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| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 444, de 2015, de autoria do Deputado Joao
Daniel, propde alterar a Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, que institui o
Estatuto do Idoso, acrescentando-lhe os arts. 37-A, 37-B e 37-C, para instituir e
disciplinar “o Servico de Atencdo ao Idoso e de Apoio aos Familiares em

Domicilio ou em Centros de Dia e Noite”.

Segundo o autor do projeto, o objetivo da iniciativa € “acrescer
no rol das prestacdes de servigos sociais de promocéo da autonomia do idoso
e de assisténcia (...) o servico de ajuda em domicilio (buscando atencdo as
necessidades domésticas e cuidados pessoais) e 0 servico de ajuda em
centros de dia ou noite (semelhante aos principios e objetivos das creches para
as criangas)”, bem como “garantir as familias condi¢des reais de assisténcia e
cuidado aos seus idosos, de modo a viabilizar aos familiares do ldoso a

convivéncia dele na residéncia familia”.



Para tanto, sustenta que se torna “necessario introduzir novos
instrumentos e revisar 0 sistema tradicional de atencdo ao idoso no seio
familiar, justamente para se garantir uma adequada capacidade de prestacéo
de cuidados aquelas pessoas idosas, especialmente as que se tornaram
dependentes, também evitando assim a tripla jornada de atribuicbes e

responsabilidades das mulheres”.

Tramitam conjuntamente a matéria os Projetos de Lei n°® 658,
de 2015, e n°® 1.082, de 2015, de autoria dos Deputados Jorge Solla e Alan

Rick, respectivamente.

O primeiro apensado é idéntico ao projeto principal. As duas
proposicdes, cumpre assinalar, reproduzem textualmente o Projeto de Lei n.
7.852, de 2014, apresentado pelo Deputado Rogério Carvalho durante a 542
Legislatura, mas arquivado ao final dela, na forma do art. 105 do Regimento
Interno da Camara dos Deputados — RICD.

O outro projeto, do Deputado Alan Rick, pretende alterar “a Lei
n° 8.842, de 4 de janeiro de 1994, que dispbe sobre a Politica Nacional do
Idoso, e a Lei n® 10.741, de 1° de outubro de 2003, que dispde sobre o Estatuto
do Idoso, para instituir servicos de atendimento em domicilio & pessoa idosa”.
Em sua justificacéo, esclarece o parlamentar que a intencao do projeto € inserir
nessas leis “dispositivos com previsdo de criacdo de servicos de cuidado em
domicilio para o idoso que necessite de apoio extensivo e generalizado e para
o0 idoso que dependa de terceiros para realizar tarefas domésticas e cuidados
pessoais, além da previsdo de criacdo de centros-dia e centros-noite,
eqguipamentos sociais que representam um valioso apoio para assegurar a

qualidade de vida de idosos e do seu grupo familiar”.

As proposic¢oes foram distribuidas as Comissdes de Defesa dos
Direitos da Pessoa ldosa — CIDOSO, de Seguridade Social e Familia — CSSF,
de Financas e Tributacdo — CFT (art. 54 do RICD) e de Constituicao e Justica e
de Cidadania — CCJC (art. 54 do RICD). Seguem em regime de tramitacéo
ordinaria e estéo sujeitas a apreciacao conclusiva pelas Comissoes (art. 24, I,
do RICD). No prazo regimental, no ambito desta CIDOSO, né&o lhes foram

oferecidas emendas.



Il - VOTO DA RELATORA

Como bem pontuado nas justificacbes dos projetos de lei ora
em apreco, observa-se, desde a segunda metade do século passado, uma
inegavel aceleracdo do processo de envelhecimento da populagéo brasileira.
Segundo dados do IBGE, no ano 2000, o Brasil possuia 12,72 milhdes de
pessoas com mais de 60 anos de idade, em um total aproximado de 172
milhdes de habitantes’, isto &, esse extrato correspondia a 7,3% da populacéo.
Em 2010, eram 17,3 milhdes de idosos; em 2020 estima-se esse numero em
25,69 milhdes. Em termos proporcionais a populacéo total, tinhamos 8,9% da
populacdo naquela faixa etaria ha 7 anos e, daqui a trés anos, teremos 12,3%.
Em 2040, os individuos com mais de 60 anos contardo algo em torno de 44,87
milhdes, o equivalente a 20,5% da populacdo. Os idosos representarao 25% da

populacdo em 2050.

Referindo-se a populacdo com 80 anos ou mais, Ana Amélia
Camarano e Juliana Leitdo e Mello, em trabalho publicado pelo Instituto de
Pesquisa EconOmica Aplicada — IPEA, fazem mencédo a projecbes que
apontam “um crescimento acentuado da populacdo muito idosa para as
proximas décadas™. Segundo elas, no ano de 2010 esse subgrupo
populacional representava aproximadamente 14% da populacdo idosa e
apenas 1,5% da populacdo brasileira. As projecdes para 2040, contudo,
alertam as referidas pesquisadoras, “indicam que os muito idosos responderao
por um quarto da populacdo idosa e cerca de 7% da populacdo total,
representando um contingente de aproximadamente 13,7 milhdes”. Vale
destacar que, em 2015, a expectativa de sobrevida do brasileiro aos 65 anos ja

era superior a 83 anos®.

! Fonte: IBGE - Projecdes Demogréficas, 2013.

2 Cuidados de longa duragdo para a populagéo idosa : um novo risco social a ser assumido? / Ana Amélia
Camarano (Organizadora) — Rio de Janeiro: Ipea, 2010. 350 p. : grafs., mapas, tabs. Pagina 13.
Disponivel em http://www.ipea.gov.br/agencia/images/stories/PDFs/livros/livro_cuidados.pdf. Acesso em
04-05-2017.

% Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE. “Tabua completa de mortalidade para o Brasil —
2015: Breve andlise da evolucdo da mortalidade no Brasil’, pagina 19. Disponivel em
ftp://ftp.ibge.gov.br/Tabuas Completas_de Mortalidade/Tabuas Completas de_Mortalidade 2015/tabua
de_mortalidade _analise.pdf. Acesso em 9-5-17.
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Segundo a literatura especializada, “a proporcdo de pessoas
com oitenta anos ou mais, (...) constitui o principal indicador sociodemografico
da necessidade de implantacéo de servicos de cuidados de longa duracéo para
idosos em situacdo de dependéncia para o exercicio de atividades da vida
diaria™.

Com efeito, esse crescente contingente de cidaddos com mais
de 60 anos de idade, sobretudo aqueles com mais de 80 anos, muitas vezes
sofre limitacbes em sua autonomia para a realizacdo de tarefas cotidianas,
imprescindiveis para uma vida saudéavel e feliz, tais como cuidados pessoais de
higiene, deslocamento e alimentagéo, bem como a limpeza e a organizacéo o
ambiente doméstico. Soma-se a isso questdes de saude, como a necessidade
de tratamentos médicos e a administracdo de medicacbes, geralmente

agravadas com o avancar do envelhecimento.

A esse quadro de dependéncia para o0 exercicio dessas
atividades da vida diaria atribuiu-se a denominacdo de cuidados de longa
duracdo. Segundo a Organizacdo para a Cooperacdo e Desenvolvimento

Econdmico — OCDE, os cuidados de longa durag&o consistem em:

‘uma gama de servicos demandados por pessoa com grau
reduzido de capacidade funcional, fisica ou cognitiva, e que é
constantemente dependente, por um periodo de tempo longo, de
ajuda para a realizacédo de atividades basicas da vida diaria, como
banhar-se, vestir-se, alimentar-se, sentar-se ou levantar-se de
uma cama ou de uma cadeira, deslocar-se e usar o banheiro. Este
componente de cuidado pessoal é muitas vezes provido em
combinacdo com procedimentos de atencdo a saude, como
administracdo de medicamentos, limpeza de ferimentos, alivio da
dor, servicos de prevencdo e reabilitagdo e cuidados paliativos.
Cuidados de longa duracdo também podem incluir cuidados
relacionados a apoios para a realizacdo de atividades

4 GASCON, S.; REDONDO, N. Calidad de los servicios de largo plazo para personas adultas
mayores con dependencia. CEPAL, serie politicas sociales, 207, Santiago: CEPAL, 2014. Apud
BONFIM, Symone. Aceleragdo do Envelhecimento da Populacdo Brasileira e Necessidade de Cuidados
de Longa Duracdo Para ldosos — desafios, potencialidades e oportunidades. In: Brasil 2050 [recurso
eletrdnico] : desafios de uma nacdo que envelhece / Camara dos Deputados, Centro de Estudos e
Debates Estratégicos, Consultoria Legislativa ; relator Cristiane Brasil ; consultores legislativos Alexandre
Candido de Souza (coord.), Alberto Pinheiro ... [et al.]. — Brasilia : Camara dos Deputados, Edi¢cdes
Céamara, 2017. — (Série estudos estratégicos ; n. 8 PDF), pp. 189-232. Pagina 191. Disponivel em
http://www?2.camara.leg.br/a-camara/altosestudos/pdf/seminario-brasil-em-2050-debatendo-previdencia-e-
envelhecimento. Acesso em 04-05-2017.
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instrumentais, como preparacdo de refeicdes, limpeza da casa,

compras e transporte™.

Naturalmente, a idade avancada, representada por mais de 80
anos de vida, ao mesmo tempo em que configura um inegavel ganho
civilizatorio, acarreta, via de regra, limitagdes fisicas e cognitivas que podem
restringir a autonomia e a independéncia da pessoa idosa, que passa a
demandar apoio eventual ou continuo para o exercicio de atividades
recorrentes da vida diaria. Vale assinalar, ainda, que, em um pais marcado por
extrema desigualdade social, como 0 nosso, esse quadro de dependéncia para
0 exercicio dessas atividades da vida diaria é sobremaneira agravado. N&o ha
duvidas de que a pobreza torna ainda mais pesado e gravoso o problema da
falta de autonomia do idoso com restricbes em suas funcionalidades fisica e

cognitiva.

Em razdo desse processo de rapida transicdo demogréfica,
marcado também pelo aparecimento de doencas crénicas, associado com uma
profunda mudanca no perfil das familias nos dltimos anos, tem ganhado forca
no debate sobre o tema a corrente que reconhece a crescente necessidade de
cuidados de longa duracdo como um risco social, a ser abordado e enfrentado

adequadamente pelo poder publico.

A partir dessas discussoes, vale destacar, alterou-se em parte,
nas ultimas duas décadas, a percepcao acerca da questao. De algo restrito ao
circulo familiar do idoso, passou-se a compreender os cuidados de longa
duracdo como um problema social de responsabilidade também do Estado, que
possui a obrigacdo de equacionar ou minimizar seus efeitos por meio de
politicas publicas e da ampliacdo da protecdo social. Afinal, ndo é mais
possivel deixar somente a cargo da esfera familiar o amparo de idosos em

situacdo de dependéncia.

Observa-se, h& algum tempo, uma modificacdo na
configuracdo do arranjo tradicional da familia. A medida que o salutar e
irreversivel processo de participacdo da mulher no mercado de trabalho

° Apud IDEM, 2017, pag. 190. No mesmo sentido COLOMBO, F. et al. (2011), Help Wanted? Providing
and Paying for Long-Term Care, OECD Health Policy Studies, OECD Publishing. Pagina 39. Disponivel
em http://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/help-wanted 9789264097759-en. Acesso
em 04-05-2017
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avanca, verifica-se uma diminuicdo do numero de filhos. Também é possivel
perceber um crescimento no namero de arranjos familiares sem filhos ou
unipessoais. I1sso coloca em xeque o esquema familiar de protecdo aos idosos,
pois aquele papel de cuidar dos membros da familia em situacdo de
dependéncia tradicionalmente exercido pela mulher tende a encolher
significativamente, ao mesmo tempo em que o numero de descendentes que
poderiam contribuir com esses cuidados, seja participando da sua realizacao
ou fornecendo um suporte financeiro para custear que alguém o faca, também
diminui.

O modelo tradicional de protecdo social ao idoso, contudo,
preconiza serem as instituicbes publicas responsaveis pelo atendimento desse
grupo etario apenas na conjectura de ser impossivel a respectiva familia prover
esse cuidado. E é nesse sentido que o atual arcabouco normativo do pais se
encontra estruturado, a comecar pelo seu vértice, o proprio texto constitucional
(arts. 229 e 230°), perpassando os principais instrumentos legais na area de
protecdo aos idosos, quais sejam: a Politica Nacional do Idoso (Lei n°
8.842/1994); e do Estatuto do Idoso (Lei n° 10.741/ 2003®). Tal configuracéo
legal acaba reforcando essa equivocada compreensdo de que o cuidado
familiar € o mais apropriado em comparacdo com a modalidade institucional.
Cumpre assinalar que o Brasil ainda ndo desenvolveu politicas publicas
sustentaveis para atender as demandas progressivas por cuidados,
especialmente de idosos dependentes.

® Art. 229. Os pais tém o dever de assistir, criar e educar os filhos menores, e os filhos maiores tém o
dever de ajudar e amparar os pais na velhice, caréncia ou enfermidade.

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

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

TArt. 3° A politica nacional do idoso reger-se-a pelos seguintes principios:

| - a familia, a sociedade e o estado tém o dever de assegurar ao idoso todos os direitos da cidadania,
garantindo sua participa¢do na comunidade, defendendo sua dignidade, bem-estar e o direito a vida;

Il - o processo de envelhecimento diz respeito a sociedade em geral, devendo ser objeto de conhecimento
e informacéo para todos; (...)

Art. 4° Constituem diretrizes da politica nacional do idoso: (...)

Il - priorizagdo do atendimento ao idoso através de suas proprias familias, em detrimento do atendimento
asilar, a excec¢édo dos idosos que ndo possuam condigbes que garantam sua propria sobrevivéncia;

® Art. 30 E obrigacéo da familia, da comunidade, da sociedade e do Poder Publico assegurar ao idoso,
com absoluta prioridade, a efetivagcdo do direito a vida, a saude, a alimentacao, a educacgéo, a cultura, ao
esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e
comunitaria.

Paragrafo Unico. A garantia de prioridade compreende: (...)

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



Além disso, 0s inegaveis avancos nas politicas sociais das
tltimas duas décadas, para o grupo dos idosos, concentraram-se ha expansao
do acesso a uma renda minima. Isso se deu tanto por meio de “aposentadorias
e pensbes por morte (beneficios contributivos), quanto no de beneficios de
assisténcia social a idosos carentes (ndo contributivos)™. “Por outro lado, néo
se avangou na normatizacdo de uma politica de cuidados de longa duracéo
para idosos no Brasil” . A politca de abrigo em instituicbes de longa
permanéncia, por exemplo, prioriza os idosos que atendem o critério de renda
para receber o beneficio de prestacdo continuada da assisténcia social.
Deveria, no entanto, o poder publico expandir essa rede de cuidados para
proteger também idosos de renda média, cujo orcamento possa hao ser
suficiente para bancar com os altos custos do cuidado, ou cuja familia enfrente

dificuldades para assisti-los.

Nesse contexto, as proposicdes ora examinadas s&o
meritorias por promoverem esse debate no Poder Legislativo, instituicdo que

ocupa um lugar central na discusséo e formulacéo de politicas publicas.

Os trés projetos de lei lancam um olhar sobre a dura realidade
das familias que possuem idosos em situacdo de dependéncia para o exercicio
de atividades da vida diaria. Os cuidados de longa duracdo demandam tempo,
dedicacdo e paciéncia daqueles parentes que se dispéem a desempenhar essa
funcdo, podendo em muitos casos sobrecarrega-los fisica e psicologicamente,
ao relevante custo, na maioria das vezes, de se retirarem do mercado, abrindo
mao de desenvolverem uma atividade remunerada. Alternativamente, para
algumas familias € possivel, ainda que com muito sacrificio e dificuldade, pagar
para cuidadores profissionais, com formac&o para a execucdo desse servico,
ou nao profissionais, isto €, sem um treinamento ou a capacitacéo técnica para
tanto. Em ambos os casos, a situacdo conduz a empobrecimento do nucleo
familiar, seja porque algum membro deixa de trabalhar para assumir o0s

cuidados, seja porque nao é barato manter um cuidador pago.

°® BONFIM, 2017.
Y 1DEM.



Atentos a isso, 0s projetos de Lei n° 444 e 658, de 2015,
preveem a possibilidade de ser concedida aos familiares do idoso “uma
prestacdo econdmica para serem atendidos por cuidadores nao profissionais”,
condicionando o recebimento desse beneficio a manutencdo de condi¢des de
“adequadas de convivéncia e de habitacdo na residéncia” (art. 37-B, paragrafo
anico, a ser acrescentado no Estatuto do lIdoso). Além disso, para aliviarem as
familias dessa pesada obrigacdo, promovendo sua autonomia e a
independéncia do proprio idoso, propdem seja instituido um “Servico de
Atencao ao ldoso e de Apoio aos Familiares em Centros de Dia e Noite”, que
deverd oferecer “atencao integral durante o periodo diurno ou noturno ao idoso,
com a finalidade de manter o melhor nivel de autonomia pessoal e apoiar as
familias ou cuidadores” (art. 37-C). Impende destacar, porém, que alguns
municipios ja oferecem essa ajuda financeira, a exemplo do Rio de
Janeiro/RJ™, além disso, a criacdo desse beneficio exigiria, nos termos do art.
195, § 5°, da Constituigédo, a indicagéo ou criacdo de uma correspondente fonte

de custeio.

Por outro lado, sem duavidas, um dos focos de uma politica de
cuidados de longo prazo deve ser garantir o respeito a autonomia e a dignidade
do idoso, mantendo seu poder de autodeterminacédo, permitindo-lhe faca suas
escolhas pessoais e decida sobre os rumos de sua prépria vida. Sob a 6tica da
protecdo aos direitos dos idosos, cumpre ao poder publico assegurar a
efetivacdo dos direitos desse grupo populacional. Para promover isso, é
imprescindivel, como apontam os trés referidos projetos, que o estado forneca
um sistema de cuidados de longa duracao e implemente medidas de apoio as

familias e ao cuidador informal, ndo profissionalizado.

Assim, revela-se promissora a aposta na expansao dos
servicos de centro-dia para permitir uma “melhoria da qualidade de vida dos
idosos, que podem usufruir dos servigos 14 oferecidos durante o periodo em
gue os membros do seu grupo familiar estiverem no trabalho”, como pretende o

Projeto de Lei n°® 1.082/2015, bem como a criagdo de centros-noite para

™ IDEM, pagina 199.



possibilitar aos familiares cuidadores a eventualidade de “usufruir de seu direito

ao descanso e ao lazer sem o temor de deixar o idoso sem assisténcia”.

Os servigcos de centros-dia, ao permitirem que o idoso la passe
o dia e a noite possa voltar para seu lar, revelam-se a melhor alternativa para
os idosos que continuam morando com suas familias e sdo menos
dispendiosos do que as instituicdes residenciais'®. Vale lembrar, porém, que
essa alternativa s6 € adequada para pessoas independentes e/ou

semidependentes™®.

Diante do exposto, votamos pela aprovacao dos Projetos de Lei
n° 444, n° 658 e n° 1.082, todos de 2015, na forma do substitutivo anexo.

Sala da Comisséao, em de de 2017.

Deputada CRISTIANE BRASIL
Relatora

2 Cuidados de longa duragdo para a populag¢do idosa : um novo risco social a ser assumido? / Ana
Amélia Camarano (Organizadora) — Rio de Janeiro: Ipea, 2010. 350 p. : grafs., mapas, tabs. Pagina 20.
Disponivel em http://www.ipea.gov.br/agencia/images/stories/PDFs/livros/livro_cuidados.pdf. Acesso em
04-05-2017.

¥ IDEM.
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COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DA PESSOA IDOSA

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 444, DE 2015
(Apensados: PL 658/2015 e PL 1082/2015)

Altera as Leis n°® 8.842, de 4 de janeiro
de 1994, e n° 10.741, de 1° de outubro de
2003, para instituir servicos de atendimento
em domicilio as pessoas idosas que
necessitem de apoio ou suporte para o
desempenho de atividades bésicas ou
instrumentais da vida diaria, bem como
servicos de apoio as familias e aos
cuidadores informais desses idosos

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Acrescentem-se as seguintes alineas “f” e “g” ao inciso |
do art. 10 da Lei n°® 8.842, de 4 de janeiro de 1994:

f) criar servicos de cuidado em domicilio para idosos que
necessitem de apoio ou suporte para o desempenho de
atividades basicas ou instrumentais da vida diaria;

g) prestar servicos de apoio ao cuidador informal de idoso
em situacdo de dependéncia para 0 exercicio de
atividades béasicas ou instrumentais da vida diéria,
promovendo acgfes de orientacdo e capacitacao,
aperfeicoamento e acompanhamento continuados na
execucao das atividades relacionadas ao cuidado.

Art. 2° Acrescentem-se 0s seguintes incisos VII, VIII, IX e X e
paragrafo Unico ao art. 47 da Lei n® 10.741, de 1° de outubro de 2003:
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VIl - servicos de atencdo ao idoso e de apoio aos
familiares e aos cuidadores informais em centros-dia e
centros-noite;

VIII — servico de cuidado em domicilio para a pessoa
idosa que necessite de apoio extensivo e generalizado de
terceiros; e

IX — servico de cuidado em domicilio para a pessoa idosa
gue necessite de algum tipo de apoio de terceiros para
realizar suas tarefas domeésticas e cuidados pessoais;

X — servigo de apoio ao cuidador informal de idoso em
situacdo de dependéncia para o exercicio de atividades
da vida diaria.” (NR)

Paragrafo unico. Regulamento disciplinard a oferta dos
servicos previstos nos incisos VII, VI, IX e X e definira os
respectivos critérios de acesso.

Art. 3° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em de de 2017.

Deputada CRISTIANE BRASIL
Relatora



