrito na promogao do envelhecimento ativo na cidade de Portalegre, apresenta-se o
projeto “Entre Tempos”, da Cooperativa Operdria Portalegrense, com o objetivo de promo¢do de
atividades de animagdo, de cariz educativo, social e cultural destinado a adultos e seniores, com o
intuito de diminuir a soliddo e promover uma melhor qualidade de vida. Um estudo que da voz aos
intervenientes principais deste Projeto: a coordenadora; a assistente social e uma utente. Sublinha-se
as medidas e estratégias de inovagdao implementadas neste Projeto com um papel preponderante na
participagdo social dos seniores do concelho de Portalegre, com um grande enfoque educativo e
formativo.

Palavras-chave: Envelhecimento ativo; Seniores; Animagao socio cultural; Projeto de Intervengao

Abstract

According to the WHO (2002), active aging refers to the process of "optimizing the possibilities of health,
participation and security in order to increase the quality of life during old age". As part of the
promotion of active ageing in the city of Portalegre, "Entre Tempos" is the Cooperativa Operaria
Portalegrense project, with the objective of promoting animation activities of an educational, social
and cultural nature aimed at adults and seniors, in order to reduce loneliness and promote a better
quality of life. A study that gives voice to the main participants of this Project: the coordinator, the
social assistant and a user. The measures and innovation strategies implemented in this Project are
highlighted, with a preponderant role in the social participation of the seniors of the municipality of
Portalegre, with a great educational and formative focus.

Keywords: Active Aging; Seniors; Animation; Intervention Project

Introdugao

O fendmeno do envelhecimento é cada vez mais uma realidade presente na
sociedade portuguesa. Portugal é um dos paises que apresenta um maior indice de
envelhecimento na Europa tendo registado em 2019 um valor de 161,3% (Pordata,
2019).

A promogao do envelhecimento ativo, preocupada com as questdes do bem-estar
e qualidade de vida, que combata o isolamento e a solidao e promova a autonomia das
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pessoas idosas, deve ser considerada como forma de minimizar os impactos dos
problemas associados ao envelhecimento.

A Comissdo Europeia (2002) entende o envelhecimento ativo como uma estratégia
coerente que visa permitir um envelhecer sauddvel. A educacdo e a formacao ao longo
davida; o prolongamento da vida ativa; o adiamento da entrada na reforma ou de forma
mais progressiva acabam por conseguir que as pessoas idosas se tornem ativas durante
mais tempo e que realizem atividades que reforcem as suas capacidades e preservem a
sua saude (Teixeira, 2020).

Para além de promover o aumento da esperanca de vida e aumentar a qualidade
de vida dos individuos, visa também o combate a exclusdo e a discriminacdo dos idosos.
Sdo diversos os autores que defendem uma abordagem humanista na questdo do
envelhecimento pois acreditam numa abordagem baseada “na capacidade dos seres
humanos para conscientes fazerem escolhas e agirem livremente” (Payne, 2002 citado
por Silva, 2018, p. 42). Nesta perspetiva, o idoso é reconhecido como sujeito de direitos
capaz de participar e agir no meio em que esta inserido constituindo-se como “parte
integrante e imprescindivel para a dindmica de toda e qualquer sociedade” (idem, p. 43).

O presente artigo apresenta um projeto direcionado para a populacdo sénior
numa cidade do Alto Alentejo em que o indice de envelhecimento no ano de 2020, na
cidade de Portalegre, foi de 222,9%, sendo a média nacional de 165,1% (Pordata, 2022).

O projeto “Entre Tempos” da Cooperativa Operdria Portalegrense, sediado em
Portalegre, nasce em 2019 através de um financiamento da Fundacdao Calouste
Gulbenkian, enquadrada na necessidade de promover estruturas de apoio a um
envelhecimento ativo em seguranca e em ambiente familiar.

Trata-se de um projeto de animagdo sociocultural que tem contribuido para uma
participacdo social util de recorte educativo e formativo da populagdao sénior do
concelho de Portalegre.

A nogdo de agir e intervir numa perspetiva de participagao é uma marca deste
projeto, que visa o desenvolvimento cultural e a promogao do patrimoénio, facilitando a
sua expressao, favorecendo a sua tomada da palavra, potenciando a autonomia dos
seniores e a sua participa¢ao, em termos gerais.

Num primeiro momento, o artigo identifica os fundamentos tedricos e cientificos
do envelhecimento ativo, e posteriormente dd enfoque ao Projeto “Entre Tempos”,
enquadrado na Cooperativa Operaria Portalegrense.

De seguida, apresenta-se a perspetiva e o contributo do Servico Social no Projeto
“Entre Tempos”.

Realizaram-se trés entrevistas semiestruturadas, dirigidas a trés intervenientes
com papeis/ areas de atuacdo distintas neste Projeto, por forma a obter os diferentes
discursos da equipa relativamente a este Projeto.

Por fim, apresenta-se um balanco do trabalho desenvolvido, beneficios que se
reconhecem deste trabalho e como isso se reflete na melhoria do envelhecimento ativo
neste concelho.
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Envelhecer ativamente...

O envelhecimento faz parte do ciclo de vida do ser humano. Sendo considerado
um fendmeno universal que passou a despertar o interesse dos individuos, tornou-se
uma questdo estudada cientificamente a nivel mundial, compreendendo as suas causas,
efeitos, assim como a melhor forma de atenuar as suas consequéncias (Carvalho, 2013).

Segundo a mesma autora, o envelhecimento populacional mundial e as projecdes
existentes tém vindo a dar visibilidade ao fendmeno numa légica de problema. Importa
encara-lo como desafio e conceber novas formas de gestdo de envelhecimento, que
incluam a participacao e contributos deste populoso grupo populacional.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2005) preconiza a promogdo do
envelhecimento ativo da populacdo como uma grande prioridade. Define-o como “o
processo de otimizacdo das oportunidades de salde, participacdo e seguranca, com o
objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas”
(Pinto, 2015, p. 13).

A Estratégia Nacional para o Envelhecimento Ativo e Saudavel (2017) reforga estes
conceitos, definindo, no ambito da Satde, a promocao de iniciativas e praticas que visem
reduzir a prevaléncia, adiar o aparecimento e controlar o agravamento e o impacto das
doencas cronicas e da reducdo das capacidades fisicas e mentais nas pessoas idosas e
potenciar a sua autonomia. Na Participagdo, a promog¢do da educacdo e formacgdo ao
longo do ciclo de vida incluindo estratégias de promoc¢do da literacia em saude e
incentivo a criacdo de ambientes fisicos e sociais protetores e potenciadores da
integracao e da participacao das pessoas idosas na sociedade e nos processos de decisao
que afetam a sua vida. A Seguran¢a apoia iniciativas e prdticas que visem minimizar
riscos e promover o bem-estar e a segurancga das pessoas idosas.

Neste sentido, e como afirma Costa (2020), todas as politicas da terceira idade
devem ter em atencgao a capacidade funcional, a autonomia, a participacao, o cuidado e
a autossatisfacao dos idosos.

Os sistemas de saude e sociais, através de uma atuacgdo integrada, coordenada e
eficaz, devem criar estratégias e programas que visem o bem-estar e a saude dos idosos,
a promocdo da saude e a prevencdo de doencas, aumentando a expectativa de uma vida
sauddvel e a qualidade de vida das pessoas. Para além da condigao de saude do idoso, é
essencial considerar os determinantes econémicos, sociais, o ambiente fisico e social,
os fatores pessoais, comportamentais, a cultura e o género (SNS, 2017).

Nesta linha, o conceito de empowerment é de extrema importancia na promocgao
do envelhecimento ativo, sendo fundamental capacitar e emancipar o idoso,
autonomizando-o e promovendo a sua participacdo social, contribuindo assim para uma
mudanca nas representacdes que a sociedade tem deles (Costa, 2020).

A qualidade de vida encontra-se associada ao envelhecimento ativo e a
capacidade de a pessoa conseguir manter a sua autonomia e independéncia, com o
“bem-estar, e com a maneira como as necessidades sao satisfeitas e foram satisfeitas
no decorrer da vida, sendo a capacidade de adaptacdo as mudancas fundamental para
alcancar o bem-estar e para uma avaliacdo positiva da qualidade de vida” (Fernandes,
2018, p. 35).

A qualidade de vida depende de aspetos como: “Possuir autonomia para executar
as atividades do dia-adia; manter uma relacdo familiar e/ou com o exterior regular; ter
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recursos econdmicos suficientes; realizar atividades Iludicas e recreativas
constantemente” (Jacob, 2007 citado por Balr6a, 2014, p. 10).

Associado a qualidade de vida esta o lazer. O lazer € um dominio importante na
idade da velhice. As atividades ludicas nos idosos promovem a “atividade cognitiva,
assim como a sua autoestima, bem-estar psiquico e fisico, identidade de grupo,
diminuindo assim os sintomas de vulnerabilidade emocional e de depressdao”
(Henriques, 2014, p. 23). Torna-se fundamental promover o lazer e o convivio entre os
idosos com o objetivo de aumentar as suas rela¢des sociais e a convivéncia entre estes
contribuindo, desta forma, para a melhoria da sua qualidade de vida.

O envelhecimento ativo desempenha, assim, um papel fundamental enquanto
estratégia global no bem-estar da populacdo idosa.

Projeto “Entre Tempos”...

A Cooperativa Operaria Portalegrense foi fundada em 1898 por alguns
trabalhadores da Fabrica Robinson, uma corticeira da cidade.

A necessidade da sua criacdo surgiu devido a falta de pdo e ao seu preco elevado,
ciclicamente sentidos e minimizados pelo contrabando a partir de Espanha.
Rapidamente, a Cooperativa expandiu e diversificou a sua atividade ocupando lugar de
primeiro plano na atividade comercial citadina que culminou, em 1905, com a
inauguracdo de um grande edificio prdprio para sua sede, onde se mantém até hoje, e
gue ocupa todo o quarteirdao da rua com o seu nome.

Recentemente, houve a necessidade de reerguer a cooperativa, com o intuito de
devolver a cidade um legado assente na cooperacao e solidariedade social. Atualmente,
a Cooperativa Operdria Portalegrense é uma entidade, do ramo cooperativo da
solidariedade social, educa¢do e cultura, e que detém como principais objetivos:
planear, promover e executar a¢des de dinamizagao associativa, agcdo e inovagao social,
de formacgao, de desporto e de ocupagdo de tempos livres.

O Projeto “Entre Tempos” deu continuidade ao Projeto Renovar, que procurou, de
2017 a 2019, promover atividades de animacgao de cariz educativo, social e cultural
destinado a adultos e seniores, com o intuito de diminuir a soliddo e promover uma
melhor qualidade de vida. Como refere a sua coordenadora, foi uma ideia original da
sua autoria no ambito da Animagao Sociocultural.

“Através dos trabalhos que desenvolvi na cidade de
Portalegre junto de uma populagdo mais idosa, onde pude
identificar e verificar in situ uma insuficiéncia de resposta das
diferentes redes de apoio, formais e informais, no combate a
soliddao e isolamento desta faixa etdria da populagao no
concelho de Portalegre. Nesse sentido, através da minha
experiéncia enquanto animadora sociocultural, concebi um
conjunto de atividades ludicas, ndo obrigatdrias, que se foram
estruturando com o intuito de promover nesses idosos a auto
e hétero percecdo do ambiente que os rodeia, bem como da
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importancia das suas capacidades e competéncias”
(Coordenadora do Projeto).

O projeto “Entre Tempos” nasceu no ano de 2019 financiado pela Fundagdo
Calouste Gulbenkian, com o intuito de colmatar a inexisténcia de estruturas de apoio a
um envelhecimento ativo em seguranga e em ambiente familiar e mantém-se até
novembro de 2022. “A este novo modelo de intervengao demos o nome de «Entre
Tempos», precisamente porque acreditdmos ser necessario uma reflexdo ao longo da
vida da necessidade da qualidade de vida em todas as suas fases” (Coordenadora do
Projeto).

O projeto destinou-se, numa primeira fase, apenas aos residentes na unido de
freguesias da Sé e S3o Lourenco e unido de freguesias de Reguengo e S3o Julido com
idade igual ou superior a 65 anos, alargando-se posteriormente as outras freguesias
rurais do concelho de Portalegre. “O objetivo geral do projeto «Entre Tempos» é o de
contribuir para um envelhecimento ativo na comunidade que estimule a autonomia, a
participacdo social e o bem-estar da populagdo idosa do concelho de Portalegre.”
(Coordenadora do Projeto).

Os objetivos deste projeto assentam ainda no desenvolvimento de um modelo de
animagao sociocultural, de mediagdo e fruicdo cultural e de formacgdao de natureza
intergeracional, que visa potenciar os saberes e as competéncias adquiridas e
desenvolvidas pelos mais velhos ao longo da vida, potenciando as modalidades de
ensino-aprendizagem reciprocos.

“As dinamicas criadas numa visita intergeracional a um
museu, a titulo de exemplo, tem sido muito especial e
benéfica pois a perspetiva do olhar de uma crianca e de um
sénior sobre determinado objeto é diferente, mas ao mesmo
tempo muito enriquecedor, pois ambos os grupos dido e
recebem bastante da situagao, criando relagdes de mutua
reciprocidade” (Coordenadora do Projeto).

A definicdo de uma metodologia de trabalho constitui-se como um ponto de
viragem em relagao ao projeto inicial. Partindo dos encontros semanais, programados
nao de forma continua, nos espagos da Cooperativa, procura-se agora arquitetar uma
oferta de atividades permanentes, continuas, transversais e diversificadas com foco nas
diferentes modalidades da animacdo e mediacdo sociocultural: “podemos dar o
exemplo da entre ajuda no ambito das novas tecnologias, outro ponto que podemos
ainda mencionar é a discussdao e debate de temas da atualidade, ao nivel do
envelhecimento ativo, defesa do patrimonio histdrico e cultural, alteracdes climaticas,
entre outros” (Coordenadora do Projeto).

A implementacdo das atividades rege-se pelos seguintes segmentos
programaticos: i) “entre aprendizagens”, atividades de ensino-aprendizagem sobre
varias tematicas contemporaneas; ii) “entre geracbes”, atividades promotoras de
encontros entre criancas/jovens e idosos para incentivar a partilha de saberes e
combater o isolamento; iii) “entre teclas e ecras”, acdes de formacdo na area das TIC
paraidosos; iv) “entre tradicoes”, ou seja, a recolha de tradicOes e saberes-fazeres entre
os idosos e criangas; v) “entre hortas”, com visitas comentadas, destinadas a um publico
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geral, dinamizadas pelos idosos nas suas hortas e/ou quintas; vi) “entre natura”:
atividades de Educagao Ambiental e de reconhecimento do patrimdnio natural da Serra
de Sdo Mamede, a realizar com especialistas da drea; vii) “entre contos”, atividades de
conto e reconto de histdrias tradicionais (oficinas de contadores de histérias
tradicionais); viii) “entre artes e espetaculos”, com atividades de expressdo plastica,
musica, danca e movimento e ix) “entre museus e patriménio”, atividades de mediacdo
cultural nos espacos patrimoniais e museus de Portalegre. “Estimulando a proatividade
e as tomadas de decisdo, damos espaco aos talentos e a criatividade de cada um”
(Coordenadora do Projeto).

E possivel constatar que o projeto tem tido um impacto positivo nos participantes,
sendo possivel observar que ao nivel da autoestima, da independéncia e das
capacidades fisicas e intelectuais as perdas tém sido minoradas, ou seja, estabilidade
das capacidades e em algumas situacbes a estimulacdo tem provocado melhorias
consideraveis. “E pedida a nossa colaborac3o, o que exige raciocinio, acdo, criatividade
e tentativa de melhorar as nossas capacidades de aprendizagem e participacdo” (Utente
do Projeto).

E perspetiva da coordenacio do Projeto que criar cidades amigas do
envelhecimento ativo e sauddvel e conscientes destas problematicas é uma forma de
fortalecer uma comunidade e o seu municipio, reforcando que projetos que unam a
comunidade que deem respostas aos desafios constantes da mesma serdao uma boa
aposta para projetos futuros.

Projeto “Entre Tempos” e o Servico Social...

O Projeto “Entre Tempos” demostra uma atuacgdo ativa no combate a soliddo e na
melhoria da qualidade de vida da pessoa idosa em Portalegre, que possui um contexto
populacional extremamente envelhecido e isolado. Com o objetivo de minimizar este
isolamento, e em parceria com a animagao social, encontra-se o trabalho do Servico
Social, onde podemos destacar que:

“procura olhar, escutar e reconhecer cada pessoa como um
cidaddo pleno, consciente e ativo dos seus direitos individuais
e coletivos, potenciando sempre as suas capacidades,
independentemente da sua condigdo, fator diferenciador no
nosso projeto. Ou seja, o tempo é de todos, ndo somos
velhos, vamos envelhecendo desde que nascemos, é neste
sentido que procuro promover o envelhecimento como algo
natural e ndo como uma condigdo” (Assistente Social do
Projeto).

A assistente social menciona ainda que existe um impacto significante ao nivel da
envolvéncia dos participantes no projeto e do combate ao isolamento, mencionando
que:

“Ao longo dos ultimos meses, tem sido possivel observar que
ao nivel da autoestima, da independéncia e das capacidades

Numero 43 | Maio 2022



Revista da Escola Superior de Educagéo e Cigncias Sociais
Instituto Politécnico de Portalegre

fisicas e intelectuais tém tido perdas menores e que algumas
dessas capacidades com a estimulacdo tém melhorado
consideravelmente, bem como muitas noutras que se
desencadeiam, com a criacdo de relacdes interpessoais, na
guebra da soliddo e do isolamento” (Assistente Social do
Projeto).

Com base na entrevista realizada com a utente percebemos que a integragao no
projeto teve um impacto positivo no combate ao isolamento.

“Procurava distrair-me um pouco, de modo a que os meus
pensamentos ndo se concentrassem apenas nas vivéncias do
dia-a-dia. Temos tendéncia a lembrar o que é menos positivo
(...). Aqui encontra-se o convivio, a interacdo, a distracdo e
muito importante, abordam-se temas novos e de interesse”
(Utente do Projeto).

Neste sentido, destacamos a importancia da atuacdo profissional do Servico
Social, prevalecendo a qualidade de vida da pessoa idosa.

“O papel do assistente social no projeto Entre Tempos passa
por um trabalho de investigagdao-a¢ao, com a compreensao
da realidade local, tendo em conta as medidas sociais e
politicas em vigor, e das configura¢cdes da sociedade onde
estamos inseridos. Mais concretamente, procurar ultrapassar
as lacunas existentes na comunidade face ao
envelhecimento, pois estamos inseridos num contexto
populacional envelhecido, apesar de estar situados na malha
urbana existe muito isolamento, bem como muita carga
negativa sobre este tema, cabe ao assistente social com a
equipa dissuadir os esteredtipos sociais” (Assistente Social do
Projeto).
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A intervencgdo profissional do servigo social passa pelo diagndstico da realidade
local, no sentido de desenhar um melhor plano de a¢do para desenvolver com os idosos.
Assim, pode atuar diretamente nas lacunas que existem na realidade local,
proporcionando um melhor atendimento a populacdo idosa.

“Além disso, como assistente social procuro ter um “olhar”
atento, por meio da observacdo direta e indireta, conversas
formais e informais com os beneficidrios, perceber as suas
inquietagbes nas varias dimensdes da sua vida, procurar
empoderar e encaminhar, fazer a diferenca” (Assistente
Social do Projeto).

Um aspeto que podemos observar nas entrevistas € a valorizagdo da participacdo
social.
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“Importante destacar que tanto a participacdo dos seniores,
o empoderamento, a qualidade de vida, a solidariedade
social, sdo parte desta intervengao para combater o idadismo,
neste caso, O preconceito contra a pessoa idosa,
desenvolvendo atividades intergeracionais, motivando além
do envelhecimento ativo, o respeito entre as geracoes. (...)
Como destaca a assistente social “[...] o projeto tem o
privilégio de incluir a comunidade, independentemente da
idade, pois trabalhamos também a intergeracionalidade,
desta forma pretende-se combater o “idadismo” muito
presente, ainda na nossa sociedade. (..) procuramos ser
promotores de novas aprendizagens, otimizando as
capacidades funcionais”, salientando o impacto que o projeto
tem na comunidade” (Coordenadora do Projeto).

As relacGes e as redes sociais de interacdo e apoio estdo muito presentes no
desenvolvimento das atividades do Projeto, pois, segundo a coordenadora do projeto,
“é necessario que os ambientes de apoio fagam com que as op¢Oes saudaveis sejam
mais, e de facil acesso”:

“o0 projeto é uma mais-valia na medida que desenvolve a sua
intervencdo em diferentes niveis e setores de forma a reduzir
a vulnerabilidade das pessoas idosas. Pois, a nossa pratica

Pagina | 32 tem por base a animagao sociocultural e o servigo social,
portanto o Entre Tempos ndo é apenas um programa para
“entreter” idosos, é uma rede de cooperacdo” (Assistente
Social do Projeto).

A situacdo pandémica que ocorreu no mundo nos ultimos dois anos causou alguns
constrangimentos ao “Entre Tempos”, que for¢ou a uma readaptagdo nos atendimentos
e atividades que pudessem ultrapassar as barreiras fisicas.

“Desta readaptagdo surgiram novas ideias de articulagdao com
a comunidade sénior de Portalegre, destacando o “Entre
Vizinhos, que levou a equipa quer por telefone ou por
videochamadas a manter contato e até a realizar algumas
atividades online de partilha de videos, entre outras”
(Coordenadora Projeto).

Sobre o impacto que o Projeto tem na comunidade e, sobretudo, nos seus utentes,
a assistente social salienta que observa as mudangas no grupo, pois:

“E notavel como se organizam em grupo para estarem juntos
fora da Cooperativa e procuram, outros momentos de
convivio entre si, embora sejamos um elo de ligacdo, mantém
a sua saudavel independéncia. Véem-se melhorias
significativas nos seniores que estiveram mais inativos, que as
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capacidades manipulativas e de expressdio motora
melhoraram  consideravelmente, pois desenvolvemos
atividades de atelieres com este intuito de estimulacdo destas
areas especificas” (Assistente Social do Projeto).

A Assistente Social corrobora o que a utente entrevistada refere: “Criou-se uma
dindmica de grupo, onde nos sentimos integrados e acolhidos. Fazem-se novas
amizades. E pedida a nossa colaborac3o, o que exige raciocinio, acdo, criatividade e
tentativa de melhorar as nossas capacidades de aprendizagem e participacdo” (utente
do Projeto).

A avaliacdo subjetiva, através da observacdo do assistente social, é de extrema
importancia, mas é pertinente, ter dados concretos do trabalho desenvolvido.

“Por isso, no inicio do projeto foram aplicadas as escalas da
gualidade de vida: whoqol-old pt; escala da soliddo UCLA e a
escala da felicidade, as quais serdo nos préoximos meses
novamente aplicadas. Com o intuito, alcancarmos uma
avaliacdo por comparacdo de resultados, nestas areas de
intervencdo social” (Assistente Social do Projeto).

Sobre a interagdo entre a equipa e os utentes, a assistente social destaca:

“Gostaria de reforcar que os beneficiarios tém uma relagao
muito positiva com projeto (a equipa) com resultados
positivos (que nos deixam orgulhosas) quando ouvimos o
seguinte: “hd uns dias que ndo vinhamos ca, sentimos a vossa
falta”; “vocés dao-nos vida com estas coisas”; “estes passeios
tiram-nos do nosso mundo sombrio, saio daqui mais alegre”,
“se isto acaba? Depois o que vamos fazer sem vocés?”; “so
vocés é que me fazem vir ca e continuar a subir as escadas da
cooperativa, com as dores que tenho nas pernas, depois saio
daqui sempre bem-disposta, por isso ja vale a pena”; “aqui
encontrei, aquilo que ha tantos anos procurava, aulas de
computadores a minha medida e um grupo de pessoas muito
simpaticas” (Assistente Social do Projeto).

E possivel afirmar que o projeto Entre Tempos tem vindo a crescer, quer em
numero de beneficidrios diretos, quer em nimero de atividades.

“Procura-se que os beneficiarios tenham momentos de grupo
e individuais, nos quais o olhar/observacdo do assistente
social é pautado, para avaliar as dinamicas de grupo, dar
atencdo as suas necessidades, mas também procurar reforcar
as suas capacidades tanto cognitivas como psicossociais,
favorecendo o desenvolvimento das capacidades especificas
da pessoa idosa” (Assistente Social do Projeto).
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Conclusao

Na sociedade contemporanea, as pessoas idosas passam por desafios que todos
irdo enfrentar no futuro. Representam um grupo social de caracter vulnerdvel pelo
modo como a maior idade é encarada pela perda de algumas capacidades e agilidades,
e assim, coexistindo no mesmo espaco territorial com varias geracdes, o idoso esbarra
em diversas situagdes sensiveis. Para quebrar esse paradigma de exclusdo, na perspetiva
de maior integracdo dos idosos, tem-se investido em respostas sociais, visando a
melhoria na qualidade de vida dos seniores. E nessa perspetiva que se insere o Projeto
“Entre Tempos”.

Um lugar onde possa existir a interacdo das geracdes, onde os idosos aprendem
com os mais jovens e podem desenvolver competéncias, assim como recuperar algumas
capacidades mais antigas. Um lugar onde criam amizades, onde criam redes, onde
podem viver em comunidade e afastar-se do isolamento.

Existe essa preocupagao em construir uma comunidade onde as pessoas possam
envelhecer ativamente num ambiente inclusivo, direcionado a todos, independente da
idade e do contexto social.

Para tal, podemos ressaltar os resultados positivos desse Projeto, pois observamos
gue estes utentes desenvolveram as relacbes e redes para além dos muros da
cooperativa, criando situacdes onde pudessem ter convivio entre si. Destaca-se,
também, que no grupo de utentes, a autoestima e algumas capacidades fisicas e
intelectuais se tém desenvolvido positivamente, sobretudo através das atividades que
ocorrem nos ateliés.

No decorrer deste artigo, apresentamos os objetivos e o desenvolvimento do
Projeto “Entre Tempo”, as dificuldades, as necessidades e principalmente as conquistas,
através das entrevistas realizadas, que nos trouxeram grandes contributos para esse
estudo. E importante ressaltarmos que esse Projeto pode servir de exemplo no combate
a solidao e ao isolamento do idoso, pois assim como a coordenadora aponta “Os adultos
de hoje serdo os seniores do amanha.” Por isso, criar um futuro com a perspetiva do
envelhecimento ativo trara beneficios para a cidade, a comunidade e para os futuros
idosos.
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As politicas de prote¢ao social a pessoa idosa e a orientagao para o
servico social em Portugal

Tatiane Valduga

Resumo

O aumento da longevidade da populagao portuguesa gera necessidades de respostas que colocam ao
Estado de Bem-estar e ao Servigo Social alguns desafios. O presente estudo tem como objetivos
apresentar as politicas atuais de protegdo social a pessoa idosa em Portugal, analisa-las tendo em linha
as especificidades internas ao contexto, bem como expor as diretrizes para o Servigo Social no ambito
do envelhecimento. A pesquisa é de natureza indutiva e orienta-se através de uma pesquisa
documental com recurso a analise de contetdo aos documentos oficiais sobre o tema. Elaborou-se um
retrato das nogoes cientificas dominantes, apontando os principios de cidadania a pessoa idosa.

Palavras-Chave: Envelhecimento, Protegao Social, Cidadania, Direitos Sociais, Servico Social.

Abstract

The increase in the longevity of the Portuguese population generates needs for responses that pose
some challenges to the Welfare State and Social Service. The present study aims to present the current
policies of social protection for the elderly in Portugal, to analyze them in line with the internal
specificities of the context, as well as to expose the guidelines for Social Work in the context of aging.
The research is inductive in nature and is guided by documentary research using content analysis of
official documents on the subject. A portrait of the dominant scientific notions was elaborated, pointing
out the principles of citizenship to the elderly.

Keywords: Aging, Social Protection, Citizenship, Social Rights, Social Work.

Introdugao

Portugal nos ultimos anos apresenta uma acentuada tendéncia do indice de
envelhecimento, segundo os ultimos Censos. De entre vdrias explicacdes para este
fendmeno estad a longevidade. De acordo com Oliveira (2012), existem cada vez mais
idosos, que, por sua vez, vivem cada vez mais anos, 0 que provoca um aumento
significativo nas despesas com as presta¢des sociais. Por outro lado, garante Oliveira
(2012), a diminuicdo relativa da populagdo ativa traduz-se na diminuicdo das
contribuicGes sociais. Esta conjuntura resulta, segundo a autora, num desequilibrio
crescente do Sistema de Seguranga Social.

Por outro lado, Fonseca (2020) diz que

“ao invés de ser “um problema”, o envelhecimento da
populagdo constitui um feliz ponto de chegada do
desenvolvimento humano. Viver mais tempo é fruto de
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conquistas diversas sob o ponto de vista médico, tecnoldgico
e social. Todavia, a existéncia de um numero cada vez mais
elevado de idosos saudaveis e ativos constitui igualmente um
desafio para as comunidades, sejam elas urbanas ou rurais”
(Fonseca, 2020, p. 24).

Analisar como Portugal tem estruturado o seu sistema de protecdo social no
ambito da pessoa idosa é um dos objetivos deste estudo, tendo em conta um contexto
econémico e social complexo que coloca as profissdes que intervém no social, lugar
também do Servico Social, um desafio quotidiano de persistir na tarefa de garantir o
acesso para estes cidadaos aos direitos de protecdo social. Neste sentido, outro objetivo
deste estudo é apresentar algumas diretrizes para o Servigo Social no dmbito do
envelhecimento ativo.

Os procedimentos metodoldgicos usados foram a pesquisa bibliografica e
documental, a partir de fontes primarias, nomeadamente documentos oficiais nacionais
gue tratam da protecdo social, centrando-se especialmente na Constituicdo da
Republica Portuguesa (CPR) e leis especificas, buscando empreender uma analise de
conteldo. Usaram-se, ainda, dados estatisticos secundarios. O tratamento dos dados
consistiu na analise reflexiva em torno do discurso académico produzido, analisados por
meio do didlogo entre autores.

O Envelhecimento em Portugal na ética das Estatisticas

Em Portugal, a Esperanca Média de Vida ao Nascer (EMV) aumentou
consideravelmente nas Ultimas décadas, conforme observamos no quadro a seguir.
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Quadro 1 - Esperanca de Vida a Nascenca: total e por sexo
Ano Total Masculino Feminino
1960 X 60,7 66,4
1971 66,8 63,6 70,1
1981 71,7 68,2 75,2
1991 74,1 70,6 77,6
2001 176,7 1733 1 80,1
2011 79,8 76,7 82,6
2012 80,0 76,9 82,8
2013 80,2 77,2 83,0
2014 80,4 77,4 83,2
2015 80,6 77,6 83,3
2016 80,8 77,7 83,4
2017 80,8 77,8 83,4
2018 80,9 78,0 83,5
2019 81,1 78,1 83,7

Fonte: INE; Pordata (janeiro de 2022). !

A EMV da populagdo portuguesa era, de acordo com o quadro acima, em 1971, de
66 anos; atualmente é de 81 anos. A populacdo portuguesa passou assim a viver em
média mais 15 anos. Conforme o quadro acima, nota-se que a esperanca de vida a
nascenca em Portugal situou-se em 2019 em 81,1 anos para o total da populacdo, sendo
de 78,1 anos nos homens e de 83,7 anos nas mulheres. Embora a diferenca da esperanca
de vida entre mulheres e homens tenha vindo a diminuir, este indicador pode revelar,
por um lado, o aumento da qualidade de vida no pais, por outro mostrar alguma pressao
sobre o Sistema de Seguranca Social portugués.

Os dados demograficos sumariados pelo Instituto Nacional de Estatistica (INE) e
pela Base de Dados de Portugal Contempordneo (Pordata) sobre a realidade
portuguesa, nos ultimos 50 anos e/ou 60 anos, apresentam um crescimento expressivo
da populacdo idosa, o que nos indica uma precisdo quanto a primazia nas respostas as
necessidades desta fatia da populacao.

Efetivamente, o aumento da esperanca de vida ndo é a mesma coisa que o
envelhecimento sociodemografico. Este ultimo é um quociente medido entre o nimero
de pessoas com 65 anos ou mais e o nimero de pessoas com menos de 15 anos, ou seja,
é o indice de envelhecimento, o qual reflete uma esperanca de vida razoavel combinada
com a baixa taxa de fecundidade.

! Simbolo: L: quebra de série; X auséncia de valor.
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Quadro 2 - indice de Envelhecimento e indice de Longevidade

Ano indice de indice de

Envelhecimento Longevidade
1960 27,3 33,6
1970 34,0 32,8
1981 44.9 34,2
1991 68,1 39,3
2001 102,2 41,4
2011 11278 1479
2021 Pro 182,1 X

Fontes: INE - X, XI, XII, Xlll, XIV, XV e XVI Recenseamentos Gerais da Populacdo e Pordata (janeiro

de 2022). 2

O INE salienta que o indice de envelhecimento, que compara a populacdo com 65
e mais anos (populagdo idosa) com a populagdo dos 0 aos 14 anos (populagdo jovem),
continuou a aumentar. Em 2001, por cada 100 jovens que residiam em Portugal havia
102,2 idosos, numero provisorio para 182,1 em 2021.

Ha outro indice que mostra como a populagao portuguesa esta a ficar mais
envelhecida. Trata-se do indice de longevidade (mede a relagdo entre a populagdao mais
idosa e a populagdo idosa). O indicador revela, no quadro acima, que nas ultimas
décadas houve um aumento considerdvel na longevidade. Em 2001, Portugal
apresentava 41,4 pessoas com mais de 75 anos, por cada 100 com mais de 65 anos.
Como é percetivel no quadro acima, em 2011 passou a ser 47,9. Tal significa que o
aumento da longevidade com mais anos de vida saudavel é considerado uma béngao
para os individuos.

Protec¢ao Social em Portugal: a conce¢ao dos direitos sociais a pessoa
idosa

Diante do panorama acima, é importante referir que o direito a protecao social da
pessoa idosa estd assegurado na CPR e em leis especificas. Valduga (2018; 2021) refere
gue a constitucionalidade do Estado de Bem-estar em Portugal é garantida no artigo 9.2
da CPR, que imputa a tarefa fundamental do Estado em “promover o bem-estar e a
gualidade de vida do povo e a igualdade real entre os portugueses, bem como a
efectivacdo dos direitos econémicos, sociais, culturais e ambientais, mediante a
transformacdo e modernizacdo das estruturas econdmicas e sociais” (CPR, 1976,
Art. 9.9).

2 Simbolos: Pro: valor provisério. L quebra de série. X: auséncia de valor.
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E no artigo 63.2 da Constituigdo da Republica Portuguesa que a Seguranca Social
portuguesa é assegurada como direito de todos. “O sistema de Seguranca Social visa
proteger os cidadaos na doenga, velhice, invalidez, viuvez e orfandade, bem como no
desemprego e em todas as outras situacdes de falta, ou diminuicdo de meios de
subsisténcia ou de capacidade para o trabalho” (CPR, 1976, Art. 63.92).

A Lei n.2 83-A/2013 de 30 de dezembro traz as bases gerais do sistema da
Seguranca Social. A presente lei reforca a garantia de que “todos tém direito a Seguranca
Social” (Lei n.2 83-A/2013, Art. 2.9).

O sistema de protecdo social portugués tem como principios gerais: a
universalidade; a igualdade; a solidariedade; a equidade social; a diferenciacdo positiva;
a subsidiariedade; a insercdo social; a coesdo intergeracional; o primado da
responsabilidade publica; a complementaridade; a unidade; a descentralizacdo; a
participacdo; a eficacia; a tutela dos direitos adquiridos e dos direitos em formacdo; a
garantia judicidria e a informacdo (Lei n.2 83-A/2013, Art. 5.2). As bases gerais
apresentam uma estrutura composta por trés sistemas, nomeadamente prote¢ao social
de cidadania, previdencial e complementar.

O Sistema de Protecdo Social de Cidadania garante os direitos basicos e a
igualdade de oportunidades, de acordo com Valduga (2018; 2021), promovendo o
bem-estar e a coesdo social, e subdivide-se em trés subsistemas, nomeadamente: a¢do
social, solidariedade e protegao familiar.

O Sistema Previdencial visa garantir, assente no principio de solidariedade de base
profissional, prestacdes pecunidrias substitutivas de rendimentos de trabalho perdido
em consequéncia da verificacdo das eventualidades legalmente definidas. Sdo condi¢bes
gerais de acesso a protecao social garantida pelos regimes do sistema previdencial a
inscrigdo e o cumprimento da obrigagao contributiva dos trabalhadores e, quando for
caso disso, das respetivas entidades empregadoras. Este sistema procura substituir
rendimentos de trabalho perdido, em consequéncia da verificacdo das eventualidades
legalmente definidas como doenca, desemprego, invalidez, velhice, morte, acidente do
trabalho, maternidade, paternidade e adogao.

O Sistema Complementar compreende um regime publico de capitalizacdo e
regimes complementares de iniciativa coletiva e de iniciativa individual. Os regimes
complementares sdo reconhecidos como instrumentos significativos de protecdo e de
solidariedade social, concretizada na partilha das responsabilidades sociais, devendo o
seu desenvolvimento ser estimulado pelo Estado através de incentivos considerados
adequados (Artigo 81.92). Ou seja, o sistema complementar engloba um regime publico
de capitalizacdo e regimes complementares de iniciativa coletiva e individual, cujo
objetivo é o reforco da protecdo social dos beneficidrios através de prestacées
complementares as concedidas pelo regime previdencial.

No Sistema de Seguranca Social, descrito acima, a protecdo a velhice encontra-se
enguadrada no campo das eventualidades.

Neste sentido, é importante referir que a Constituicdo da Republica Portuguesa
traz, no seu Artigo 72.9, a garantia as pessoas idosas do “direito a seguranca econdmica
e a condicOes de habitacdo e convivio familiar e comunitario que respeitem a sua
autonomia pessoal e evitem e superem o isolamento ou a marginalizacdo social” (CPR,
1976, Artigo 72.92). Além disso, o artigo refere que a politica de terceira idade engloba
medidas de caracter econdmico, social e cultural tendentes a proporcionar as pessoas
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idosas oportunidades de realizagdo pessoal, através de uma participagao ativa na vida

da comunidade.

Quanto as dimensdes da politica direcionadas a populagdo idosa, Valduga (2021)
constata que, no que diz respeito as transferéncias financeiras para pessoas idosas ou
em situacdo de dependéncia, o sistema de Seguranca Social enquadra, nos regimes
contributivos e ndo contributivos, os riscos de dependéncia, invalidez, reforma e morte.
Neste ambito das prestacdes, estas podem ser diversas. Destacamos a seguir estas

prestacdes.

Quadro 3 — Prestagdes Sociais e Beneficios Sociais e de Saude

Tipo de Descricio
Prestacio/Beneficios

Dependéncia - Subsidio por assisténcia de 3.* pessoa
Informagédo dirigida as pessoas (criangas ou adultos) que sejam portadores
de deficiéncia e que necessitem de acompanhamento permanente de uma
terceira pessoa.
- Complemento por dependéncia.
Informagdo dirigida aos pensionistas € ndo pensionistas dos regimes de
Segurancga Social que se encontrem em situacio de dependéncia.

Invalidez - Pensdo de invalidez
Prestacdo atribuida as pessoas que se encontram em situagdo de
incapacidade permanente para o trabalho.
- Penséo social de invalidez.
Prestacdo atribuida as pessoas que se encontram em situagdo de
incapacidade permanente para o trabalho e que ndo t€m direito a pensdo de
invalidez do regime geral.
- Protec@o especial na invalidez.
Protegdo destinada as pessoas que se encontram em situacdo de invalidez
originada por paramiloidose familiar, doenga de Machado - Joseph (DMJ),
sida (virus da imunodeficiéncia humana, HIV), esclerose multipla, doenca
de foro oncologico, esclerose lateral amiotrofica (ELA), doenga de
Parkinson (DP) e doenga de Alzheimer (DA).

Reforma - Pensdo de velhice.

Informagdo dirigida as pessoas com 66 ou mais anos de idade e tenham
pagado contribui¢des para a Seguranga Social durante pelo menos 15 anos.
- Penséo social de velhice.

Informagdo dirigida as pessoas com 66 ou mais anos de idade, com baixos
rendimentos, que ndo tenham direito a pensdo de velhice.

- Complemento solidario para idosos.

Apoio em dinheiro pago mensalmente aos idosos com baixos recursos com
mais de 66 anos e residentes em Portugal.

- Beneficios adicionais de saude (CSI).

Apoios que as pessoas a receber Complemento Solidario para Idosos t€ém
direito para reduzir as suas despesas de saide, no &mbito de dois programas
especificos.

- Certificados de reforma.

O Regime Publico de Capitalizagdo (RPC) é um regime complementar de
adesdo individual e voluntaria, que permite efetuar contribuigdes adicionais
ao longo da vida ativa do aderente, que serfo capitalizados numa conta em
seu nome e convertidos em certificados de reforma.

Morte

- Subsidio de funeral.

Prestacdo atribuida de uma so6 vez, para compensar o requerente do subsidio
das despesas efetuadas com o funeral de qualquer membro do seu agregado
familiar ou de qualquer outra pessoa, incluindo os nascituros, desde que
residente em territorio nacional.

- Reembolso de despesas de funeral.
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Prestacdo atribuida de uma s6 vez, para compensar o requerente das
despesas efetuadas com o funeral do beneficiario do regime geral de
Seguranga Social, quando ndo existirem familiares com direito ao subsidio
por morte.

- Pensdo de viuvez.

Prestacdo atribuida mensalmente ao viivo ou pessoa que vivia em situagdo
de unido de facto com o pensionista de pensao social.

- Pens@o de sobrevivéncia.

Prestagdo atribuida mensalmente, que se destina a compensar os familiares
do beneficidrio da perda de rendimentos de trabalho resultante da morte
deste.

- Subsidio por morte.

Prestacdo atribuida de uma s6 vez aos familiares do beneficiario, que se
destina a compensar o acréscimo de encargos decorrentes da morte deste,
com o objetivo de facilitar a reorganizacdo da vida familiar.

Beneficios Adicionais de
Saude

Apoio concedido aos idosos que recebem o Complemento Solidario para
Idosos, para reduzir as despesas com a saude, que se concretiza através do
reembolso das despesas de satde nas seguintes situagdes:

- Compra de medicamentos — 50% na parcela do preco ndo comparticipada
pelo Estado;

- Compra de 6culos e lentes — 75% da despesa, até ao limite de 100 € por
cada periodo de dois anos;

- Compra ou reparacdo de proteses dentarias removiveis — 75% da despesa,
até ao limite de 250,00 €, por cada periodo de trés anos; e

- Acesso as consultas de dentista/estomatologista através de um cheque-
dentista passado pelo Médico de Familia.

Fonte: Seguranca Social, sistematizado por Valduga (2021).

No ambito das respostas socais, estas podem ser no domicilio ou em pjgina | 43

equipamento.

Quadro 4 — Respostas Sociais

Domiciliario (SAD)

Tipo de Respostas Descricao
Sociais
Servi¢o de Apoio Consiste na prestacdo de cuidados e servigos a familias e/ ou pessoas que se

encontrem no seu domicilio, em situacdo de dependéncia fisica e ou
psiquica e que ndo possam assegurar, temporaria ou permanentemente, a
satisfacdo das suas necessidades basicas e/ ou a realizagdo das atividades
instrumentais da vida didria, nem disponham de apoio familiar para o efeito.

Centro de Convivio

Apoio a atividades sociais e recreativas e culturais, organizadas e
dinamizadas com participacdo ativa das pessoas idosas, residentes numa
determinada comunidade.

Centro de Dia

Presta um conjunto de servigos que contribuem para a manutengdo no seu
meio social e familiar, das pessoas com 65 e mais anos, que precisem dos
servigos prestados pelo Centro de Dia.

Centro de Noite

Funciona em equipamento de acolhimento noturno, dirigido a pessoas
idosas com autonomia que, durante o dia permanegam no seu domicilio e
que, por vivenciarem situagdes de soliddo, isolamento e inseguranca,
necessitam de acompanhamento durante a noite.

Acolhimento Familiar

Consiste em integrar, temporaria ou permanentemente, pessoas idosas em
familias capazes de lhes proporcionar um ambiente estavel e seguro.

Estruturas Residenciais

Destinada a alojamento coletivo, de utilizagdo temporaria ou permanente,
para idosos.

Centro de Férias e Lazer

Destinada a todas as faixas etarias da populagdo e a familia na sua
globalidade para satisfacdo de necessidades de lazer e de quebra da rotina,
essencial ao equilibrio fisico, psicoldgico e social dos seus utilizadores.

Fonte: Seguranca Social, sistematizado por Valduga (2021).
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Contudo, é importante referir que existem outros programas e medidas em
Portugal que complementam as medidas anteriores.

Quadro 5 — Programas e Medidas

Programas/Medidas Descricio
Sistema de Alerta Com vista a responder a realidade preocupante de pessoa idosas que vivem
Integrado s0s, sem retaguarda familiar e social, e que permanecem mortas durante um

longo periodo ou mesmo anos, nas suas proprias casas, a Seguranga Social
criou um mecanismo de alerta mensal para averiguagdo das situacdes em
que as pessoas idosas nio levantam as prestacdes sociais / pensoes emitidas
por vale de correio. O objetivo deste Sistema ¢ o de promover o
desenvolvimento de uma estratégia de alerta e de intervencdo integrada
junto dos contextos em que vivem as pessoas idosas beneficiarias do Centro
Nacional de Pensdes, nomeadamente as que vivem so0s ou que ndo tém
qualquer tipo de retaguarda familiar e/ou social.

Sistema de Atribuigdo E uma das medidas publicas que pretende facilitar o acesso das pessoas com
Produtos de Apoio incapacidade aos produtos e equipamentos indispensaveis e necessarios a
(SAPA) prevengdo, compensagdo ou neutralizagdo das incapacidades e

desvantagens resultantes de deficiéncia e acima de tudo, prosseguir na
concretizagdo do objetivo prioritario de reabilitagdo, integragdo e
participacdo plena social e profissional.

Projeto “Recados e Visa a criacdo de uma rede social de apoio intergeracional através do
Companhia” estabelecimento, a nivel local, de redes de jovens (entre os 16 e os 30 anos)
para acompanhar pessoas idosas s0s e/ou isoladas nas suas atividades
quotidianas, como fazer compras, ir ao médico, fazer companhia, promover
momentos de lazer, entre outros. Estd a ser desenvolvida uma Experiéncia
Pagina | 44 Piloto nos concelhos de Sintra, Loures, Porto, Vila Nova de Gaia, Coimbra,
Setubal, Evora e Braganca.

Rede Social Forum de articulacdo e congregacao de esforgos baseado na adesao livre por
parte das autarquias e das entidades publicas ou privadas sem fins
lucrativos. Tem em vista a erradicacdo ou atenuacdo da pobreza e da
exclusdo e a promogdo do desenvolvimento social e, em Ultima analise,
pretende fomentar a formagdo de uma consciéncia coletiva dos problemas
sociais e contribuir para a ativagdo dos meios e agentes de resposta e para a
otimizagdo possivel dos meios de agdo nos locais.

Regime do Maior Aprovado pela Lei n.° 49/2018 de 14 de agosto, permite a qualquer pessoa
Acompanhado que, por razdes de saude, deficiéncia ou pelo seu comportamento se
encontre impossibilitada de exercer pessoal, plena e conscientemente os
seus direitos ou de cumprir os seus deveres, possa requerer junto do Tribunal
as necessarias medidas de acompanhamento. Permite ainda que possa
escolher por quem quer ser acompanhado (pessoa ou pessoas incumbidas de
a ajudar ou representar na tomada de decisdes de natureza pessoal ou
patrimonial).

Fontes: Seguranca Social; Lei n.2 49/2018, sistematizado pela autora.

Diante do panorama das politicas de protegao social, referidas acima, é
importante enquadrarmos os direitos das pessoas idosas. Conforme a Resolugao do
Conselho de Ministros n.2 63/2015, que aprova a Estratégia de Protegdo ao ldoso, nos
Principios das Na¢Ges Unidas para as Pessoas Idosas, adotados pela Resolucdo n.2 46/91,
da Assembleia Geral das Nag¢des Unidas, de 16 de dezembro de 1991, os direitos das
pessoas idosas sdo, nomeadamente: independéncia; participacdo; assisténcia;
realizacdo pessoal; e dignidade (Resolucdo do Conselho de Ministros n.2 63/2015).
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Neste ambito do direito a dignidade, a pessoa idosa deve ter a possibilidade de
viver com dignidade e seguranga, sem ser explorada ou maltratada fisica ou
mentalmente; deve ser tratada de forma justa, independentemente da sua idade,
género, origem racial ou étnica, deficiéncia ou outra condicdo, e ser valorizada
independentemente da sua contribuicdo econdmica (Resolucdo do Conselho de
Ministros n.2 63/2015).

Em Portugal, de acordo com Silva (2016), as necessidades do processo de
envelhecimento enquanto direitos de cidadania sdo realcadas pela compreensdo do
direito a Seguranga Social como um direito irrenuncidvel, e nessa dire¢dao os esforgos
governamentais buscam promover a melhoria dos niveis de protecao e equidade social.

Silva (2016) afirma que a qualificacdo da participacdo social dos idosos requer o
reconhecimento do seu lugar social no tempo presente. Para a autora, trata-se de buscar
redirecionar a agenda publica de forma acolher a participacao dos cidaddos idosos no
processo de formacdo, bem como procurar estrutura-la obedecendo a uma nova légica
regida pela equidade e pela justica social, fundamentada em principios éticos que
ressaltem a prevaléncia do ser humano, independente da sua faixa etaria e condicdo
social.

Neste sentido, Silva (2016) refere que a procura pelas condi¢cbes para poder
concretizar o paradigma do envelhecimento ativo e saudavel tem-se repercutido no
sentido de reforcar a condicdo de protagonista das pessoas idosas nas decisdes
relacionadas com os seus interesses. A autora defende que isso significa um
compromisso em desenvolver politicas publicas e programas que contribuam para
aumentar a consciéncia sobre os direitos dos idosos, promovendo um tratamento digno
e respeitoso, bem como desenhando uma imagem positiva e realista acerca do
envelhecimento.

No entanto, Capucha (2005), ao analisar o alcance social do sistema de Seguranca
Social, chama-nos a atencao, ao considerar fraco o seu desempenho, na medida em que
este ndo tem assegurado a todos os idosos uma qualidade de vida minimamente digna
de acordo com os direitos de cidadania que Ihes assistem. O autor argumenta que os
riscos associados a um envelhecimento sem qualidade de vida ndo podem ser
prevenidos fora do quadro da melhoria nos niveis de prestagao do Sistema de Seguranga
Social, por um lado, pelo aumento das pensdes mais baixas e, por outro lado, através da
promocdo da qualidade e do alargamento da rede de prestacdo de cuidados e servicos
sociais, com particular concentracdo nas necessidades dos idosos mais carenciados
(Capucha, 2005, p. 337).

O Envelhecimento, as Politicas Sociais e as orientagdes para o Servigo
Social em Portugal

Diante do exposto, o desafio que se coloca no ambito das Politicas Sociais, como
também para o Servigo Social é de promover medidas com o objetivo de melhorar a
qualidade de vida na proporgdao em que as pessoas envelhecem, considerando alguns
aspetos fundamentais para uma cidadania ativa da pessoa idosa, destacados pelo nosso
guadro de autores.
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De encontro com o mencionado, segundo Fonseca (2020), o Aging in place, por
exemplo, inclui em ter o apoio social necessdrio para viver, com seguranca e de forma
independente, em casa e na comunidade a medida que se envelhece. Este conceito,
segundo o autor, requer uma abordagem interdisciplinar, valorizando intervences em
diferentes escalas: nacional, regional, comunitaria e individual:

(...) envelhecer no lugar onde se viveu a maior parte da vida e
onde estdo as principais referéncias dessa vida (relacionais e
materiais) constitui uma vantagem em termos de
manutencdo de um sentido para a vida e de preservacao de
sentimentos de seguranca e familiaridade. Isto é alcancado
tanto pela manutencdo da independéncia e autonomia, como
pelo desempenho de papéis nos locais onde se vive. Assim, o
Aging in place atua de multiplos modos, que precisam de ser
tidos em conta na definicdo de acdes e politicas dirigidas aos
mais velhos” (Fonseca, 2020, pp. 22-23).

De acordo com Cardoso (2020), duas areas principais devem ser consideradas no
ambito das medidas de protecdo a pessoa idosa, nomeadamente: 1) “manutencdo no
meio habitual de vida”; e 2) “alternativas ao meio habitual de vida”. Neste sentido,
segundo a nossa fonte, as medidas a adotar, quer na promoc¢ao da integracao da
comunidade, quer em respostas que privilegiem a permanéncia no domicilio, devem
levar em consideragdo que a “pessoa idosa” ndo é um grupo homogéneo, logo as
politicas tém de responder a diversidade de sujeitos - a nivel de contextos e de percursos
de vida; das condi¢Ges econdmicas; da saude; da autonomia; do envolvimento
relacional; e das expetativas. Cardoso (2020) defende que é necessario desenvolver
politicas preventivas centradas na diversidade e no cidadado, para além das medidas
necessarias quanto a perda da autonomia.

Neste sentido, Faleiros (2013) defende que

“0 Estado, a sociedade e as familias precisam de se preparar
para a longevidade, com a formagao para o cuidado numa era
de profundas mudancas demograficas, econdmicas e de
relagbes intergeracionais. A prevencdo implica o
desenvolvimento de uma cultura de respeito aos mais velhos,
olhando-se a velhice como um momento de vida, e os velhos,
nao como um peso negativo, mas como um peso positivo na
economia, na transmissao da cultura, no processo de trocas
sociais e de contribuicdo significativa para a vida familiar”
(Faleiros, 2013, p. 45).

Um olhar positivo direcionado a pessoa idosa é imprescindivel seja para os aspetos
politicos, econdmicos e/ou sociais. Nesta légica, é necessario o desenvolvimento de
respostas sociais, tendo em linha o Servico Social, orientadas para um “envelhecimento
ativo”. Compreendemos o envelhecimento ativo como uma agregacdo dos principios da
independéncia, da participacdo, da assisténcia e da autorrealizacdo das pessoas idosas.
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Estes principios devem nortear as intervengdes publicas, “pressupdem-se que os mais
“velhos” participem de forma ativa nas decisdes politicas” (Santos, 2015, p. 5).

Para isso, projetar um ambiente inclusivo e tendo em conta estes principios é
pensar e planear junto com as pessoas idosas numa cidade com um ambiente
comunitdrio integrador e acessivel que otimiza as oportunidades de saude, participacado
e seguranca para todas as pessoas, a fim de melhorar a qualidade de vida e a dignidade
a medida que as pessoas envelhecem. Acessibilidade, mobilidade, reforgo das relagdes
de vizinhanca e dos lagos sociais, promocao de oportunidades de participacdo na gestao
da cidade, no acesso a cultura, a inovacdo, a melhoria de competéncias, a construcado
de valor da idade sdo palavras-chave para a gestdo de cidades envelhecidas de forma
ativa (Rodrigues & Martins, 2019).

Neste seguimento, consideramos que reconhecer as capacidades da pessoa idosa
como recurso; antecipar repostas flexiveis as suas necessidades; o respeito pelas suas
decisGes e escolhas de estilo de vida; a protecdo dos mais vulneraveis; a promocgdo da
inclusdo social e a sua contribuicdo na comunidade em todos os ambitos (Santos, 2015;
Rodrigues & Martins, 2019) sdo condi¢cBes essenciais para a concretizacdo do
envelhecimento ativo e pleno que defendemos neste estudo.

Consideragoes Finais

“O processo de envelhecimento humano é complexo e requer
a participacdo de diversas disciplinas para uma abordagem de
multiplos contornos. Trata-se de um fendmeno que
apresenta caracteristicas diferentes de acordo com a cultura,
com o tempo e com o espacgo e perpassa trajetorias da vida
individual, social e cultural. Nesse sentido, o processo de
envelhecimento vai além das mudangas bio-psico-sociais,
tendo suas especificidades marcadas pela posicao de classe
social, pela cultura, pelas condi¢cdes socioeconémicas e
sanitdrias do individuo ou da comunidade” (Moreira &
Nogueira, 2008, p. 64).

Em atengdo ao que as autoras defendem, é necessario que o Servigo Social reflita
e promova debates quantos aos desafios que se levantam para as politicas de protegao
social no ambito da garantia de cidadania e participacao ativa das pessoas idosas em
Portugal.

O direito a envelhecer com dignidade e com qualidade de vida figura como
premissa nas diretrizes que dao sustentagao aos sistemas de protegao e de Seguranga
Social portugués. No entanto, se por um lado essa premissa tem significado a adocdo de
medidas concretas assentes em instrumentos legais, por outro é cercada por desafios
relacionados com as condicdes de sustentabilidade desses sistemas, conforme defende
Oliveira (2012).

Apostar numa intervencdo, bem como em respostas sociais, alicercada nos
principios de empowerment das pessoas idosas deve ser matéria de reflexdo por parte
dos assistentes sociais, bem como de outros profissionais que intervém com os idosos
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(Pinto, 2013). Para finalizar, defendemos o reconhecimento do papel dos idosos, da
possibilidade de viver com independéncia e autodeterminagao, e da participagdo navida
da comunidade e em atividades sociais proporcionando assim o aumento da qualidade
de vida e bem-estar da pessoa idosa.
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O impacto da pandemia COVID-19 e o estagio curricular em Servico
Social no ambito do envelhecimento

Tatiane Valduga

Paula Ramos

Resumo

O presente estudo apresenta uma analise dos estagios desenvolvidos no ambito do envelhecimento
nos anos curriculares de 2019/2020, 2020/2021 e as tendéncias para o ano letivo de 2021/2022. A
andlise reporta os estagios facultados pela/ realizados pelos alunos da licenciatura de Servigo Social, da
Escola Superior de Educagdo e Ciéncias Sociais do Instituto Politécnico de Portalegre, com diversas
instituigdes parceiras. Os anos de analise encontram-se em um contexto de pandemia COVID-19, o qual
apresenta constrangimentos para as instituigdes que realizam intervengdao com a pessoa idosa, bem
como para o desenvolvimento de estagios em Servigo Social neste dominio. A pesquisa é de natureza
indutiva e orienta-se através de uma pesquisa documental com recurso a analise de conteuido, aos
projetos de intervencao social desenvolvidos pelos estagiarios, aos relatdrios finais de estagio, a
literatura especifica sobre a tematica, e aos documentos oficiais. Elaborou-se um retrato das nog¢oes
cientificas dominantes nos documentos analisados, apontando para intervengées focadas no bem-estar
e qualidade de vida da pessoa idosa, através do desenvolvimento do envelhecimento ativo.

Palavras-chaves: Envelhecimento, Estagio, Servigo Social, COVID-19, Bem-estar.

Abstract

The present study presents an analysis of the internships developed in the context of aging in the
curricular years 2019/2020, 2020/2021 and the trends for the academic year 2021/2022. The analysis
reports the internships offered by the degree in Social Work, from the Higher School of Education and
Social Sciences of the Polytechnic Institute of Portalegre, with several partner institutions. The years of
analysis are in a context of the COVID-19 pandemic, which presents constraints for institutions that
carry out intervention with the elderly, as well as for the development of internships in Social Work in
this domain. The research is inductive in nature and is guided by documentary research using content
analysis, social intervention projects developed by interns, final internship reports, specific literature
on the subject, and official documents. A portrait of the dominant scientific notions in the documents
analyzed was elaborated, pointing to interventions focused on the well-being and quality of life of the
elderly, through the development of active aging.

Keywords: Aging, Internship, Social Work, COVID-19, Well-being.

Introdugao

A intervencdo com pessoas idosas faz parte da identidade profissional do
assistente social. No entanto, uma nova realidade foi imposta para este publico-alvo a
partir de dezembro de 2019, o que trouxe uma série de constrangimentos para o Servico
Social no Envelhecimento. Em meados de dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, na
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China, observaram-se os primeiros casos da COVID-19. A partir de entdo o virus comeca/
comegou a ganhar novas proporg¢des de contagio e surgem/ surgiram casos em outros
paises. Em 11 de margco de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) decretou
pandemia mundial, uma vez que o grau de contagio se tinha tornado elevado e o
nimero de o6bitos aumentara consideravelmente em diversos paises do mundo
(Mackenzie, 2020).

Cerca de dois anos depois, 0 mundo ainda vive uma conjuntura de pandemia em
decorréncia da COVID-19. Ha uma corrida da ciéncia a nivel mundial para encontrar
respostas para a crise sanitaria e especialmente para uma vacina eficaz contra o virus.
Assistimos também ao aparecimento de novas variantes do virus, o que se traduz em
novos desafios para a ciéncia e em consequéncias para todos os setores.

Globalmente, segundo a OMS, desde o inicio da pandemia houve 458.479.635
casos confirmados de COVID-19, incluindo 6.047.653 mortes, relatados a OMS. Temos
56,17% da populacdo mundial vacinada (OMS, margco de 2022). Portugal registou
3.413.013 infecOes e 21.342 dbitos (total acumulados) relacionados ao coronavirus
registados no pais desde o inicio da pandemia (OMS, margo de 2022). De acordo com a
OMS, Portugal tem 84,12% da sua populacdo vacinada.

Apesar do coronavirus afetar todos os segmentos da populagdo, existem grupos
em que as consequéncias desta doenca sdo mais graves. Os idosos estdo neste grupo
vulneravel, pois sdo mais propensos a desenvolver doengas graves, por possuirem
sistemas imunoldgicos fracos devido a idade e, por apresentarem altas taxas de doencgas
cronicas.

Além do Servico Social privilegiar entre as suas areas de intervengdo o
Envelhecimento, os assistentes sociais sdo profissionais aptos para agir em contextos
pandémicos e em contextos de crise, e como tal, relnem as condi¢cdes para
implementarem estratégias de efetivagdo da dignidade humana e justiga social. Os
futuros assistentes sociais precisam estar preparados para contextos complexos como
0 que estamos a passar.

Neste sentido, o presente estudo aborda os impactos que a COVID-19 trouxe para
os estagios desenvolvidos no ambito do envelhecimento nos trés ultimos anos
curriculares. Este tem como cenario os estagios integrados pela licenciatura de Servigo
Social, da Escola Superior de Educacdo e Ciéncias Sociais do Instituto Politécnico de
Portalegre, com 24 instituicGes parceiras. Procura-se observar os direitos da pessoa
idosa defronte das medidas sanitarias impostas para impedir o contagio da COVID-19 e
a necessidade de implementacdo de estdgio em Servico Social para garantir uma
formacado de qualidade e o direito do aluno em concluir a sua licenciatura pautada nos
pilares tedrico-pratico.

Este estudo pretende contribuir para a reflexdo sobre os estdgios curriculares e as
praticas de intervencdo em situacao de crise pandémica no ambito do envelhecimento.
Desta forma, é realizada uma andlise aos projetos de intervencdo e aos relatérios finais
de estagio.

O presente estudo comeca por enquadrar o Servico Social no ambito do
envelhecimento, o impacto da pandemia COVID-19 junto da pessoa idosa, e
posteriormente trabalha o lugar do estagio curricular na formacdo do futuro assistente
social, tendo em conta os constrangimentos que o contexto pandémico trouxe para a
populacdo idosa e para a implementacdo de intervencdes junto a este publico.
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Para o proposto, o estudo tem como base uma pesquisa documental com recurso
a anadlise de conteudo, aos projetos de intervengdao social desenvolvidos pelos
estagidrios, aos relatérios finais de estagio, desenvolvidos no ambito do envelhecimento
nos anos curriculares de 2019/2020, 2020/2021 e as tendéncias para o ano letivo de
2021/2022, a literatura especifica sobre a tematica, e aos documentos oficiais.

O objetivo é avaliar o impacto que a atual conjuntura impds aos estdgios em
Servico Social, com a triangulacdo entre estes documentos supracitados e o Cédigo
Deontoldgico dos Assistentes Sociais em Portugal (2018), visto que o futuro profissional
deve utilizar os “conhecimentos e procedimentos metodolégicos especificos e
complexos, adequados as idiossincrasias da situacdo humana e social” (APSS, 2018,
p. 3). Tendo em conta que o Servico Social se estrutura genericamente a partir do
principio universal de promog¢do do Bem-Estar, “atendendo as aceleradas mudancas a
gue o mundo esta sujeito e a complexidade da vida humana” (APSS, 2018, p. 3).

1. O Envelhecimento e o Servico Social

O envelhecimento da popula¢do constituiu um desafio para as sociedades atuais.
Especialmente em contexto de crise esta questao ganha destaque nos debates em vdrios
paises, (Carvalho, 2011), e neste cenario Portugal ganha destaque, sendo atualmente
um dos paises mais envelhecidos do mundo (Carvalho, 2018a). Porém, quando falamos
de intervencdo com pessoas idosas, este publico faz parte da identidade profissional do
assistente social, uma vez que segundo Carvalho (2013; 2018b), ainda antes do
envelhecimento se constituir como um desafio para a sociedade e para os Estados, as
pessoas idosas, ja eram “objeto” de intervengao do Servico Social.

Carvalho (2018b) refere que o Servigco Social no ambito do envelhecimento em
Portugal aplica a sua intervencdo em trés niveis, nomeadamente: 1) macro
(central/regional); 2) meso ou intermédio (local); e 3) micro (comunitario). Ao nivel
macro, o Servi¢o Social insere-se no quadro geral do Sistema de Seguranca Social, mais
precisamente integrado ao Sistema de Cidadania, nomeadamente no Subsistema de
Solidariedade e no Subsistema de Ac¢do Social, tendo como principios “os direitos
humanos e o direito das pessoas mais velhas a viver com dignidade” (Carvalho, 2018b,
p. 428). No primeiro Subsistema, de acordo com a autora, a sua acdo orienta-se para a
avaliacdo da caréncia financeira e atribuicdo de prestacdes pecuniarias tais como:
pensdao de invalidez ou por morte. No segundo, a intervengao orienta-se para o
acompanhamento de situagdes de risco social e a integragdo de idosos nas respostas
sociais.

Carvalho (2018b) refere que no que diz respeito ao nivel meso, a acdo do Servico
Social centra-se no poder local, nas autarquias. Nestas, o Servico Social tem um papel
de concecdo e desenvolvimento de programas e projetos especificos mais do que a acado
direta. A acdo direta neste nivel estd mais na habitacdo social e nas Juntas de Freguesia,
onde hd intervencdo de respostas comunitarias como, por exemplo, os centros dia, onde
sdo desenvolvidas atividades preventivas com pessoas idosas e familias na comunidade.

As InstituicOes Particulares de Solidariedade Social (IPSS) integram o nivel micro,
o nivel comunitdrio das acdes do Servico Social, de acordo com a autora. Aqui tem-se
uma intervencdo mais alargada, multisservicos ou, entdo, mais restrita, dependendo da
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concecdo ou organizacdo da resposta social. Carvalho (2018b) refere que os assistentes
sociais desenvolvem ac¢bes de coordenacdo da resposta, trabalho em equipa e de
intervengdo direta e de promogao do envelhecimento ativo desenvolvido em projetos
especificos.

Importa referir que a Organizacao Mundial de Saude (OMS), em 2002, apresentou
o conceito de Envelhecimento Ativo, que surgiu na sequéncia do envelhecimento
saudavel preconizado até entdo, e que pretende ser mais abrangente, estendendo-se
para além da saude a aspetos socioecondmicos, psicolégicos e ambientais, integrados
num modelo multidimensional. A abordagem do Envelhecimento Ativo reconhece a
importancia dos direitos humanos das pessoas mais velhas e dos principios da
independéncia, participacao, dignidade, assisténcia e autorrealizacdo estabelecidos pela
ONU (Ribeiro & Paul, 2011).

Diante do exposto, de acordo com Carvalho (2018a), podemos dizer que o campo
de intervencdo dos assistentes sociais na area do envelhecimento e da interven¢do com
pessoas idosas é vasto. Segundo a autora, os assistentes sociais nas politicas de velhice,
atuam, nomeadamente: a) na construcdo e implementacdo de politicas sociais
(construcdo e melhoria de respostas integradas e resposta a necessidades emergentes
e atuais, a nivel do sistema da seguranca social e das autarquias (poder central e local);
b) na promoc¢do do envelhecimento ativo (promovendo a qualidade de vida e
combatendo o idadismo, a discriminacdo, sobretudo a nivel da intervencao
comunitaria); c) no desenvolvimento e integracdo na comunidade (intervencdao em
rede); d) na gestdo das respostas (potenciar recursos); e) no apoio psicossocial com
idosos e familiares (relagdo de ajuda e capacitacao); f) na defesa de direitos (Advocacy
e acesso a recursos) (Carvalho, 20183, p. 6).

Neste seguimento, Carvalho (2011), que usa como referéncia Phillipson (2002,
p. 58), destaca que o interesse atual do Servico Social se pauta por questdes como: a)
“o aumento do numero de pessoas muito idosas”; b) “a dependéncia funcional e
cognitiva”; c) “a soliddao”; e d) “a necessidade de apoio ao cuidador informal”. Contudo,
é importante referir que a estas questdes elencadas pela autora se encontram
associados outros fenédmenos.

Quanto ao aumento do niumero das pessoas muito idosas, a autora refere que
estas estdo mais vulneraveis aos problemas sociais e de saude associados a idade.
Carvalho (2011) assegura que este publico esta mais vulnerdvel a riscos como: pobreza,
soliddo, isolamento, necessidade de cuidados alargados e diferenciados, questdes de
discriminacdo pela idade, questdes de violéncia e de pressdo sobre os recursos no que
diz respeito a sustentabilidade dos sistemas de protecdo social e de saude.

Quanto a questdo da dependéncia funcional e cognitiva esta estd associada,
conforme a autora, ao aumento de doencas degenerativas como as deméncias,
Parkinson e outras doencas cronicas e incapacitantes, como osteoporose e artrite,
diabetes, doencas cardiacas, doencas oncoldgicas. As pessoas idosas, para além das
doencas associadas a dependéncias, necessitam de uma maior extensdo de cuidados
pessoais, sociais e de saude, num quadro de diminuicdo de recursos familiares,
cuidadores informais e de recursos financeiros para investir em servicos.

No ambito da soliddo, ao analisar o género no envelhecimento, Carvalho (2011)
destaca que as mulheres vivem frequentemente mais sés do que os homens, com
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agravamento do risco de pobreza, e que nos homens que vivem sds, a probabilidade de
cometerem suicidio aumenta.

Outra das questdes que interessa ao Servigo Social, conforme Carvalho (2011), é a
necessidade de apoio ao cuidador informal numa altura de desinvestimento dos
recursos formais, como os cuidados continuados, cuidados no domicilio, residenciais e
outros recursos, como as ajudas de apoio entre outros. As familias sdo as primeiras
cuidadoras de pessoas idosas, segundo a autora, e a crescente complexidade dos
cuidados requeridos coloca em risco essa prestacao. Nestes uUltimos anos, as politicas
tém investido na formacao, informacdo e apoio as familias cuidadoras, contudo a sua
extensdo é limitada, assegura Carvalho (2011).

2. O envelhecimento e a pandemia COVID-19

Em margo de 2020, a Organizagdao Mundial de Saude (OMS) declarou a COVID-19
uma pandemia, e foi reportado o primeiro caso em Portugal. “A doencga de coronavirus
(COVID-19) é uma doenga infeciosa causada pelo virus SARS-CoV-2” (OMS, margo de
2022). Desde entdo, foram aplicadas restricdes para conter a propagacdo do novo
coronavirus. A pandemia conduziu a trés periodos de confinamentos gerais, em
Portugal, o primeiro de marco a abril de 2020, o segundo de janeiro a marco de 2021, e
o terceiro de dezembro de 2021 a janeiro de 2022, que determinaram implicagdes para
a populacdo em geral, como o dever de recolhimento em casa, encerramento de
escolas, obrigacdo de teletrabalho quando aplicavel, encerramento dos
estabelecimentos de comércio e restauracdo, entre outros. Com tudo isto, verificou-se
uma crise nos setores da saude, social e econédmico, com profundo impacto sobre
multiplos niveis da sociedade (Mateus, 2020; Carqueja & Sousa, 2020; Novais et al. 2021,
Pacheco, 2021).

Cargueja e Sousa (2020) sublinham que a conjuntura imprevisivel vivida devido a
epidemia, originou nos individuos consequéncias além do nivel material e
socioeconémico, também, a nivel fisico e psicoldgico, em virtude das medidas impostas
(entre outros, a privacdo de contato social). Novais et al. (2021) destacam que os efeitos
psicoldgicos decorrentes da pandemia, agravados pelos confinamentos, sdo multiplos,
tais como depressdo, ansiedade, irritabilidade, sintomas de pds-stress traumatico.

Apesar do coronavirus afetar todos os segmentos da populagdo, existem grupos
em que as consequéncias desta doenca sdo mais graves. Os idosos e aqueles com
condi¢cbes médicas subjacentes, como doencas cardiovasculares, diabetes, doencas
respiratdrias crénicas ou cancro, sao mais propensos a desenvolver doencgas graves
(OMS, margo de 2022). Observa-se que é dentro deste grupo de individuos mais
vulnerdveis a COVID-19 que se encontram os idosos, por possuirem sistemas
imunolégicos fracos devido a idade e, por apresentarem, na sua generalidade, altas
taxas de doencas crdnicas.

Para se dimensionar a situacdo descrita, no final de setembro de 2020, sexto més
da pandemia, registam-se em Portugal mais de 75,5 mil casos confirmados e quase 2 mil
dbitos, mas, apesar dos casos confirmados se distribuirem por todas as idades, foi no
grupo etdrio dos 70 e mais anos que se concentrou a grande maioria dos 6bitos, segundo
Azevedo (2020).
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Observou-se que todas as faixas etarias foram atingidas negativamente por este
fendmeno, mas para além disso, segundo Novais et al. (2021) verificou-se um impacto
maior para as pessoas mais velhas, em vdarios ambitos, inclusive quanto a adaptacado ao
mundo digital. “Nestes casos, a exclusdo social torna-se mais relevante e pode dar
origem a um sentimento de dupla exclusao” (Novais et al. 2021, p. 762).

Os autores destacam no seu estudo que a pandemia de COVID-19 teve um impacto
significativo nesta faixa etaria, nomeadamente na reducdo do acesso aos cuidados de
saude, pelos préprios ou imposta, na diminuicdo da socializacdo e na deterioracdo de
habitos de vida, conduzindo a um desenvolvimento ou agravamento de sintomatologia
ansiosa e depressiva. Os autores ainda apontam no seu estudo que em relagdo a outros
aspetos associados a pandemia, as mulheres mais frequentemente que os homens
tiveram um agravamento do seu estado de saude, tal como terem ficado mais em casa
desde o inicio da pandemia, abandonarem mais frequentemente as consultas ou
tratamentos em curso e terem sentido mais dificuldades em conseguir que os seus
rendimentos fossem suficientes para cobrir as suas despesas até ao final do més.

Pacheco (2021) refere ainda que no decurso da pandemia COVID-19, os niveis de
soliddo, depressdo e ansiedade aumentaram junto da populagdo idosa. Desta forma, a
autora recomenda intervengdes no que diz respeito a saude mental do idoso para
minimizar as consequéncias da pandemia, com vista a aumentar a qualidade de vida e
bem-estar da populag¢ao idosa.

3. Os estagios curriculares na formagao em Servigo Social

Este estudo entende o estagio como central no processo de formacgdo do
assistente social e Idcus privilegiado da relacdo entre a teoria e a pratica. Nesta ética
“observa-se que teoria e pratica sdo indissocidveis e o profissional que ndo tem uma
postura investigativa em seu cotidiano corre o risco de reproduzir acdes pragmaticas”
(Ferri, 2020, p. 227).

Segundo Ferreira (2014) o processo de formac¢do em Servico Social

“deve acompanhar as tendéncias atuais da sociedade
globalizada, preparando os profissionais para a concegao,
diagndstico, intervengao, avaliagdo e investigagao das novas
guestdes sociais na sociedade contemporanea, integrando-se
assim no pensamento internacional do Servigo Social:
Evidence based practice in Social Work e Research based
practice in Social Work” (Ferreira, 2014, p. 339).

De acordo com Ferreira (2014), o Modelo de Formagdo Pratica em Servico Social
no quadro do Plano de Formacdo de Bolonha estabelece um conjunto de relacbes de
ensino-aprendizagem no dominio da formagdo, centradas no aluno e no
desenvolvimento das suas capacidades.

A formacdo pratica € uma componente privilegiada no ambito da formacdo em
Servico Social em Portugal. O estdgio curricular esta “presente nos planos de estudo do
curso de Servico Social, constituindo-se importante componente dos mesmos, com
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vinculagdo entre a educagdo formal, o mundo do trabalho e a pratica profissional”
(Freitas, 2013, p. 75). Neste sentido, a tradicdo da formagdo em Servigo Social é
caraterizada por uma forte componente pratica (Ferreira, 2014).

Contudo, segundo Ferreira (2014) é necessario e urgente iniciar uma reflexao
aprofundada ao nivel da formagao em Servigo Social e definir com maior rigor o papel
da formacdo pratica tanto no plano de formacdo como no plano da certificacdo de um
estudante de Servico Social para o exercicio da profissdo de assistente social.

“E necessario reforcar o didlogo e o compromisso entre a
Universidade, o Assistente Social e a Organizag¢do/instituicdo
acolhedora do estagio. O supervisor institucional tem de ser
reconhecido na universidade como um ator de formacéao
pratica em Servigo Social que tutoria, orienta e acompanha o
progresso da aplicagdo de conhecimentos tedricos do
estagiario no exercicio profissional. O assistente social e a
organizacdo/instituicdo acolhedora do estagio tém de
reconhecer o papel da universidade no aprofundamento de
guadros tedricos e metodoldgicos através da investigacdo,
estabelecendo relagdes de parceria qualificadas e de mais-
valia para ambas as partes e para a formac¢do e profissao”
(Ferreira, 2014, p. 339).

O estagio faz parte do plano curricular do curso de Servico Social da Escola
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(IPP), integrado no ultimo ano da licenciatura. “O estagio curricular tem como objetivo

essencial o contacto do estudante em formagao com a realidade profissional no terreno,

de modo a permitir-lhe a operacionalizagao das competéncias adquiridas ao longo do

curso” (Normas de Funcionamento de Estagio Curricular, Art. 192). Os estdgios

curriculares sao obrigatdrios, mas também se trata de um direito do estudante ter esta
componente curricular pratica na sua formagao.

De acordo com as Normas de Funcionamento de Estagio Curricular do IPP cada
estudante, ou grupo de estudantes, sera supervisionado por um docente da area
principal do curso, designado por supervisor. A organizagao, instituicdo ou empresa
onde se realiza o estdgio procederd a indicacdo de um responsavel pelo
acompanhamento do mesmo.

A supervisdo de estagio, de acordo com Lewgoy e Scavoni (2002)

“é auxiliar o aluno no desenvolvimento de seu projeto
politico-profissional. Envolve a contribuicgdo para o
desenvolvimento do senso critico, do pensar auténomo, do
saber indagar e problematizar e, consequentemente,
investigar, planejar e executar propostas qualitativas, na
dindmica das relagcGes entre Estado, Sociedade Civil e
Instituicdo (unidade de ensino e dos campos de estagio). Tudo
isso, na busca de respostas sociais as demandas que estdo
postas para a profissdo” (Lewgoy & Scavoni, 2002, p. 2).
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As autoras referem que este “auxilio ao estudante estagidrio” remete a procura
de alternativas, habilidades e uma competéncia no sentido de administrar o
processamento tedrico-pratico. Lewgoy e Scavoni (2002) acrescentam que se procura
decifrar e compreender a realidade, em constante movimento, as tendéncias e as
possibilidades que se colocam para o estudante estagidrio, assistente social de campo e
supervisor académico.

O Estagio que integra a licenciatura de Servico Social do IPP concretiza-se no
desenvolvimento de 500 horas in loco, na instituicdo acolhedora, pelo estudante
estagidrio, e faz parte a implementacdo de um projeto de intervencdo social,
previamente elaborado e aprovado no ambito da unidade curricular Seminario de
Projeto - tendo esta unidade curricular 80 horas de contacto direto do estudante em
contexto real de trabalho.

Dentre os procedimentos metodoldgicos adotados para a supervisao pedagodgica
de estagio nesta instituicio de ensino, estdo o acompanhamento do estudante
estagidrio através de momentos que visem trabalhar com este: a sensibilizacdo, a
desconstrucdo, a construcdo, a reconstrucao, a avaliacdo e a proposicdo. Trata-se de
levar o estudante para uma interpretacdo da realidade socioinstitucional, politica e
cultural, através de um olhar critico, para que este seja capaz de assumir uma atitude
permanente de indaga¢ao, ampliando o seu olhar sobre a realidade social. Estes
momentos sdo realizados através de reunides de supervisdo pedagogica e andlise
reflexiva de trés relatdrios intercalares conjuntamente com o estagiario, bem como do
relatério final de estégio.

Diante desta realidade, Lewgoy e Scavoni (2002) referem que os

“professores-supervisores, assistentes sociais de campo e
alunos sdo seres situados em um contexto historico, cultural
e social, ndo somente como produto, mas também como
agentes. Quer dizer, além de serem produzidos por este
contexto social, sdo capazes de criticd-lo e de transforma-lo.
Nesta légica, o processo de supervisao é percebido, ndo como
algo predeterminado e inalterado, mas como dinamico, como
lugar e tempo de concretizacdo do ensino-aprendizagem.
Pode ser compreendido como espaco de contradi¢Oes, de
conflitos, mas também de realizacGes, de conquistas, de
superacdo, de solidariedade, criatividade e liberdade”
(Lewgoy & Scavoni, 2002, p. 4).

Ferreira (2014) acredita ser necessario fortalecer e valorizar a formacao pratica
através de estagios curriculares supervisionados. O autor defende também a
organizacao e desenvolvimento de grupos de reflexividade sobre a pratica profissional,
aliando intervencdo e investigacao.

E importante referir ainda que a coordenacdo de curso de Servico Social da
ESECS-IPP disponibiliza previamente aos estudantes uma bolsa de locais de estagio
constituida por aproximadamente 110 organizagles, instituicGes ou empresas com
disponibilidade para o acolhimento dos mesmos. Contudo, este nimero pode ser
alterado anualmente, visto que os estudantes podem indicar novas instituicbes com
sede nos seus locais de residéncia. Fazem parte desta “Bolsa de Estagio” instituicdes de
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todo o pais; dentre estas encontram-se também aquelas que realizam intervengdao com
a pessoa idosa, uma drea de interveng¢do que ndo é nova para o Servico Social (Carvalho,
2013; 2018b). No que concerne ao curso de Servico Social da ESECS-IPP observamos 25
estagios no ambito do envelhecimento nos trés ultimos anos letivos, nas mais diversas
instituicdes.

4. Metodologia

A conjuntura atual constitui-se um desafio para as instituicdes que tém como foco
a intervengao com a pessoa idosa. Para além disso, a formacdo dos futuros assistentes
sociais tem como principio o estagio curricular. Muitos estagios decorrem em
instituicdes que tém como utentes idosos.

O envelhecimento é uma das areas de atuacado do assistente social. Contudo, com
a observancia dos direitos da pessoa idosa e com a necessidade de implementagao de
estagios, das medidas sanitarias impostas para impedir o contagio da COVID-19,
trouxeram alguns constrangimentos.

Neste sentido, pretende-se analisar algumas questdes:

- Quais os impactos que a COVID-19 trouxe para as pessoas idosas e
consequentemente para o desenvolvimento dos estagios curriculares em
Servico Social no ambito do envelhecimento?

- Como garantir os direitos dos estagidrios em concluir o curso em contexto de
pandemia e com medidas restritivas, na &rea de intervencdo do
envelhecimento?

Este estudo pretende responder a duas indagacdes e contribuir para a reflexdo
sobre os estdgios curriculares e as praticas de intervencdo em situacdo de crise
pandémica no ambito do envelhecimento. Desta forma, realizdmos uma andlise aos
projetos de intervencdo e aos relatérios finais de estagio.

Neste sentido, o presente estudo apresenta uma abordagem qualitativa. A
abordagem qualitativa apresenta como enfoque a andlise dos acontecimentos e
fendmenos observaveis, a avaliagcdo de varidveis comportamentais e/ou sécio afetivas
suscetiveis de serem medidas, comparado e/ou relativo ao desenvolvimento da
investigacdo (Coutinho, 2015). complementarmente, a atual investigacdo define-se
como descritiva, visto que pretende observar, registar e descrever as particularidades
de um dado acontecimento, neste caso, a intervenc¢ao do Servico Social no contexto de
estagio curricular, no ambito da COVID-19, desenrolado numa determinada amostra.

Concluindo, no que diz respeito ao desenvolvimento no decurso do tempo, a
investigacdo é qualificada como transversal, visto que ocorreu num periodo de tempo
particular (Fontelles et al., 2009).

Apods a recolha de dados, tornou-se necessdrio o tratamento das informacdes
reunidas. Assim, no que concerne a analise dos documentos, procedeu-se a analise de
conteudo.

4.1 Caracterizacdao da amostra

Do total de 25 projetos de intervencdo social no ambito do envelhecimento, 18
foram desenvolvidos e concluidos nos anos letivos 2019/2020 e 2020/2021 e 7 estdo
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construidos, mas ainda se encontram em fase de implementacdo ao longo deste ano
letivo (2021/2022). Na nossa analise, verificamos que entre os anos letivos 2019/2020 e
2020/2021 obtivemos 18 projetos de intervengdo social no ambito do envelhecimento,
implementados em contexto de estdgio em Servico Social, sendo 3 do ano letivo
2019/2020 e 15 do ano letivo 2020/2021. No ano letivo 2021/2022 constatamos 7.

Locais ou cidades de realizagdao dos estagios em Servigo Social

Dos 25 projetos desenvolvidos constatamos que os locais ou cidades que
receberam a intervengdo dos nossos estdgios foram, nomeadamente: (2) Alagoa
(Portalegre), (1) Arez (Nisa), (1) Borba, (1) Cadaval, (3) Castelo de Vide, (1) Estremoz, (2)
Evora, (1) Ponte de Sor, (3) Portalegre, (1) Portim3o, (2) Reguengo (Portalegre), (1) Santa
Maria (Acores), (1) Sdo Julido (Portalegre), (1) Taberna Seca, (1) Torres Vedras, (1)
Tramaga e (1) Vila de Rei, e (1) Vila Nova da Barquinha.

Institui¢cdes de Acolhimento

Quanto as instituicbes e/ou entidades de acolhimento dos 18 estagios dos anos
letivos 2019/2020 e 2020/2021, observamos que 14 projetos foram implementados em
Instituicoes Particulares de Solidariedade Social (IPSS), “sem finalidade lucrativa,
constituidas exclusivamente por iniciativa de particulares, com o propdsito de dar
expressao organizada ao dever moral de justica e de solidariedade, contribuindo para a
efetivacdo dos direitos sociais dos cidadaos, desde que ndao sejam administradas pelo
Estado ou por outro organismo publico” (Decreto-Lei n.2 172-A/2014, Artigo 12). Um
projeto foi implementado numa instituicdo humanitaria, a qual apresenta um estatuto
“nao governamental de caracter voluntdrio e de interesse publico, que desenvolve a sua
atividade devidamente apoiada pelo Estado (...), € uma pessoa coletiva de direito
privado e de utilidade publica administrativa, sem fins lucrativos, com plena capacidade
juridica para a prossecu¢do dos seus fins (...), estd subordinada as convengdes
internacionais de Genebra, subscritas e ratificadas por Portugal, no dmbito das suas
finalidades (...), sendo a sua duracdo ilimitada e gozando dos beneficios inerentes as
instituicdes de utilidade publica e instituigdes particulares de solidariedade social”
(Decreto-Lei n.2 164/91, Artigo 12). Destes projetos, 3 foram em autarquias,
caracterizadas como “pessoas coletivas territoriais dotadas de érgdos representativos,
gue visam a prossecucado de interesses proprios das populacdes respetivas" (CPR, Artigo
2359),

No ano letivo 2021/2022 observamos que entre os 7 projetos de intervencgdo, 6
estdo a ser desenvolvidos em IPPS e um estd a ser desenvolvido numa Cooperativa
Social, que "sdo pessoas coletivas autéonomas, de livre constituicdo, de capital e
composicdo variaveis, que, através da cooperacao e entreajuda dos seus membros, com
obediéncia aos principios cooperativos, visam, sem fins lucrativos, a satisfacdo das
necessidades e aspiracées econdmicas, sociais ou culturais daqueles” (Lei n.2 119/2015,
Artigo 29).

Respostas Sociais

Dentre as respostas sociais, dos anos letivos 2019/2020 e 2020/2021, constatamos
que 11 projetos foram desenvolvidos em Estrutura Residencial para Pessoas ldosas
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(ERPI), que sdo “alojamento coletivo, de utilizacdo temporaria ou permanente, em que
sejam desenvolvidas atividades de apoio social e prestados cuidados de enfermagem”
(Portaria n.2 67/2012, Artigo 12). Um projeto foi desenvolvido no Servico de Apoio
Domicilidrio (SAD), o qual “consiste na prestagao de cuidados e servigos a familias e ou
pessoas que se encontrem no seu domicilio, em situacdo de dependéncia fisica e ou
psiquica e que ndo possam assegurar, tempordria ou permanentemente, a satisfacdo
das suas necessidades basicas e ou a realizacdo das atividades instrumentais da vida
diaria, nem disponham de apoio familiar para o efeito” (Valduga, 2021; Seguranca
Social, 2022). Observamos também que 3 estagios foram desenvolvidos em autarquias,
em servicos/divisdes destinados a area sénior. Destacamos também que um foi
desenvolvido na resposta social Centro de Dia, um foi desenvolvido num Centro de
Recursos Comunitdrio e finalmente um foi desenvolvido numa Rede Local de
Intervencdo Social.

Ja no ano letivo de 2021/2022, temos em desenvolvimento 4 projetos em ERPI.
Além destes temos um projeto que esta sendo desenvolvido em uma Associacdo Social,
integrado a um projeto especifico concebido por esta, outro estd integrado numa
Cooperativa Social também integrado a um projeto e por ultimo temos um projeto a ser
desenvolvido em um Centro de Dia.

5. Resultados do Estudo

5.1 O foco das intervengoes sociais nos estagios no ambito do envelhecimento em
contexto pandémico

Este estudo optou por analisar apenas os objetivos gerais dos projetos de
intervencdo, nos anos letivos em analise, ndo analisando os objetivos especificos. Desta
forma, nos objetivos gerais dos projetos de interven¢do no ambito do envelhecimento
dos anos letivos 2019/2020 e 2020/2021, configuram-se nomeadamente em:
1) “promover o envelhecimento ativo”; 2) “criar condi¢des de bem-estar e qualidade de
vida dos idosos”; 3) “impulsionar a capacitacdo (dos funciondrios) no ambito da saude
mental dos idosos”; 4) “promover o bem-estar dos cuidadores formais do Servico de
Apoio Domiciliario (SAD)”; 5) “proporcionar uma melhor qualidade de vida a pessoa
idosa”; 6) “combater o isolamento social através das Tecnologias da Informacdo e
Comunicacdo (TIC)”; 7) “garantir a satisfacdo das necessidades de bem-estar (fisico,
psicoldgico e social) dos utentes num contexto de restricdes devido a crise sanitaria e
pds-crise”; 8) “promover a salide mental do idoso”; 9) “reduzir os impactos da atual
pandemia Covid 19”; 10) “promover a qualidade de vida dos idosos no concelho, com
principal enfoque aos niveis de bem-estar fisico, mental e social”; 11) “contribuir para a
qgualidade de vida dos seniores em situacdo de isolamento social”; 12) “potenciar a
interacdo social”; 13) estimular o espirito de solidariedade e de entreajuda”;
14) “garantir o bem-estar, a qualidade de vida e seguranca dos utentes”;
15) “proporcionar o bem-estar e qualidade de vida aos idosos que se encontram em
isolamento social, através do envelhecimento ativo”; 16) “analisar as alteracdes na
intervencdo do Servico Social, decorrentes das novas exigéncias da Pandemia;
17) “avaliar a satisfagdo dos utentes”; 18) “envolver os utentes e as suas respetivas
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familias na procura de solugGes para diminuir o isolamento”; 19) “promover contactos
com os familiares e amigos dos utentes”; 20) “sensibilizar os familiares para a
participacdo nas atividades da Instituicdo”; 21)“proporcionar passeios sociais virtuais
através de uma plataforma online”; 22) “fortalecer a identidade”; 23) “potenciar o
voluntariado”; 24) “capacitar para a participacdo”; 25) “melhorar a autoestima”;
26) “conhecer os motivos das sinalizacdes de idosos para respostas urgentes”
(Saramago, 2020a; 2020b; Galhardas, 2021a; 2021b; Carrapico, 2021a; 2021b; Martins,
2021a; 2021b; Damido, 2021a; 2021b; Camoes, 2021a; 2021b; Calhau, 2021a; 2021b;
Gamboa, 2021a; 2021b; Carvalho, 2021a; 2021b; Figueiredo, 2021a; 2021b; Quaresma,
2021a; 2021b; e Ruivo, 2021a; 2021b; Gaspar, 2020a; Raposo, 2020a; Pelarigo, 20213;
2021b; 2021c; Belo, 2021a; 2021b; Melo, 2021a; 2021b; 2021c; Alves, 2021a).

No ano letivo 2021/2022 os projetos ainda estdo em fase de implementagdo, mas
constatamos que os objetivos gerais se configuram em: 1) “promover a relagdo
intergeracional”; 2) melhorar o bem-estar profissional e a qualidade das condi¢des de
trabalho dos colaboradores da instituicdo”; 3) “promover a partilha de conhecimentos
culturais da pessoa idosa para outras geracdes”; 4) “combater a soliddo e o isolamento
da populacdo idosa”; 5) “promover uma cultura de mudancga assente nas necessidades
dos utentes”; 6) “valorizar os direitos dos utentes em contexto residencial; 7) “capacitar
os utentes para a sua qualidade de vida”; 8) “verificar a concretizacdo dos direitos dos
residentes nas dinamicas da vida na Instituicdo”; 9) "fomentar a autovaloriza¢do dos
utentes”; 10) “valorizar o papel da pessoa idosa; 11) “desenvolver competéncias nos
colaboradores da instituicdo”; 12) “aumentar o sentimento de seguranca das
colaboradoras na intervengao com pessoas com deméncia; 13) “melhorar a convivéncia
entre os utentes com e sem deméncia diagnosticada; 14) “promover a manutencgao das
fungbes cognitivas das pessoas com deméncia”; 15) prevenir o agravamento das
capacidades cognitivas dos utentes sem diagndstico de deméncia” (Marques, 2022; Indi,
2022; Argueles, 2022; Rodrigues, 2022; Botelheiro, 2022; Pires, 2022; Conceic¢do, 2022).

5.2 Metodologia de Intervenc¢ao: Modelos, Instrumentos e Técnicas privilegiados em
contexto de Estagio

De acordo com os 25 projetos e/ou relatérios de estagios, dos anos letivos em
analise, constatamos que os modelos de intervengdo social privilegiados foram/s3o,
nomeadamente: o modelo centrado nas tarefas (9); o modelo sistémico e o ecoldgico
(7); o modelo psicossocial (6); 0 modelo de intervencdo em crise (3), servico social de
grupo (3); o modelo de intervencdo comunitdria de Jack Rothman (1995) (2); o critico
radical (1); gestdao de caso (1); humanista (1), humanitude (1); o modelo centrado na
pessoa (1); o modelo centrado na resolucdo de problemas (1) e o modelo de gestdo de
conflitos (1).

Importa referir que algumas intervencGes elegeram mais de um modelo, de
acordo com os objetivos propostos.

Segundo os mesmos documentos, observamos que os instrumentos eleitos para
o desenvolvimento da intervengdo foram/sdo: 1) observacdo direta; 2) observacdo
indireta; 3) entrevista; 4) questionario; 5) observacdo participante; 6) reunides; 7) visitas
domiciliarias; 8) trabalho em grupo; 9) dinamicas de grupo; 10) pesquisa e analise
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documental; 11) aplicacdo de escalas; 12) grelhas de registo; 13) inquéritos de
satisfacdo; 14) ficha ancora; 15) panfletos; e 16) tratamento de dados.

Quantos as técnicas privilegiadas destacam-se: 1) mediacdo; 2) criacdo de novas
parcerias; 3) capacitagdo/formacdo; 4) empoderamento; 5) relacdo de ajuda;
6) metodologia participativa e colaborativa; 7) investigagao; 8) recrutamento de
voluntarios; e 9) terapia da reminiscéncia.

Neste sentido, considerando as diferentes estratégias de intervencdo
desenvolvidas para o alcance dos objetivos no quotidiano dos estagios em andlise,
procedeu-se ao agrupamento destas em 5 categorias: 1) utentes; 2) familias;
3) comunidade; 4) colaboradores; e 5) instituicdo.

A primeira categoria, Utentes, mostra que os estagios curriculares em contexto de
pandemia procuraram enfatizar a sua intervengao na pessoa idosa, com preocupagao
em intensificar o bem-estar e a qualidade de vida do utente. Observamos que grande
parte focou ou foca a sua intervencdo nas questdes emocionais e/ou relacionais, por
exemplo.

- “aumento da capacidade relacional” (Saramago, 2020a).
- “estimulo de capacidades cognitivas e motoras” (Saramago, 2020a).
- “apoio emocional” (Camdes, 2021a).
- “promocgdo do bem-estar psicoldgico do utente” (Calhau, 2021a).
- “apoio nas necessidades quotidianas” (Camdes, 2021a; Gamboa, 2021a).
- “trabalhar a autoestima e o empoderamento da pessoa idosa” (Belo, 20213;
Melo, 2021a).
“desenvolvimento da autoestima” (Gamboa, 20212; Conceicdo, 2022a).
- “desenvolvimento da integracdo social” (Gamboa, 2021a).
- “amenizar os efeitos da pandemia” (Martins, 2021a; Damido, 2021a), nos
idosos.
“promocao da saude fisica e mental” (Martins, 2021a).
"estimulo das capacidades cognitivas” (Martins, 2021a; Pires, 2022a; Belo,
2021a; Botelheiro, 2022a).
“trabalhar na socializagdo e espirito de grupo” (Martins, 2021a).
- “diminuir e prevenir os sintomas de depressdo dos idosos” (Figueiredo,
2021a).
- “promocdo do relacionamento interpessoal” (Figueiredo, 2021a; Calhau,
2021a), seja entre estes (utentes), a familia, funcionarios, e/ou voluntarios.
- “combater o sentimento de soliddo” (Figueiredo, 2021a; Calhau, 2021a).
“socializacdo dos idosos na instituicdo” (Damido, 2021a).
“identificar utentes com deméncia e as tipologias” (Galhardas, 2021a).
- “combate ao isolamento social e os riscos de solidao” (Quaresma, 2021a;
Gamboa, 2021a).
- “promover a capacidade motora” (Quaresma, 2021a).
- “diminuir momentos de agitacdo” (Belo, 2021a; Pires, 2022).
- “avaliacdo da satisfacdo dos utentes” (Pelarigo, 2021a).
- “proporcionar momentos de estimulagdo cognitiva” (Pires, 2021a).
- “promocdo da autonomia da populacdo idosa” (Melo, 2021a).
- “promocdo dos direitos da pessoa idosa” (Rodrigues, 2022a).
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“valorizar os direitos das pessoas idosas em contexto residencial” (Rodrigues,

2022).

- “envolver utentes e colaboradores numa reflexdo sobre os direitos das
pessoas idosas em contexto residencial” (Rodrigues, 2022).

- “partilhar aprendizagens e experiéncias de vida entre utentes e
colaboradores.” (Conceigao, 2022).
“informar/esclarecer sobre comportamentos caracteristicos das pessoas com
demeéncia” (Botelheiro, 2022);

- “combate a soliddo e o isolamento da populagdo idosa” (Indi, 2022).

- “criar uma comissado de utentes” (Pires, 2022).
“facilitar o conhecimento e utilizacdo dos servicos e recursos que a

comunidade dispOe para a populacdo idosa” (Melo, 2021a).

“capacitar para a participacdo.” (Melo, 2021a).

A segunda categoria, Familias, centra-se em uma maior aproximacgao dos utentes
com as suas familias, com adog¢do ou ndo de recursos tecnoldgicos, visto que o contexto
afetou significativamente este sector.

- “aumentar o contacto com as familias” (Pelarigo, 2021a).

- “reforcar os lacos existentes com a familia e restante da comunidade”
(Damido, 2021a).

- “garantir a manutencao dos lagos familiares e de amizade” (Martins, 2021).

- “aumentar a regularidade dos contactos com a familia, seja através das
tecnologias ou presencial” (Camdes, 2021a; Belo, 2021a).

- “promocdo de momentos de alegria/afeto entre utentes e familiares” (Calhau,
2021a).

- “avaliar a satisfagdo das familias” (Pelarigo, 2021a).

A terceira categoria diz respeito a Comunidade. Esta categoria apresenta a
ampliacdo de parcerias e/ou de recrutamento de voluntarios. Para isso os estagiarios
focam a sua intervengdo na sensibilizagdo de membros da comunidade e/ou instituicGes
para a promocao da inclusao social da pessoa idosa.

- “reforgar os lagos existentes com a familia e restante da comunidade”
(Damido, 2021a).
- “promoc¢do do contacto intergeracional” (Saramago, 2020a), através de
estudantes das escolas secundarias.
- “promocdo do encontro intergeracional” (Indi, 2020), em atividades que
envolvam estudantes de escolas secundarias.
“estimular as relacGes intergeracionais” (Figueiredo, 2021a; Marques, 2022),
através do recrutamento de voluntarios, sendo estes jovens estudantes
universitarios.
- “promover e apoiar o contacto e a solidariedade entre diferentes geracdes”
(Quaresma, 2021a).
- “promocgdo de acbes de sensibilizacdo junto da comunidade” (Saramago,
2020a), quanto ao reconhecimento do papel da pessoa idosa na sociedade.
- “potenciar atividades que promovam o estreitamento da relagcdo com a
comunidade local”.
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- “criar parcerias com instituigdes culturais e de solidariedade social”
(Saramago, 2020a).

- “envolvimento de jovens como voluntarios” (Saramago, 2020a; Figueiredo,
2021a; Marques, 2022).

- “sensibilizar a populacado para o voluntariado” (Melo, 2021a).

- “criar uma rede de voluntariado” (Melo, 2021a).

- “formar voluntarios” (Melo, 2021a).

- “criar relacbes de parceria com instituicbes que contribuam de forma
continuada para o esclarecimento dos temas da deméncia e burnout”
(Botelheiro, 2022).

Quanto aos Colaboradores, observamos que as estratégias indicam que foi
promovida a capacita¢do dos funcionarios de duas ERPI, no ano letivo 2019/2020. Nos
anos letivos 2020/2021 e 2021/2022, pela sobrecarga de trabalho dos funcionarios, que
trouxe o contexto pandémico, apostou-se no bem-estar dos colaboradores em dois

projetos

- “capacitacdo dos colaboradores no ambito da saude mental”, (Galhardas,
2021a), intervengdo com foco na qualificacdo desse publico-alvo no que diz
respeito a deméncia e suas tipologias.

- “criacdo de momentos de partilha” (Carrapico, 2021a).

- “prevencdo de doengas mentais e fisicas nos cuidadores formais” (Carrapico,
2021a).

- “identificar os niveis de burnout nos colaboradores da instituicao” (Argueles,
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- “desenvolver estratégias de empoderamento dos colaboradores para fazer
face a situacdo de burnout” (Argueles, 2022).

- “aplicar exercicios de relaxamento, controlo da respiracdo, mindfulness,
partilha de ideais, motivagdao” (Argueles, 2022), durante as pausas laborais.

- “contribuir para a partilha de conhecimento sobre os direitos dos utentes”
(Rodrigues, 2022).

- “informar/esclarecer sobre comportamentos caracteristicos das pessoas com
demeéncia” (Botelheiro, 2022).

- “criar um programa de formacdo sobre deméncias e burnout para
colaboradores” (Botelheiro, 2022).

- “valorizar o papel da pessoa idosa junto dos colaboradores” (Conceicdo,
2022).

Na dltima categoria, Instituicdo, observamos que os estagios procuraram
implementar uma nova rotina de atividades, sejam estas culturais, de ensino ou
recreativas.

- “dinamizar e organizar atividades culturais de aprendizagem e ensino
informal” (Saramago, 2020a).

- “organizacdo de atividades recreativas e palestras” (Saramago, 2020a).

- "readquirir rotina de atividades de carater religioso e comemoracgdes festivas”
(Camoes, 2021a).
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- “identificar as necessidades da instituigdo na sequéncia das exigéncias da
Pandemia” (Gaspar, 2022; Raposo, 2020a).

- “identificar as alteragdes na intervengdo do Servigo Social na sequéncia das
exigéncias da Pandemia” (Gaspar, 2022; Raposo, 2020a).

- “conhecer os motivos das sinalizacGes de idosos para respostas urgentes”
(Alves, 2021a).

5.3 Alteragdes no planeamento e avaliagdo dos resultados do Estagio

Todos os projetos aqui analisados foram influenciados pelo contexto de pandemia
e pelos consequentes constrangimentos impostos as instituigdes, embora com
diferentes graus de impacto, tendo os projetos do ano 2019/2020 sofrido maiores
necessidades de adaptagao.

Os 3 projetos desenvolvidos no ano letivo 2019/2020 foram surpreendidos com a
declaracao de pandemia pela OMS no dia 11 de mar¢o de 2020 e com a declaracdo de
Estado de Emergéncia em Portugal a 18 de marco de 2020, que obrigaram a fortes
medidas de distanciamento e isolamento social. As instituicbes de apoio a pessoas
idosas foram alvo de um conjunto de medidas extraordinarias e de carater urgente de
resposta a situacdo epidemiolégica do novo Coronavirus — COVID 19 (Despacho
n.2 4097-B/2020). O presente despacho pretendeu dar cumprimento ao especial dever
de protecdo das pessoas com idade superior a 70 anos, que se encontram em
estabelecimentos de apoio residencial, social ou de recuperacdo de salude, grande parte
das quais em situacdo de dependéncia, com doenca crdnica e sem apoio familiar de
retaguarda, sensibilizando para a necessidade de definir circuitos e procedimentos de
intervencdo das instituicGes e entidades publicas que sdo chamadas a atuar nesta sede,
tendo em consideracdo a especial fragilidade dos cidaddos a que a intervencdo se dirige.

As 3 instituicOes de acolhimento de estagio dos alunos do ano referido assumiram
diferentes comportamentos, nomeadamente: a) uma instituicdo (IPSS) suspendeu o
estagio que estava a ser desenvolvido em ERPI, justificando a necessidade de reduzir ao
minimo a entrada de pessoas na instituicdo; b) uma instituicdo (IPSS) manteve o
compromisso de manutencdo do estagio na sua resposta social, Centro de Dia,
solicitando ao aluno a adaptacdo dos objetivos a nova realidade emergente; e c) uma
instituicdo (IPSS) manteve o compromisso de manutencao do estdgio na sua resposta
social, ERPI, solicitando uma adaptacao das atividades ao contexto pandémico.

De referir que o compromisso cancelado foi imediatamente assumido por uma
outra instituicdo de igual estatuto juridico (IPSS) e na mesma resposta social (ERPI),
tendo o aluno completado o seu processo formativo com projeto adaptado a nova
realidade institucional.

Os 15 alunos que definiram e desenvolveram projetos no ano curricular
2020/2021, ja em contexto de pandemia, assistiram a um prolongado momento de
restricbes do Estado em resposta a situagdo pandémica. Portugal viveu de 06 de
novembro de 2020 a 30 de abril de 2021 em Estado de Emergéncia. Foram dez
renovagOes de Estado de Emergéncia durante o referido periodo. Contudo, apenas
quatro instituigdes restringiram o acesso dos alunos durante este, os outros onze nao
sofreram restricdes de permanéncia nas instituicdes ou imposicdo de teletrabalho,
embora tivessem que cumprir regras rigidas de seguranca. Quanto ao ano curricular
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atual, 2021/2022, os 7 alunos até ao momento ndo sofreram restricdes de permanéncia
nas instituicdes.

5.4 Modalidade de estagio: presencial ou a distancia

Quanto as modalidades de trabalho adotadas em cendrio de pandemia,
constatamos que 17 dos estagios desenvolvidos nos anos referidos por este estudo
continuaram a manter o contato presencial, embora fosse necessdrio cumprir as regras
rigidas que o contexto sanitario exige, como por exemplo: manter o distanciamento
social, teste periddico para constatar a auséncia da COVID-19, mdscaras de protecao,
uso de roupas especificas e/ou higienizagdo das maos com frequéncia.

Por decisdo da presidéncia do IPP, todos os estagios e atividades letivas foram
suspensas do dia 16 de marco de 2020 até ao dia 13 de abril de 2020, em virtude da
pandemia. / Os estagios foram retomados considerando as contingéncias nacionais e
institucionais. Diante disso, os / trés alunos do ano curricular 2019/2020, no primeiro
ano de pandemia, para estar em conformidade com o Estado de Emergéncia em vigor
de marco a abril de 2020, tiveram que iniciar o seu estdgio a distancia no dia 20 de abril
de 2020, A fim de reformularem os seus objetivos e/ou atividades. Contudo, depois
estes integraram as instituicdes de modo presencial. E importante referir que durante o
Estado de Emergéncia quatro alunos do ano letivo 2020/2021 tiveram “auséncias
tempordrias” e estes se mantiveram a distdncia, mas a desenvolver atividades em
teletrabalho até poderem retomar a modalidade presencial. J& os sete alunos do
corrente ano letivo, 2021/2022, encontram-se na modalidade presencial.

6. Discussao dos Resultados

O presente estudo pretendeu dar resposta a duas questdes: 1) Quais os impactos
gue a COVID-19 trouxe para o desenvolvimento dos estagios curriculares em Servico
Social no ambito do envelhecimento? 2) Como garantir os direitos dos estagiarios em
concluir o curso em contexto de pandemia com medidas restritivas, na area de
intervengdo do envelhecimento?

Para responder a ambas as questdes, é imprescindivel perceber as alteracdes no
funcionamento das préprias instituicdes, os novos papéis assumidos pelos assistentes
sociais na resposta a pandemia, bem como analisar os objetivos dos projetos definidos
pelos alunos.

As estruturas/servicos de apoio a pessoas idosas sofreram profundas restricées no
ambito da pandemia COVID-19. Identificadas como grupo de risco pela Direcdo Geral de
Saude (2020), as pessoas idosas foram alvo de maiores preocupacdes e restricbes, para
garantir a sua seguranca e mesmo sobrevivéncia. Desta nova realidade emergiram
profundas altera¢des no desempenho dos assistentes sociais que, tendo de cumprir as
orientacdes emanadas pelas entidades oficiais, tiveram, simultaneamente, de se
reinventar para diminuir o forte impacto que o afastamento das familias e da
comunidade em geral provocou.

A redefinicdo da pratica profissional surgiu como um imperativo, numa profissao
a qual foi solicitada atuacdo neste cenario de crise, ao mesmo tempo que teve de se
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reorganizar internamente e assumir a gestdo da reorganizagao do espago, redefinigcdo
dos recursos humanos, articulacdo com as instituicdes da comunidade (hnomeadamente
saude e seguranca social) e criacdo e implementacdo dos planos de contingéncia.

A modalidade de trabalho mais representativa junto dos assistentes sociais foi a
de trabalho presencial em contato direto com os cidaddos, tendo maior peso nos
campos de intervencao do envelhecimento (Cardoso, Vilar & Casquilho, 2020, p. 13).

A modalidade de teletrabalho ndo teve enquadramento legal nos assistentes
sociais que se encontravam a desempenhar funcdes em IPSS, mantendo-se todos no
desenvolvimento das suas funcdes: trabalhadores de instituicdes, equipamentos sociais
ou de entidades que desenvolvam respostas de cardcter residencial de apoio social e de
saude as pessoas idosas, as pessoas com deficiéncia, as criancgas e jovens em perigo e as
vitimas de violéncia doméstica (Decreto n2 3-C/2021).

Para os assistentes sociais que se encontravam a desempenhar fungbes noutras
instituicoes, a Associacdo de Profissionais de Servico Social (APSS) assume que a situacao
de emergéncia em saude publica e a implementacdo dos planos de contingéncia
interferentes no exercicio profissional do Assistente Social representam um enorme
desafio para a atividade profissional, exigindo multiplas adaptag¢des, importando ter
uma atencdo redobrada a observacdo de cada um dos principios éticos e deontoldgicos
da profissdo (APSS, 2020, s/p). A mesma Associacdo reforca que a Federagdo
Internacional de Assistentes Social/ Sociais (FIAS) faz notar que os assistentes sociais
devem reconhecer que o uso da tecnologia digital e dos media sociais podem
representar ameacas para a pratica de varios principios éticos, incluindo a reserva de
privacidade e de confidencialidade, assim como conflitos de interesse, competéncia e
documentacdo, devendo obter o conhecimento e as competéncias necessarias para
proteger as suas ag¢Oes profissionais contra praticas antiéticas ao usar a tecnologia
(APSS, 2020, s/p).

Os assistentes sociais indicam a gestdo de recursos humanos e os contextos
socioinstitucionais como os maiores desafios durante a pandemia (Cardoso, Vilar &
Casquilho, 2020, p. 42). Quanto a gestdo de recursos humanos, foi necessaria uma
reorganizacao dos servicos para responder as normas estabelecidas pela DGS, formacao
especifica, procura de trabalhadores com qualificagao profissional adequada as
necessidades do momento, coordenacdo do trabalho das equipas em novas
modalidades, nomeadamente organizacdo de equipas em espelho, gestdo da reducdo
do numero de trabalhadores ao servico por questdes de saude ou de apoio a filhos
menores de 12 anos, sendo de realcar a preponderancia das mulheres nos servicos e
respostas sociais e o facto de elas assumirem, também no espaco familiar, a maioria das
responsabilidades ao nivel do cuidar (Cardoso, Vilar & Casquilho, 2020, p. 34).

Quanto aos contextos socioinstitucionais, incluem-se desafios na
reconfiguracdo/gestdo das respostas sociais, servicos e da propria intervengdo, assim
como a necessidade de alargamento de servicos e apoios (Cardoso, Vilar & Casquilho,
2020, p. 43).

N3o obstante o facto de os assistentes sociais terem assumido novos papéis,
introduzindo mudancas na organizacdo dos servicos e recriado ou ampliado programas
sociais, estes profissionais mantiveram a sua intervencao junto das pessoas idosas e das
suas familias. Com a funcdo de potenciar a manutencdo e reforco dos lagos existentes
com a familia e comunidade (Ribeirinho, 2013, citada por Carvalho, 2013, p. 190), os
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assistentes sociais integrados nas respostas direcionadas para a intervengao com as
pessoas idosas tiveram de implementar estratégias de aproximagao (a distancia), por
forma a diminuir o impacto negativo na saude mental da sua populagdo-alvo.

Todas estas restricdes provocaram alteracdes a presenca dos alunos de Servico
Social nas instituicGes de acolhimento que, obrigadas a restringir o acesso as pessoas
significativas das pessoas idosas, foram igualmente obrigadas a repensar formas de
aceitagdo da continuidade do compromisso assumido com os alunos. Daqui emergiram
diferentes realidades: instituicdo que impediu a continuidade do estagio e cancelou o
compromisso assumido com a ESECS-IPP, o que obrigou a procura de nova instituicao
de acolhimento; instituicdes que impediram o acesso dos alunos apenas durante os
periodos de decretacdo do Estado de Emergéncia, de marco a abril de 2020, para
aqueles do ano letivo 2019/2020, e de novembro de 2020 a abril de 2022, para os alunos
do ano letivo 2020/2021, e instituicGes que ndo impuseram restricdes de presenca aos
alunos, tendo apenas obrigado ao dbvio cumprimento das regras implementadas pela
DGS e apresentacdo de teste negativo a COVID-19. Em suma, todos os estagios se
concretizaram, dos anos letivos 2019/2020 e 2020/2021, mesmo que tivesse sido
necessario alterar projetos anteriormente aprovados, com redefinicdo de objetivos e/ou
de atividades em torno da criacdo de alternativas de contacto a distancia e de analise
das alteragdes da interveng¢ao do Servigo Social neste contexto, eliminando as atividades
gue previam envolvimento da comunidade.

A possibilidade de manutencdo e continuidade dos processos de estagio neste
contexto de pandemia constituiu uma oportunidade de elevada relevancia para os
alunos, na medida em que Ihes permitiu acompanhar todo o processo de mudanga e
participar na reflexdao e construgdo de interven¢des direcionadas para um problema
social de inegavel atualidade, apoiando as instituicdes a encontrar respostas alternativas
num contexto extraordindrio. Daqui decorre o desenvolvimento de um olhar critico
sobre a realidade, num processo acompanhado pelos supervisores institucionais, que se
revela dindamico enquanto espago de concretizagao do ensino-aprendizagem (Lewgoy &
Scavoni, 2002, p. 4), e num processo de preparagdo para a conceg¢do, diagndstico,
intervengdo, avaliagdo e investigacdo das novas questOes sociais na sociedade
contemporanea (Ferreira, 2014, p. 339).

Tendo por base a andlise dos projetos desenvolvidos pelos alunos, podemos
afirmar que nos 18 projetos desenvolvidos nos anos 2019/2020 e 2020/2021 (anos de
maiores incertezas quanto ao comportamento do virus e de implementacdo de maiores
restricdes), foram definidos objetivos gerais de combate ao isolamento social e
relacionados com preocupacdes com a saude mental das pessoas idosas, ambos
associados ao contexto de restricGes da crise sanitdria. As respostas ao isolamento social
colocam as tecnologias de informacdo e comunicacdo ao servico de uma maior
aproximacdo entre as pessoas idosas e os seus familiares ou amigos e também ao servico
de formas alternativas de contacto com o exterior, como é exemplo a criacdo de
passeios virtuais. Os objetivos que se centram na promoc¢do da saude mental
relacionam-se, igualmente, com preocupacbes com o impacto das restrices de
contacto social, associadas ao sentimento de soliddo e sintomas de depressdo. Os
objetivos de criacdo de grupos de voluntariado para apoio a pessoas idosas nos seus
domicilios também revelam especial preocupacdo com o impacto das restricbes de
contacto e consequente isolamento social das pessoas idosas.
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Tendo por base os sete projetos ainda em desenvolvimento durante o presente
ano letivo, 2021/2022, verifica-se uma preocupacdo crescente com os colaboradores da
instituicdo (que durante o tempo de pandemia se sentiram sobrecarregados com
iniUmeras tarefas e obrigacdo de substituicdo de colegas ausentes), de reforco dos
direitos dos utentes (nomeadamente em contexto residencial) e de promocdo da
relacdo intergeracional.

Mesmo num contexto de emergéncia, os projetos definidos pelos alunos nao se
restringiram a respostas imediatistas, meramente associadas a uma intervencdo
assistencialista, mas privilegiam técnicas de capacitacdo, empoderamento, mediacao,
metodologias participativas e colaborativas, com referéncia frequente a criacdo de
parcerias. Revelam preocupacdo em intensificar o bem-estar e qualidade de vida da
pessoa idosa, centram-se numa maior aproximacao das pessoas idosas as suas familias,
procuram ampliar parcerias e/ou recrutar voluntarios, sensibilizar membros da
comunidade e/ou instituicdes para a promoc¢do da inclusdo social da pessoa idosa e
implementar uma nova rotina de atividades, sejam estas culturais, de ensino ou
recreativas. Quanto aos modelos de intervencdo privilegiados, destacam-se os modelos
sistémico, ecoldgico e psicossocial (59%), sendo seguidos pelo modelo de intervencao
em crise, intervencao comunitdria de Jack Rothman e Servico Social de grupo. Outros
modelos referidos surgem de forma isolada, sem relevancia estatistica.

Assim, a partir dos dados recolhidos, conclui-se que as instituicdes de acolhimento
de estdgios e os projetos planeados e implementados pelos alunos da ESECS-IPP nestes
anos de pandemia se centram na promoc¢ao do envelhecimento ativo, na gestao das
respostas, no apoio psicossocial a doentes e familiares e na defesa dos direitos, em
detrimento da construcdo e implementacdo de politicas sociais e do desenvolvimento e
integracdo na comunidade (Carvalho, 2018a, p. 6). Os diferentes projetos aqui em
anadlise revelam interesses compativeis com algumas dimensdes referidas por Phillipson
(2002, citado por Carvalho, 2011), tais como “a dependéncia funcional e cognitiva” e “a
solidao”. O impacto fisico e psicoldgico da COVID-19 é priorizado pelos alunos. Nao
obstante o impacto fisico e psicolégico na vida de todos os individuos, o grupo das
pessoas idosas é potencialmente mais afetado pelas consequéncias negativas, ao que
acresce inclusivamente a maior dificuldade de adaptagdo ao mundo digital (Novais et al.,
2021). A preocupagao dos alunos pelo reforgo dos niveis de socializagao é evidente. A
“necessidade de apoio ao cuidador informal”, também referida por Phillipson (2002,
citado por Carvalho, 2011), ndo se encontra espelhada nos projetos elaborados pelos
alunos, eventualmente justificado pelo maior distanciamento a estes cuidadores, fruto
das medidas de isolamento decretadas.

Relativamente ao objetivo de perceber o impacto da COVID-19 nos estagios
curriculares em Servigo Social no ambito do envelhecimento e de perceber a forma
como foi garantido o direito destes estagiarios em concluir o curso em contexto de
pandemia, este estudo permite concluir que os objetivos dos projetos definidos pelos
alunos se adaptaram ao contexto e acompanharam a evolucdo da propria realidade
social, respondendo as exigéncias do proprio processo de formagcdo em Servico Social
qgue, segundo Ferreira (2014), deve acompanhar as tendéncias atuais da sociedade
globalizada. Também a colaboracdo das instituicdes de acolhimento na manutencdo do
compromisso assumido com os alunos e com a ESECS-IPP, mesmo em contextos sujeitos
a sérias restricOes de contacto, permitiu garantir aos alunos o direito de conclusdo do
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curso. Desta forma, os alunos da ESECS-IPP tiveram a oportunidade de participar na
implementagao de boas praticas implementadas pelo Servico Social das diferentes
organizagdes, que revelaram capacidade de enfrentar as consequéncias sociais da
COVID-19.

Conclusao

O envelhecimento é uma area classica da intervengao do Servigo Social, pois ainda
antes do envelhecimento se constituir como um desafio para a sociedade e para os
Estados, as pessoas idosas ja integravam o campo de intervencao do Servico Social. As
restricdes decorrentes da pandemia COVID-19, embora decretadas a escala mundial,
foram aplicadas de forma especialmente rigorosa ao grupo de pessoas idosas, por ser
considerado um grupo especialmente vulneravel ao impacto da contaminacdo e as
transformacdes que decorreram da sua aplicacdo constituiram uma oportunidade de
intervencdo na qual os alunos da ESECS-IPP tiveram a possibilidade de participar.

Num contexto de grande instabilidade e inseguranca, decorrentes dos efeitos da
pandemia, as instituicdes que desenvolvem intervencdo com as pessoas idosas
demonstraram capacidade de adaptacdo imediata as novas circunstancias e, nao
obstante as dificuldades vivenciadas diariamente, foram o suporte material e emocional
de inUmeras pessoas idosas que se viram afastadas dos seus familiares. Neste contexto,
os assistentes sociais mostraram capacidade de reacdo imediata, competéncias de
gestdo e planeamento, bem como capacidade de reinvencdo do seu papel, introduzindo
novas formas de intervencdo, sem nunca deixar de priorizar o seu objetivo de promocgao
da relacdo das pessoas idosas com a sua rede informal de apoio. Sem negar as inUmeras
dificuldades e eventuais lacunas, os assistentes sociais mantiveram-se na linha da frente,
garantindo o apoio a pessoas idosas e aos seus familiares que, a distancia, aumentavam
as suas preocupacoes e exigiam contactos mais frequentes.

O enfrentamento da pandemia foi revelador da capacidade de iniciativa e
criatividade dos assistentes sociais assim como revelador da necessidade de, no futuro,
se combinarem e desenvolverem metodologias que adotem o contacto presencial e a
utilizagao de tecnologias de informagao e de comunicagao, que facilitem ndo sé o
contacto com os cidaddos, mas também o fortalecimento das plataformas colaborativas
(Cardoso, Vilar & Casquilho, 2020, p. 56).

Para além desta capacidade de adaptacao, as instituicdes que intervém na drea do
envelhecimento continuaram a acolher os estagidrios de Servico Social, reduzindo ao
minimo as restrigdes e assumindo-os como colaboradores neste dificil processo de
reestruturagdo. Os alunos de Servigo Social da ESECS-IPP que desenvolveram projetos
no ambito do envelhecimento tiveram a oportunidade de se manter em funcdes durante
este excecional periodo pandémico e colaborar no garante dos direitos das pessoas
idosas sujeitas a um isolamento sem precedentes, durante um intervalo de tempo que
se prolongou incessantemente e cujo impacto para a salde mental se prevé devastador.
Desta participagao, surgirdo, indubitavelmente, importantes reflexdes que poderao
promover mudancas positivas nas organizacoes e neste debate futuro, os alunos aqui
incluidos, poderdo contribuir com o conhecimento e experiéncia que a realidade lhes
proporcionou.
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Nivel de literacia dos cuidadores informais de doentes de Alzheimer
relativamente a doenga

Antonio Calha
Marilia Caldeira

Resumo

Esta investiga¢do teve como objetivo avaliar o nivel de conhecimentos dos cuidadores informais de
doentes de Alzheimer relativamente a doenga, identificando as suas fontes de informagao e as
principais necessidades sentidas. Face aos objetivos da investigacdao, procedeu-se a recolha de
informagdo, através de um inquérito por questionario aplicado a uma amostra de 20 cuidadores
informais do concelho de Elvas. Os dados obtidos permitiram identificar um bom nivel de literacia dos
cuidadores envolvidos no estudo. Entre as principais fontes de informagao utilizadas, destacam-se, por
ordem de importancia, o médico de familia e o neurologista, sendo que a principal necessidade de
informacdo se prende com o modo como lidar com os comportamentos dificeis da pessoa cuidada. Das
diferentes relacdes entre variaveis identificadas na investigacdo, destaca-se a tendéncia de os
cuidadores com maior nivel de literacia conseguirem uma melhor gestio do stress (r=-0,457; p=0,043).

Palavras-chaves: Cuidadores informais; Doenca de Alzheimer; Literacia de satide

Abstract

This investigation aimed to assess the level of knowledge of informal caregivers of Alzheimer's patients
regarding the disease, identifying their needs and sources of information. Given the research objectives,
information was collected through a survey applied to a sample of 20 informal caregivers in the
municipality of Elvas. The data obtained allowed us to identify a good level of literacy of the caregivers
involved in the study. The family doctor and the neurologist stand out among the main sources of
information used. Of the different relationships between variables identified in the investigation, the
tendency for caregivers with a higher level of literacy to achieve better stress management is
highlighted (r=-0.457; p=0.043).

Keywords: Informal caregivers; Alzheimer's disease; health literacy

Introdugdo

Apenas recentemente se procedeu ao reconhecimento institucional do estatuto
do cuidador informal, nomeadamente no anexo a Lei n.2 100/2019, de 6 de setembro.
Nesse articulado, sdo regulados os direitos e os deveres do cuidador e da pessoa
cuidada, estabelecendo as respetivas medidas de apoio. A aprovacdo deste estatuto foi
o culminar de um processo longo de reivindicacdo do reconhecimento pelo Estado do
trabalho didrio, por vezes permanente, realizado por cuidadores em prol da pessoa
dependente. No entanto, a leitura atenta do documento enquadrador Medidas de
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Intervencdo Junto dos Cuidadores Informais (2017)' permite perceber que foram
sobretudo questdes relacionadas com o envelhecimento demografico e com o0 aumento
de pessoas com doenga cronica que justificam a necessidade do reconhecimento do
estatuto do cuidador informal. Como bem nota Canha (2020), a justi¢ca social e a
(des)igualdade de género parecem ter ficado arredadas da justificativa desta politica
social.

N3o existem dados precisos sobre o nimero de cuidadores informais em Portugal,
no entanto é plausivel que o niumero aumente em funcao do crescente envelhecimento
demogriéfico, ainda que nem todas as pessoas cuidadas em situacdo de dependéncia
sejam idosas. Efetivamente, os dados do Instituto Nacional de Estatistica referentes ao
Recenseamento Geral da Populacdo de 2011 revelam uma percentagem elevada de
idosos, entre a populagdo residente, que ndo conseguem realizar pelo menos uma das
seis atividades do dia-a-dia. Essa percentagem varia entre os 53% de idosos que revelam
incapacidade de audicdo e os 78% daqueles que revelam incapacidade de tomarem
banho ou vestirem-se sozinhos.

O progressivo envelhecimento demografico, associado a alteracGes na prevaléncia
e incidéncia de doencgas crénicas ndo transmissiveis que afetam, em particular, ainda
que ndo exclusivamente, a populacdo idosa constitui um fator determinante do
aumento do numero de prestadores informais de cuidados. As patologias
incapacitantes, de natureza e causas variadas, prevalentes na populacdo idosa tém
como caracteristica comum tornar inaptos fisica ou mentalmente os seus portadores.
Entre as doencas incapacitantes de natureza neuroldgica destaca-se, pela sua
prevaléncia, a doenca de Alzheimer. Esta patologia inclui uma diversidade de sintomas,
cognitivos, comportamentais e psiquidtricos e caracteriza-se por uma modificacdo
global e persistente do funcionamento cognitivo, que se repercute na vida profissional,
social e familiar do individuo (Sequeira, 2010).

O envolvimento da familia na prestagao de cuidados é particularmente visivel nas
situagOes de grande incapacidade e dependéncia. Como nota Silvia Portugal (2018), “nos
paises do Sul, quanto mais exigente é o tipo de apoio, menos respostas existem, e maior
€ a responsabilizacdo da esfera informal”. Considerando a multiplicidade de tarefas
realizadas, a qualidade da prestacdo dos cuidados por parte dos cuidadores informais
depende do seu nivel de literacia em saude. Como referem Mullins, Bliss, Rolnick, Henre
e Jackson (2016), os cuidadores informais prestam assisténcia de cuidados extensivos
com atividades da vida didria, bem como intervencdes para prevencao e tratamento de
problemas de saude. A medida que a capacidade de tomada de decis3do diminui com a
progressdo da doenca, os cuidadores informais também se constituem representantes
legais para tomar decisdes de cuidados de saude aqueles a quem prestam cuidados.

Partindo do reconhecimento da importancia da literacia em saude na qualidade
dos cuidados prestados pelos cuidadores informais, esta investigacdo teve como
objetivo avaliar o nivel de conhecimentos dos cuidadores informais de doentes de
Alzheimer relativamente a doenca, identificando as suas fontes de informacdo e as
principais necessidades sentidas.

1 Realizado, por solicitagdo do XXI Governo Constitucional apds recomendagdo da Assembleia da Republica, por um grupo de trabalho constituido por

vérios especialistas com o objetivo de proceder ao diagndstico das medidas de apoio aos cuidadores informais desenvolvidas em Portugal e na Europa.
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Enquadramento

A doencga de Alzheimer é uma doenga progressiva, degenerativa e que afeta o
cérebro, sendo a forma mais comum de deméncia. A evolugdao desta doenga esta
associada a uma progressiva perda de funcdes e de capacidades. Segundo Sequeira
(2010), esta patologia inclui uma diversidade de sintomas, cognitivos, comportamentais
e psiquiatricos e caracteriza-se por uma modificagdo global e persistente do
funcionamento cognitivo, que se repercute na vida profissional, social e familiar do
individuo.

Em Portugal, as respostas institucionais vocacionadas para os doentes de
Alzheimer sdo escassas, considerando a prevaléncia da doenca. Na maioria das
situacGes, sobretudo numa fase inicial da doenca, os cuidados a estes doentes sao
prestados por familiares que assumem o papel de cuidadores informais. O exercicio
destas funcgdes obriga a um processo de aprendizagem e de adaptacdo e a qualidade dos
cuidados tende a relacionar-se com o nivel de literacia dos cuidadores.

O conceito de literacia em saude ndo recolhe consenso relativamente a sua
definicdo. Ainda assim, remete para a capacidade de obter, processar e compreender
informacgdes sobre salde necessarias para tomar decisdes apropriadas. Como destacam
Mullins, Bliss, Rolnick, Henre e Jackson (2016), nos ultimos anos tem-se afirmado uma
perspetiva mais funcional do conceito, que tende a incorporar a capacidade de realizar
tarefas clinicas, tarefas de prevencao e tarefas de orienta¢do no sistema de saude, tendo
o conhecimento e a compreensao necessarios para fazé-lo. Segundo Pedro, Amaral e
Escoval (2016), o interesse na literacia em saude tem crescido nas ultimas décadas,
enquanto conceito fundamental para um papel mais ativo por parte dos cidadaos em
matéria de salde e de cuidados de saude. Os mesmos autores referem que o conceito
de literacia em saude surgiu em 1974, num artigo ligado a questdes de promogao de
saude, mas atualmente assume-se como ferramenta fundamental para “navegar” nos
sistemas de saude, cada vez mais complexos. A literacia em saude surge, assim,
intimamente relacionada com a capacitagdo dos individuos com conhecimentos e
competéncias que permitam o acesso, compreensao, avaliagdo e mobilizagao de
informacdes relativas a saude (Apfel & Tsouros, 2013). Essa capacitacdo permite a
tomada de decisGes na sua vida quotidiana relativas a cuidados de saude, prevengao de
doencas e promocgdo de saude, para manter ou melhorar a qualidade de vida ao longo
do ciclo vital (Serrdo, Veiga & Vieira, 2015).

Trata-se de um conceito que vai para além da mera capacidade de ler informacao,
como é reconhecido pela Organizagdo Mundial de Saude (Nutbeam & Kickbusch, 1998),
englobando quatro dimensdes diferentes, bem sistematizado por Antunes (2014): 1) o
conhecimento bdsico em saude refletido em comportamentos de promocdo e protecao
da saude e prevencdo da doenca; 2) as competéncias necessdrias ao acesso e boa
utilizacdo dos sistemas de saude; 3) as competéncias de consumidor para tomar
decisGes de saude na selecdo e utilizacdo de bens e servicos e agir de acordo com os
direitos de consumidor, se necessario; 4) a capacidade de decisdo informada na esfera
politica, o conhecimento dos direitos de salde, a participacdo ativa na defesa das
guestoes de saude e a filiacdo em organiza¢des de saude e doentes.

Sendo a literacia em saude, como refere (Loureiro, 2015), “baseada na interacao
com os contextos de salde, o sistema de salde, o sistema educativo e os fatores sociais
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e culturais, em casa, no trabalho e na comunidade”, a promog¢do de uma cultura de
saude e bem-estar exige um investimento no ambiente cultural e na agao politica.
Apenas dessa forma se pode corresponsabilizar os individuos no processo de
desenvolvimento pessoal e comunitario no que a saude diz respeito. Nessa linha,
Mancuso (2008), cit. por Loureiro et al. (2014), sugere um modelo conceptual de
literacia em saude que engloba as competéncias, os atributos e as consequéncias
individuais e sociais, tendo como pano de fundo a relacdo individuo-sociedade. O autor
dad énfase ao conceito de competéncia, enquanto conjunto de conhecimentos,
habilidades e atitudes que implicam que o individuo, perante uma determinada
situacdo, seja capaz de mobilizar conhecimentos e recursos de modo adequado, dando
uma resposta ajustada a situacdo. Os atributos da literacia em saude (capacidade,
compreensao e comunicacdo) estdo integrados e sdo precedidos pelas aptiddes,
estratégias e capacidades firmadas dentro das competéncias necessarias para atingir a
literacia em saude. Assim, o nivel de literacia de um individuo potencia a sua capacidade
de influenciar os outros e a sociedade.

Existem evidéncias, suportadas por vasta literatura cientifica (Stielk, Dyakov,
Ashton & van Dam, 2019), de que a baixa literacia em saude se encontra relacionada
com comportamentos de risco e maiores gastos em saude. As consequéncias dos baixos
niveis de literacia sdo elencadas por Loureiro (2014): custos acrescidos nos cuidados de
saude; reduzido ou falso conhecimento sobre as doencas e tratamentos; menor
competéncia de autogestdao; menor capacidade para cuidar de pessoas em condi¢des
cronicas; erros de medicacao; incapacidade para lidar com sucesso com o sistema de
cuidados de saude; utilizagdo dos servicos de saude de forma desadequada. Na mesma
linha, o trabalho de Antunes (2014) evidencia a associacdo da baixa literacia em saude
aos comportamentos em salde e aos gastos em saude. Segundo o autor, um nivel
inadequado de literacia relaciona-se com a dificuldade na prevencao e na gestdo de
problemas de salide, bem como com comportamentos ineficazes de saude, como o uso
inadequado de medicamentos, o recurso excessivo aos servigos de saude ou a ineficacia
em lidar com situagdes de emergéncia. A baixa literacia estd também associada a taxas
de hospitalizagdo mais altas, mas também mais longas, o que implica mais custos
associados a internamento prolongado, mais exames de diagndstico e fraca adesao a
terapéutica medicamentosa. Numa perspetiva mais critica, Pedro, Amaral & Escoval
(2016) salientam que a base de evidéncia para relacionar o nivel de literacia em saude e
custos para o sistema de saude é limitada, pelo que é dificil determinar com precisdo o
custo da literacia em saude, quer do ponto de vista individual quer do ponto de vista do
sistema como um todo. Porém, é admissivel que um nivel baixo de literacia em salude
acarrete potenciais custos para o sistema.

O processo de aquisicdo de conhecimentos e competéncias em saude é complexo
e multidimensional. Coexistem diferentes tipos de fontes de informacdo que derivam
tanto de contextos formais de aprendizagem como de contextos informais. A
aprendizagem para a saude é indissociavel das aprendizagens que decorrem dos
contextos de vida quotidiana (Calha, 2014). S3o processos marcados pela adog¢do de
papéis sociais e pelos acasos do percurso de vida. Os recursos e os meios que cada
individuo detém para desenvolver competéncias que permitam alcangcar o seu
bem-estar fisico, psiquico e social é varidvel em fun¢do dos contextos sociais de
proveniéncia. A educacdo formal para a saude, realizada em contextos institucionais e
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promovida por profissionais acreditados, desempenha um papel crucial na aquisigdao e
divulgagao de conhecimento valido e critico. Também ao nivel ndo formal e informal se
consolidam oportunidades de aprendizagem, ainda que a potencialidade de
aprendizagem nestes contextos ndo possa ser acriticamente generalizada, na medida
em que nem todos os contextos e experiéncias de vida sdo equivalentes.

Metodologia

Trata-se de uma investigagdo de natureza quantitativa de tipo
descritivo-correlacional, orientada para a descricdo das caracteristicas da populacado
estudada, procurando estabelecer relagcbes entre diferentes varidveis. Face aos
objetivos da investigacdo, procedeu-se a recolha de dados, através de um inquérito por
guestionario aplicado a uma amostra de 20 cuidadores informais de doentes de
Alzheimer do concelho de Elvas. Na constituicdo da amostra, foi utilizada uma técnica
de amostragem nao aleatdria e intencional.

O instrumento de recolha de informacdo incluiu questdes de caracterizacdao
pessoal (sexo, idade, profissdo, experiéncia de cuidador) e questées incluidas na escala,
previamente validada para o portugués, da “Alzheimer’s Disease Knowledge Scale”
[ADKS], de Carpenter, Balsis, Otilingam, Hanson e Gatz (2009). Esta escala é constituida
por 30 itens de verdadeiro/falso para avaliar o conhecimento sobre a doenca de
Alzheimer, contemplando os fatores de risco, a avaliacdo e o diagndstico, os sintomas,
o impacto na vida e o tratamento. Foi solicitada autorizacdo aos autores para utilizagdo
da escala.

Ao longo da investigacdo, seguiram-se os requisitos éticos que devem regular a
pratica cientifica: todos os participantes foram convidados a participar de forma
voluntdria, foram previamente informados do propdsito da investigacao e foi-lhes dada
a possibilidade de abandonar a investigacdo em qualquer altura e sem qualquer prejuizo
pessoal.

Resultados

Na tabela 1, sdo apresentadas as varidveis caracterizadoras da amostra de 20
inquiridos, cuidadores informais de idosos com diagnéstico de Doenca de Alzheimer.

Tabela 1 — Caracterizagdo da amostra

n %
Sexo
Masculino 4 20
Feminino 16 80
Estado Civil
Casado(a) 16 80
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Divorciado(a) 3 15
Viuvo(a) 1 5
HabilitagOes literarias
Analfabeto 1 5
1.2 ciclo 7 35
Ensino secundario 9 45
Ensino superior 3 15
Situacao Profissional
Desempregado(a) 4 20
Reformado(a) 8 40
Domeéstico(a) 1 5
Empregado(a) (tempo inteiro) 4 20
Empregado(a) (tempo parcial) 1 5
Outra 2 10
Grau de parentesco com a pessoa cuidada
Conjuge 6 30
Filho(a) 12 60
Nora/genro 1 5
Outra 1 5
N.2 de anos de prestagao de cuidados
1-2 7 35
3-4 6 30
5-6 4 20
>6 3 15
N.2 de horas por dia dedicadas ao cuidado
1-2 1 5
3-4 5 25
5-6 4 20
7-8 2 10
Permanentemente 8 40
Partilha da prestagao de cuidados
Sim 15 75
Nao 5 25
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Como se pode constatar, trata-se de uma amostra predominantemente feminina,
em consonancia com a tendéncia registada em outras investigagdes. Segundo Sequeira
(2010 p. 32), “no seio da familia, sdo habitualmente as mulheres (filhas, conjuges, maes,
irmas, etc.) que assumem a maioria dos cuidados (...)"”. Esta é uma tendéncia que tende
a perpetuar-se nos dias de hoje, como salientam Portugal e Alves (2015): quando a
pessoa a cuidar exige uma atencdo muito particular, sdo na maioria as mulheres a
reduzir o seu hordrio de trabalho ou a abandonar o mercado de trabalho formal para se
dedicarem, integralmente, ao cuidado familiar. No que diz respeito ao grupo etério, os
cuidadores inquiridos tém idades compreendidas entre os 45 anos e os 86 anos, com
uma média de 63 anos. Como refere Pereira (2015 p. 50), “(...) varias investigacOes
revelam que a maioria dos cuidadores informais tem uma média de idades entre os 45
e os 60 anos”. Relativamente ao estado civil, a maioria dos cuidadores sdo casados (16
cuidadores), 3 divorciados e 1 viuvo.

No que diz respeito as habilitacdes literarias dos inquiridos, apenas 1 cuidador é
analfabeto (5%), 7 possuem o 1.2 ciclo (35%), 9 o ensino secundario (45%) e 3 o ensino
superior (15%). Quanto a situacdo profissional, a maioria ndo exerce qualquer tipo de
atividade profissional, sendo que 8 sdo cuidadores reformados (40%), 4 estdo
desempregados (20%) e 1 é doméstico (5%). Os restantes cuidadores acumulam uma
atividade profissional com a prestacao de cuidados ao doente, sendo que 4 estdo
empregados a tempo inteiro (20%), 1 a tempo parcial (5%) e 2 encontram-se noutra
situagdo profissional (10%).

Na tabela 1, é, igualmente, possivel constatar que 60% dos cuidados sdo prestados
pelos filhos, 30% pelo conjuge e, em menor niumero, por noras/genros (5%) e outros
familiares (5%). Pereira (2015) refere que, em geral, os cuidadores familiares sdo os
conjuges, os filhos e as noras/genros. Os resultados obtidos contrastam com as
observacdes registadas por Figueiredo (2007), que identifica os conjuges como a
principal e Unica fonte de assisténcia ao idoso dependente, na maioria das situagdes,
acrescentando que, na auséncia do conjuge, a descendéncia constitui a segunda fonte
de prestacao de cuidados.

Em média, os cuidadores inquiridos encontram-se na situagao de cuidador ha 4
anos, sendo que a maioria (80%) cuida dos seus familiares hd menos de 5 anos. No que
diz respeito as horas dedicadas ao ato de cuidar, verifica-se que a média é de
aproximadamente 13 horas didrias, e uma parte relevante destes cuidadores (40%)
presta 24 horas de cuidados ao doente de Alzheimer. Quando questionados sobre se
eram os Unicos a prestar cuidados, na sua maioria (75%), os cuidadores indicaram que
partilham a tarefa de cuidar com outra pessoa, sendo que 25% dos cuidadores referem
ndo ter auxilio na prestacdo de cuidados. Relativamente a coabitacdo, 50% dos
cuidadores inquiridos vivem com a pessoa a quem prestam cuidados e 50% nao
coabitam no mesmo espaco fisico. Segundo Sequeira (2010 p. 163), a coabitacdo
constitui um “fator de extrema importancia no papel de cuidador informal, pela
proximidade fisica e afetiva que existe entre ambos”. Refere, ainda, que “a maioria dos
idosos com deméncia necessita de cuidados de forma continuada e ao longo de todo o
dia, pelo que a ndo corresidéncia torna muito dificil ou quase impossivel o desempenho
do papel de cuidador principal”.

Na tabela 2, é apresentada a frequéncia com que os cuidadores recorrem as
diferentes fontes de informacdo. A determinacdo da frequéncia fez-se com base numa
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escala de tipo Likert, que varia entre 1, correspondente a nunca, e 5, correspondente a

sempre.

Tabela 2 — Fontes de informagado e necessidades de conhecimentos

Frequéncia com que recorre a diferentes fontes de informagio?

Médico de Familia
Enfermeiro
Neurologista
Psicélogo
Psiquiatra

Amigos

Internet

Outros

2,50
1,45
2,35
1,60
1,55
1,65
1,55

3,00

Frequentou curso e/ou formagcio relacionado com a doenca de Alzheimer

Sim

Nao

N.

3

17

%

15

85

Pagina | 84 Auto-avalia¢do do nivel de conhecimentos sobre o modo de prestar cuidados a doentes de Alzheimer

N. %
Alto 2 10
Razodvel 17 85
Baixo 1 5
Necessidades de formagdo identificadas pelos inquiridos?
Saber qual sera a evoluc¢do da doenca 3,55
Conhecer limitagdes do familiar 3,65
Saber como comunicar com o familiar 3,60
Saber lidar com os comportamentos dificeis do familiar 3,70
Saber recursos de apoio que existem 3,30
Saber como adaptar a casa onde vive o familiar 3,30
Saber gerir o proprio stress 3,55

! Valor médio obtido numa escala de frequéncia de cinco valores em que 1 corresponde a nunca e 5 a sempre; ? Valor médio obtido

numa escala de frequéncia de quatro valores em que 1 corresponde a nada importante e 4 a muito importante.

A maioria dos cuidadores inquiridos refere que, quando necessita de obter
informacdo sobre a doenca, recorre a Associacdo Portuguesa de Apoio e Reabilitacdo
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Sénior de Intervengao Neuroldgica, sediada em Elvas [APARSIN] — variavel “Outro”. De
seguida, surgem as referéncias ao médico de familia e ao neurologista. Relativamente a
frequéncia de curso e/ou formagdo relacionada com a doenga de Alzheimer ou outras
demeéncias, 85% dos cuidadores referiram nunca ter frequentado qualquer curso ou
formacdo nesta area. Em contraponto, 15%, o que equivale a 3 cuidadores, ja tiveram
formacao relacionada com a doenca. No que diz respeito a autoavaliacdo do nivel de
conhecimento sobre o modo de prestar cuidados a doentes de Alzheimer, 85% dos
cuidadores (n=17) avaliam o seu conhecimento como razoavel, 10% como alto e 5%
como baixo. Os cuidadores foram, ainda, questionados acerca da importancia de
adquirirem mais informacdo sobre a prestacdo de cuidados ao seu familiar,
relativamente a alguns aspetos. A determinacdo da necessidade de formacgdo fez-se com
base numa Escala de Likert, que varia entre 1, correspondente a nada importante, e 4,
correspondente a muito importante. Os dados apresentados na tabela 2 permitem
verificar que os aspetos mais importantes referidos pelos cuidadores sdo o saber lidar
com os comportamentos dificeis do familiar, conhecer as limitagées do familiar e saber
comunicar com o familiar.

Com o intuito de identificar a existéncia de eventuais relagGes entre os diferentes
tipos de necessidades de formacdo identificadas pelos inquiridos, procedeu-se a analise
correlacional apresentada na tabela 3. Como se pode constatar, parecem evidenciar-se
trés tipos de necessidades de formacdo. Em primeiro lugar, a necessidade de conhecer
o processo evolutivo da doenga surge, nas respostas dos inquiridos, fortemente
associada as suas repercussdes nas limitacdes da pessoa doente. Um segundo tipo de
relacdes entre varidveis que foi possivel identificar diz respeito a necessidade de saber
a forma adequada de comunicar com o doente, tendo em considerac¢ao a evoluc¢ao da Pagina | 85
sua doenca e as suas limitagcbes. Em terceiro lugar, nas respostas dos inquiridos,
evidencia-se a correlagdo entre a necessidade de conhecer a melhor forma de adaptar
o0 ambiente doméstico e o saber os recursos de apoio existentes.

Tabela 3 — Coeficientes de correlagdo entre as necessidades de formacéo identificadas pelos inquiridos

Saber qual Conhecer as Saber como Saber lidar Saber os Saber como
sera a limitagdes do comunicar com os recursos de adaptar a
evolugdo da meu familiar com o meu comport. apoio que casa onde
doenga familiar dificeis do existem vive 0o meu
meu familiar familiar
Conhecer ?s limitagGes do 0,811*%
meu familiar
Sab i
aber com?comunlcar com 0,698* 0,685*
o meu familiar
Saber lidar com os
comportamentos dificeis do 0,504* 0,663* 0,579*
meu familiar
Sab d i
aber 95 recursos de apoio 0,307 0,395 0,257 0,353
que existem
Sab dapt
aber como adaptar a casa 0,110 0,180 0,223 0,136 0,589*
onde vive o meu familiar
Saber como gerir o meu
0,394 0,179 0,287 0,285 0,126 0,110

stress

*p<0,05
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A avaliacdo dos conhecimentos sobre a doenca de Alzheimer que os cuidadores
destes doentes possuem foi realizada através da Escala de Conhecimento sobre a
Doenca de Alzheimer, de Carpenter, Balsis, Otilingam, Hanson e Gatz (2009). Na tabela
4, apresentam-se os dados obtidos com base nas respostas dos inquiridos.

Tabela 4 — Resultados obtidos na Escala ADKS (versdo portuguesa)

n %
As pessoas com DA sdo particularmente propensas a depressao. 1 9
Esta cientificamente comprovado que o exercicio mental pode impedir que uma 14 6
pessoa contraia a DA.
Apds o aparecimento da DA, a esperanga média de vida é de 6 a 12 anos. 18 2
Quando uma pessoa com DA fica agitada, exames médicos podem revelar 4 16
outros problemas de salide como causa dessa agitacdo.
As pessoas com DA respondem melhor a instrugdes simples, dadas uma de cada 0 20
vez.
Quando as pessoas com DA comegam a ter dificuldades em cuidar de si 15 5

proprias, os cuidadores devem assumir imediatamente estas responsabilidades.

Se uma pessoa com DA comeca a ficar alerta e agitada durante a noite, uma boa
estratégia é tentar certificar-se de que esta pratica bastante atividade fisica 8 12
durante o dia.

Pagina | 86

Em casos raros, houve pessoas que recuperaram da DA. 5 15
Pessoas cuja DA ainda ndo se encontra num estado avancado podem beneficiar 1 19
de psicoterapia para tratar a depressdo e a ansiedade.

Se surgem problemas de memdéria e pensamentos confusos de forma repentina, 1 9
tal deve-se provavelmente a DA.

A maioria das pessoas com DA vive em lares de idosos. 9 11
A ma-nutrigdo pode levar ao agravamento dos sintomas da DA. 8 12
Pessoas na faixa dos 30 anos de idade podem ter DA. 7 13
O risco de queda de uma pessoa com DA tende a aumentar com o agravamento 1 19
da doenca.

Quando as pessoas com DA repetem uma pergunta ou histdria varias vezes, é 9 1
util relembra-las que se estdo a repetir.

Assim que as pessoas tém DA, deixam de ser capazes de tomar decises 1 9
informadas sobre os seus préprios cuidados.

Eventualmente, uma pessoa com DA ird precisar de vigilancia 24 horas por dia. 2 18
Ter colesterol alto pode aumentar o risco de uma pessoa contrair a DA. 11 9
Tremor ou agitacdo das mdos ou bragos é um sintoma comum em pessoas com 9 1

DA.
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Sintomas de depressao grave podem ser confundidos com os sintomas da DA. 2 18
A DA é um tipo de deméncia. 0 20

Dificuldades em lidar com o dinheiro ou em pagar as contas é um sintoma inicial

2 18
comum da DA.
Um sintoma que pode ocorrer com a DA é pensar que outras pessoas estdo a 5 18
roubar as nossas coisas.
Quando uma pessoa tem DA, a utilizacdo de lembretes escritos € um apoio que 10 10
pode contribuir para o seu declinio.
Existem medicamentos, disponiveis mediante prescricdo médica, que previnem 4 16
a DA.
Ter hipertensdo arterial pode aumentar o risco de desenvolvimento de DA. 12 8
Os genes contribuem apenas parcialmente para o desenvolvimento da DA. 6 14
E seguro para uma pessoa com DA conduzir, desde que tenha sempre um 3 17
acompanhante no carro.
A DA é incuravel. 0 20
A maioria das pessoas com DA recorda mais facilmente acontecimentos 0 20

recentes do que coisas que aconteceram no passado.

Como podemos verificar, existem quatro questdes que foram respondidas
corretamente por todos os inquiridos: “As pessoas com DA respondem melhor a
instrucdes simples, dadas uma de cada vez.”; “A DA é um tipo de deméncia.”; “A DA é
incurdvel.”; e “A maioria das pessoas com DA recorda mais facilmente acontecimentos
recentes do que coisas que aconteceram no passado.” As questdes com maior nimero
de respostas erradas dadas pelos inquiridos foram as seguintes: “Apds o aparecimento
da DA, a esperanga média de vida é de 6 a 12 anos.”; “Esta cientificamente comprovado
gue o exercicio mental pode impedir que uma pessoa contraia a DA.”; e “Quando as
pessoas com DA comecam a ter dificuldades em cuidar de si prdprias, os cuidadores
devem assumir imediatamente estas responsabilidades.”

Na tabela 5, é apresentado o nivel de conhecimento dos cuidadores informais
sobre a doenca de Alzheimer. O nivel de conhecimentos foi aferido com base no nimero
de respostas certas as questdes apresentadas na tabela 4, assumindo uma amplitude de
variacdo entre 0 e 30. Como se pode observar, o nivel de conhecimentos dos cuidadores
inquiridos é relativamente alto, variando entre 17 e 25 respostas corretas.

Numero 43 | Maio 2022

Pagina | 87



Pagina | 88

Revista da Escola Superior de Educagéo e Ciéncias Sociais
Instituto Politécnico de Portalegre

Tabela 5 — PontuacgGes obtidas na Escala ADKS (versdo portuguesa)

n. %
17 respostas certas 1 5
18 respostas certas 0 0
19 respostas certas 3 15
20 respostas certas 7 35
21 respostas certas 3 15
22 respostas certas 3 15
23 respostas certas 1 5
24 respostas certas 1 5
25 respostas certas 1 5

Com base nos resultados obtidos, procurou-se aprofundar a andlise de modo mais
pormenorizado e detalhado, com o intuito de identificar algumas das varidveis
explicativas do nivel de literacia dos inquiridos. Nessa analise, foi possivel identificar a
existéncia de uma relagdo estatisticamente significativa entre o resultado obtido na
escala de avaliagdo de conhecimentos e as habilitagdes literarias, sendo que quanto
mais qualificado é o cuidador melhor resultado obteve (r=0,462;p=0,040).
Relativamente a duragdo da experiéncia do cuidador, procurou-se determinar a
existéncia de uma eventual relacdo entre o resultado obtido no teste e o numero de
anos da prestacdo de cuidados, uma vez que com a experiéncia seria possivel um maior
conhecimento. Contudo, ndo se identificou qualquer relacdo na amostra recolhida
(r=0,014; p=0,953). No que diz respeito a idade, Carpenter et al. (2009) alegam que é
uma variavel que pode influenciar o resultado da avaliagao de conhecimentos. Contudo,
no presente estudo, ndo se verifica qualquer relacdo estatisticamente significativa entre
a idade do inquirido e o resultado obtido no teste (r=-0,104;p=0,663).

Destaca-se ainda a existéncia de correlacdo significativa entre o resultado obtido
no teste e a gestao do stress. Verifica-se que os cuidadores que apresentam uma maior
pontuacdo no teste revelam conseguir gerir melhor o seu stress (r=-0,457; p=0,043).

Conclusao

O processo de envelhecimento demografico que vem caracterizando as
sociedades europeias e, com particular incidéncia, a sociedade portuguesa tem levado
ao aumento do numero de cuidadores informais. Com este fendmeno, emerge a
necessidade de politicas e respostas sociais direcionadas para o apoio a estes cuidadores
e, simultaneamente, abre-se espago ao campo de a¢do dos assistentes sociais, na
salvaguarda dos interesses dos cuidadores enquanto cidad3os.

Neste artigo, debrugamo-nos sobre uma das dimensées da prestacdo de cuidados
informais a doentes de Alzheimer: o nivel de literacia dos cuidadores. A literacia em
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saude traduz a capacidade de usar as competéncias de aceder, compreender e avaliar a
informagdo em saude, aplicando-as no dia a dia para tomada de decisao em diferentes
contextos, tendo em conta as escolhas possiveis, incluindo a capacidade de participar
na defesa e na governanca para a saude (Loureiro, 2015). Vdrias tém sido as
investigagcdes que associam o stress dos cuidadores de doenga de Alzheimer ao seu nivel
de literacia. Chaudhuri e Das (2006), por exemplo, identificam os baixos niveis de
conhecimento dos cuidados sobre prevaléncia, causas, sintomas e gestao da doenca de
Alzheimer como geradores de incerteza e de stress no cuidado. A falta de conhecimento
afeta negativamente os cuidados ao paciente e também o bem-estar fisico, psicolégico
e social do cuidador (Given, Sherwood & Given, 2008).

Os dados obtidos nesta investigacdo permitiram identificar um bom nivel de
literacia dos cuidadores informais envolvidos no estudo. Entre as principais fontes de
informacdo utilizadas pelos cuidadores, destacam-se, por ordem de importancia, o
médico de familia e o neurologista, sendo que a principal necessidade de informacao se
prende com o modo como lidar com os comportamentos dificeis da pessoa cuidada. Das
diferentes relagOes entre variaveis identificadas na investigacdo, destaca-se a tendéncia
de os cuidadores com maior nivel de literacia conseguirem uma melhor gestdo do stress
(r=-0,457; p=0,043). Esta tendéncia permite-nos conjeturar a possibilidade de que os
cuidadores mais literados estejam mais habilitados para saber fazer a gestdao do seu
stress, pelo que sofrerdo menos desgaste. Desta forma, parece-nos importante apostar
na formacgado dos cuidadores. Esta deve constituir uma dimensao importante do trabalho
do assistente social junto de cuidadores informais de doentes de Alzheimer. Como
referem Leite, Menezes, Lyra e Araujo (2014), o investimento na formacdo e no processo
de fornecimento de informa¢do aos cuidadores repercute-se numa melhoria na
prestacdo de cuidados, espelhando-se na qualidade de vida do doente.
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Envejecimiento activo, objetivos y principios: retos para el trabajo
social*

Ana Belén Cuesta Ruiz-Clavijo

Resumen

El envejecimiento de la poblacidon constituye un reto para la sociedad y al mismo tiempo una
oportunidad, tanto para responder a las necesidades sociales de este grupo de poblacion tan
heterogéneo como para incorporar los factores positivos que aportan socialmente. Este articulo tiene
una doble finalidad. La primera consiste en ahondar en la vinculacién existente entre trabajo social y
envejecimiento activo. Para ello se toman como referencia los determinantes y principios del
envejecimiento activo y del trabajo social; los niveles de intervencidn y las funciones desempeiiadas
por este colectivo profesional, y se observan los espacios comunes y diferenciadores. La segunda
consiste en exponer los retos profesionales que devienen del analisis anterior y permiten promover el
envejecimiento activo por parte de los profesionales del trabajo social.

Palabras clave: Trabajo social, envejecimiento activo, personas mayores, principios, niveles, funciones.

1. Introduccion

El reto demografico del envejecimiento de la poblacidn es un elemento recurrente
en los textos de politicas sociales. Su percepciéon como oportunidad para la sociedad en
general y para las personas mayores en particular, se reitera en la bibliografia que
vincula envejecimiento activo y trabajo social, objeto de estudio de nuestro trabajo
(Ludi, 2012; Min, 2013; Cordero del Castillo, 2012; Barbosa, Fernandez y Rodriguez,
2015; Bellido, 2013; Marshall y Altpeter, 2005; Fernandez-Garcia y De Ledn, 2013; Amy,
2014; De la Villa, 2017; Salmerdn, 2012; Tiernes, 2011; Foster y Walker, 2015; Marsillas,
2016). Los autores coinciden al describir una sociedad con una tasa alta de
envejecimiento, una longeva esperanza de vida y la tasa de natalidad mas baja de la
historia. Por todo ello, plantean la necesidad de incorporar el paradigma positivo de
envejecimiento e integrarlo en las diversas politicas sociales.

Otra idea que aparece en los discursos se relaciona con la heterogeneidad de las
personas mayores (Marsillas, 2016; Cordero del Castillo, 2012; S3do José, Timonen,
Amado y Santos, 2017; Ludi, 2012; Bellido, 2013; Nieto, 2014; Foster y Boxall, 2015;
Bosch, Gomez y Ferrer, 2009). Exponen los autores la exigencia de superar una visién
uniforme y homogénea de este grupo de poblacién y reconocerlos como una suma de

* Publicagdo original: Zerbitzuan: Gizarte zerbitzuetarako aldizkaria = Revista de servicios sociales, N2. 72, 2020, pags. 49-60
https://www.zerbitzuan.net/documentos/zerbitzuan/Envejecimiento activo.pdf

- A Aprender agradece a autora do artigo e a revista Zerbitzuan: Gizarte zerbitzuetarako aldizkaria a autorizagdo para a sua
republicacdo e por todas as facilidades concedidas.

Esta republicagdo obedece exatamente ao conteudo e a Norma utilizada na publicagdo original.
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personas diversas, quienes presentan situaciones variadas que requieren respuestas
individualizadas. La heterogeneidad, la diversidad y las necesidades diferenciadas son
cuestiones que impregnan los discursos que vinculan el envejecimiento activo y el
trabajo social. Por todo ello es necesario que las acciones dirigidas a la promocion del
envejecimiento activo sean diferenciadoras e individualizadas superando el concepto de
“one size fitst alls” 1, que propone las mismas estrategias de envejecimiento para toda
la poblacién mayor (Sdo José et al., 2017). En el trabajo que nos ocupa, partimos, en
primer lugar, del concepto de envejecimiento activo que recoge la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en 2002 y su vinculacién con la disciplina del trabajo social.
Posteriormente analizamos los determinantes del envejecimiento activo con los
objetivos del trabajo social y observamos cdmo estos se entrelazan. A continuacién,
abordamos los principios que inspiran el envejecimiento activo y los del trabajo social
tomando en consideracion principalmente el codigo deontoldgico (FITS, 2018).
Avanzamos en dicho analisis y consideramos los diferentes niveles de intervencion
individual, grupal y comunitaria en los que se desarrollan practicas de envejecimiento
activo desde el trabajo social y las funciones profesionales que tratan de promover el
envejecimiento activo.

Una segunda parte del articulo recoge diversos retos para los profesionales que
realizan intervenciones sociales con la finalidad de promover un envejecimiento activo.

2. Objetivos

Los objetivos de este articulo son los siguientes:

1. Abordar la vinculacién entre la disciplina del trabajo social y el
envejecimiento activo.

2. Presentar retos profesionales que respondan a las necesidades/
oportunidades derivadas del envejecimiento de la poblacion.

Como objetivos especificos se plantean los siguientes:
a) Relacionar los determinantes del envejecimiento activo con los objetivos del

trabajo social.

b) Comparar los principios del envejecimiento activo con los de la disciplina de trabajo
social.

c) Analizar los niveles de intervencidn en los que se desarrollan practicas de
envejecimiento activo desde el trabajo social.

d) Abordar las funciones profesionales de esta disciplina para promover el
envejecimiento activo.

3. Metodologia

La metodologia empleada en esta investigacidon se basa en un analisis bibliografico
acerca del envejecimiento activo y trabajo social. La busqueda se realiza en la base de

1 “One size fits all” se puede traducir como “talla tnica”.
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datos Ebsco Discovery (EDS). Los criterios son referencias que vinculen trabajo social y
envejecimiento activo posteriores al afo 2000 y limitadas a Europa. Esta busqueda se
realiza en julio 2018. La mayoria de ellas son articulos, aunque también se pueden
encontrar actas de congresos y trabajos de fin de grado. Se realiza también la busqueda
de tesis en la base de datos de Teseo; si bien es cierto que existen veinticuatro tesis que
tienen en su titulo “envejecimiento activo”, encontramos fuera de dicha base de datos
una que aborda directamente ambas cuestiones (Ahmed, 2013).

Agrupamos los textos revisados atendiendo a sus contenidos principales. A
continuaciéon, se exponen los principales hallazgos relacionados con la vinculacién
existente entre ambos elementos, teniendo en cuenta los objetivos, principios, niveles
de intervencién, funciones de los profesionales del trabajo social y el concepto del
envejecimiento activo.

4. Entrelazando el trabajo social y el envejecimiento activo

El envejecimiento activo es definido por la OMS como:

El proceso de optimizacién de las oportunidades de salud,
participacidn y seguridad, con el fin de mejorar la calidad de
vida a medida que las personas envejecen [...] es el proceso
gue permite a las personas realizar su potencial de bienestar
fisico, social y mental a lo largo de todo su ciclo vital y
participar en la sociedad de acuerdo con sus necesidades,
deseos y capacidades, mientras que les proporciona
proteccién, seguridad, y cuidados adecuados cuando
necesitan asistencia”. (OMS, 2002: 79)

Este concepto presenta un objetivo mas amplio que otros elementos como
envejecimiento saludable, productivo y exitoso, que son parciales y reduccionistas, ya
gue enfocan a una o varias dimensiones como la funcional, la laboral o la participativa y
ponen el punto de mira en el individuo como Unico responsable de su proceso de
envejecimiento. El envejecimiento activo tiene un enfoque amplio que incluye una
dimensién microsocial, relacionada con la situacidén personal y la autoresponsabilidad
de cada persona, y una perspectiva macrosocial vinculada con responsabilidad publica
de implementar las politicas adecuadas que permitan generar oportunidades de
envejecimiento activo para las personas mayores (Zamarrén, 2013).

El trabajo social es una ciencia que busca mejorar de la calidad de vida de todas
las personas y promover sus potencialidades de manera multidimensional. En esta linea,
es una profesidon que abandera principios como la justicia social, los derechos humanos,
la responsabilidad colectiva y el respeto a la diversidad (FITS, 2014). Es decir, el trabajo
social se define por su funcidn de defensa de los derechos humanos de todas las
personas y, en el caso que nos ocupa, de las personas mayores.

En el andlisis bibliografico se aprecia esta vinculacién explicita entre ambas
cuestiones. Muestra de ello son unos objetivos acordes con las dimensiones del
concepto de envejecimiento activo, unos principios inspiradores coherentes y en
muchos casos compartidos, e incluso una metodologia de accion propuesta con factores
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comunes. En esta linea, varios autores apuntan al trabajo social como una disciplina
clave para la promocién de un envejecimiento 6ptimo (De Ledn, Lévy, Fernandez,
Ballesteros, 2015; Min, 2013; Ludi, 2012; Barbosa et al., 2015; Ferndndez-Garcia y De
Ledn, 2013; Amy, 2014; Ahmed, 2013; Tiernes, 2011; Martin, 2012; Garcia, 2012).

Podemos entender que el trabajo social considera las necesidades derivadas del
proceso de envejecimiento de la persona e interrelaciona diferentes perspectivas de
ellas. Asi, aspectos como autonomia, salud, vivienda, personal, o relaciones familiares y
sociales, entre otros, son tenidos en cuenta por los profesionales del trabajo social en
sus intervenciones profesionales. Esta dimensién holistica es una fortaleza para
acometer programas de promocién del envejecimiento activo que requieren un enfoque
integrador y multidimensional. Este concepto (OMS, 2002) es un elemento integral,
conformado por factores sociales, personales, econdmicos, de sanidad y servicios
sociales, conductuales, de género y culturales. Esta idea refuerza la hipotesis de que los
profesionales de trabajo social tienen un perfil profesional adecuado para el disefio y
desarrollo de programas e iniciativas que promuevan el envejecimiento activo.
Posteriormente abordaremos cOmo las dimensiones y los determinantes del
envejecimiento activo se reflejan en objetivos profesionales.

Los autores justifican el perfil profesional del trabajo social para promover
acciones de envejecimiento activo de forma eficaz. En esta linea podemos afirmar, en
palabras de Min, que:

Social workers equipped with many abilities and resources
can provide older adults at risk with the opportunities for
participation and activities. This way, older adults can be
protected from any ill-consequences of the economic crisis
and health in- equalities. Therefore, social workers with
necessary training and abilities are perfectly positioned to
make a difference for older adults at risk. It is a great time that
social workers in Spain step up and lead their efforts to
become a critical link for the vulnerable seniors.? (Min, 2013:
85)

Asi, la atencion a la vulnerabilidad es un elemento que se reitera en la bibliografia;
los autores manifiestan la preocupacién por estos colectivos en los que a la edad se
afladen otros criterios de vulnerabilidad, como pueden ser situaciones de exclusién
social, de dependencia, o de soledad no deseada, entre otras. Ponen en valor la
necesidad de que estos profesionales trabajen en la promocién de la inclusion social y
faciliten el acceso y la participacion de las personas mayores en los diversos espacios,
como pueden ser los sociales, educativos y culturales (Min, 2013; Ludi, 2012; Nieto,
2014).

2 “Trabajadores sociales equipados con muchas habilidades y recursos pueden proporcionar a los adultos mayores en riesgo
oportunidades de participacion y actividades. De esta manera, los adultos mayores pueden ser protegidos de las consecuencias
negativas de la crisis econdmica y las desigualdades de salud. Por lo tanto, los trabajadores sociales con la capacitacion y las
habilidades necesarias estan perfectamente posicionados para marcar una diferencia para los adultos mayores en riesgo. Es un
buen momento para que los trabajadores sociales en Espafia intensifiquen y lideren sus esfuerzos para convertirse en un enlace
critico para las personas mayores vulnerables” (traduccién de la autora).
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Los derechos fundamentales recogidos en la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos (ONU, 1948) han de ser barrera infranqueable en las intervenciones
sociales. Esto se ha de trasladar a los objetivos, principios y funciones de los
profesionales del trabajo social en su practica profesional. Esta conexién con los
derechos humanos se recoge en diversos documentos, como la Declaracion Global de
Principios Eticos de Trabajo Social (2018), el Cédigo Deontoldgico del Trabajo Social
(2012) y el Estatuto de la Profesién de Diplomado en Trabajo Social (2001), que
posicionan a este profesional como agente social de cambio y garante de los derechos
de las personas.

4.1. Determinantes del envejecimiento activo y objetivos del trabajo social

Para profundizar en la relacidén existente entre trabajo social y envejecimiento
activo nos vamos a centrar en diferentes dimensiones. La primera de ellas hace
referencia a los factores determinantes del envejecimiento activo (Imserso; 2001). Para
ello relacionamos estos con los objetivos de intervencion de los profesionales de Trabajo
Social con las personas mayores. Vamos a considerar cada uno de los determinantes
como grandes ejes en torno a los cuales se agrupan las metas profesionales.

Son varios los autores que ponen la mirada en estas relaciones, entre los
determinantes del envejecimiento activo y los objetivos del trabajo social. Asi se refleja
en el andlisis bibliografico. Aparecen objetivos tan relevantes como mejorar la calidad
de vida, promover la dignidad y autonomia, y favorecer la integracién social y la
participacién de las personas mayores (Barbosa et al., 2015; Foster y Boxall, 2015;
Marsillas, 2016; Amy, 2014; Salmerdn, 2012). Sefialan que las intervenciones
profesionales del trabajo social han de atender las necesidades de diferente naturaleza
gue conlleva el proceso de envejecimiento, como salud, actividad, independencia y
participacién, superando un concepto de intervencion relacionado Unicamente con ocio
y tiempo libre.

4.1.1. Factores sociales

En primer lugar, contamos con los factores sociales. Estos tienen un gran peso para
los profesionales del trabajo social, como se refleja en la bibliografia consultada, que
estd integrado por variables como educacién, alfabetizacién, derechos humanos, apoyo
social, prevencion de la violencia y el abuso (Imserso, 2001). La atencién a las personas
mayores se ha abordado con frecuencia, atendiendo a la especial proteccién en base a
la vulnerabilidad de estos, derivada de déficits y limitaciones. Sin embargo, autores
como Ludi, (2012), De la Villa, (2017) o Salmerdn (2012) establecen como objetivo
promover una perspectiva de derechos diferenciada de la de tutela, en la que se ponga
el acento en la garantia de derechos. En esta linea la Estrategia Nacional de Personas
Mayores para un Envejecimiento Activo y Buen Trato 2018-2021 recoge una linea de
actuacion relativa a la no discriminacion, igualdad de oportunidades, atencién a
situaciones de fragilidad y vulnerabilidad. Asi Ludi (2012) establece que los profesionales
del trabajo social han de trabajar promoviendo los derechos de las personas frente a un
proteccionismo de los diversos sistemas.
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Figura 1. Determinantes del envejecimiento activo
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Fuente: Imserso (2001).

Este planteamiento implica el reconocimiento a la persona mayor como sujeto de
derechos y no solo de proteccidn derivada de la inferioridad de condiciones. Por ende,
esto implica considerar las oportunidades y fortalezas y no solo los déficits y
limitaciones, asi como repensar a la persona mayor como agente activo y productivo
social y emocionalmente.

Este paradigma de la persona mayor como agente participativo y activo se refleja
en aquellas que desarrollan acciones de voluntariado, que atienden a otras personas en
situacién de dependencia, sean personas mayores o no, que colaboran en acciones
intergeneracionales, que desempefian labores de cuidado que posibilitan la conciliacién
laboral y familiar; constituyen realidades en muchos casos ignoradas e invisibilizadas
que es preciso dimensionar y poner en valor para contribuir a eliminar los estereotipos
negativos existentes en torno a las personas de edad avanzada y reforzar al mismo
tiempo el paradigma positivo del envejecimiento.

Un segundo objetivo que ubicamos en factores sociales a pesar de que excede la
dimension social y de servicios sociales esta relacionado con promover la inclusién
social. Se concreta en enunciados como, por ejemplo, impulsar programas de no
exclusion social (Barbosa et al., 2015; Ludi, 2012). La inclusién social entendida como la
plena participacién de la persona en las estructuras participativas y de poder constituye
un aspecto clave a ser considerado. Por ello, desde el punto de vista de los autores, los
profesionales del trabajo social han de orientar sus esfuerzos a que las personas
mayores participen, decidan e intervengan en las diferentes estructuras sociales, y no
solo aquellas dirigidas exclusivamente a las personas mayores, que en muchos casos las
aislan y refuerzan el edadismo social.
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Mejorar las relaciones familiares y sociales de las personas mayores es otro de los
objetivos de los profesionales del trabajo social que esta relacionado con el apoyo social.
Asi, Ludi (2012) y De Ledn et al. (2015) proponen explicitamente que los profesionales
del trabajo social establezcan objetivos relacionados con la mejora relacional desde un
nivel familiar y social. Esto influye directamente en la prevencién de la soledad no
deseada, ya que cuanto mas sélida y estable es la red familiar y social de una persona
mayor, menor es la soledad percibida por ella. Iniciativas como Siempre Acompariados,
impulsada por Fundacién la Caixa, promueven la intervencién social con personas
mayores que sienten soledad no buscada con el objetivo de reducir esta y favorecer el
establecimiento de relaciones familiares y sociales satisfactorias.

Por ultimo, relacionado con la cultura y alfabetizacidn, diversos autores sefialan la
importancia de promover el aprendizaje a lo largo de la vida y destacan el caracter
preventivo del desarrollo de acciones formativas (Cordero del Castillo, 2012; Salmerdn,
2012; De Ledn et al., 2015; Aparicio, 2013). Al abordar los recursos sociales para
promover el envejecimiento activo anotan los cursos formativos, de alfabetizacion, las
universidades para mayores y los programas de estimulacion cognitiva como espacios a
desarrollar por parte de los profesionales del trabajo social en la promocion del
envejecimiento activo (De Leén et al., 2015).

4.1.2. Sanidad y servicios sociales

Otro determinante del envejecimiento activo lo constituye el relacionado con
sanidad y servicios sociales. Este es significativo para el trabajo social y evidencia de ello
es la diversidad de objetivos y metas profesionales relacionadas con él.

El objetivo que aparece con mayor frecuencia al abordar la intervencién de los
profesionales del Trabajo Social se relaciona con promover la atencién psicosocial y el
asesoramiento social (Fernandez-Garcia y De Ledn, 2013; Tiernes, 2011; Amy, 2014). Asi,
la relacion de ayuda se constituye como un elemento clave que va a potenciar el
empoderamiento y desarrollo de las personas mayores:

Los trabajadores sociales no solamente gestionan los recursos
para atender la demanda, sino que también pueden
complementar esta funcion (principalmente burocratica) con
una intervencion mas existencialista y fenomenoldgica,
orientando los proyectos vitales a la busqueda de
acontecimientos agradables y beneficiosos para afrontar esta
etapa con ilusién, actividad, dinamismo y entusiasmo.
(Fernandez-Garcia y de Ledn, 2013: 95)

El profesional del trabajo social, al igual que otros profesionales, tiene su mirada
puesta en los factores de riesgo y vulnerabilidad de las personas, por lo que puede
realizar intervenciones para atender socialmente a personas mayores vulnerables.
Incrementar los factores de proteccidén y disminuir los de riesgo, tales como pobreza,
discapacidad o género, entre otros, constituirian objetivos profesionales de este
colectivo (Min, 2013; Ludi, 2012; Marshall y Altpeter, 2005).
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De la mano del anterior aparece otro objetivo, el de enlazar de las necesidades
sociales con los recursos existentes (De Ledon et al, 2015; McDonald, 2010;
Fernandez-Garcia y de Ledn, 2013; Amy, 2014).

Apunta a que los profesionales han de ser capaces de realizar valoraciones de las
necesidades sociales, sanitarias, personales y educativas de las personas mayores y sus
familias, asi como estar informados sobre los diferentes recursos existentes en este
ambito: residencias, centros de dia, centros de participacion, programas de
voluntariado, etc. Al tomar como referencia las necesidades de cada persona o grupo
tratara de enlazar y darles respuesta a través de la asignacién de recursos.

En definitiva, emergen diferentes metas profesionales relacionadas con los
recursos sociales, desde promoverlos y movilizarlos, hasta acercar y enlazar necesidades
y los recursos sociales. Este profesional, al estar en contacto con las necesidades sociales
de los individuos, grupos y comunidades, tiene capacidad para realizar el ajuste
oportuno entre todos ellos. Como apuntan de Ledn et al. cuando citan a McDonald:

The social worker should seek efficient ways to enrich older
people’s social environment, thereby encouraging them to
use their memory: for example, by helping them improve
relationships with their families and friends, encouraging
them to participate in social activities centers (cultural
lectures, guided tours, hiking, dancing, and so on), proposing
new challenges (for example, enrolling in university courses),
and describing available resources (such as domiciliary
services, assistive technology, day services, residential
service, and volunteering®. (De Ledn et al., 2015: 187)

Asi, resulta de interés que las personas mayores puedan acceder facilmente a los
profesionales de trabajo social y que estos puedan desempeiiar funciones de apoyo
psicosocial, orientacion e informacidn, entre otras, para mejorar la calidad de vida de
aquellas.

4.1.3. Factores economicos

En cuanto a los factores econdmicos, es fundamental abordar los ingresos, el
trabajo y la proteccion social (Imserso, 2001). Asi, garantizar la seguridad econdmica y
minimizar las situaciones de pobreza son objetivos principales de las intervenciones de
los profesionales de trabajo social. Atender la cobertura de las necesidades basicas,
incluyendo la seguridad econémica con la gestidn de recursos oportunos, es una meta
profesional tal y como recogen Ludi (2012) y Min (2013).

3 “El trabajador social deberia buscar maneras eficientes de enriquecer el entorno social de las personas mayores, alentandolos a
utilizar su memoria: por ejemplo, ayudandoles a mejorar las relaciones con sus familias y amigos, alentandolos a participar en
centros de actividades sociales (conferencias culturales, visitas guiadas, caminatas, bailes, etc.), proponiendo nuevos retos (por
ejemplo, matricularse en cursos universitarios) y describiendo los recursos disponibles (como servicios domiciliarios, asistencia
tecnologia, servicios diurnos, servicio residencial y voluntariado)”.
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4.1.4. Factores personales y conductuales

Otros de los determinantes que forman parte del concepto de envejecimiento
activo son los factores personales y conductuales. Los primeros hacen referencia a la
biologia, a la genética y a la capacidad de adaptacion de la persona, y los segundos, los
conductuales, abordan el autocuidado y los estilos de vida saludable (Imserso, 2001;
OMS, 2002;). Asi, potenciar las capacidades de los usuarios a través del apoyo psicosocial
es uno de los objetivos profesionales de estas areas para que puedan desarrollar de
forma eficaz actividades fisicas y alimentacién sana, entre otras. Por otro lado, surgen
metas profesionales de promocidon de espacios y acciones que permitan desarrollar
acciones formativas con esta finalidad (Ferndndez-Garcia y de Leén, 2013; Ludi, 2012).

4.1.5. Factores del entorno fisico

La ultima dimension abordada se corresponde con los factores fisicos. Se trata de
cuestiones relacionadas con ambito rural y urbano y la vivienda (Imserso, 2001) Una
cuestion interesante que aparece es la promocién por parte de este profesional de
ciudades amigables que favorezcan el envejecimiento de las personas mayores en su
entorno (Marshall y Altpeter, 2005).

4.1.6. Género y cultura

El género y la cultura son considerados por la OMS (2002) como determinantes
transversales que influyen directamente en el resto de los determinantes. Por un lado,
el género modifica la manera de envejecer, ya que implica un acceso desigual a recursos
econdémicos, trabajo y servicios, siendo las mujeres un grupo especialmente vulnerable.
Por otra parte, las politicas y programas que se implanten deben respetar las culturas y
creencias del lugar donde se instauren y promover la igualdad de género (Marina y
Jonas, 2012; Cordero del Castillo, 2012; Nieto, 2014; Salmerdn, 2012). Tal y como recoge
Salmerdén (2012), las mujeres son mas proclives a sufrir pobreza y discapacidad o
enfermedad, y son mas dependientes de servicios sociales y sanitarios.

Asi, la cultura, los valores y las tradiciones influyen en la visién que se tiene de las
personas mayores y en los procesos de envejecimiento (Nieto, 2014; Bosch et al., 2009).
Los objetivos han de respetar las culturas y creencias del lugar donde se interviene; en
esta linea, los autores remarcan la importancia de estudiar e investigar el contexto fisico
y cultural (Bellido, 2013; Ahmed, 2013; Bosch et al., 2009).

4.2. Otros objetivos/otras consideraciones

Existe una serie de metas y objetivos de las intervenciones profesionales que son
comunes, ya que afectan a todas las dreas y determinantes del envejecimiento activo.
Estas cuestiones se detallan de manera mas concisa a continuacion.

La primera hace referencia a mejorar la calidad de vida de individuos, grupos y
comunidades. Esta cuestion aparece en los diferentes textos y es uno de los objetivos
mas frecuentes de las intervenciones profesionales del trabajo social que tienen en las
personas mayores su ambito de actuacion. Asi, los autores entienden que los
profesionales han de tener en su horizonte cuestiones como promover la calidad de vida
y la dignidad de los mayores (Ludi, 2012; Fernandez-Garcia y de Leén, 2013; Redondo,
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Gonzalo, Veiguela, Bacariza y Otero, 2012; Barbosa et al., 2015; Tiernes, 2011; Amy,
2014; Ahmed, 2013).

Una segunda cuestion que aparece formulada como objetivo del trabajo social en
relacién con el envejecimiento activo esta vinculada a la planificacién y la evaluacién.
Asi, se habla de desarrollar politicas publicas y proyectos de no exclusidn de las personas
mayores en la sociedad promoviendo el envejecimiento activo (Barbosa et al., 2015;
Ludi, 2012) y de que junto con el desarrollo de los programas se deben desplegar
estrategias de evaluacién de las politicas publicas con el fin de valorarlas y conocer si
son eficaces para conseguir un envejecimiento activo real de la poblacidon, como metas
gue aparecen en las intervenciones profesionales. Asi apunta Barriga (2010, citado en
Barbosa et al., 2015).

Cierto es que la planificacion y la evaluacidn son base de acciones eficaces. Las
politicas sociales y publicas constituyen el motor de cambio de la sociedad y estas han
de incorporar los objetivos aqui sefialados.

Investigar también constituye un objetivo que ha de contemplarse. Asi, Garcia
(2012) o Bosch et al. (2009) establecen como objetivo profesional indagar
cientificamente en aspectos tales como la participacién de las personas mayores en
diversas actividades y su influencia en la calidad de vida.

Como observamos en la relacidn de los determinantes del envejecimiento activo
y los objetivos de los profesionales de trabajo social, todas las areas en mayor o menor
medida tienen objetivos de intervencidn profesional, lo que ampara la hipdtesis de que
el trabajo social, como disciplina holistica y multidimensional, es clave para la promocién
del envejecimiento activo.

De la mano de los objetivos y metas profesionales caminan los principios que van
a guiar e inspirar la praxis de los profesionales del trabajo social. Estos principios van a
indicar como se deberian implementar las intervenciones que promuevan el
envejecimiento activo.

4.2.1. Principios del envejecimiento activo y del trabajo social

Los principios inspiradores del envejecimiento activo son apuntados por distintos
autores (Walker, 2002; Foster y Boxall, 2015; Foster y Walker, 2015; Marsillas, 2016;
Cordero del Castillo, 2012). De forma particular, Marsillas presenta (2016) la
compilacién del abordaje de dichos principios como elemento de ayuda para
implementar las practicas de envejecimiento activo: la actividad, la inclusién, la
prevencion, la solidaridad intergeneracional, la participacién y empoderamiento, la
diversidad nacional y cultural, la flexibilidad y el reconocimiento de derechos y
obligaciones (Walker, 2002; Foster y Walker, 2015).

Para conocer si existe vinculacidn entre los principios que guian ambos elementos,
tomamos como referencia la reciente Declaracién de Principios Eticos del Trabajo Social
elaborada por la FITS (2018). Esta declaracion de principios sirve como marco general
para que estos profesionales trabajen en aras de la ética y de la integridad profesional.
Observamos, al igual que en el caso de los objetivos, la relacién entre los principios del
Envejecimiento Activo con los principios deontoldgicos de esta disciplina. Asi, en la
Figura 2 se presenta la coincidencia explicita de estos.
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Figura 2. Vinculacidn de los principios del envejecimiento activoy los principios del trabajo social

Principio de

envejecimiento activo Principio de trabajo social (FITS, 2018) Autores

Derecho a la participacion para el desarrollo de la autoestimay las capacidades | Walker, 2002; Marsillas,

Actividad de las personas (5). 2016.

Inclusién de todas las Promocidn de la justicia social respetando la diversidad, respetando las OMS, 2002; Walker, 2002,

personas mayores diferencias individuales y facilitando el acceso a todo tipo de recursos (3.3). 2006; Marsillas, 2016.

P .. OMS, 2002; Walker, 2002,
revencion 2006; Marsillas, 2016.

Solidaridad Walker, 2002, 2006;

Construccién de redes de solidaridad (3.5).

Intergeneracional Marsillas, 2016.

Derechosy
obligaciones

Walker, 2002,

Promover de los derechos humanos (2) y el derecho a la autodeterminacién (4). 2006- Marsillas. 2016

Walker, 2002,
2006; Marsillas, 2016.

Participacidn y

empoderamiento Derecho a la autodeterminacién (4) y a la participacién (5).

Diversidad nacional y
cultural

Walker, 2002,

Promocidn de la justicia social respetando la diversidad (3). 2006- Marsillas. 2016

Autodeterminacion en la toma de decisiones (4) y tratar a la persona como
un todo reconociendo las dimensiones biolégicas, psicoldgicas, socialesy Foster y Walker, 201s.
espirituales (7).

Flexibilidad de la
aproximacién

Fuente: Elaboracidn propia.

A la vista de estos elementos, podemos sefialar varias cuestiones de interés que
se desprenden de los principios de ambos conceptos y nos apuntan un camino a seguir.
En primer lugar, las personas mayores han de considerarse como sujetos de derechos y
los profesionales del trabajo social como promotores y garantes de los derechos
humanos que acompafian a las personas mayores en este proceso de transformacién
vital y personal.

En segundo término, existe la necesidad de inclusion de todas las personas
mayores en las politicas de envejecimiento activo y la atencidén a todas las personas
mayores con independencia de su edad, nivel de dependencia, nacionalidad, situacién
econdmica, o de salud, entre otras circunstancias.

Una tercera cuestion que cabe destacar responde a qué principios de actividad,
participacién y empoderamiento son elementos compartidos, ya que los profesionales
del trabajo social tienen como misién desarrollar la autoestima y las capacidades de las
personas, promoviendo su plena implicacidn y participacién en todos los aspectos de las
decisiones y acciones que afectan sus vidas.

Un cuarto aspecto apunta la importancia de la solidaridad, tanto hacia otras
personas mayores como a grupos vulnerables, personas con capacidades diferentes y
colectivos en situacion de exclusién social, entre otros, como forma de generar
sociedades mas inclusivas, que es uno de los principios del trabajo social.

La siguiente cuestion estaria relacionada con la importancia para el trabajo social
de la promocién de la justicia social a través de la lucha contra la discriminacion, el
respeto a la diversidad nacional y cultural, y el acceso a recursos equitativos, la lucha
contra politicas injustas y la construccién de la solidaridad.

Un aspecto mas a destacar se basa en el reconocimiento de un enfoque integral y
flexible del envejecimiento activo (Foster y Walker, 2015). Esto, por un lado, implica la
consideracidn de las personas como un todo y la promocién del reconocimiento de las
dimensiones bioldgicas, psicolégicas y espirituales de las personas (FITS, 2018). Por otra
parte, conlleva superar las intervenciones aisladas y la parcializacién de las personas.
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A la vista de lo anterior, observamos una correlacion entre los principios del
envejecimiento activo (Walker, 2002; Foster y Walker, 2015; Marsillas, 2016) y los
recogidos por la FITS: la dignidad, la independencia, la autorrealizacién, la actividad y la
solidaridad aparecen en ambos documentos como guias de la practica profesional.
Podemos apuntar que el trabajo social establece el reconocimiento de la dignidad
inherente a cada ser humano a través del respeto a todas las personas y del desafio las
creencias y acciones de aquellos individuos que se devallan o estigmatizan a ellos
mismos o a otras personas (FITS, 2018: 1).

En la misma linea, otros autores incorporan nuevas cuestiones que complementan
los principios anteriormente sefialados, como el reconocimiento de las labores que
realizan las personas mayores en el medio familiar (Cordero del Castillo, 2012), siendo
este asunto de especial relevancia por su contribucién a reforzar el paradigma positivo
de las personas mayores en el que se las percibe desde un enfoque constructivo de
aportacioén social y comunitaria.

Hemos senalado los principios en los que apreciamos una coincidencia clara; sin
embargo, en la Declaracién de Principios Eticos del Trabajo Social se ponen en valor
otras cuestiones que consideramos relevantes y que no aparecen vinculadas de forma
explicita con el envejecimiento activo, como son el respeto a la confidencialidad y
privacidad de todas las personas, un uso ético de la tecnologia y las redes sociales y la
integridad profesional con el cumplimiento de esta declaracion de principios éticos. Es
interesante tener en cuenta estos aspectos en las intervenciones con personas mayores,
ya que pueden ayudar en el desempeiio de la practica profesional de forma que
contribuyan a la mejora de la calidad de vida de estas.

En conclusion, podemos sefialar que los principios que guian el envejecimiento
activo y el trabajo social tienen unos puntos de unién significativos que relacionan
ambas cuestiones de una forma clara y directa. Esto apunta a la existencia de un marco
comun entre el trabajo social y el envejecimiento activo. A continuacion, vamos a
presentar los resultados de la busqueda bibliografica que abordan los niveles de
intervencion de estos profesionales.

4.2.2. Niveles de atencion de trabajo social en materia de envejecimiento activo

El trabajo social con personas mayores cuenta con una gran fortaleza, que consiste
en la presencia de este profesional en la mayoria de los servicios y recursos en los que
se trabaja con personas mayores. Asi, residencias, centros de dia, centros de
participacidn activa u hogares de personas mayores y servicios de ayuda a domicilio,
entre otros, cuentan en sus plantillas con profesionales del trabajo social como personal
clave de sus equipos técnicos. En cada uno de ellos, y atendiendo a diferentes variables
como pueden ser la ubicacién en un contexto rural o urbano, las necesidades de las
personas, la disponibilidad horaria del profesional, las funciones asignadas por la
entidad y otras cuestiones, las intervenciones profesionales van a orientarse y perfilarse
a dimensiones individuales, grupales y/o comunitarias. En este apartado se analizan los
niveles de intervencidn del trabajo social en envejecimiento activo.

En la revision bibliografica aparecen frecuentes referencias al trabajo social
individual y comunitario. Asi, se constata que en las funciones atribuidas a este perfil
profesional resultan claves, principalmente, cuestiones como el apoyo psicosocial, la
prestacion de recursos sociales o la cobertura de las necesidades basicas, que se realizan
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de forma prioritaria a través de una atencidn individual y familiar. Este dambito se
potencia de forma explicita en las intervenciones profesionales, en detrimento en
muchos casos del trabajo social grupal o comunitario (Marshall y Altpeter, 2005; Ahmed,
2013; Fernandez-Garcia y de Ledn, 2013).

Asi, Fernandez-Garcia y De Ledn (2013) ponen las palabras de Derezotes sobre el
planteamiento del método de gestidon de casos como metodologia eficaz en niveles
individual y/o familiar y apunta que:

El modelo de intervencidn que mejor se adapta a la
consecucion de un envejecimiento activo y saludable
mediante la movilizacién de apoyos sociales es el
denominado Modelo de Gestion de Casos, porque intenta
asegurar una serie de servicios de forma eficaz, eficiente,
razonada y coordinada para el cumplimiento de las
necesidades. La finalidad del modelo es facilitar informacién
sobre nuevas oportunidades, acercando los recursos sociales
disponibles a la persona con el fin de colaborar en el
desarrollo del bienestar y la mejora de la calidad de vida del
usuario. (Fernandez-Garcia y de Leon, 2013: 92)

En segundo lugar, el trabajo social comunitario tiene también una gran presencia
en las referencias bibliograficas consultadas. Autores como Barbosa et al. (2015), Ahmed
(2013) o Marshall y Altpeter (2005) coinciden en la importancia de que los profesionales
del trabajo social planifiquen y ejecuten acciones comunitarias para la promocién del
envejecimiento activo. Proponen espacios comunitarios en los que colaboran personas
de diferentes edades y entidades, superando espacios y acciones dirigidas Unica y
exclusivamente a personas de edad avanzada.

Cuestiones como la promocion de la participacion de las personas mayores, el
fomento del asociacionismo, el trabajo en red, proyectos intergeneracionales entre
otras, se convierten en elementos clave y compatibles con el ambito comunitario de los
profesionales del trabajo social. En este sentido Barbosa et al. (2015) ponen en valor y
reclaman esta dimensién comunitaria. Su defensa se enlaza con el cariz reivindicativo y
de defensa de la justicia social propio del profesional del trabajo social. Aluden a la falta
de legislacién adecuada para las personas mayores y reivindican espacios comunitarios
para trabajar con las personas mayores. El siguiente fragmento de Barbosa refleja con
claridad las cuestiones apuntadas.

El trabajador social, viendo el panorama de falta de apoyo y
limitadas politicas sociales, legislacién carente dirigida al
mayor y la pobre conciencia social que existe para trabajar
con las personas mayores, deberia actuar por otras vias.
Comenzar a trabajar con el mayor desde la comunidad,
trabajando de forma conjunta con otros colectivos de edades,
no apartar a las personas mayores en actividades sélo
dirigidas a ellos. Aprovechando el apoyo comunitario, seguir
la via mas social, organizar bancos del tiempo, sistema de
cadena de favores, de forma que se impliquen ambas partes
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por igual tanto mayores, como adultos, adolescentes,
menores, etc., de este modo a la vez de que se conciencia y
demuestra que el mayor esta tan cualificado para participar
como otro rango de edad, se le da al mismo el sentimiento de
ser util para los demas, para si mismo y para la sociedad.
(Barbosa, 2015: 177)

Ademads de la participacion social, la bibliografia consultada pone en valor la
importancia del capital humano de las personas mayores, su productividad social en esta
dimensién comunitaria (Barbosa et al., 2015; Ahmed, 2013; Marshall y Altpeter, 2005;
De Ledn et al., 2015). Por un lado, resaltan las aportaciones a la sociedad a través del
voluntariado, acciones intergeneracionales, acciones solidarias entre otras; por otro,
destacan el potencial del trabajo social para intervenir desde el ambito comunitario,
poniendo como ejemplo de estas estructuras participativas algunos consejos de
personas mayores que tratan de dar voz a las personas mayores que estan organizadas
en diferentes entidades u organizaciones, posibilitando que puedan decidir acerca de
las cuestiones que les preocupan y les atafien (Ahmed, 2013).

Ademas de estos aspectos, hay que destacar que “el trabajo social comunitario,
en base a sus fundamentos tedricos y metodoldgicos, se postula como un método de
intervencién social capaz de llevar a buen puerto procesos de empoderamiento
comunitario” (Ahmed, 2013: 27), mejorando la calidad de vida de las personas mayores
(Barbosa et al., 2015; Ahmed, 2013).

Respecto al nivel de intervencion grupal del trabajo social, cabe destacar que son
escasas las referencias bibliograficas que vinculan el envejecimiento activo con dicha
dimension. Esta constatacion nos lleva a interrogarnos si la invisibilidad o inexistencia
del trabajo social grupal en la bibliografia es reflejo de la ausencia de intervenciones
profesionales desde este ambito o de la falta de sistematizacion de dichas practicas
grupales.

En materia de envejecimiento activo se trabaja desde un nivel individual y
comunitario, y los autores reclaman la promocidn de acciones grupales y comunitarias
por el potencial de estas. En definitiva, se trata de poner en valor la dimensién
comunitaria del trabajo social, entendiendo que la cuestién del envejecimiento es una
situacidon estructural que requiere de respuestas globales, comunitarias e integrales. Por
ello, el abordaje ha de ir mas alld de las respuestas a las necesidades concretas e
individuales de cada ciudadano.

5. Retos futuros para la promocidén del envejecimiento activo desde el trabajo social

A la vista de las referencias bibliograficas consultadas que vinculan el trabajo social
y el envejecimiento activo aparecen diferentes cuestiones y retos de futuro que
posibilitarian un mejor desarrollo de las politicas y planes de envejecimiento activo y
mejores intervenciones profesionales.

En primer lugar, el envejecimiento activo ha de ser inclusivo y ha de dirigirse a toda
la poblacion mayor. Ha de tener en cuenta a las personas mayores con discapacidad, a
las personas en situacion de exclusidn social o con bajos recursos econdmicos, a aquellas
que sufren soledad no deseada, y a las que residen en contextos rurales o en centros
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residenciales. Se trata de personas o colectivos que presentan unas necesidades
especificas concretas requieren intervenciones adaptadas desde la perspectiva del
trabajo social.

En linea con lo anterior, y considerando la multidimensional del concepto de
envejecimiento activo, las acciones promotoras de este han de implementarse desde los
diferentes sistemas de proteccién de la salud, servicios sociales, justicia o educacién,
gue respondan a las diferentes necesidades de la persona. Es decir, las intervenciones
han de atender a los criterios de atencidén integral y abordar especialmente las
necesidades psicosociales de la persona, de individualizacién, considerar las
caracteristicas especificas de cada persona y de su ecosistema, trabajo en red y
coordinacion.

Por otra parte, se torna imprescindible poner en valor los tres niveles de
intervencién individual, grupal y comunitaria. Tener la mirada abierta a proyectos
grupales y comunitarios posibilita aprovechar al maximo el potencial de estos espacios
de intervencién que pueden ser mas eficaces que los niveles individuales.

Es fundamental que se cuente con la opinidn de las personas mayores, si es posible
de forma cualitativa, en los procesos de toma de decisiones y que las politicas y
programas no sean planificadas exclusivamente por politicos y por técnicos al margen
de los principales protagonistas, las personas mayores. Los profesionales del trabajo
social, como especialistas en escucha activa, tienen herramientas y habilidades para
conocer a las personas y favorecer su participacion.

Asi, se torna imprescindible que las personas mayores sean agentes activos de su
propio desarrollo, han de decidir y opinar acerca de las cuestiones que les afectan en los
diferentes dmbitos de su vida: salud, vivienda, educacién, jubilacidn, etc. Las politicas
sociales orientadas a las personas mayores han de ser realizadas por las propias
personas mayores, acompafiadas en el proceso de envejecimiento por técnicos con
perfil profesional de trabajo social.

Estos retos y mejoras han de incluir a los profesionales e incorporar en los estudios
de grado — en este caso, de trabajo social — formacion especifica sobre personas
mayores, envejecimiento activo, atencidn a situaciones de dependencia, etc., dotando
a los profesionales de competencias y habilidades especificas para trabajar con este
grupo de poblacién.

Todas estas propuestas planteadas por los autores nos marcan un camino en las
intervenciones para promover el envejecimiento activo. Unas mas sencillas de alcanzar
y otras quizds mas complejas, pero todas ellas necesarias para responder a las
necesidades generadas por la oportunidad demogréfica en la que estamos inmersos.
Esto nos invita a mirar de frente y no girar la vista, poniendo en valor el potencial de
esta profesion para trabajar al lado de las personas.
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Resenha

Desenvolvimento de competéncias pessoais no cuidador informal

Paixdo, C. C. (2017). Desenvolvimento de competéncias pessoais no cuidador
informal. Lisboa: Editorial Cdritas®

ISBN 978 — 972 -9008 — 53 - 5

Pese embora a publicacdo que aqui se apresenta datar de 2017, a tematica
abordada ganha especial relevancia num momento em que a questdo do “cuidar” das
pessoas idosas saltou novamente para a ordem do dia, com o conceito de “ageing in
place”? a assumir particular relevo.

De facto, e ainda nao saidos da pandemia SARS COV 2, particularmente violenta
entre os mais idosos, nomeadamente sobre os institucionalizados em ERPI(s), a
necessidade de reconfigurar alguns aspetos inerentes ao apoio social, e também clinico,
as pessoas idosas, parece ter feito ressurgir a discussdo acerca do modo, ou modos,
como as sociedades e os poderes publicos devem agir relativamente a estas dimensdes
do “cuidar” (Bento, Fernandes, Godinho, 2021).

E, pois, neste contexto, que o livro de Claudia Catela Paix30 se assume como um
importante contributo relativamente aos cuidados informais centrados nas pessoas
idosas, uma vez que a reformulacdo do apoio social a prestar-lhes, numa logica de
envelhecimento no seu habitat de referéncia, sé podera acontecer se esses cuidados
forem colocados no amago das politicas publicas, quer per si, quer em articulagdo com
as respostas sociais existentes, também elas a necessitar de urgente alteracdo de
figurino, de forma a poder corporizar-se a ideia de “ageing in place” (Bento, 2019).

O livro resultou de uma Dissertacao de Mestrado em Gerontologia, concluida em
2016, na Escola Superior de Educagdo do Instituto Politécnico e Portalegre e, de acordo
com o Prefacio da publicacdo, “apresenta de uma forma clara, original e bem
fundamentada as necessidades dos cuidadores informais numa perspetiva inovadora e
distinta da maioria das pesquisas, uma vez que desenvolveu competéncias sociais nos
cuidadores informais através de um programa de informagdao”, que levou ao
“desenvolvimento de competéncias sociais permitindo lidar com o papel de cuidar com
maior eficacia” (Silva & Alves, 2017).

Do ponto de vista tedrico, partindo da questao do envelhecimento demografico e
do ancestral papel da familia no amparo dos seus idosos, a autora centra-se, em
primeiro lugar, e recorrendo a Souza & Rua (2013), nas dimensdes emocionais e nos
sentimentos do cuidador, que muitas das vezes funcionam como barreiras limitadoras a

1 Este livro resulta da distingdo feita pela Caritas Portuguesa em 2017, como a melhor investigagdo de Mestrado levada a cabo neste
dominio, no ambito do Instituto Politécnico de Portalegre

2 Ageing in Place, conceito que procura traduzir uma “uma politica emergente focada na compreensdo de mudangas que ocorrem
no envelhecimento e no ambiente envolvente, privilegiando a manutengdo da pessoa quer na sua propria habitacdo, quer noutras
situagdes estruturadas na comunidade” (Marques, 2010, p. 10).
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prestacdao de cuidados, expressas em “emogdes tao basicas” como “cdlera, nojo,
desprezo, medo, angustia, vergonha e tristeza”, mas também, e em sentido inverso,
como fator de motivagdo, a partir de sensagdes de “amor, retribuicdo, prazer e
satisfacdo”, ou ainda de “interesse, alegria, surpresa” (Paixdo, 2017, p. 31).

Os impactos associados ao ato de cuidar no domicilio, nomeadamente que
respeita as sobrecargas e a resiliéncia muitas das vezes manifestadas pelo cuidador, e
gue a autora sustenta com um vasto conjunto de estudos, podem levar a que o ato de
«cuidar» fique comprometido, ndo se conseguindo suprimir com eficacia as
necessidades de quem é cuidado, rematando a autora que “Também os cuidadores
necessitam de ser cuidados, ouvidos e entendidos” (Paixdo, 2017, p. 44).

Paralelamente, Claudia Paixdo procura dar um sentido pratico ao estudo que levou
a cabo, na sua relagdo com a intervencao social /atu sensu, mas sobretudo com a
Gerontologia e o Servigo Social, areas que, e por razdes da especificidade do objeto de
intervencdo no primeiro caso, e de uma proximidade interventiva historicamente vivida
no segundo, se constituem como dominios do conhecimento e de praticas profissionais
de particular importancia, enquanto formas de ajuda formal ao ato do cuidar pessoas
idosa e enquanto praticas profissionais, que necessitam de aprofundar a relagcdo com
aqueles que cuidam — os cuidadores.

Terminando o enquadramento tedrico, no Capitulo 4 do livro, a autora entra na
questdo das competéncias sociais, apresentando um vasto leque de especialistas para
descrever abordagens diversas para este conceito, seguindo-se uma analise acerca das
estratégias e técnicas de desenvolvimento dessas mesmas competéncias,
nomeadamente as associadas a terapia da reminiscéncia, a comunicac¢do e as visitas
domiciliarias.

Partindo da diferenga entre aptidao social, entendida enquanto capacidade para
agir sobre algo, e competéncia social, que pressupde um “défice ndo sé pela auséncia
de um comportamento especifico, mas também quando um determinado
comportamento emitido em diregdo a um determinado objetivo ndo atinge os indices
de competéncia desejados” (Paixdo, 2017, pp. 58,59), a autora indica a técnica
terapéutica da reminiscéncia como elemento da referida competéncia social. Esta é,
potencialmente favorecedora da “promocdo da autoestima” nos cuidadores, entre
outros estimulos positivos, dando o exemplo da utilizacdo de fotografias de familiares
enquanto estratégia de capacitacdo, que pode atuar, “ndo tanto como instrumento de
regresso ao passado, mas sim como uma forma de inserir e articular o passado dos
cuidadores informais com o presente” (Paixao, 2017, p. 61).

Relativamente a comunicacdo, é dada especial énfase a comunicacao ndo verbal,
enquanto elemento passivel de interferir, de uma forma negativa e/ou positiva, entre
cuidador e aquele que é cuidado, uma vez que o “comportamento ndo verbal permite
muitas das vezes descodificar de forma mais nobre o ato comunicativo” (Paixdo, 2017,
p. 63), dando-se depois exemplos de expressGes comunicacionais presentes em
situagdes como o contacto corporal, a distancia interpessoal ou a postura corporal.

No que toca as visitas domicilidrias, a autora chama a ateng¢do para a importancia
de aspetos relacionados com a aplicacdo desta técnica por alguns profissionais, como
por exemplo assistentes sociais e gerontélogos, como, “programar, realizar e avaliar as
sessoes de (in) formacdo, avaliar o potencial de sobrecarga do cuidador, elaborando
estratégias de diminuicdo dessa sobrecarga, através de um plano de cuidados que
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preveja as necessidades do cuidador” (Paixdo, 2017, p. 66), situando depois a dinamica
da visita domiciliaria em torno de trés eixos fundamentais: a observagao, a entrevista e
o método biografico.

A segunda parte do livro inicia-se com a apresentacdo da arquitetura
metodolégica da investigacdo do trabalho no dominio da modalidade da
investigacdo-acdao, em que através da

“andlise de praticas em domicilio com os cuidadores
informais, pretendemos comprovar e estabelecer um plano
de mudanca no desenvolvimento de praticas no Servico Social
e na Gerontologia Social, facilitando a convivéncia desta
populacdo com o desempenho do papel de cuidador
informal” (Paixdo, 2017, p. 73).

Depois dos objetivos e hipdteses da investigacdo, a autora apresenta os
participantes no estudo. Trata-se de um conjunto de cuidadores informais sinalizados
pela Unidade Local de Saude do Norte Alentejano. Surgem depois os instrumentos de
recolha de dados, assim como as técnicas de tratamentos dos mesmos. Relativamente
aos instrumentos, parece-nos de particular importancia, e destacando apenas esses, a
utilizacdo do QASCI — Questiondrio de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal e
o PRF — Questionario de Resiliéncia Familiar, ferramentas que relativamente a tematica
do “ageing in place” podem adquirir especial relevancia, enquanto mecanismos de
monitorizacdao do esforco dos cuidadores, funcionando assim como elementos de
supervisdao de quem cuida, de forma a que ndo necessitem, também esses, de serem
cuidados.

Relativamente a Andlise e Discussdao dos Dados (ponto 6 da Segunda parte), a
autora disponibiliza uma pormenorizada apresentacdao dos cuidadores inquiridos,
nomeadamente ao nivel sociodemografico e no que respeita as “intera¢des familiares e
sociais e prestacdo de cuidados”.

Depois de apresentar os resultados da aplicagdo de alguns instrumentos,
nomeadamente do QASCI, a autora ilustra a sua andlise dos dados, com citacdes dos
relatos recolhidos, demonstrativos das preocupagdes, emogdes, sentimentos ou niveis
de sobrecarga, num registo intenso, por vezes a dar conta de sofrimento, outras de
alegria e amor, mas que traduzem de uma forma muito real, os varios aspetos
associados ao ato cuidar, onde por vezes o sofrimento e prazer daqueles que sdo
cuidados, assim como dos cuidadores, parece fundir-se num so.

Na parte final do livro, surge a “Analise transversal dos dados empiricos”, com um
cruzamento da dimensao tedrica da investigacdo com os dados reunidos, mais uma vez
com exemplos recolhidos junto de cuidadores, no contexto de visitas domicilidrias ou
através de outras técnicas, onde, e entre outros aspetos, a autora demonstra a
concretizacdo do objetivo do seu estudo que, recorde-se, se estruturou em torno do
desenvolvimento de competéncias sociais junto dos cuidadores informais, chegando a
conclusdes sustentadas, nomeadamente a de que, “Ao desenvolver as competéncias no
cuidador informal e a sua capacidade de resiliéncia verificamos ocorrer
consequentemente alteragdes na sobrecarga dos cuidadores. Ao analisarmos a relagdo
direta entre os niveis de sobrecarga nos cuidadores informais com os perfis de resiliéncia
familiar obtidos, é necessario avaliar esta situacdo de forma individualizada, salientando
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os principais dados obtidos”, (Paixdo, 2017, pp. 131,132), seguindo-se uma
apresentacdo minuciosa dos mesmos.

A autora termina este ponto, referindo que os “dados e respetiva analise apenas
dizem respeito a populacdo em estudo, ndo pretendendo que o mesmo seja
correlacional com outras realidades” (Paixdao, 2017, p. 138). Compreendendo a
preocupacdo metodoldgica, e até ética, da autora, relativamente a natureza da
investigacdo, considera-se que face a profundidade tedrica, a coeréncia na definicdo dos
métodos e ao rigor na recolha e tratamento dos dados, estamos perante um excelente
elemento na compreensdo de diversas questdes que envolvem os cuidados e os
cuidadores informais.

Essa conviccdo surge de alguma forma consolidada nas conclusées do livro, onde
a autora apresenta um conjunto de premissas relacionadas com as hipdteses da
investigacdo, que nos parecem absolutamente indispensaveis na abordagem desta
tematica, como por exemplo, a relevancia das “visitas domicilidrias constituirem uma
estratégia de acdo adequada”; a importancia da informacdo junto dos cuidadores
informais com impactos no conhecimento “relativamente ao ato de cuidar”; a forte
relacdo entre “resiliéncia” e “redes familiares mais fortes”; a relacdo direta entre
“competéncias sociais” e “sobrecarga”, com a segunda a diminuir em face da
consisténcia das primeiras. Estas varidveis assumem assim particular relevo no contexto
da formacdo de cuidadores informais, com dbvias vantagens para as pessoas cuidadas,
(embora essas ndo facam parte do objeto de estudo), mas também para os profissionais
que intervém regularmente com pessoas na funcdo de cuidadoras informais (e até
formais), assumindo este livro uma transversalidade de destinatdrios que importa
realcar.

Por ultimo, e emprestando ao livro uma dimensdo mais diddtica, saliente-se o
conjunto de instrumentos de recolha de dados que surgem sob a forma de anexos, com
destaque para os ja referidos QASQI e PRF, que construidos a partir de outros modelos
de escalas existentes, se revelam excelentes instrumentos de recolha de dados no
ambito da tematica, e que permitem reforgar a cientificidade do Diagndstico Social no
caso dos assistentes sociais, e da intervengdo social no seu conjunto.
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