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RESUMO

As respostas sociais que procuram ir ao encontro das necessidades das
pessoas idosas tém sofrido uma crescente evolugdo quando se trata de
escolher a resposta na qual querem e/ou necessitam de integrar. Expressao
desta evolucéao é o facto de, entre varias respostas possiveis, hoje se privilegiar
o envelhecimento no proprio ambiente domiciliario e familiar do idoso.

O Servico de Apoio Domiciliario (SAD), para além do seu caracter
inovador, vem destacar-se por se revelar como sendo uma verdadeira
alternativa a institucionalizacdo. Porém, a resposta em causa tem sido alvo de
reflexdes que vém criticar a sua intervengdo meramente assistencialista e
standardizada, sendo neste contexto que surge o presente estudo.

Partindo do interesse pela resposta em causa, surge a vontade de
perceber o que leva realmente o idoso a optar por envelhecer em sua casa e
que dindmica esta associada ao SAD a partir de uma instituicdo de
solidariedade social, no sentido de melhor responder as necessidades do
idoso. Destas duas vertentes resulta um conjunto de reflexdes, nomeadamente
a reflexdo sobre a possibilidade de heterogeneizar o SAD, numa perspetiva
preventiva e nao formal de apoio ao processo de envelhecimento no domicilio,
de modo a ir ao encontro das necessidades sociais e educativas do idoso.

O presente estudo € desenvolvido a partir da valéncia de Servigo de
Apoio Domiciliario do Lar Passo Sénior, pertencente ao Centro Social e Distrital
de Aveiro (CESDA), com recurso ao meétodo qualitativo como metodologia de
investigacdo e com a colaboragdo de varios orgaos, diretivos e nao diretivos,

pertencentes a esta Instituigao.

Palavras-Chave: Apoio Domiciliario; Educag¢ao nao formal; Cuidados

Socioeducativos.



ABSTRACT

Social responses that seek to meet the needs of older people have
suffered an increasing trend when it comes to choose the answer in which they
want and / or need to integrate. An expression of this evolution is the fact that,
among several possible answers, today we focus on the aging of the elderly in
their own home and family environment.

The Home Support Service (SAD - Servico de Apoio Domiciliario), in
addition to its innovative nature, comes to stand - out to be as a real alternative
to institutionalization. However, the response in question has been the subject
of reflections that come to criticize its merely welfare and standardized
intervention, and it is in this context that the present study arises.

Starting from the interest in SAD, to better respond to the elderly needs,
we aspire to realize what it is that really takes the elderly to choose to grow old
in their home and what dynamic is associated with SAD from the stand point of
a charitable organization. These two components results in a set of reflections,
namely the reflection on the possibility of heterogenization SAD, a preventive
perspective to support the process of aging at home, in order to meet the social
and educational needs of the elderly.

This study is developed from the "Servigco de Apoio Domiciliario do Lar
Passo Sénior" belonging to the Social Centre and the District of Aveiro (
CESDA - Centro Social e Distrital de Aveiro), using the qualitative method as a
research method and with the collaboration of various agencies, directors and

non-directive, belonging to this institution .

Keywords: Home Support Service; Non-Formal Education; Social and

Educational needs of the elderly
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INTRODUCAO

O crescimento da populacdo idosa € um fendmeno que tem vindo a
inverter a piramide demografica da sociedade portuguesa. Dados estatisticos [
confirmam o aumento gradual do indice de envelhecimento nos ultimos 51
anos (1960=27.3%) (2011=127.8%), assim como o crescente aumento do
indice de longevidade (1960=33.6%) (2011=47.9%). Pelo contrario, a taxa
bruta de natalidade em Portugal tem vindo a diminuir gradualmente, impedindo
o0 equilibrio populacional do pais (1960=24.1%) (2011=8.05%). Temos,
portanto, uma sociedade que esta cada vez mais envelhecida, constituindo-se

tal facto como um dos principais desafios para as sociedades:

“Nunca vivemos tanto, mas também nunca nascemos tdo poucos. Estamos a
envelhecer; na Europa e em Portugal. E uma coisa é certa, o processo de
envelhecimento néo vai parar pelo menos a médio prazo. O que nds temos hoje, é

a penas uma amostra do que vamos ter no futuro. A evolugdo revela novas
realidades” [2]

A semelhanca de outros processos de mudanca, também neste caso é
possivel maximizar as oportunidades geradas pelo envelhecimento
demografico e minimizar as ameagas que ele pode representar, o que implica
um compromisso na criagao de politicas sociais de apoio a terceira idade que
se traduzam numa rede de servigos eficientes — respostas sociais ! — que na
pratica respondam eficaz e criativamente aos problemas que a realidade social
coloca.

Em consequéncia destas mudangas demograficas, surgem respostas
sociais associadas a uma politica de envelhecimento que apontam para uma

modalidade de intervengdo mais proxima do idoso e que respondam as suas

" Anexo | — Figura 1, Figura 2 e Figura 3: Indicadores de Envelhecimento, Fonte: Pordata Disponivel em
http://www.pordata.pt/Portugal/Indicadores+de+envelhecimento+segundo+os+Censos-525;
http://www.pordata.pt/Portugal/Taxa+bruta+de+natalidade-527 acedido a 06-09-2013

240 envelhecimento da Sociedade portuguesa” in TVI24 (2011) Disponivel em http://www.tvi24.iol.pt/sociedade/debate-
envelhecimento-jose-alberto-carvalho--fundacao-francisco-manuel-dos-santos/1352210-4071.html acedido a 25-11-
2012

® Anexo Il — Figura 4: Respostas sociais, Fonte: Seguranca Social



necessidades em contexto domiciliario, sendo esta modalidade de intervencéo
considerada como a forma mais natural e adequada de apoio a pessoa idosa
por permitir que o individuo ndo sofra uma rutura de lagos sociais e afetivos.

Para tal, optou-se por estudar a realidade concreta de um Servigo de
Apoio Domiciliario — Centro Social do Distrito de Aveiro (CESDA) — no sentido
de analisar e compreender a sua dinamica e o contributo da mesma no
aumento da qualidade de vida dos seus beneficiarios.

Face a um servico que revela sinais de alguma estagnacéo devido ao
reduzido investimento na reflexdo e interrogagdo sobre as metodologias de
intervencgao social no ambito dos cuidados sociais que vao para além do foco
maioritario na area dos cuidados relacionados com as necessidades tidas
como basicas (alimentacdo, higiene e saude), destacamos a importancia de
uma resposta social que desenvolve iniciativas no ambito socioeducativo,
refletindo sobre a heterogeneizagdo do SAD numa perspetiva preventiva e nao
formal de apoio ao processo de envelhecimento no domicilio, de modo a ir ao
encontro das necessidades sociais e educativas do idoso.

Este trabalho desenvolve-se sobre uma perspetiva qualitativa de carater
exploratério que se propde a um levantamento das necessidades cujas
respostas incidem caso a caso e que portanto tém em conta o envelhecimento
individual, sendo a avaliagdo diagnostica a proposta de intervengdo para o
presente estudo.

Este estudo encontra-se dividido em quatro capitulos que contemplam
algumas tematicas-chave associadas ao tema em analise. O capitulo | —
“Conhecimento da Realidade do Idoso: Um Servico de Apoio Domiciliario
Personalizado” - faz uma aproximagdo ao objeto de estudo através da
abordagem do conhecimento da realidade para um servico de apoio
domiciliario personalizado; os capitulos || — “Envelhecimento e Politicas
Sociais: O Caso do Servico de Apoio Domiciliario” e Ill — “Envelhecimento e
Servigo de Apoio Domiciliario” - servem de enquadramento tedrico onde sao
introduzidos e abordados conceitos e onde se faz, simultaneamente, a reflexao
critica de algumas praticas relacionadas com a resposta social em analise; o
capitulo IV — “Enquadramento Empirico e Metodoldgico: O Caso da Freguesia

da Pdévoa do Pago”.



CAPITULO I -

CONHECIMENTO DA REALIDADE DO IDOSO: UM
SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO
PERSONALIZADO
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1.A Educacao Social e o Servico de Apoio
Domiciliario - Perspetiva de Intervencao

Comunitaria e Avaliagcao Diagnédstica

«Provocar a mudanga social tem sido, desde sempre, um dos objetivos da
Educagédo Social que procura intervir nos contextos e nos processos existentes
com vista a modificagdo dos ciclos de distribuicdo dos recursos da comunidade e

ao desenvolvimento de novos recursos comunitarios e sociais que se traduzem

numa melhoria efetiva da qualidade de vida e bem-estar das populagdes.» [4]

Cabe a Educacgao Social contribuir para melhorar a vida da comunidade,
modificando os ciclos de distribuicdo dos recursos da comunidade e
desenvolvendo novos recursos comunitarios e sociais que se traduzam numa
melhoria da qualidade de vida e bem-estar da populagdo, nomeadamente da
populagdo idosa. Todavia, e citando Gavido (2000), ha desafios que se
colocam ao profissional que trabalha nos contextos de Servico de Apoio
Domiciliario — “O domicilio € um ambiente com particularidades especificas
daqueles que nele residem, o que requer do educador social um especial
cuidado quanto ao tipo de vinculo que sera estabelecido, de modo a que sejam
preservados os objetivos e limites do seu trabalho.” °!

Na base da intervencdo, que deve ser concebida e estruturada numa
perspetiva de longo prazo, estda também o estabelecimento de uma relagéo
interpessoal e de diadlogo significante. Segundo Correia e Veiga (2009) “A
criagdo de um ambiente empatico, coloquial e interativo, onde predomine a
confianca, o respeito, capacidade de escuta e de sensibilidade para interpretar

os pedidos (implicitos e explicitos) do idoso é fundamental.” !

* Ornelas, José (2008) “Psicologia Comunitaria”, Lisboa: Fim de Século Edigdes, p. 230

® Correia, Fatima “ldosos: Manutengo no Domicilio e Educagao Social” Disponivel em Revista Transdisciplinar de
Gerontologia, Volume IV, N.° 2 (2011), p.17

® Idem, p.19
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Esta qualidade de vida e bem-estar dependem de iniciativas
intencionadas da intervencao social, de interferéncia ou influéncia, através da
criacdo de condi¢cdes e oportunidades para que os cidadaos participem e
assumam o controlo sobre as suas préprias vidas. Como diz Dolors (1996),
somos uma profissdo vocacionada para ajudar os outros, com competéncias
para “[...] ajudar a formar pessoas capazes de evoluir, de se adaptarem a um
mundo em rapida transformagao e de dominar a mudanca.” "

Para tal, tem que se partir do principio de que o utente tem o direito a
que se tenham em conta as suas proprias decisées no ambito da relacao
profissional, com o objetivo de incutir a responsabilidade individual do idoso na
solugdo dos seus problemas, das suas fragilidades, das suas necessidades,
com enfoque na capacidade e na melhoria das suas competéncias. Quando
este principio é respeitado, estabelece-se uma relacéo de caracter profissional
(ndo formal) em que se reconhece a necessidade de se estar em
conformidade, de se estabelecerem em conjunto estratégias e de se tomar
decisbes em comum; cada um na sua posicdo sem que o idoso e o profissional
deixem de ser o que séo.

Caplan (1964) definiu a Intervencéo Social como os “esforgos realizados
para modificar os sistemas operativos sociais e politicos, bem como a atividade
legislativa e reguladora relativa a saude, a educagdo e bem-estar e justica,
para melhorar, a escala comunitaria, os danos fisicos, psicossociais e
socioculturais basicos e a organizagao dos servicos, com o fim de ajudar os
individuos a confrontar as suas proprias crises.” Ja Seidman (1983), por seu

turno, entendeu a intervengao social como:
“Alteragdo das regularidades sociais entre individuos, grupos, associagbes e
institui¢cbes, planificadas ou naturais, de caracter nacional ou internacional, com
impacto na qualidade de vida da sociedade ou nas circunsténcias de um grande
numero de individuos ou grupos, sendo, portanto o resultado imediato da
intervengéo social a mudancga social e, em ultima instéancia, a mudancga individual.
Por isso, parece pertinente estabelecer o paralelo entre a intervengéo social e a
intervengdo comunitaria, a qual assume uma esfera de agdo especifica ao realgar

a Iimportancia do papel ativo e participativo dos individuos, a interagdo e a

" Cardoso, Ana Maria “Alguns desafios que se colocam a Educagao Social” Disponivel em “Cadernos de Estudo”
(2006), Porto: CIPAF, p. 13
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valorizagdo do grupo-alvo como sujeito e razdo de ser da intervengéo, ao ponto
destes influenciarem a dire¢ao do processo interventivo.” (8]

A intervencdo do SAD pretende-se personalizada, atenta aos
comportamentos protagonizados pelo idoso para assumir o controlo da sua
vida quotidiana. Todavia, a intervencao individual ndo € um fim em si mesmo.
Ela opera sempre no interior de um conjunto de medidas sociais e comunitarias
pré-estabelecidas.

Mas, ao contrario do que se possa pensar, ndo sera s6 na comunidade
que se da o despertar da consciéncia critica das pessoas. Também o contacto
direto permite a superagéo da passividade quotidiana, o lugar onde através da
interacdo n&o formal entre educador social e utente se descortinam as
capacidades pessoais dos individuos permitindo que se encontrem
oportunidades que se sobreponham aos riscos.

Posto isto, para além do SAD ser uma resposta social integrada numa
politica baseada na integracdo do idoso no seu meio habitual de vida, ela
serve, de igual modo, de estratégia da intervencdo comunitaria, porque
mobiliza a solidariedade das familias, dos vizinhos e da comunidade em geral
para responder aos problemas que a sociedade cada vez mais sente
dificuldade em resolver. Esta mobilizagao é remetida para a pratica através dos
profissionais sociais, nomeadamente dos educadores sociais, que através de
uma postura pré-ativa e dindmica, contribuem de alguma forma para o bem-
estar da populagdo com quem interagem. Contundo, nem sempre esta postura
€ assumida, podendo ser esta a causa, muitas vezes, das ag¢des «viciadasy,
padronizadas, standardizadas. Neste caso, cabe a Educagdo Social, como
area do saber que estd sensibilizada para a individualidade, ir ao terreno,
questionar modelos de intervengao, prevenir situagcdes de vulnerabilidade antes
que estas sejam identificadas como problema e assim contribuir para uma agao
que néo segue receitas mas que se estende de uma forma pro-ativa, dinamica
e atenta as pessoas e aos contextos.

Em suma, no contexto do presente trabalho de investigagao, a

intervencdo comunitaria é vista como estratégia para detetar necessidades

® Ornelas, José (2008) “Psicologia Comunitaria”, Lisboa: Fim de Século Edigdes, p. 241-243
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individualizadas para que se consiga vir contrariar uma politica que se fez
standardizada. Esta detecdo das necessidades é trabalhada em funcdo da
avaliagdo diagnostica em que se pressupde a promog¢ao do caracter
socioeducativo do SAD como principal necessidade da valéncia em causa para
que a capacidade de resposta aos seus beneficiarios seja melhor. Isto porque
se acredita que a vertente socioeducativa € um elemento propulsivo de bem-
estar. Em consequéncia, o levantamento de necessidades permite avaliar as
necessidades encontradas em meio domiciliario e dos resultados consequentes
das entrevistas, concluir-se a necessidade da vertente socioeducativa no dia-a-
dia do idoso domiciliado.

Do conhecimento da realidade e do levantamento de necessidades,
definimos como principais objetivos: (i) Avaliar se os servigcos prestados séo
suficientes; (ii) Conhecer os habitos de vida dos idosos domiciliados e
percecionar a amplitude das suas necessidades; (iii) Contribuir para a
dinamizacdo do SAD através da vertente socioeducativa; (iv) Prevenir estados
de passividade e dependéncia antecipadas. (v) Reconhecer os fatores que
motivam os idosos a permanecer nas suas residéncias; (vi) Perceber o nivel

de autonomia e independéncia do domiciliado.

2. O Ambiente Domiciliario enquanto Espaco de

Desenvolvimento e de Educag¢ao Nao Formal

O Servico de Apoio Domiciliario permite aos seus beneficiarios
continuarem inseridos no seu meio habitual de vida, tendo a possibilidade de
dar continuidade a algumas das suas rotinas, manterem-se proximos dos seus
pertences e envelhecerem rodeados de experiéncias e simbolismos
promotores de bem-estar, e que por meio de processos educativos nao
formais, os idosos possam ter novas alternativas de atividades, atualizagao de
conhecimentos, autovalorizacdo, entre outros aspetos importantes para um

envelhecimento ativo e bem-sucedido. Apesar de muitas vezes esta qualidade

14



de vida a nivel socioeducativo ndo ser uma qualidade de vida percebida, no
imediato, pelos proprios domiciliados, consideramos, sobre uma perspetiva
pessoal e em consequéncia de todo o processo de investigagdo, que as
relagbes humanas, os lagos afetivos, a socializagdo, a partilha de ideias,
sentimentos, conhecimentos, sdo fundamentais na vida de qualquer pessoa.
Ora, sendo a velhice muitas vezes alvo de perdas destes lagos sociais pela
morte de entes queridos e amigos, pela perda de papéis sociais, importa
considerar que a vertente social destes idosos podera vir a tornar-se cada vez
mais vulneravel. Neste sentido, percebe-se (nalguns casos mais evidentes no
que noutros) a necessidade de adotar uma postura preventiva ou curativa no
ambito socioeducativo, com recurso a educacao nao formal, pois temos a
particularidade de podermos estar sempre a aprender, seja em que contexto
for.

‘Do lado da educacao/formacéao assiste-se a um movimento que pde em
destaque a importancia das aprendizagens realizadas a partir da experiéncia
de vida, através de processos de aprendizagem e de desenvolvimento de
competéncias onde se valoriza cada vez mais os saberes e as competéncias
adquiridas. [...]" !

A pessoa € sujeito ativo destas experiéncias, e a casa em que sempre
(ou quase sempre) se viveu, condensa e exprime um mundo pessoal
enriquecido e amadurecido por uma histéria singular tecida ao longo de uma
vida, sendo muitas veze este o motivo pela preferéncia pelo envelhecimento
em ambiente domiciliario. A nossa casa permite dar continuidade a
normalidade da nossa vida mesmo perante a rutura experimentada por
multiplas perdas pessoais e sociais relacionadas com o envelhecimento. A
nossa casa, bem como a todos os seus pertences, meio envolvente, etc., sdo
atribuidos, ao longo da vida, significados que contribuem para o bem-estar e
para a qualidade de vida de cada um. A nossa casa € vista, normalmente,
como um ambiente favoravel, ambiente este capaz de se ajustar as
capacidades e preferéncias dos idosos, constituindo um ecossistema que lhes

garante um maior sentimento de autonomia e independéncia, eficacia e

® Azevedo, Silvia (2011) “Técnicos Superiores de Educagéo Social — Necessidade e Pertinéncia de um Estatuto
Profissional”, Porto: Fronteira do Caos, p. 20
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privacidade. Por este motivo, e citando Quaresma, “[...] o envelhecimento € um
processo de adaptacao constante, mediatizado pela relagdo do individuo com o
seu meio. A importancia atribuida ao habitat, quer ao nivel da casa quer da sua
envolvente social e cultural ndo pode deixar de emergir com crescente
relevancia”. ["°! A consideracdo do envelhecimento nesta perspetiva pode
inspirar para uma estratégia de otimizacao de competéncias para o processo
de adaptacédo na velhice, quando se trata de equacionar uma intervengcao em
contexto domiciliario com pessoas que moram em espagos onde sempre
moraram, com histérias de toda uma vida. Isto porque o habitat e o seu
contexto social sdo fonte de seguranga e de autoestima. No domicilio,
consegue-se perceber a dinamica familiar de uma forma mais precisa, bem
como pormenores do quotidiano que podem parecer insignificantes mas que
afinal tém muito significado e que podem raramente acontecer em meio
institucional.

Convém ndo perder de vista que a intervencdo domiciliaria, fora do
padrdao normal do servigo de apoio domiciliario, pode originar interpretacdes
que considerem tal intervengdo como uma intrusdo, na medida em que o
trabalho no terreno e consequente envolvéncia com o utente (que se diferencia
da envolvéncia com a casa quando se vai limpar, ou da envolvéncia atraves da
distribuicdo das refei¢gdes), pode fazer com que se considere um apoderamento
do espacgo do idoso e da sua rotina diaria. No entanto, desde que sejam
devidamente respeitadas as fronteiras da dignidade pessoal, sobre um ponto
de vista pessoal, ndao tem sentido uma tal interpretacéo, visto ser no terreno
que se conseguem os mais valiosos detalhes, visto ser a educagao inseparavel
do ser humano, visto se propiciar uma tendéncia natural para que o vinculo
entre o profissional e o idoso seja conseguido. A proximidade nao deve ser
entendida como um inconveniente, pois é através dela e do contacto direto com
as situacdes e contextos que € conseguido um melhor entendimento sobre a
realidade. Acresce-se ainda a ética e a sua dimensdo deontolégica que
consagram 0s principios e os valores que permitem orientar e garantir a correta

realizacdo da finalidade do profissional. Constitui-se assim uma relagao de

' Quaresma, Maria de Lourdes (2008) “Questées do Envelhecimento nas Sociedades Contemporaneas”, Revista
Kairos, 11(2), Dezembro 28, p. 37
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reciprocidade, educativa nao formal, que fomenta no idoso um envelhecimento
saudavel e enriquece o profissional na compreensdao humanizada da natureza
do ser humano. O carater ndo formal desta relacdo educativa caracteriza a
intervengao quotidiana com os idosos:

“[...] atencion a necesidades e intereses concretos de las poblaciones receptoras,
uso de metodologias activas y participativas, escasos o nulos requerimientos
académicos y administrativos para el enrolamiento en las actividades, contenidos

generalmente muy contextualizados, escassa uniformidad en cuanto a espacios y
tiempos, etc.” (1
Diferentemente da educacido formal, que € aquela que comega nos
primeiros anos de escolarizagdo e se prolonga nos estudos universitarios, a
educacgao nao formal ndo obedece a nenhum sistema educativo estruturado e
hierarquizado. A gestao deste processo € definido a partir da vontade e das
necessidades das pessoas envolvidas, ndo havendo, portanto, um programa
curricular nem uma relacdo de autoridade resultante de um saber a transmitir.
A relacdo educador-idoso rege-se pela matriz de uma relagdo entre duas
pessoas cujo relacionamento se pode desenvolver, em cada um dos dois, uma
mais profunda compreensdao do existir na integralidade das dimensdes
constitutivas do ser humano. Esta interagdo tem necessariamente como
condicionantes as caracteristicas singulares de cada pessoa e as
caracteristicas do seu meio ambiente. Esta alusdo ao carater ndo formal
pretende salientar que a vertente socioeducativa que se pretende promover no
ambito do servigo de apoio domiciliario aos idosos € algo que nao decorre das
imposi¢gdes normativas de um sistema educativo, mas sim de um “[...] trabalho
educativo desenvolvido a medida em fungcdo de problemas e grupos
especificos, com estratégias e metodologias complementares e alternativas as
formas de organizacao tradicionais (escola, formagao profissional...)[...].” "%
Portanto, “quando olhamos para as pessoas, devemos olhar também

para as suas lembrangas, utopias, sentimentos e fragilidades, reconhecendo

" Trilla Bernet, Jaume (1986) “La educacion Informal”, Barcelona: PPU, p. 41
"2 Cortes3o, Irene; Trevisan, Gabriela “O trabalho sécio-educativo em contextos néo formais — anlise de uma
realidade” Disponivel em “Cadernos de Estudo” (2006), Porto: CIFAP, P. 61
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que em cada vida podem ter existido projetos perdidos” ["*! A percecdo de
todos estes detalhes é fundamental para o levantamento real das necessidades
do idoso, sendo no seu domicilio e com base num acompanhamento individual
que se podera chegar a pormenores capazes de contribuir para dar mais vida

aos anos.

3 Azevedo, Silvia (2011) “Técnicos Superiores de Educagao Social — Necessidade e Pertinéncia de um Estatuto
Profissional”, Porto: Fronteira do Caos, p. 39
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CAPITULO Il -

ENVELHECIMENTO E POLITICAS SOCIAIS -0
CASO DO SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO
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1. Envelhecimento: analises e perspetivas

O mundo encara hoje desafios resultantes de uma mudanca de
paradigma cultural que se traduz numa mudanga de mentalidade quanto ao
significado da velhice e da juventude na sociedade.

Face a este contexto das mudangas demograficas, estdo associadas
outras mudancgas - sociais e familiares, o que faz com que a configuragao
social se torne numa reconfiguragdo constante com consequéncias no
processo de envelhecimento, fazendo-se, hoje, noticia do envelhecimento: os
avancos da ciéncia e da medicina que nos permitem conhecer as causas do
envelhecimento e distinguir entre velhice e enfermidade; as consequéncias da
demografia atual e respetivas politicas de adaptacdo para valorizagdo e
insercdo dos velhos; emancipagdo do mercado através dos servigos para a
terceira idade, como os gabinetes de servico de apoio domiciliario privados, o
turismo sénior; etc.

A discussao deste tema faz-se ouvir ndo s6 pelos demografos, mas
também e cada vez mais por profissionais que se debrucam sobre a relacao
entre o individuo que envelhece e a sociedade que tem de se adaptar a esse
envelhecimento, ndo podendo ignorar as respostas aos problemas resultantes
desse crescente envelhecimento. Esta adaptacao é reciproca e a educacao
social pode ser uma excelente mediadora neste processo adaptativo atraves,
por exemplo, da otimizacdo de competéncias e oportunidades. A educacéo
social faz da vertente educativa o seu principal instrumento de acéo e assim
podera educar para a adaptacao através da descoberta de potencialidades e
de recursos disponiveis (do individuo ou da sociedade a adaptar-se), sendo
que se acredita que a educacao de individuos pode resultar numa educacgao da
sociedade.

Acontece que muitas destas discussbes estao marcadas por reflexdes e
analises pessimistas, considerando o0 envelhecimento demografico

desvantajoso para a sociedade na medida em que obriga ao Estado a maiores
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encargos a nivel financeiro. Ha ainda quem considere que “...] o
envelhecimento produz uma desaceleragdo do ritmo de inovacdo e uma
reducdo da flexibilidade e da mobilidade da m&o-de-obra, que ele acentua o
conservadorismo politico e que diminui a propensdo consumo (aumentando a
poupanca) [...].” " No entanto, estas posicdes sdo redutoras, na medida em
que limitam a consideracdo do idoso a aspetos exclusivamente econdmicos os
quais nao esgotam a esséncia do ser humano.

Se olharmos para tras, para a historia e para evolugao das sociedades,
percebe-se que a valorizacdo dada aos mais velhos € ciclica. Basta pensarmos
nas sociedades mais antigas em que aos anciaos, em consequéncia da sua
longevidade, eram-lhes associadas caracteristicas como a sabedoria e a
experiéncia. Em contrapartida, num periodo em que o idoso é valorizado,
segue-se a valorizagdo da juventude e do culto da beleza, desvalorizando-se o
velho.

Porém, a dupla valorizacado € possivel, sem que em funcdo de uma se
exclua a outra. Se pensarmos na cultura chinesa e japonesa, os velhos sao
dignificados e respeitados pela sua longevidade e em fungéo disso, pelos seus
conselhos sabios e experientes. Inclusive, celebra-se um feriado no Japao,
dedicado aos idosos em que se ora pela longevidade dos mesmos,
agradecendo pelas suas contribuicbes feitas ao longo das suas vidas a
sociedade. Se pensarmos nas culturas mais ocidentais, basta lembrarmo-nos
da pergunta que é usual dizer-se que nao deve ser feita a nenhuma senhora —
a pergunta da idade, que parece poder causar algum tipo de desconforto e
constrangimento. Estes pormenores poderao ser indicadores do que se
valoriza realmente numa sociedade.

Apesar de o envelhecimento ndo ser mais do que a consequéncia da
evolugdo natural das sociedades e o resultado daquilo que se conseguiu
alcangar na sociedade moderna, esta evolugcdo e progresso ndo se devem
avaliar apenas pela longevidade, mas também pela melhoria plena da

qualidade de vida do idoso.

" Rosa, Maria Jodo Valente (1993) “O Desafio Social do Envelhecimento Demografico” Disponivel em
alisesocial.ics.ul.pt/documentos/1223291769P9jTF5la0Hq76JE3.pdf acedido em 04.01.2013
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Citando o historiador Francisco Canais Rocha, “durante muitos anos a
luta da humanidade foi por prolongar a vida, dar mais anos a vida. Hoje a luta é
dar mais vida aos anos.” " Ha que pensar em potenciar a qualidade de vida
que dé sentido ao viver muitos anos. E nesta perspetiva que este trabalho se
coloca, baseando-nos no Servico de Apoio Domiciliario enquanto resposta
social que ainda se encontra em expansao e que ainda nao dispde de uma
rede de servigos qualitativamente preparada e desenvolvida o suficiente para
que se ocupe da assisténcia domiciliaria em certas situa¢des. Por um lado o
atraso da institucionalizagcédo e os servigos de ordem técnica sdo conseguidos,
por outro lado, a vertente que considera os sentimentos, as relagées sociais e
afetivas, revela-se pouco ativa, sendo que ao referido acresce a necessidade
da vertente socioeducativa no cumprimento do pressuposto acima mencionado
— «dar mais vida aos anos».

Os progressos sociais trazem consigo, sempre, desafios sociais e,
assim sendo, ndo podemos negar que a complexidade do mundo nos traga
incertezas e muita inseguranga, e que a reconfiguracdo demografica das
sociedades ndo nos va obrigar a mudar muitos dos nossos sistemas sociais. A
instabilidade a nivel econdbmico e consequentemente social, e a mudanga de
valores, obrigam-nos a uma (re)construcdo permanente de convicgdes, mas
nao colocara problemas que ndo consigamos resolver. Assim sendo, podemos
encarar o envelhecimento ndo como um problema mas como uma mudanga
intrinseca a sociedade a que nos temos de adaptar, porque as questdes
relacionadas com o envelhecimento interessam a todos. E, portanto,
necessario um esforco coletivo-individual, para encontrar mecanismos que
respondam as necessidades emergentes do envelhecimento.

“Face a este quadro, a responsabilidade e o papel das ciéncias sociais e
humanas assumem particular significado no estudo do envelhecimento e no
suporte a criacado de medidas e implementacédo de servigos que se destinam a

promocdo do bem-estar da populacdo idosa.” !'®! Todavia, estas medidas

'® Rocha, Francisco Canais (2013) “O problema social do envelhecimento”, Disponivel em
http://fiequimetal.pt/fstiep/index.php?option=com_content&task=view&id=241&Itemid=41 acedido em 04.01.2013
'® Paul, Maria Constancga (1997) “La para o Fim da Vida — Idosos, Familia e Meio Ambiente”, Coimbra: Edigbes
Almedina, p. 22
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limitam-se muitas vezes a serem servigos curativos de caracter meramente
assistencialista. E neste sentido que na perspetiva da Educacdo Social,
descobrimos a pertinéncia de complementar o que ja é feito, com o que podera
fazer-se e, assim, repensar algumas medidas de intervencéo para que a
prevencao, através de uma intervencao focada no bem-estar emocional e
social, seja considerada como fator importante quer para o futuro de quem
envelhece, quer para as sociedades e para as suas politicas sociais de
envelhecimento em consequéncia da possivel diminuicdo de idosos em

situagcédo de grande dependéncia.

2. Envelhecimento Ativo

Quando a intensao €& contribuir para o bem-estar dos idosos e em
particular do idoso domiciliado, faz todo o sentido empregar o conceito de
envelhecimento ativo, pelo motivo de que envelhecer ativamente otimiza a
qualidade de vida através de caracteristicas que negam a acomodagao, o
isolamento, a tristeza constante, entre outros fatores que poderédo sujeitar
negativamente o processo de envelhecimento, mas que pelo contrario
privilegiam a participacéo, a motivacao, a alegria. Deste modo, os conceitos de
independéncia e de autonomia podem ser estimulados através de uma
intervencao que privilegia o envelhecimento ativo, o que significa que o idoso,
em caso algum, é considerado como mero expectador ou recetor de servigos.
Num contexto atual em que as melhorias da esperanga de vida sao
significativas, os beneficios do envelhecer bem é um dado que nao pode ser
negligenciado, mas sim valorizado como oportunidade.

Indo a epistemologia da palavra, a nogao de envelhecimento ativo tem a
sua origem na Organizacao Mundial de Saude (OMS) e define-se como sendo:

“O processo de otimizagdo das oportunidades para a saude, participacdo e
seguranga no sentido de reforgar a qualidade de vida a medida que as pessoas
forem envelhecendo. Esta nogdo pretende despertar nas pessoas a consciéncia

pelo seu potencial continuo de bem-estar fisico, social e mental ao longo da vida e
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participar na sociedade, ao mesmo tempo que lhes é providenciada proteg&o,
. . »[17]

seguranca e cuidados adequados sempre que precisarem.
garantindo uma condigédo de autonomia e independéncia prolongada.

Citando Fonseca,
“As teorias de envelhecimento bem-sucedido vém os individuos idosos como pro-
ativos, sendo que através do envelhecimento ativo se podera alcancar o
envelhecimento bem-sucedido, requlando a sua qualidade de vida pela definicao
de objetivos e lutando para os atingir, servindo-se para tal de recursos que séo

uteis para a adaptacdo a mudancgas relacionadas com a idade e envolvendo-se
ativamente na preservagao do seu bem-estar.” [18]

De acordo com o mesmo autor, tais objetivos estdo inseridos
normalmente nas areas da saude, da autonomia pessoal, da estabilidade
emocional, da autoestima, da vida familiar e das relagbes de amizade, e
concretizam-se através do desempenho fisico e cognitivo, da auséncia de
patologias e das incapacidades graves e da adogado de estratégias de coping
adequadas para lidar com os desafios inerentes ao processo de
envelhecimento.

De forma a promover este envelhecimento ativo, poderéo evidenciar-se
trés areas principais: a biologica, a intelectual e a emocional/social. Ora,
sabendo que a velhice somam-se, inevitavelmente, alteracbes fisicas e
bioldgicas, torna-se necessario eleger ao longo da vida habitos saudaveis, quer
ao nivel da alimentacao, quer ao nivel do exercicio fisico. Ao nivel intelectual é
importante estimular as fungbes cognitivas, como a memoaria, a atengéo e o
raciocinio, para que estas perdurem. No que diz respeito a saude emocional,
torna-se necessario que o nivel de motivagao seja elevado, pois se nao
estivermos motivados, a tendéncia sera para ndo agir em conformidade com os
comportamentos que sabemos que devemos adotar para mantermos uma boa
saude fisica, mental e social. Devemos, portanto, ser capazes de criar e manter
uma imagem positiva de nds proprios e aprender a aceitar eventual declinio
fisico que € inevitavel com o progresso da idade.

Deste modo,

"7 Cruz, Paula “Envelhecer ativamente” Disponivel em Rediteia, Porto: REAPN/Portugal, n.° 41 (Jan./Jun.), p. 15
'8 Fonseca, Antonio M. “Envelhecimento Bem-sucedido”, Disponivel em Rediteia, Porto: REAPN/Portugal, n.° 41
(Jan./dun.), p. 21
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“Projetar o futuro pelo tempo acrescido que nos da o alongamento da vida adulta
constitui um desafio para os individuos e para a sociedade: abre janelas para um
horizonte de vida que se prolonga, confere sentido para os individuos e é
detonador do sentido que a sociedade da a esta oportunidade de viver mais anos.
Este projeto de uma vida adulta prolongada interpela o individuo - quem sou eu,
onde estou, para onde vou — e, seja qual for o contexto em que cada um se

encontra ou as dificuldades e défices que o limitam, envelhecer ativamente
continua a ser uma exigéncia pessoal e coletiva.” (7]

Melhorar as competéncias sociais, valorizar a autonomia, oferecer
servicos de qualidade e adequados em tempo util sempre numa logica de
intervengao centrada no sujeito, sdo estratégias que podem ser usadas para a
promogao do envelhecimento ativo.

O envelhecimento ativo ndo pode ser encarado como uma generalidade
que, abstraindo daquele que envelhece, se apresenta como um esteredtipo.
Cada pessoa € unica, pelo que ndo ha uma forma unica de envelhecer com
sucesso. Deve, portanto, ter-se na devida consideracdo que ha diferengas
sensiveis quanto ao modo como o processo de envelhecimento decorre. As
diferengas individuais, para além da singularidade de cada pessoa, também
sdo configuradas por diversos aspetos tidos geralmente como determinantes
para o bem-estar, como sejam as condigbes economicas, a saude fisica, as
redes sociais de pertenca e de apoio, ou o grau de satisfagdo de necessidades
psicologicas. Todos estes aspetos sao parte integrante do mais vasto contexto
cultural de referéncia condicionante do envelhecimento ativo. Contudo, o
envelhecimento satisfatério e ativo nado requer apenas o esforco de uma
sociedade solidaria, mas essencialmente do esforco do proprio individuo que
envelhece e que deve adotar uma postura de agente e gerente do seu
desenvolvimento pessoal.

Em sintese, e pensando no envelhecimento ativo e bem-sucedido dos
domiciliados, a ideia do cuidado preventivo e antecipado €, e concordando com
Vidal, “olhar para a frente, intervir naquilo que parece pequeno, mas que na

realidade ndo o &, de forma a contribuir para a melhoria da qualidade de vida

'® Quaresma, Maria de Lourdes “Envelhecer com Projeto — O valor do Sujeito” Disponivel em Rediteia, Porto:
REAPN/Portugal, n.° 41 (Jan./Jun.), p. 41
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desses idosos com instalacdo de medidas preventivas, trabalhando a questao

do estilo de vida saudavel e do entendimento do risco.” 2%

2.1. Fatores Determinantes do Envelhecimento Ativo

Como vimos, o envelhecimento ativo ndo € sé um processo individual,
mas também um processo que € influenciado por fatores externos ao individuo
enquanto ser social. O envelhecimento ativo depende, portanto, de uma série
de determinantes, bem como da interacdo existente entre eles,
desempenhando um papel importante no que diz respeito a influéncia exercida

sobre a forma como os individuos envelhecem. Vejamos a ilustragao:

2 \/idal (2007) In “Qual seria a sua idade se nao soubesse quantos anos tem?” (2012), “A Educagéo Social em
Portugal — Boletim Informativo da Associagdo Promotora da Educagéo Social”’, Novembro 2012, (n.° 2), p. 19
Disponivel em http://www.socialgest.pt/_dlds/boletimn2.pdf acedido a 21.03.2013
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Figura 5: Determinantes do Envelhecimento Ativo

Fonte: OMS, 2002
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Para além de o envelhecimento ativo ter uma vertente individual muito
vincada, também a vertente comunitaria e a responsabilidade coletiva
participam nesta promogao do envelhecer ativamente através de medidas que
se propdem ao incentivo de habitos de vida saudaveis em contextos distintos de
funcionamento, designadamente: programas de saude e bem-estar fisico,
programas de rendimentos economicos e programas educacionais. Estas
medidas, para além de se inserirem no quadro da oferta de oportunidades,
inserem-se simultaneamente na esfera da protegao social.

Os programas de saude e bem-estar fisico dedicam-se essencialmente a
promog¢ao de habitos de vida saudaveis face aos estilos de vida menos
saudaveis adotados ao longo da nossa vida, resultando num crescente
aumento de doencas incapacitantes. Tal fendmeno determina uma

preocupacao neste ambito, de forma a minorar a prevaléncia das mesmas.
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Os recursos econdémicos " surgem para uniformizar a distribuicdo dos
rendimentos econdmicos entre esta populacio.

O acesso a Programas de Educacgéo entre a populacao idosa “[...] séo
desenvolvidos por organizagdes diversas e pretendem acima de tudo promover
0 desenvolvimento do idoso e a assuncdo de um papel ativo na sua

[22] Neste sentido, cabe a comunidade,

comunidade de referéncia.”
nomeadamente aos orgaos politicos, associagcbes, organizagdes sociais, €
entre elas, as associacdes, promover os meios adequados que possibilitem o
envelhecimento ativo, pois a constru¢cdo do contexto € a base para a
construcdo de uma realidade. O agir a favor da nossa saude, a favor de uma
participagdo em programas de educagdo, equivale ao bem-estar no ambito
socioeducativo.

Ryff & Essex ?* abordando o envelhecimento ativo na ética do processo
individual, defendem que ha um conjunto variado de dimensbes e
determinantes do funcionamento psicolégico positivo na idade adulta, sendo
eles: (i) Autonomia - a que equivalem atributos como independéncia, locus de
controlo interno, autodeterminagédo e regulacao interna do comportamento; (ii)
Dominio do meio - ligado a capacidade para escolher ou criar ambientes
adequados a respetiva condicao fisica; (iii) Relagdes positivas com outros - a
que equivalem relagdes interpessoais agradaveis e de confianga, bem como
fortes sentimentos de empatia e afeto. A existéncia de redes de apoio sdo uma
condi¢cao essencial para assegurar a autonomia dos idosos, um autoconceito
positivo e uma maior satisfagdo de vida; (iv) Objetivos na vida - sugerindo o
interesse e a necessidade de intencionalizar a existéncia de objetivos e de um
sentido para a vida; (v) Crescimento pessoal - a que equivale a capacidade

assumida para desenvolver o potencial individual de crescimento como pessoa;

' pensao de Velhice: Informagéo dirigida as pessoas com mais de 65 anos que tenham pago contribuicbes para a
Seguranca Social durante pelo menos 15 anos; Pensao Social de Velhice: Informacao dirigida as pessoas com mais de
65 anos, com baixos rendimentos, que ndo tenham direito a penséo de velhice; Complemento Solidario para Idosos:
Apoio em dinheiro pago mensalmente aos idosos com baixos recursos com mais de 65 anos e residentes em Portugal;
Beneficios Adicionais de Saude (CSI): Apoios que as pessoas a receber Complemento Solidario para Idosos tem
direito para reduzir as suas despesas de saude; Certificados de Reforma: O Regime Publico de Capitalizagdo (RPC) é
um regime complementar de adeséo individual e voluntaria, que permite efetuar contribuicdes adicionais ao longo da
vida ativa do aderente, que serdo capitalizados numa conta em seu nome e convertidos em certificados de reforma.
Disponivel em www4.seg-social.pt/reforma acedido a 13.10.2013

% Martin, Inacio; Gongalves, Daniela; Guedes, Joana; Pinto, Fernando; Fonseca, Antonio Manuel (2006) “Politicas
Sociais para a Terceira Idade em Portugal”, Lisboa: Edi¢cdes Piaget, p. 20

% In Fonseca, Antonio Manuel (2006) “O Envelhecimento — Uma abordagem psicoldgica”, Lisboa: Universidade
Catdlica Editora, p. 157
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(vi) Aceitacao de si mesmo - a manutencao de atitudes positivas para consigo
préprio emerge como uma caracteristica central do funcionamento psicoldgico
positivo.

Quaresma [ agrupa estes determinantes em dois grandes grupos que
resultam do entrosamento entre o potencial do individuo e as oportunidades
que o coletivo oferece: (i) Internos - autoestima, capacidade de relagédo com os
outros, satisfacdo pessoal; (ii) Externos - rendimentos, redes de insercéo,
acesso a tecnologia, acesso aos cuidados de saude, a servicos de
proximidade.

Importa ndo esquecer que também o fator cultural determina a
compreensao daquilo a que convencionamos chamar de bem-estar e
satisfacdo de vida, pelo motivo de que esta compreensdo depende muito
daquilo que se pretende alcancar na vida bem como daquilo a que somos
educados a valorizar ao longo da nossa vida.

Para além da cultura, também a personalidade constitui um fator que
influenciara no alcance de um envelhecimento ativo e bem-sucedido. Por
exemplo, um idoso cujo otimismo é uma caracteristica marcante da sua
personalidade, tem uma probabilidade acrescida de conseguir alcangar os
determinantes do funcionamento psicoldgico positivo que determinara o seu
envelhecimento bem-sucedido.

A vertente individual do envelhecimento, ndo é alheia a adequada e
necessaria satisfacdo de um conjunto de necessidades que importa serem
satisfeitas para que hajam estados de motivagado que funcionardo como fonte
de energia no interior das pessoas. Estas necessidades sio intrinsecas a todo
0 ser humano; a participagao ativa dos idosos decorre da sua proépria
necessidade. Uma das classificagdes mais conhecidas das necessidades

humanas é a de Abraham Maslow:

* In Maria de Lourdes Quaresma (2008) “Questdes do Envelhecimento nas Sociedades Contemporaneas”, Revista
Kairos, 11(2), Dezembro 28, p. 39

29



50
Autorrealizagao

40
Autoestima

30
Necessidades Sociais

20
Necessidade de Seguranga

Figura 6 — Necessidades motivacionais

1° Humanas
Necessidades Fisiologicas

Fonte: Psicodigital

O modelo de Abraham Maslow considera a natureza das necessidades
ordenadas numa hierarquia piramidal dividida em cinco niveis. Na base
encontram-se as necessidades mais basicas, sendo elas os impulsos primarios
ou as necessidades fisiolégicas (ar, agua, alimento, sono, abrigo).

Ao fazer referéncia as necessidades de segurancga, Maslow sugere que
as pessoas precisam de um ambiente seguro para funcionarem eficazmente.

Sem a conveniente satisfacao destas necessidades basicas, verificar-se-
ao distor¢cdes na vivéncia das outras necessidades — as que sao proprias dos
patamares seguintes — distor¢des que podem traduzir-se nas limitagcdes que os
comportamentos das pessoas tornam visivel. Satisfeitas as necessidades
basicas, e pensando na atuag¢ao do SAD, ha que prestar atencéo as restantes
necessidades (correspondentes aos 3° 4° e 5° patamares do modelo de
Maslow) e nao ficar limitado a uma boa prestacao de servigcos no dominio das
necessidades fisioldgicas. Depois de satisfeitas as necessidades basicas ha
que pensar nas necessidades superiores, o que permitira o crescimento
pessoal.

Estas necessidades de ordem superior, Maslow define as necessidades
sociais, a que se associam o sentido de pertenca, aceitacdo, amizade; as

necessidades de autoestima relacionadas com o respeito pelos e dos outros,
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autoconfianga, realizacado, confianga; e, por fim, no topo da piramide, as
necessidades de autorrealizacdo, associadas ao sucesso, satisfagcdo e
realizagcao de metas tracadas, ambicoes, etc.

Pensado na pertinéncia destes fatores na investigagdo em causa,
conclui-se que, antes de mais nada, se deve ter em conta os varios fatores que
poderao influenciar a vida da pessoa com quem se vai intervir e, a partir desse
estudo prévio, gerir as proprias potencialidades do idoso e do seu meio,
estimular a sua criatividade do ponto de vista das iniciativas e fomentando a
sociabilidade, com a pretensdo de se incutir a vontade e a necessidade de
viver mais e melhor, de viver ativamente. Ser sensivel as personalidades, aos
valores, aos habitos, &€ conseguir detalhes valiosos para uma agao centrada no
sujeito e nas suas necessidades e, assim, poder contribuir para o seu bem-
estar a outros niveis que vao par além do bem-estar relacionado com as
necessidades fisiologicas e de seguranga mas que acrescentem e reforcem o

conceito de envelhecimento ativo.

2.1.1. Empowerment na Terceira Idade

Apo6s abordar o tema do envelhecimento ativo, importa destacar os
indicadores individuais que permitem um envelhecimento mais ativo e bem-
sucedido. Um desses indicadores merecedor de destaque em matéria de
envelhecimento € o empowerment.

Se nos perguntarmos pelo uso desta palavra na area do saber e também

do ponto de vista etimoldgico, verificamos que:
“O empowerment surge na década de setenta, associado a fenémenos sociais,
como movimentos feministas, raciais e homossexuais. Ao longo dos anos, o

conceito evolui e tem sido amplamente aplicado em diversas areas do
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conhecimento. Etimologicamente ela surge da palavra latina «potere», que

. » [25]

significa ser capaz.
O ser-se capaz de alguma coisa compreende participar, fazer escolhas,

tomar decisdes, constituindo-se assim ndo sé num resultado como também

num processo que podera ser trabalho autonomamente ou nao, considerado

uma mais-valia no reforco do sentimento de autonomia.

E num tal contexto que o empowerment vem ser definido como:
“Um processo social multidimensional que ajuda as pessoas a ganharem controlo
sobre as suas proprias vidas. E um processo que aumenta a capacidade de
realizagdo pessoal tendo em vista a melhoria das suas vidas e das suas
comunidades, através da acdo sobre assuntos e problemas considerados
importantes. No d&mago do conceito de empowerment esta a ideia de que é
possivel e desejavel que as pessoas adquiram controlo sobre as suas proprias
vidas e sejam capacitadas para colaborarem nos processos de mudanga das suas

condigcbes sociais e culturais, apelando, assim, a autolibertagdo e integragcdo do
individuo” 1#°,
embora nao dispense a colaboragéo de facilitadores externos, digamos assim,
nos casos em que o empowerment nao € alcancado.

Exercer controlo torna-se, portanto, importante nas mais variadas
situacbes que se colocam a qualquer individuo, assumindo uma importancia
ainda maior em situagdes de vulnerabilidade fisica, social, psicolégica como
podera ser o caso dos idosos, cujo processo de desenvolvimento inclui perdas
constantes que requerem um forte controlo individual. Por isso, e traduzindo
este conceito para a problematica do envelhecimento em contexto de Servigo
de Apoio Domiciliario, a intensdo é envolver o utente na definicdo dos seus
proprios objetivos, na tomada de decisdes e na responsabilidade pelo seu
proprio cuidado, tomando consciéncia do seu autopoder, controlo e potencial

para a promogao do seu proprio bem-estar e qualidade de vida.

% Bartunek & Spreitzer (2006) “The Interdisciplinary career of popular construct used in management Inquiry”
Disponivel em http://ria.ua.pt/bitstream/10773/5134/1/disserta%C3%A7%C3%A3o0.pdf, p. 11 acedido em 17.03.2013
% Zimmerman (1995) In Jardim, Jacinto; Pereira, Anabela (2006) “Competéncias Pessoais e Sociais — Guia pratico
para a mudanga positiva”, Porto: Edigoes ASA, p. 32
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2.1.2. O Stress e o Coping no Processo Adaptativo :

Uma Questao de Resiliéncia

Como ja tem vindo a ser referido,
“O envelhecimento é um periodo em que as perdas desenvolvimentais se
sobrepbem aos ganhos e, apesar das variagbes individuais, sabe-se que a
vivéncia de perda constitui-se sempre como um processo psicolégico mais ou
menos doloroso e perturbador por se relacionar com a experiéncia de falta de
algo, que acompanhou um tempo de vida.” (7]
Estas perdas, bem como o proprio processo de envelhecimento,
arrastam consigo stressores especificos, sendo exemplo as limitagdes fisicas
que repercutem dependéncia. Este fator pode ser considerado stressante uma
vez que qualquer idoso deseja conseguir e poder tomar conta de si mesmo,
decidir livremente e agir autonomamente, sem que venha a tornar-se num fardo
para os outros. Aqui esta, portanto, a relacdo entre stresse e envelhecimento -
por um lado, envelhecer causa stresse e, por outro, o stresse faz envelhecer -
“O mundo sempre sobrecarregou o ser humano com exigéncias para as quais
ele ndo possuia resposta automatica ou forma de Ihes fazer frente e, portanto,
o0 stresse sempre caracterizou a existéncia histérica humana, ainda que a
qualidade e quantidade dos stressores tenha mudado ao longo dos tempos.” #®!

Lazarus (1996) define o stress como sendo um:

“Termo geral usado para caracterizar os estados em que, face a um
acontecimento, as solicitagbes internas e/ou externas pbéem em causa ou
excedem 0s recursos adaptativos do individuo ou do seu sistema social. Trata-se,
portanto, de um desajustamento entre o mundo e a pessoa, mais precisamente

oA . » [29
entre as exigéncias do mundo e as capacidades de resposta da pessoa. [29]

Apesar do stresse ser algo que vem perturbar o equilibrio psiquico e
emocional do individuo, esta perturbacdo ndo € necessariamente negativa, de
acordo com o que Seyle (1980) sublinha ao afirmar que “n&o é possivel viver

completamente liberto de stresse, na medida em que este pode ser necessario

% Carddo, Sandra (2009) “O Idoso Institucionalizado”, Lisboa: Coisas de Ler, p. 15
% Ramos, Marco (2005) “Crescer em Stress — Usar o Stress para Envelhecer com Sucesso”, Porto: Ambar, p. 79
® Fonseca, Anténio Manuel (2005) “Desenvolvimento Humano e Envelhecimento”, Lisboa: Climepsi, p. 147
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para que o individuo possa ter energia suficiente para reagir as situacdes do
dia-a-dia.”

O conceito de stresse estd necessariamente ligado ao conceito de
coping. O coping define a atitude por meio da qual as pessoas reagem
positivamente nas situagcdes de stresse. Sempre que nos encontramos em
stresse e tentamos ajustar o nosso comportamento a situacdo de desequilibrio
que ele representa restaurando o equilibrio ameagado ou perdido, essa
tentativa de ajustamento que se traduz numa superacdo, € designada por

coping. Dito de outra forma,
“E através do processo de coping e da consequente elaboragdo e concretizagdo
de estratégias de coping que as pessoas procuram lidar com situagées internas
problematicas e/ou gerir as transagbes entre elas mesmas e o ambiente que se
apresentem como desafiantes. Trata-se de um processo que envolve tarefas
adaptativas, cujo resultado final é incerto e em que os limites das capacidades

adaptativas individuais perante as exigéncias internas e externas sdo postos a

prova.” (311
As estratégias de coping nos idosos refletem a natureza e o grau das
perdas que as pessoas vao sofrendo a medida que envelhecem, as situagdes
em que essas perdas se fazem notar e as emocdes associadas a esse facto e,
tudo isso constituem aspetos extremamente variaveis de pessoa para pessoa,
pelo que € importante haver por de tras de qualquer intervencdo um
levantamento exaustivo ndo s6 das necessidades como das estratégias de
coping de que as pessoas idosas se servem e de que forma tais estratégias
poderao contribuir para proporcionar respostas adaptativas em determinado
contexto de fragilidade. Ter presente este fator &, de certo modo, estar
ligeiramente mais sensivel para a individualidade de cada um; ajudar na gestao
e na «arrumagao» emocional face as perdas, por exemplo, usufruindo do
coping (pensamento, sentimentos, comportamentos) no sentido de se
encontrar o equilibrio e o bem-estar de que os stressores provisoriamente os

privaram.

% Seyle (1980) in Jardim; Pereira (2006) “Competéncias Pessoais e Sociais — Guia Pratico para a Mudanga Positiva”,
Porto: Edigdes ASA, p. 26
* Fonseca, Antonio Manuel (2005) “Desenvolvimento Humano e Envelhecimento”, Lisboa: Climepsi, p. 148
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Porém, € de destacar que “As pessoas sao perturbadas ndo pelas
situagbes, mas pelos significados que I|hes atribuem. A construgdo do
significado depende sobretudo das experiéncias passadas, das narrativas

individuais e dos recursos fisicos e psicolégicos de cada um” 32]

, pelo que as
estratégias de coping sendo sempre pessoais, no sentido de singulares, estao
necessariamente ligadas a socializagao e a historia de vida da pessoa.

As estratégias de coping constituem, portanto, um processo adaptativo.
No caso do envelhecimento, o conceito de adaptacdo pode adquirir varios
sentidos. Para Whitbourne (1985), a adaptagao refere-se a “uma série de
comportamentos adotados pelo individuo idoso para fazer face a exigéncias
especificas da velhice”*¥, enquanto Reker, Peacock e Wong (1987) abordam a
adaptacdo a velhice associando-lhe conceitos como «estabelecimento de
objetivos», «sentido de vida» e «bem-estar». ** Barreto (1988), por sua vez,
distingue entre processo de adaptagdo — “A adaptacdo tem a ver com a forma
como se satisfazem as necessidades e se reduzem as tensdes derivadas das
circunstancias decorrentes da vida. [...]", e estado de adaptacao - “[...] que se
refere a condigao de equilibrio da pessoa consigo prépria e com o contexto que
a rodeia num determinado momento.” *® Para o mesmo autor a adaptagdo é
regulada de forma mais ou menos ativa e auténoma pelos fatores da
personalidade.

A associagdo entre coping e adaptacdo € claramente evidente na
medida em que o primeiro € o instrumento essencial para assegurar a
segunda. “O coping modela ativamente o curso das relagbes pessoa-ambiente,
assim como o ambiente modela o coping, estimulando as pessoas a

[36] Estes mecanismos

atualizarem os seus mecanismos de coping. [...]”
requerem a capacidade para lidar com as exigéncias sociais e a essa
capacidade de adaptagdo a mudanga chamamos de coping. O facto de sermos
seres inacabados, confere-nos o privilégio de irmos aprendendo e

aperfeicoando-nos durante toda a nossa vida e, portanto, acreditamos que a

%2 Jardim, Jacinto; Pereira, Anabela (2006) “Competéncias Pessoais e Sociais — Guia pratico para a mudancga positiva”,
Porto: ASA, p. 29
zi Fonseca, Antonio Manuel (2005) “Desenvolvimento Humano e Envelhecimento”, Lisboa: Climepsi, p. 183
Idem
% |dem

% Ramos, Marco (2005) “Usar o Stress para Envelhecer cm Sucesso”, Porto: Ambar, p. 138
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capacidade de adaptagao é caracteristica intrinseca do ser humano, estando
algumas pessoas mais predispostas para...Quando n&do somos capazes de nos
adaptarmos as adverténcias (a doenga, a viuvez, etc.) € quando surge a
importancia de profissionais que se dediquem a estas areas, sensibilizados
para estas questdes, porque quando ndo somos capazes por nés mesmos de
nos adaptarmos as novas situagbes, somos dominados pela tristeza, por
sentimentos depressivos, pela desmotivagdo, o que nos leva para o caminho
contrario do bem-estar. Por isso, e também como seres humanos que somos,
temos personalidades e sentimentos que nem sempre nos permitem estarmos
bem e felizes, e é por olhar para o ser humano como um todo, e como um ser
inacabado (o que nos permite molda-lo através da educacgéo), que defendemos
afincadamente que os idosos tém necessidades acrescentadas as
necessidades basicas e que também essas sdo importantes de descobrir,
avaliar e suprir, pois sdao um forte contributo para o envelhecimento bem-
sucedido.

Esta competéncia adaptativa € a capacidade generalizada de responder
de modo resiliente aos desafios lancados pelo nosso corpo, mente e ambiente,
sendo aqui abordado um novo conceito: resiliéncia.

A palavra resiliéncia € de origem latina «resilio», que significa voltar ao
estado natural ou voltar ao estado anterior; “[...] a competéncia da resiliéncia
vem consistir na capacidade de operacionalizar conhecimentos, atitudes e
habilidades no sentido de prevenir, minimizar ou superar efeitos nocivos de
crises e de adversidades.” *"!

Deste modo, ativar a resiliéncia € um modo de garantir a qualidade de
vida e o desenvolvimento sustentavel, fazendo com que a forga para superar
positivamente as situagdes adversas, aumente e, portanto, contribuir para uma
adaptacao mais eficaz e feliz do individuo que vive os anos da velhice, sendo
de facto, muitos os beneficios que as pessoas resilientes experimentam.
Efetivamente, a literatura relativa a tematica da resili€ncia, mostra que na sua
maioria as pessoas resilientes apresentam uma boa autoimagem e tém uma

elevada autoestima; tém indices elevados e realistas de autoeficacia;

% Jardim, Jacinto; Pereira, Anabela (2006) “Competéncias Pessoais e Sociais — Guia pratico para a mudanca positiva”,
Porto: ASA, p. 161
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cooperam de um modo seguro; sao imaginativas e bem-sucedidas, pelo que
em matéria de envelhecimento importa promover uma acado baseada na
resiliéncia, tendo em conta a comum vulnerabilidade desta populagdo nos
diversos ambitos da vida pessoal e social, de forma a desenvolver a confiancga,
o otimismo e o sentimento de esperanga; a autonomia e a independéncia (a
capacidade de se esforgar, de satisfazer as suas proprias necessidades); a
resisténcia e a capacidade de combater o stresse; a sociabilidade (como
capacidade para se relacionar com os outros e comunicar positivamente); as
relacbes sociais existentes, ainda que precarias (uma vez que os individuos
sociais desenvolvem sempre alguma forma de sociabilidade com os seus
pares); atitudes positivas que permitem enfrentar problemas e resolve-los, bem
Como prever as suas consequéncias.
Assim,

“As estratégias para promover a resiliéncia enquadram-se na procura de

alternativas que permitam ampliar 0s recursos pessoais e grupais para fazer frente

a situacbées adversas. Aléem de uma perspetiva de tratamento, pode ser trabalhada

no sentido da prevengéo psicossocial como proposta de reconhecer e privilegiar

0s aspetos positivos, criativos e saudaveis da pessoa. Através de intervengbes
psicossociais é possivel promover 0s «recursos» que habilitam o individuo a ser
resiliente, nomeadamente as capacidades pessoais e as capacidades sociais.” [38]

O processo de resiliéncia tem varias variaveis, sendo, entre outros, os
tracos de personalidade uma forte componente bioldgica, pelo que quanto
melhor conhecermos os individuos, quer as dificuldades que apresentam na
sua adaptacado ao processo de envelhecimento, quer as estratégias de coping
que utilizam para lidar com tais dificuldades, tanto mais facilmente poderemos

desencadear respostas e servicos de apoio, tal como Fonseca defende. %

% Jardim, Jacinto; Pereira, Anabela (2006) “Competéncias Pessoais e Sociais — Guia pratico para a mudanca positiva”,
Porto: ASA, p. 165

% “Quanto mais conhecimentos tivermos acerca da forma como certos individuos lidam de forma bem-sucedida com os
problemas do envelhecimentos ou, pelo contrario, ndo o conseguem fazer de modo satisfatério, mais ajuda pratica
podera ser disponibilizada nesse sentido.” Disponivel em Fonseca, Anténio Manuel (2005) “Desenvolvimento Humano
e Envelhecimento”, Lisboa: Climepsi, p. 154
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2.1.3. Teoria do Fluxo Aplicada ao Ildoso Domiciliado

Ao conjunto de conceitos que temos vindo a utilizar para a compreenséao
da dimensao psicolégica do fenomeno do envelhecimento, considera-se
igualmente pertinente referir a teoria do fluxo (flow theory) intrinseca a
problematica da motivagao.

Depois de um levantamento de necessidades relacionado, neste caso,
com as experiéncias de cada idoso domiciliado, os gostos e ambigdes,
objetivos (tém, ndo tém), considera-se possivel encontrar motivacbes e
envolvé-los qualitativamente em atividades para as quais se sintam motivados.

De acordo com Csikszentmihalyi (1999, 1992, 1990), a teoria do fluxo
associa-se aos aspetos relacionados com as experiéncias vividas pelos
individuos altamente motivados e determinados na realizagdo das suas
atividades, implicando um envolvimento qualitativamente intenso. O autor
explica que:

“O estado de fluxo é conseguido a partir da motivagéo intrinseca que influencia a
execugdo de uma atividade. O estado de fluxo pode ser, portanto, caracterizado
como sendo um profundo envolvimento pessoal nas atividades de forma exclusiva,
aplicada e prazerosa, entendendo-se que o estabelecimento de metas é o primeiro
passo para que em seguida o individuo possa seguir para uma etapa de
concentragdo. A concentragdo do sujeito, por sua vez, pode gerar o estado de
fluxo, desde que sejam mantidos desafios possiveis a sua capacidade. Se os
desafios estiverem para além das suas capacidades, pode causar ansiedade,

preocupagado e consequentemente frustragdo. Se pelo contrario, os desafios
estiverem abaixo das habilidades e capacidades do individuo, podem causar o
relaxamento e, consequentemente, a apatia, o tédio e o desinteresse.” (401

Esta adesdo e envolvimento da pessoa com as atividades a que se
dedicam é geradora do fluxo, proporcionando sensagéao de bem-estar e alegria.
Moneta e Csiksentmihalyi (1998) defendem que “o individuo que se encontra
neste estado de fluxo encontra-se, portanto, numa situacao de equilibrio entre
os desafios e habilidades, pois tem a sua energia psiquica totalmente

focalizada e concentrada na atividade executada. Em consequéncia, o

“0 Csikszentmihalyi (2003) “Good Business: Flow, Leadership and Making of Meaning”, New York: Viking Disponivel em
http://ojs.c3sl.ufpr.br/ojs2/index.php/musica/article/viewFile/19491/12742, p. 41 acedido em 17.03.2013
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individuo a fluir sente-se em simultaneo, cognitivamente eficiente, motivado e
feliz.” 4"

Han (1988) [*?] num estudo com Idosos coreanos descobriu que a
satisfagcdo com a vida se encontrava correlacionada com as experiéncias de
fluxo nos idosos. Neste estudo, veio verificar que o tipo de atividades onde os
idosos poderiam experienciar fluxo ocorria em trés grandes categorias:
produtivas, como o trabalho ou tarefas domésticas; lazer e atividades
associadas a educagao ou religiosas.

Deste modo, e segundo Csikszentmihali (1988), “importa realmente
compreender a experiéncia de fluxo dado que esta fornece informacdes
relativamente ao «eu» e a qualidade do bem-estar individual; ajuda a explicar o
que faz aumentar a ordem na consciéncia e o que provoca desordem; fornece
uma pista relativamente a evolugado sociocultural dos individuos.” **!

Em sintese, e pensando num SAD adaptado as necessidades dos
idosos domiciliados, importa considerar todos os conceitos que foram sendo
mencionados uma vez que sem eles ndao € possivel uma verdadeira
abordagem da vertente socioeducativa e um verdadeiro conhecimento do
idoso. E importante ter em consideragdo estes fenémenos do foro psicolégico
para corresponder de forma adaptada as suas necessidades e para emancipa-
lo de acordo as suas motivacdes. Noés sobrevivemos com a assisténcia das
necessidades basicas, mas €& com a satisfacdo pessoal que vivemos

plenamente.

“1 Csiksentmihalyi (1998) “ The Flow Experience and its Significance for Human Psychology In Csiksentmihalyi
“Optimal Experience: Psychological studies of flow in consciousness, Cambridge: Cambridge University Press
Disponivel em http://repositorio.ul.pt/bitstream/10451/867/1/18769_ulsd_dep.17721.pdf , p. 10 acedido em 17.03.2013
“21dem, p. 12

3 1dem, p. 13
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3. Politicas Sociais de Apoio a Terceira Idade

“Tratar do tema das politicas de protecdo social é naturalmente abordar aquilo a
que se convencionou chamar de Estado-Providéncia, com origem na Europa

Ocidental, em contexto de pos guerra, face ao «boom» demogréafico, ao fortissimo
aumento da natalidade e ao crescimento das economias que foi notavel.” [44]

Este sistema continua a ser um importante «distribuidor social» mas num
contexto contrario ao do pds-guerra, em que o0 numero de pessoas mais
velhas se sobrepde ao numero de nascimentos.

O Estado Providéncia, que a 6 de Novembro de 1973 passa a designar-
se Ministério das Corporagdes e Segurancga Social e que pela primeira vez
surge a expressao seguranca social, procura responder as expectativas e
exigéncias dos diferentes grupos sociais vulneraveis, com base num sistema
integrado, universal e contributivo.

Mas em consequéncia do desenvolvimento do pais e em consequéncia

da evolugao das sociedades, vao-se criando as politicas sociais de forma a
cobrir e dar resposta aos problemas atuais. Elas surgem com o objetivo de
satisfazer as necessidades humanas, resolver problemas sociais, proporcionar
bem-estar a populagcdo em geral, implementando na pratica o principio da
igualdade de oportunidades.

Desta populagéo sobressai 0 grupo da terceira idade que se transformou

numa questdo social e politica associada as transformagdes econdmicas e
sociais provocadas pela revolugdo industrial, cujo inicio remonta ao século
XVIII:

“A velhice emerge destas transformagcbées como um fendmeno social até ai
desconhecido, porque a baixa esperanca média de vida a nascenca limitava a
possibilidade de a pessoa atingir uma idade consideravel. Por outro lado, as
situagbes vividas na terceira etapa da vida, para além de serem pontuais, eram

. . e 45
encaradas como um assunto do foro privado a resolver no seio da familia. [49]

“* Governo de Portugal, “Historia do Ministério da Solidariedade e da Segurancga Social” Disponivel em
http://www.portugal.gov.pt/pt/os-ministerios/ministerio-da-solidariedade-e-seguranca-social/quero-saber-mais/quero-
aprender/historia-msss.aspx acedido a 23.06.2013

% Vaz, Maria Ester; Luisa Ferreira, Silva; Alves, Fatima; Vieira, Cristina; Sousa, Fatima; Berg, Aleksandra; Braga,
Clementina; Guerra, Maria José; Hoven, Rudy Van “Estudo sobre o Envelhecimento em Portugal: Resultados
Preliminares” (2004), Atas dos Ateliers do V° Congresso Portugués de Sociologia — Sociedades Contemporaneas:
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Porém, com o desenvolvimento das sociedades, comecam-se a
despertar novos olhares e a definiram-se planos e programas especificos para
o fendbmeno da velhice. A velhice e o envelhecimento humano passam a ter o
estatuto de fendbmeno social que resulta no delineamento de politicas e de
respostas enquadradas em servicos especializados e orientados para as
necessidades das pessoas mais velhas.

Em contrapartida, e tendo em conta a pratica, existe por um lado a
postura firme que retira as fungdes sociais do Estado a ele préprio, procurando
por todas as vias remeté-las para a sociedade civil; por outro lado, ha a
perspetiva daqueles que continuam a acreditar que o Estado Social deve dar
cobertura aos principais problemas sociais. A par disto, constata-se a habitual
tendéncia para uma excessiva segmentagdo dos problemas. Assim, por
exemplo, relativamente aos desafios do envelhecimento que clamam solugdes,
em vez de uma perspetiva global dos mesmos, verificamos na pratica que ha
questdes cuja esfera de competéncia esta atribuida ao Ministério da Saude,
outras que estdo no Ministério da Seguranga Social, outras que estdo no
Ministério dos Transportes, resultando, como afirma Juan Mozzicafreddo °!,
numa descontinuidade na sua implementacdo. E a chamada visdo
departamental, muito habitual em Portugal, onde os problemas sao vistos de
uma maneira estanque e separada, acabando por néo se resolverem da melhor
forma. De acordo com Bagéao Feélix, “O futuro, do meu ponto de vista, esta na
tendéncia para uma maior globalizagdo dos problemas sociais, a chamada
visdo funcional.” !

E dentro deste contexto que se verifica que as circunstancias de franco
crescimento do envelhecimento demografico em territério nacional passaram a
mobilizar (bem ou mal) gente, meios, esforgos e atengdes, revelando,
porventura, uma obrigatoriedade de sensibilizagao e intervengéo nesta area tao
importante e estruturante para o desenvolvimento integrado do nosso pais,

favorecendo a importancia e a abrangéncia das politicas sociais da velhice.

Reflexividade e Agado p.34-35 disponivel em http://www.aps.pt/cms/docs_prv/docs/DPR4628ec1611194_1.pdf acedido
a 10.02.2013

“* Mozzicafreddo, Juan (1997) “Estado Providéncia e Cidadania em Portugal”, Oeiras: Celta Editora, p. 41

“7 Felix, Antonio Bagao (1995) “Politicas de Protegdo Social”, Matosinhos: Contemporanea, p. 14
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Numa fase mais embrionaria, as politicas de velhice baseavam-se muito
na segregacao e na assisténcia aos idosos. Hoje, essas politicas tendem a ser
substituidas por uma filosofia mais integradora que tem por objetivo prolongar a
insercao social e a autonomia desta populagdo afastada dos circuitos de
producdo e afastada também cada vez mais da familia, restando-lhes a
solidariedade publica (civil ou eclesial).

Sobre isto, e recorrendo a uma breve analise sobre as politicas em
Portugal com base no Centro de Informacdo das Nagdes Unidas em Portugal,

sabe-se que &

“ Centro de Informagéo das Nagdes Unidas em Portugal disponivel em
http://www.unric.org/html/portuguese/ecosoc/ageing/idosos-final.pdf acedido a 04.01.2013
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Evolugao das Politicas Sociais em Portugal

1971

1982

| 1991

| 1999

| 2002

2005

Criagdo do Servigo de
Reabilitacdo e
Protegdo aos
diminuidos e idosos,
no ambito do
Instituto da Familia e
Acdo Social inserido
na Dire¢do Geral de
Assisténcia Social.

| Assembleia Mundial
sobre o Envelhecimento
em que as recomendagdes
aprovadas foram a base de
um Plano de Agdo
Internacional sobre o
Envelhecimento que tinha
especialmente em
consideragdo a evolugdo
demografica nos paises
mais desenvolvidos

Sdo aprovados os
principios das Nagoes
Unidas a favor das
Pessoas Idosas. Estes
principios estdo divididos
em cinco secgdes: (i)
Independéncia - acesso aos
direitos bdsicos
(alimentacdo, saude, etc.)
a que se acrescentam a
possibilidade de viver em
ambientes seguros e
adaptaveis as suas
preferéncias pessoais e
capacidades em
transformagdo e
possibilidade de resistir no
seu domicilio tanto tempo
quanto possivel (ii)
Participagdo - integragdo e
participagdo em questdes
que afetem diretamente o
seu bem-estar, partilha de
conhecimentos e aptiddes
com as geragdes mais
novas, prestar servigos a
comunidade e participar
em atividades e tarefas
que vdo de encontro aos
seus interesses e
necessidades (iii)
Assisténcia - acesso aos
servigos sociais, juridicos e
de saude, usufruir dos seus
direitos humanos e da sua
liberdade quando de
alguma forma sejam alvo
de cuidados ou
tratamentos; (iv)
realizagdo pessoal -
oportunidade para
desenvolverem
plenamente o seu
potencial, mediante o
acesso aos recursos
educativos, culturais e
recreativos da sociedade;
(v) Dignidade - que
independentemente da
sua condigdo, idade, sexo,
raga, deve ser respeitada e
valorizada.

Foi declarado o ano
Internacional das
Pessoas Idosas em
fungdo da
longevidade
demografica da
humanidade

Il Assembleia Mundial (em
Madrid) sobre o
Envelhecimento onde se
celebrou o aumento da
esperanga de vida em
muitas regides do mundo
como uma das maiores
conquistas da
humanidade; Revisdo do
Plano de Agdo
Internacional sobre o
Envelhecimento aprovado
em 1982, com a pretensao
de responder as
oportunidades e aos
desafios colocados a
populagdo idosa no século
XXI e promover o
desenvolvimento de uma
sociedade para todas as
idades através de reformas
a empreender nas politicas
e que se devem articular
segundo quatro eixos: (i)
prevencdo (ii) deteg¢do
precoce de problemas (iii)
maior liberdade de escolha
e maior responsabilizagdo
face ao seu proprio futuro
(iv) implementagdo de
servigos de melhor
qualidade através da
cooperagdo entre
diferentes intervenientes
no terreno. Aprovagdo da
Declaragdo Politica que
que contem os
compromissos assumidos
pelos Governos para
executar o novo Plano de
Agdo.

Foram desenvolvidas cinco
politicas sociais para a
terceira idade: (i)
Programa de alargamento
da Rede de Equipamentos
Sociais (PARES) (ii) Rede
Nacional de Cuidados
Continuados (RNCC) (iii)
Modelos de Qualidade
para Centros de Dia e
Servigos de Apoio
Domiciliario (iv)
Rendimento Solidério para
Idosos (RSI) (v) Programa
de Conforto Habitacional
para Pessoas Idosas (PCHI).
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Todo este percurso temporal das politicas sociais vem determinar os
valores e os principios das politicas sociais. O envelhecimento demografico e
as suas repercussdes espaciais sensibilizaram, de facto, as sociedades e os
seus dirigentes para a necessidade de inclusao, integragdo e valorizagao desta
populagdo que se via a aumentar. Repare-se que ja em 1991 sao definidos
principios a favor da pessoa idosa, nomeadamente o principio da
independéncia onde se inclui o acesso aos direitos basicos bem como a
possibilidade de se resistir no seu domicilio tanto tempo quanto possivel.

Citando Kraan et al (1993) “[...] a mais moderna nog¢ao de inovagao nas
politicas sociais para a terceira idade em Portugal caracteriza-se por
programas descentralizados, desenvolvidos no ambito local mas que tém

implicagdes a nivel central.” 49!

Acontece que em Portugal a politica
caracteriza-se pela sua centralizacdo completa no desenho de politicas num
organismo central nacional que € o Ministério da Solidariedade e da Segurancga
Social.

Neste sentido, revela-se necessario e conveniente descentralizar as
politicas relacionadas com a terceira idade, em termos de desenho,
implementacéo e avaliagdo de cada uma das medidas para este setor. ®% E
com uma efetiva descentralizagdo que, a partir da elaboracédo de diagnosticos
sociais feitos a nivel local pelos trabalhadores de terreno, se vao inovando
pouco a pouco algumas respostas sociais que posteriormente inspirardo as
politicas de envelhecimento.

Na realidade, as respostas sociais vao surgindo para que se solucionem
ou amenizem algumas questdes relacionadas com o envelhecimento, mas a
estrutura (politica) fundamental em que se deveriam apoiar estas respostas
carece de uma estrutura suficientemente firme que afinal de contas n&o passa,
sob um ponto de vista individual, de uma politica paliativa usada em situacoes
de emergéncia, sendo as respostas sociais intengdes convertidas em agdes

utilizadas como o meio mais imediato para estes fins - “A politica de velhice

“* Kraan et al. (1993) in Martin, Inacio; Lopes, Elvira (2008) “Politicas Sociais Gerontoldgicas”, Disponivel em Rediteia,
Porto: REAPN/Portugal, n.° 41 (Jan./Junho), p. 44

% Martin, Inacio; Lopes, Elvira (2008) “Politicas Sociais Gerontoldgicas”, Disponivel em Rediteia, Porto:
REAPN/Portugal, n.° 41 (Jan./Jun.), p. 46

44



tem de ser necessariamente intersectorial (...) exigente na diversificagao das
respostas, e na respetiva contextualizagdo, bem como na qualidade, na

abrangéncia e na precocidade da intervengdo.» ®'!

3.1. Servigo de Apoio Domiciliario — Uma Politica Social

A dindmica das politicas sociais, numa primeira fase, comegaram por se
apresentarem num contexto mais assistencialista em que a unica modalidade
de intervencdo entdo concebivel seria o alojamento coletivo
(institucionalizagao):

“As politicas sociais europeias comegaram a apelar a assisténcia ao idoso no
sentido da prevengéo, da recuperagéo e da preservacgao da independéncia, dando
prioridade as agbes que visem manter o idoso no seu domicilio, dando relevéncia

a desinstitucionalizagdo (ou pelo menos a institucionalizagdo o mais tardia

possivel), orientada para a valorizagdo da vida do idoso numa perspetiva de
insergéo na comunidade” (52]
e permitindo a continuidade da interagdo com as pessoas que lhes sao
proximas, o0 que se traduz em menos uma perda no seu processo de
envelhecimento.

Foi assim que ao tornar-se um problema social, o envelhecimento da
populagdo passou a mobilizar um conjunto de medidas que revertessem a
favor do bem-estar e das condicdes de autonomia da pessoa idosa. Uma
dessas medidas é o Servico de Apoio Domiciliario assente numa vasta oferta
de servigos diversificados. O Servigo de Apoio Domiciliario, pela sua estrutura e
planeamento que incorporam uma intervencdo distinta das outras respostas
sociais, surgiu como opc¢ao para inverter a situagdo de centralizacao
evidenciada anteriormente pelas politicas sociais relativas aos idosos — “La

atencion en su domicilio de personas dependientes es un modo operativo

*" Quaresma, Maria de Lourdes (1999), "Os Direitos das Pessoas Idosas - Da Ajuda Doméstica

Domiciliaria a Intervencao Integrada”, p. 18 In Seminario Europeu Apoio Domiciliario - Cooperar,

Inovar, Integrar disponivel em http://redtess.gep.msss.gov.pt/ acedido em 04.01.2013

%2 Correia, Fatima “Idosos — Manuteng&o no Domicilio e Educagdo Social” Disponivel em Revista Transdisciplinar de
Gerontologia, Volume IV, N.° 2 (2011), p. 17
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descentralizado, contrario a la prestacion del servicio en un centro. El propio
término “centro” revela que la intervencion residenciada en el mismo representa
una manera centralizada de accién.” °*!

O servico de apoio domicilidrio surge como sendo uma das medidas
politicas pertencente ao Programa de Apoio Integrado a Idosos (PAIl) [54] cujo
objetivo pressupde a melhoria da qualidade de vida das pessoas idosas,
prioritariamente no seu meio habitual de vida, junto dos seus familiares, amigos
e vizinhos, desenvolvendo-se atraves de projetos de desenvolvimento central e
a nivel local.

De acordo com a Seguranga Social, o PAIl foi criado por Despacho
conjunto, de 1 de Julho de 1994, dos Ministros da Saude e do Emprego e da
Seguranca Social e propde-se a alcangar os seguintes objetivos: (i) promover a
autonomia das pessoas idosas ou pessoas em situacdo de dependéncia,
prioritariamente no seu meio habitual de vida; (ii) estabelecer medidas que
melhorem a mobilidade e acessibilidade a servigos; (iii) implementar respostas
de apoio as familias que prestam cuidados a pessoas em situagdao de
dependéncia, especialmente idosos; (iv) promover e apoiar a formacao de
prestadores de cuidados informais e formais, de profissionais, familiares,
voluntarios e outras pessoas da comunidade; (v) desenvolver medidas
preventivas do isolamento e da exclusdo; (vi) contribuir para: (vi.) a
solidariedade entre as geragdes; (vi.i) uma sociedade para todas as idades;
(vi.iii) o desenvolvimento de respostas inovadoras e integradas (saude/agao

social); (vi.iv) a promogao de parcerias; (vi.v) a criagdo de postos de trabalho.

%3 Rodriguez, Pilar; Sanchez, Carmen (2000) “El Servicio de Ayuda a Domicilio — Programacion del Servicio/ Manual
de formacion para auxiliares”, Barcelona: Panamerica p. 17

54 Despacho Conjunto n°® 259/97
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4.0 Servigco de Apoio Domiciliario no contexto da

Rede Social

E em consequéncia de toda esta evolucdo e alteragdes no quadro da
politica social e de envelhecimento que se vai alcangando o alargamento da
rede social, com a pretensdo de se chegar cada vez mais as pessoas e as
suas reais necessidades.

Reflexo disso foi o resultado do dialogo social e as negociagdes com os
parceiros que foram introduzidos pela Comissdo Europeia em 1994 dando uma
reconfiguracdo diferente a palavra «rede», que segundo Manuel Castells
passou a constituir desde entdo a nova morfologia social das nossas

sociedades:

“A sociedade em rede correspondente a nova estrutura social, surgiu a 18 de
Novembro de 1997 pela Resolugdo do Conselho de Ministros no &mbito das
politicas sociais - o Programa Rede Social - uma medida de politica social que
reconhece e incentiva as atividades das redes de solidariedade local no combate a
pobreza, a exclusdo social e a promogdo do desenvolvimento social. Define-se
como sendo um férum de articulagdo e conjugacéao de esforgos, baseando-se na
adeséo livre por parte das autarquias e das entidades publicas ou privadas sem
fins lucrativos que nela queiram participar, conjugando o0s seus esforgos
fundamentados na responsabilizagdo e mobilizagdo do conjunto da sociedade
para o esforgo do alcance de um padrdo social dominante de bem-estar, através

de um trabalho em parceria. »156]

O recurso as respostas sociais abrangidas pela Rede Social e com o fim
de se fazer cumprir o artigo 72.° da Constituicdo da Republica "), torna-se
inevitavel nos tempos atuais em que se comega a dar mais importancia ao
fendbmeno do envelhecimento demografico e, portanto, no ambito das politicas

de velhice, sdo varias as respostas formuladas com o fim de garantir o

% In Ferreira, Fernando llidio “Uma andlise critica das politicas de parceria: A metafora da rede”, Atas dos Ateliers do
V° Congresso Portugués de Sociologia — Sociedades Contemporaneas: Reflexividade e Agéo, p. 25 disponivel em
http://www.aps.pt/cms/docs_prv/docs/DPR4616dc46a60d3_1.pdf acedido em 12.06.2013

% Diario da Republica (1997) Disponivel em Resolugdo Conselho de Ministros n® 197/97 de 18 de Novembro

*7 Constituicio da Republica Portuguesa Disponivel em http://www.constituicao.pt/artigo-72-o-terceira-idade/ acedido
em 20.09.2013 [1. As pessoas idosas tém direito a seguranga econémica e a condigbes de habitacdo e convivio
familiar e comunitario que respeitem a sua autonomia pessoal e evitem e superem o isolamento ou a marginalizagao
social. 2. A politica de terceira idade engloba medidas de caracter econémico, social e cultural tendentes a
proporcionar as pessoas idosas oportunidades de realizagdo pessoal, através de uma participagédo ativa na vida da
comunidade.]
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envelhecimento bem-sucedido do idoso e respetivo bem-estar, sendo elas os
Centros de Convivio, os Centros de Dia e de Noite, os Lares para idosos,
Residéncias, Acolhimento familiar de Idosos, Centros de Acolhimento
Temporario de Emergéncia para ldosos, Servigos de Apoio Domiciliario.

Estas respostas sociais sao, em regra, geridas por entidades locais e
constituidas juridicamente como Instituicbes Particulares de Solidariedade
Social, nomeadamente Misericérdias, Associa¢cdes, Fundacgdes, Centros
Sociais, e no sistema portugués, a Seguranga Social é a unica entidade estatal
responsavel por regular as respostas dirigidas especificamente a populagéo
idosa, cuja consequéncia é o exercicio de um poder fortemente centralizado no
que as politicas de envelhecimento diz respeito. Entretanto, Portugal comegou
uma experiéncia descentralizadora na Agao Social. Primeiro com a constituicao
de Redes Sociais Locais ), e mais recentemente, por meio dos Contratos
Locais de Desenvolvimento Social (CLDS) *® Estes contratos reforcam o papel
prioritario que 0s municipios devem assumir na intervengdo social e nas
consequentes tomadas de decisdo nos territérios da sua jurisdicdo. Estes
contratos locais de desenvolvimento social proporcionam, a par de uma maior
coesao territorial em todo o pais, uma mudanca social efetiva nas regides mais
deprimidas. Como se sabe, Portugal apresenta caracteristicas sociais muito
diversificadas em toda a sua extensdo, as quais se traduzem naturalmente
também no dominio do envelhecimento. E certo que o envelhecimento tem
caracteristicas especificas resultantes da regido considerada. Assim, por
exemplo, o envelhecimento numa aldeia assumira configuragcbes que o
diferenciam do envelhecimento numa cidade. Consequentemente, os Contratos
Locais de Desenvolvimento Social (CLDS) balizam a elaboragdo dos
diagnosticos que deste modo sado construidos em conformidade com as
observagdes colhidas num dado territério, tendo em conta a realidade
especifica desse territério e facilitando a definicdo das respostas mais
adequadas e ajustadas em fungdo das necessidades reais do contexto de

intervencao.

% Anexo Il - Resolugéo do Conselho de Ministros n.° 197/1997 de 18 de Novembro Disponivel em http://www4.seg-
social.pt/documents/10152/101064/DESP_NORM_8 2002
% Anexo IV - Portaria n.° 285/2008 Disponivel em http://dre.pt/pdf1s/2008/04/07100/0217802179.pdf
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Isto significa que os acordos com os Centros Regionais de Seguranca
Social, que constituem a principal fonte de receitas financeiras das IPSS, sao
estabelecidos com base nas necessidades locais. Esses acordos podem tomar

duas formas: os acordos de cooperagéo tipicos ou atipicos:

“Os acordos de cooperagéo tipicos enquadram-se nos modelos mais comuns de
respostas sociais e nas principais valéncias existentes, enquanto os acordos de
cooperagdo atipicos normalmente implicam um maior financiamento e dao-se
quando a instituicdo tem objetivos que ndo se enquadram nas principais valéncias

existentes, ou seja, representam respostas sociais que querem responder a
situagées inovadoras ou muito especificas.” [60]
O desenvolvimento das politicas sociais em matéria de agao social e/ou
solidariedade social perante o fendmeno da velhice ndo invalida o principio da
responsabilidade das pessoas, das familias e das comunidades na
prossecucdo do bem-estar social, potenciando a descentralizacdo de
competéncias da Segurancga Social para o poder local e para as familias.

Se é verdade que dispomos de um conjunto de medidas de protegao
social para as pessoas idosas, nem por isso € menos legitimo perguntar se tais
medidas sao suficientes e se ha necessidade de as repensar e refletir sobre o
seu impacto no bem-estar desta populagao, e ainda se sdo as adequadas em

cada contexto de aplicagao.

5. Pressupostos do SAD

O servigo de apoio domiciliario € uma resposta social guiada sobre um
padrao de linhas de orientacdo interventiva que localmente deve criar e adotar
0S seus proprios mecanismos de intervencao para prestar um servico de
qualidade. Para tal, € necessario ter sempre em consideracao fatores como a

individualidade para uma percecao clara das necessidades do individuo; ter

% Ribeiro, Oscar; Paul, Maria Constanga (2012) “Manual de Gerontologia — Aspetos biocomportamentais, psicoldgicos
e sociais do envelhecimento”, Lisboa: Lidel, p. 276
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igualmente em conta a contextualizagdo porque como intervengao especifica
qgue se processa no ambito da intimidade e do espaco individual, tem que se ter
presente a diversidade de contextos com que vai conviver, designadamente:
habitos pessoais, cultura, condi¢des habitacionais, meio envolvente, etc.; bem
como o fator da intersectoralidade, na medida em que esta diversidade dos
contextos obriga a respostas também elas diversificadas, sustentadas numa
l6gica da diversidade dos servigos adequados a heterogeneidade das
situagdes e, para isso, a estratégia tem que ser holistica e interdisciplinar.

Basta pensarmos nos passeios de grupo que habitualmente sao
promovidos pelos Lares. Serdo eles concebidos tendo em conta os interesses
dos utentes ou serdao concebidos em consequéncia do senso comum que
facilmente nos diz que sair e espairecer € bom e facilita a socializagéo e a
diversdo? Apesar de ter a sua razdo, ndao devemos desprezar o interesse
individual das pessoas. Quando os utentes do servigco domiciliario associados
ao lar sado convidados para estes passeios, ha aqueles que aceitam e integram,
mas ha também quem nao se interesse, e o papel de quem interage em
ambiente domiciliario com idosos é ter esta percegdo da heterogeneidade das
situacoes.

Quaresma (1999) sublinha que “enquanto servigo de primeira linha deve
ser concebido em funcgio da intervengao precoce, na base da flexibilidade e da
intersetorialidade necessarias, garantindo assim uma ag&o preventiva de

inestimavel importancia na valorizagdo da autonomia das pessoas idosas.” "

®' Quaresma, Maria de Lourdes (1999) “Os Direitos das Pessoas Idosas — Da Ajuda Domiciliaria & Intervengéo
Integrada”, Lisboa: Direcgao Geral de Acgéo Social — Nucleo de Documentacédo Técnica e Divulgagao, p. 18-23
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5.1. Pressupostos do SAD: Prevencao, Reabilitacao e

Promogao da Autonomia

«O segredo de um envelhecimento bem-sucedido é a forma como se prepara a
velhice, pois os comportamentos adotados ao longo da vida refletir-se-4o na fase

final desta, mas nem sempre a participagao ativa dos mais velhos tem estado na

ordem dos trabalhos.» [621

Os servicos de apoio domiciliario assumem-se numa perspetiva de
descentralizacdo no sentido em que pretendem ser uma resposta que
ultrapasse as paredes institucionais. Porém, e de um ponto de vista pessoal,
assiste-se, pelo contrario, a uma tendéncia de proceder a uma transferéncia de
modelos de intervengcdo — dos Centros para os Domicilios — ignorando ou
desvalorizando as particularidades reais desta resposta social. Isto €, por uma
questao de facilidades, ndo se esta a tirar partido desta caracteristica de
descentralizagdo tdo importante na esfera das redes sociais em Portugal,
reduzindo as multifacetadas virtualidades do SAD a um modelo unico de
intervencdo. Os cuidados sao realizados de facto no domicilio das pessoas
requerentes, mas a isto podemos chamar transferéncia de servicos e nao de
descentralizagao — As refeicdes sao confecionadas no Centro Institucional que
por norma sao Lares e distribuidas/transferidas para os domicilios; as
colaboradoras de limpezas do Lar sao transferidas para os domicilios para
prestar todos os cuidados de higiene habitacional regulamentados; o mesmo
acontece na higiene pessoal, em que as colaboradoras responsaveis por estas
funcbes no Lar, transferem as suas competéncias nesta matéria para os
domicilios, etc. E verdade que a descentralizacdo existe nestes procedimentos,
mas isto ndo é nada mais nada menos do que uma descentralizagao aparente
ou, melhor dizendo, mitigada, em que na realidade ao que se assiste € a

transferéncia de servicos assistencialistas do Lar para o domicilio, e apenas

62 Jacob, Luis (2008) “Participacéo Ativa da populagéo idosa na Sociedade” disponivel em Rediteia (2011), p. 35
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isto, restringindo-se, assim, as potencialidades do Servico de Apoio
Domiciliario.

Se a «arquitetura» tedrica que inspirou o SAD traz inovagado no que se
refere a prestacdo de respostas que ndo se limitam a manutencdo e
subsisténcia mas também a autonomia e qualidade de vida, entdo porque ha
este desfasamento entre o que se idealizou e o que faz?

Como nasceu esta resposta social? Quando a pensamos em termos
historicos, constatamos que ela nasce de uma velha tradicdo da acéo social.

Mais concretamente, Jean-Jacques Amyot destaca que:
“No decurso do século XVI, o do apogeu do enclausuramento e da criagdo dos
hospitais gerais para os indigentes, uma conta corrente toma forma para defender
a permanéncia dos pobres no domicilio. [...] Num outro registo, mas na mesma
época e no ambito de outros modelos, vdo ser desenvolvidas as formas de ajuda
no domicilio. Primeiro com recurso a religiosas que se consagram as tarefas

domésticas quotidianas nas familias do povo;, em seguida, a partir dos anos 40,
através dos movimentos familiares populares de servigos de apoio a familia.” [63]

Atualmente, e devido as diferentes alteragdes que se tém verificado nas
sociedades, constata-se uma viragem de orientagcao e de desenvolvimento das
formas de apoio no domicilio, que faz com que o domicilio se torne cada vez
mais num recurso. Da evolugdo historica da rede de servigos sociais para
idosos, conclui-se que se tem dado na ultima década especial énfase a estas
politicas sociais que privilegiam a manutencdo da pessoa idosa no seu quadro
habitacional; e mais do que uma manutencdo da subsisténcia, procuram a
autonomia e a qualidade de vida.

De acordo com a evolugdo das respostas sociais para as Pessoas
Idosas, os dados representados sdo tanto mais evidentes se os compararmos
com os restantes equipamentos sociais de apoio a idosos. Ja desde 2000 que
os Servicos de Apoio Domiciliario estdo em vantagem a nivel de valores,
concluindo que ha 11 anos, pelo menos, esta resposta social € opcao de

eleicdo para muitos idosos. ¥

® Disponivel em Chopart, Jean-Noel (2003) “Os Novos Desafios do Trabalho Social’, Porto: Porto Editora, p. 122
& Anexo V — Figura 7: Evolugao das Respostas Sociais, Fonte: Carta Social - Rede de Servigos e Equipamentos
(Relatério 2011)
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Segundo o Protocolo de Cooperacao entre o Ministério da Solidariedade

Social e a Seguranca Social [©°!

, 0 Servico de Apoio Domiciliario inclui os
servicos para a satisfacdo das necessidades fisicas e psicossociais das
pessoas e/ou a realizacdo de atividades instrumentais da vida diaria, com um
minimo de dois dos servicos considerados indispensaveis. Ainda de acordo
com o mesmo Protocolo, o SAD deve reunir condigdes para prestar quatro dos
seguintes servigos: (i) Higiene pessoal, (ii) Higiene habitacional, (iii)
Alimentacéo, (iv) Tratamento de roupas, (v) Servico de teleassisténcia e (vi)
Servico de animagédo/socializagdo que abrange, no minimo, quatro atividades
semanais que podem variar entre animacao, lazer, aquisicdo de bens e de
géneros alimenticios, pagamento de servigos e deslocacao a entidades da
comunidade.

Indo a etiologia da palavra, o conceito de Servigco de Apoio Domiciliario
assume uma dupla vertente: por um lado, € um servigo que procura prevenir
situacdes de dependéncia e respetiva perda de autonomia — «carey; por outro,
assume-se como reabilitador, na medida em que procura estimular o treino de
competéncias e capacidades para a vida diaria e por intensificar os lagcos com a
rede social — «curey.

Segundo a definicdo contemplada pelo Instituto da Seguranga Social:

“Os SAD caracterizam-se como sendo uma resposta social para individuos e
familias, prioritariamente, pessoas idosas, pessoas com deficiéncia e pessoas em
situagdo de dependéncia, desenvolvida a partir de um equipamento que consiste
na prestagdo de cuidados individualizados e personalizados no domicilio, de
caracter preventivo e reabilitador, a individuos e familias quando, por motivo de
doencga, deficiéncia ou outro impedimento, ndo possam assegurar temporaria ou
permanentemente, a satisfagdo das necessidades basicas e/ou as atividades da
vida diaria.” 1°°!

Para que esta definigdo seja vista através de uma perspetiva pratica, os

SAD baseiam a sua agdo nos seguintes objetivos [®']: (i) Contribuir para a
melhoria da qualidade de vida dos individuos e familias; (ii) Garantir a

prestacdo de cuidados de ordem fisica e apoio psicossocial aos individuos e

% Disponivel em Ministério da Solidariedade e da Seguranga Social (2012-2013), p. 10 acedido em 12.09.2013
% Disponivel em http://www4.seg-social.pt/idosos acedido em 12.09.2013

7 Decreto Lei n.° 133-A/97, de 30 de Maio Disponivel em http://www4.seg-
social.pt/documents/10152/101064/DESP_NORM_8 2002 acedido em 12.09.2013
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familias, contribuindo para o seu equilibrio e bem-estar; (iii) Apoiar os
individuos e familias na satisfacdo das necessidades basicas e atividades da
vida diaria; (iv) Criar condigbes que permitam preservar e incentivar as relagdes
interfamiliares; (v) Colaborar e/ou assegurar o acesso a prestagao de cuidados
de saude; (vi) Contribuir para retardar ou evitar a institucionalizagao; (vii)
Prevenir situagoes de dependéncia, promovendo a autonomia.

Trigueros e Mondragon (2002) [ %1 fazem uma avaliagdo das
funcionalidades do apoio domiciliario, concluindo que o apoio domiciliario tem
quatro grupos de funcgbes: (i) assistenciais, (ii) preventivas, (iii)
reabilitadoras e (iv) educativas. As funcbes assistenciais cobrem a
assisténcia as pessoas, familias ou coletivos que necessitam do apoio
domiciliario para poder subsistir, e/ou ajuda para superar um momento de crise
ou conflito. Atuam sobre a necessidade de limpeza, preparacao de alimentos e
cuidados pessoais e do domicilio. As preventivas, reabilitadoras e educativas,
por um lado, procuram prevenir situagdes de caréncias que aumentam o risco
de perda de independéncia: criacdo de habitos saudaveis; prevencado de
quedas; reforco dos vinculos familiares e sociais. Por outro lado, pretende-se
recuperar as capacidades funcionais perdidas ou em vias de se perderem,
mediante o treino de habilidades para atividades da vida diaria, tais como
vestir, andar, cuidar-se/assear-se, etc.

Mas apesar destes beneficios que os atuais servicos de apoio
domiciliario tém proporcionado as populacdes, aumentando a sua cobertura a
nivel nacional, existem ainda um conjunto de constrangimentos que tém
limitado a qualidade dos servigos - “Sendo distinto das demais respostas, o
SAD carece de novos dinamismos que O projetem para o surgimento de
contelidos menos homogéneos, mais flexiveis e diversificados. % Deste modo,
e na perspetiva pratica dos SAD, as suas fungdes assistenciais deveriam
também praticar-se as preventivas, reabilitadoras e educativas. Os SAD devem
ser concebidos em fungao da intervencéo precoce, na base da flexibilidade e

da intersetorialidade necessarias, garantindo assim uma agao preventiva de

% Martin, Inacio; Gongalves, Daniela; Guedes, Joana; Pinto, Fernando; Fonseca, Antonio Manuel (2006) “Politicas
Sociais para a Terceira Idade em Portugal”, Lisboa: Edi¢cdes Piaget, p. 29

% Quaresma, Maria de Lourdes (1999) “Os Direitos das Pessoas Idosas — Da Ajuda Domiciliaria & Intervengéo
Integrada”, Lisboa: Direcgao Geral de Acgéo Social — Nucleo de Documentacédo Técnica e Divulgagao, p. 18-23
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inestimavel importdncia na autonomia das pessoas idosas, e n&o intervir
principalmente sobre estados graves de dependéncia, para que se venha a dar
credibilidade ao estatuto da palavra «care» definida anteriormente. Esta visao
traz, sobretudo, uma mudanga de paradigma, pois quebra com a intervengao
que apenas procura responder as necessidades basicas de higiene, saude e
alimentacgao, as chamadas fungdes assistencialistas — “La atencion domiciliaria
no debe ser entendida como un conjunto de prestaciones a aplicar, sino como
un programa articulado que ha de ser flexible y, por tanto, adaptado a cada
caso particular.” [™®1 O protocolo ndo restringe servicos; é sempre possivel
acrescentar. O SAD tem é que ser uma resposta adequada ao meio.

Portanto, a énfase nas medidas reparadoras nao deve ser subestimada,
nem o investimento na prevencado das doencgas, das incapacidades e da perda
das competéncias - “A promoc¢ao de medidas que favorecam a autonomia e a
iniciativa individual €, para Walker, uma estratégia a implementar numa légica
de parceria entre o cidadio e a sociedade, na partilha das responsabilidades e
no respeito pelos direitos sociais que cabe a sociedade garantir de forma
inequivoca.” [’

Ha que envolver no funcionamento do SAD um processo de manutencao
de capacidades, quaisquer que elas sejam, desde as meramente funcionais,
até as basicamente sensoriais, através da exploracdo do potencial existente, e
promovendo a capacidade de criar objetivos individuais, em aspetos que
poderao inicialmente ser associados a manutengao de praticas quotidianas, de
modo a que o sujeito possa manter e/ou melhorar o seu funcionamento,
criando assim espaco para a manutencao da autonomia através da énfase na
privacidade e com a pretensao de poder vir a ser cada vez melhor.

Para tal, ha que ter em conta alguns aspetos, como: (i) Enquadrar a
pessoa face as suas caracteristicas e face ao meio em que esta inserida; (ii)
Perceber o grau de autonomia da pessoa e quando possivel, ajuda-la a
considerar o seu estado, ndo como fator limitativo, mas antes como

potenciador da realizagdo de tarefas que de outro modo néo concretizaria; (iii)

7 Rodriguez, Pilar; Sanchez, Carmen (2000) “El Servicio de Ayuda a Domicilio — Programacion del servicio manual de
formacion para auxiliares”, Barcelona: Panamerica, p. 20

™ Quaresma, Maria de Lourdes (2008) “Questes do Envelhecimento nas Sociedades Contemporaneas’, Revista
Kairos, 11(2), Dezembro 28, p. 21
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Perspetivar com a pessoa os seus gostos pessoais e encontrar tarefas que
possam ir ao encontro dos mesmos, potenciar na pessoa um processo de
evolugdo ou manutencdo das suas capacidades atuais; (iv) Encontrar com a
pessoa alternativas para a realizacdo de tarefas, que apesar de serem
indicadas para aquela pessoa, possam nao surtir o efeito desejado.

Para a concretizacdo de um processo como o que temos tentado
descrever, a ligacao da pessoa a realizagao das suas tarefas individuais parece
ser o ponto de partida para toda a atividade. Através da ligagdo da pessoa a
realizacdo das suas tarefas individuais e da concretizacdo (em muitos casos
apoiada) de tarefas quotidianas, permite-se a manutencao da ligagcéo ao real,
permitindo igualmente que a pessoa nao perca a sua capacidade de
realizagdo, ao mesmo tempo que se estimula sentimentos de seguranca,

confianga e autonomia.
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CAPITULO Il -

ENVELHECIMENTO E SERVICO DE APOIO
DOMICILIARIO
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1. Envelhecimento Individual e o Servico de Apoio

Domiciliario

O envelhecimento, sendo um fenémeno social, € uma experiéncia
individual no sentido de uma vivéncia singular, que comporta realidades
especificas sob o ponto de vista fisico, psicolégico e social; € um processo bio-
psico-social em que a pessoa humana, no seu existir quotidiano, experimenta
ganhos e perdas, resultantes da interagédo entre o processo de envelhecimento,
com as inerentes alteragdes nas multiplas dimensdes do seu ser, e as
circunstancias concretas em que este processo se da.

Schroots e Birren (1980) [l apontam trés componentes constitutivas do
envelhecimento:

) O processo de envelhecimento biolégico, a que chamamos
senescéncia, enquadrado na vulnerabilidade crescente e na maior
probabilidade de morrer;

) O envelhecimento social, diretamente relacionado com os papéis
sociais que a sociedade imputa a este nivel etario;

[II) O envelhecimento psicolégico, que se define pela auto-regulacéo do
individuo na tomada de decisbes e opcdes, numa adaptacdo ao processo de
envelhecimento.

Como ja vimos, e citando Rosa, “Portugal a par de outros paises
europeus, embora possa orgulhar-se, neste final de século, de importantes
ganhos sociais, nomeadamente em relacdo a morte e as condi¢cdes de vida da
sua populacao, observa, paradoxalmente, que os resultados do que |Ihe serve
de orgulho (aumento de individuos com idades avangadas), transforma-se em
matéria de preocupacdo.”™ Isto porque os ganhos alcancados em termos da
sobrevivéncia fisica das idades avancadas nao tém sido acompanhados por

ganhos a nivel de medidas preventivas que poderiam ser adotadas para

" VVaz, Maria Ester; Luisa Ferreira, Silva; Alves, Fatima; Vieira, Cristina; Sousa, Fatima; Berg, Aleksandra; Braga,
Clementina; Guerra, Maria José; Hoven, Rudy Van “Estudo sobre o Envelhecimento em Portugal: Resultados
Preliminares”, Actas dos Ateliers do V° Congresso Portugués de Sociologia — Sociedades Contemporaneas:
Reflexividade e Accao p.33 Disponivel em http://www.aps.pt/cms/docs_prv/docs/DPR4628ec1611194_1.pdf acedido
em 10.02.2013

" Rosa, Maria Jo3o Valente (1996) “O Envelhecimento da populagéo portuguesa”, Lisboa: Publico, p. 52
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controlar e reduzir o impacto negativo das diminui¢gdes e/ou perdas que
ocorrem na sequéncia do processo de envelhecimento. Quem reforca esta
ideia € A.-M. Guillemard ['*] que considera que a palavra de ordem deveria ser
a prevengao no sentido de retardar o mais possivel o surgimento das
dependéncias resultantes do envelhecimento biolégico. Segundo o mesmo
autor, o meio escolhido como adequado para promover o atraso das
dependéncias, é a integracdo da pessoa no seu meio de vida e com o SAD
prossegue-se com esse principio basico de respeito pelo meio de integracao,
contribuindo com servicos que se propdem a substituir os proprios na
satisfacdo das necessidades nas quais ja encontram alguma dificuldade de
realizacao.

Pois bem, com o SAD honra-se esse principio basico de respeito pela
integracdo da pessoa no seu meio de vida, na medida em que se definem e
efetuam os servigcos que, segundo a situagdo concreta de um determinado
idoso, se revelam adequados e prescindiveis para a satisfacdo daquelas
necessidades em que ele ja manifesta real dificuldade de realizagao

Todavia, o maior interesse nao passa apenas por preservar a
continuidade de uma vida no meio habitual do idoso, mas também por garantir
que este meio continue a assegurar o pleno bem-estar do utente beneficiario
do SAD, néo ficando contudo confinado as suas necessidades de higiene,
saude e alimentacédo. Isto significa muito concretamente que assim como em
ambientes institucionais existe a preocupacao com a parte socioeducativa no
processo de envelhecimento do idoso, é igualmente importante tornar a
intervengao socioeducativa extensiva as situagdes de apoio domiciliario.

Dando a conhecer um pouco da realidade da Fundagdo CESDA, esta
vertente socioeducativa apenas €& abordada em contexto de passeios
organizados pelo Lar ou inserida em celebra¢des de calendario, como o Natal,
carnaval, Pascoa, magusto, etc. A este propdsito, convém referir que ha
aqueles idosos que aceitam participar nesses passeios por serem mais

autébnomos e porque correspondem aos seus niveis de aspiracao; e ha aqueles

™ Disponivel em Fernandes, Ana Alexandre (1997) “Velhice e Sociedade”, Oeiras: Celta Editora, p. 132
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que nao aceitam participar por dificuldades de mobilidade ou somente porque
0S passeios em grupo nao correspondem as suas motivagdes.

Em consequéncia, € importante que se reconheca a importancia desta
vertente socioeducativa, mas sem que antes se elabore um diagnostico de
necessidades para que se evitem generalizar as praticas de agdo. Uma
resposta personalizada e ajustada as necessidades de cada um no ambito de
um servigo socioeducativo em contexto de apoio domiciliario torna possivel um
SAD atento a todas a necessidades e aspiracbes e com capacidade de
resposta.

A permanéncia do idoso no seu meio habitual de vida inclui mais
vantagens do que aquelas que podemos imaginar, porque é no seu domicilio
que encontramos as representacdes do seu quotidiano e das suas vivéncias
passadas que sao os fios com que ele tece a sua identidade As fotografias, os
moveis, um simples compartimento, funcionam como marcas indeléveis da
continuidade duma vida. Mas esta continuidade tem uma extensdo maior do
que o seu domicilio. O contexto de vida do idoso também é constituido pela
Igreja, a mercearia, os vizinhos, a casa do filho ou da filha que fica no terreno
por tras da casa da pessoa que hoje é velha e que em tempos foi por ela
trabalhado, o padeiro, a buzina do peixeiro. Tudo isto sdo referéncias
estruturantes do espaco/tempo da pessoa idosa e constituem aspetos
importantes da sua identidade. Quebrar esta rede de lagos afetivos feitos
histéria na relagcdo com as pessoas e 0s objetos, introduz uma rutura nessa
continuidade e influencia inevitavelmente o processo de envelhecimento do

individuo idoso. Como defende Maria de Lourdes Quaresma:
“O domicilio constitui uma pedra angular da relagdo do homem com o seu meio,
entendido como um lugar de vida, fator de promogédo das relagbes sociais e
intergeracionais comportando trés dimensdes: ambiente, habitagdo e condigbes
fisicas da habitacdo que correspondem ao valor atribuido a casa em que cada um
vive: faz parte da sua histéria, partilha da historia dos sitios e é espago de

. [75]
memaorias.

7 Quaresma, Maria de Lourdes (2008) “Questes do Envelhecimento nas Sociedades Contemporaneas’, Revista
Kairos, 11(2), Dezembro 28, p. 37
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Investir realmente num trabalho socioeducativo com os utentes que
ainda usufruem de autonomia e alguma independéncia, € o primeiro passo
para a prevencao de possiveis situagdes de soliddo, de possiveis estados de
desmotivacao, tristeza, apatia, para prevengao a favor de um envelhecimento
saudavel e ativo, de forma a prevenir estados precoces de dependéncia.
Quanto aos utentes gravemente dependentes, também eles podem estar de
igual modo inseridos neste investimento, embora a modalidade de intervencao
deva ser adaptada a esta situagdo e, portanto, ja ndo seja feita tanto nos
moldes da prevencdo, mas do assistencialismo.

“Face ao numero crescente de pessoas mais velhas, o numero restrito
de familiares que possam assegurar os cuidados necessarios € a diminuigdo o
mais possivel da institucionalizagdo da pessoa, leva a necessidade crescente

de implementac&o e desenvolvimento do Servigo de Apoio Domiciliario.” '®

"® In Manual de processos-chave (2011) Disponivel em
http://195.245.197.196/preview_documentos.asp?r=32642&m=PDF, p. 2 acedido em 17.03.2013
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2. O ldoso Dependente e o Idoso Independente:

duas realidades a considerar no SAD

“Os seres humanos s&o criaturas animais e tém as capacidades fisicas
necessarias a luta pela sobrevivéncia num mundo natural que é inospito. Estas
capacidades vado sendo perdidas a medida que a idade avanga. Correr, ver e
ouvir, estratégias essenciais de defesa, vao perdendo a eficiéncia quando a
sobrevivéncia ja ndo é biologicamente importante, ou seja depois da procriagao
que garante a manutengéo da espécie. Direi que, na verdade, a natureza da-nos
as condicbes e capacidades para que consigamos procriar porque € a
sobrevivéncia da espécie que a biologia protege e ndo a dos individuos que, em
cada momento, a integram.” (7]

A medida que estas capacidades vao perdendo a sua eficacia em
consequéncia do envelhecimento, a pessoa comecga a aperceber-se de certas
limitagdes que a impedem de realizar determinadas tarefas, e € nesta altura
que se torna necessaria a intervencdo do SAD na vida de muitas destas
pessoas.

O SAD enquanto resposta social para os problemas resultantes do
envelhecimento é usufruido, maioritariamente, por pessoas que apresentam
alguma limitacdo essencialmente fisica, relacionada com a saude, traduzidas
na dificuldade de realizacdo de certas tarefas quotidianas, sendo que o motivo
principal de recurso ao SAD é a dependéncia, seja ela em que grau for — “[...]
las personas mayores son objeto de la atencion del SAD como aquéllas que,
en mayor o menor grado, son dependientes. ["®!

Sobre isto, repare-se nos elementos conceptuais que ja foram sendo
abordados nestes ultimos paragrafos. Para podermos aprofundar o conceito de
dependéncia e independéncia, parece relevante analisarmos também conceitos
adjacentes, tais como o de autonomia, e competéncia.

A Recomendacgao da Comissdo dos Ministros da Comunidade Europeia

aos Estados-Membros relativa a dependéncia, define-a como um:

7 Serrdo, Daniel “O que se perde e o que se ganha com o avango da idade”, Disponivel em Rediteia, Porto:
REAPN/Portugal, n.° 41 (Jan./Jun.), p. 18

"® Rodriguez, Pilar; Sanchez, Carmen (2000) “El Servicio de Ayuda a Domicilio — Programacion del Servicio/ Manual de
formacion para auxiliares”, Barcelona: Panamerica, p. 38

62



“Estado em que se encontram as pessoas que, por razobes ligadas a falta ou perda
de autonomia fisica, psiquica ou intelectual, tém necessidade de uma assisténcia
e/ou de ajudas importantes a fim de realizar os atos correntes da vida ou
Atividades de Vida Diaria. As «Atividades da Vida Diaria» (AVD) e as «Atividades
Instrumentais da Vida Diaria» (AIVD) estédo relacionadas com a capacidade de

autonomia do individuo, ndo s6 ao nivel dos autocuidados, como também na
participagcao na sociedade enquanto cidadao de plenos direitos.” [79]

Para S3o José e Karin Wall % classificaram a dependéncia de acordo
com a seguinte graduacédo: baixa, média e elevada. Para os autores, os idosos
com baixa dependéncia possuem alguma autonomia relativamente a
mobilidade e a realizacdo das AVD, justificando-se, apenas, a existéncia de
supervisao. Os idosos dependentes de grau médio, para além da superviséo, &
acrescida a necessidade de um apoio no desempenho de algumas atividades
diarias. Por ultimo, aos idosos com elevada dependéncia esta associado um
apoio mais extensivo e intensivo, o que quer dizer, que “ndo tém capacidade
para desempenhar um conjunto de tarefas «basicas»: sdo pessoas que estéo
acamadas ou que tém fortes restricdes ao nivel da mobilidade, tendo algumas
delas outras incapacidades associadas como, por exemplo a diminuigcao de
aptidées cognitivas e do controlo esfincteriano.”

Falar em competéncia associada ao processo de envelhecimento ja
significa falar num constructo complexo que se cruza com outros conceitos de

ambito geral, como capacidade, atividade ou sucesso:
“Se a definicdo genérica de competéncia equivale a faculdade que uma pessoa
tem para resolver um assunto, em termos da psicologia dos idosos e do
envelhecimento, a competéncia é definida como a capacidade do individuo para
realizar adequadamente aquelas atividades habitualmente consideradas como
essenciais para a existéncia, podendo assim ser tomada como sinénimo de

., [81
autonomia. (81]

™ In S3o José, José; Wall, Karin (2006) “Trabalhar e Cuidar de um Idoso Dependente: Problemas e Solugdes”,
Cadernos Sociedade e Trabalho VII — Protegdo Social, MTSS/DGEEP, Lisboa Disponivel em Carta Social (2009)
“Rede de Servigos e Equipamentos”, p. 9

% 1dem

8 Pushkar, Arbuckle, Maas, Conway & Chaikelson (1997) Disponivel em Fonseca, Antdnio Manuel (2006) “O
Envelhecimento — Uma abordagem psicolégica”, Lisboa: Universidade Catdlica Editora, p. 90
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Balter & Baltes (1990) ¥? explicaram que a competéncia da vida diaria é
descrita como o conjunto de competéncias para lidar com o dia-a-dia e que se
estende a duas modalidades possiveis: (i) a competéncia basica, necessaria
para a manutencao de uma vida independente, que inclui atividades de rotina
(cozinhar, vestir-se, cuidar de si préprio) e atividades instrumentais do
quotidiano (compras, mobilidade), (ii) a competéncia alargada, a qual se refere
a atividades determinadas pelas preferéncias individuais, motivacbes e
interesses, incluindo as atividades de lazer.

Mas o que causa a dependéncia nos idosos? De que forma poderemos
contribuir para o seu retardamento? Quando falamos de dependéncia nos
idosos, referimo-nos portanto a capacidade funcional, isto €, ao facto de a
pessoa carecer ou ter perdido a aptiddo para a realizagdo de alguma ou
algumas atividades basicas/instrumentais da vida diaria. Porém, a analise da
capacidade funcional do idoso deve reger-se pela consideracdo de que “Ha
que encarar o fendmeno do envelhecimento segundo uma perspetiva de ciclo
de vida, que reconheca que as pessoas idosas ndo sdo um grupo homogéneo
e que a diversidade individual aumenta com a idade.” ®® Esta ideia encontra-se
expressa na figura 8 ¥ que indica que a capacidade funcional aumenta na
infancia, atinge o0 maximo no inicio da idade adulta e a determinada altura entra
em declinio. O grau de declinio € determinado essencialmente por fatores
relacionados com o estilo de vida, bem como com fatores externos sociais,
ambientais e econémicos.

Na sequéncia de um estudo longitudinal, Heikkinen (2000) ndo tem
duvidas em afirmar que “[...] a perda de qualidade de vida e o aparecimento de
sintomas depressivos estao indissociavelmente ligados a menor capacidade
(ou incapacidade total) para desempenhar tarefas do quotidiano. [...]""*" Isto é,

a medida que envelhecemos, as mudancas fisicas/corporais ocorrem

% Fonseca, Antonio Manuel (2006) “O Envelhecimento — uma abordagem psicoldgica”, Lisboa: Universidade Catélica
Editora, p. 92-93

8 Organizagdo Mundial de Satde (2007), “Guia Global das Cidades Amigas das Pessoas Idosas — Envelhecimento e
Ciclo de Vida, Saude da Familia e da Comunidade”, Disponivel em
http://lwww.gulbenkian.pt/media/files/FTP_files/pdfs/PGDesenvolvimentoHumano/Projldosos_GuiaCidades2009.pdf, p.6
acedido em 17.03.2013

& Anexo VI — Figura 8: Capacidade Funcional ao Longo da Vida, Fonte: Guia Global das Cidades Amigas das Pessoas
Idosas

% |n Fonseca, Anténio Manuel (2006) “O Envelhecimento — uma abordagem psicoldgica”, Lisboa: Universidade Catolica
Editora, p. 96
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gradualmente e esta mudanca progressiva permite-nos sentimentos de alguma
seguranga e controlo. Mas a medida que vao acumulando os sintomas de
perda de competéncias, € dificultada a tarefa de repensar o quotidiano em
moldes nos quais ndao estavamos habituados a viver. Face a este contexto, a
dependéncia podera ser muitas vezes resultado do stress consequente de
algumas modificagbes e limitacdes e nao tanto da incapacidade, o que faz o
individuo sentir-se dependente.

As alteragdes funcionais que decorrem do processo de envelhecimento,
associadas a maior prevaléncia de doencas crénicas, podem efetivamente
conduzir a deterioragdo da qualidade de vida do idoso. Nesta situacao, as
acoes atempadas, assim como ambientes que contemplam as necessidades
dos idosos, sdo indispensaveis para promover a independéncia e capacitar os
idosos, limitados no seu dia-a-dia por incapacidades de varia ordem, para
viverem uma integracéo plena nos multiplos aspetos da vida social.

Assim, se por um lado a dependéncia implica insuficientes competéncias
de realizacdo face as atividades basicas de vida diaria (ABVD) ¥ e face as
atividades instrumentais da vida diaria (AIVD) ®”!, a independéncia segundo P.
Fernandes “[...] significa alcancar um nivel aceitavel de satisfagcdo das
necessidades, através de agdes adequadas que o individuo efetua por si
mesmo, sem a ajuda de outra pessoa.” 8!

Ja a autonomia foi definida por Ferrater Mora (1965), “como el hecho de
que una realidade (o un individuo) esté regido por una ley propia”. Podemos
decidir, en nuestro caso, que una persona es autonoma cuando decide y
conduce su vida por si mesma, lo que es lo mismo que afirmam que se goza de
autonomia cuando se actta com libertad.”

Da correta articulagdo dos conceitos de dependéncia, independéncia e
autonomia, resulta que os idosos, embora sejam dependentes, ndo é por isso

que devam deixar de ser autdonomos. Nesta mesma perspetiva, um dos

% As atividades basicas da vida diaria (ABVD) est3o relacionadas com a sobrevivéncia e o bem-estar, nomeadamente:
alimentacao, higiene pessoal, mobilidade funcional (movimentar-se de um lado para o outro durante as atividades do
dia-a-dia), etc.

¥ As atividades instrumentais da vida diaria (AIVD) est3o relacionadas com as atividades da vida diaria em casa ou na
comunidade e que exigem frequentemente interagées mais complexas que as ABVD. Sdo exemplo as compras,
higiene habitacional, saide (manutencao de rotinas saudaveis, por exemplo), gestéo financeira, etc.

% Fernandes, Purificagao (2002) “A Depress&o no Idoso”, Coimbra:Quarteto Editora, p. 49

# Rodriguez, Pilar; Sanchez, Carmen (2000) “El Servicio de Ayuda a Domicilio — Programacion del Servicio/ Manual de
formacion para auxiliares”, Barcelona: Panamerica, p. 39
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objetivos do SAD é a preservacao e o reforco da autonomia pessoal — “Las
tareas de prestacién de servicios y cuidados deber ir dirigidas a apoyar los
recursos propios del individuo y a compensar sus limitaciones funcionales. Pero
estas actividades de ayuda o de supléncia para determinadas dependéncias
son diferentes del apoyo a la autonomia, aunque, sin duda, resolver o aliviar
determinadas dependéncias puede influir decisivamente en el incremento de la
autonomia. [...]” % Por vezes, a garantia de um suporte familiar presente, de
uma equipa profissional dedicada, é o bastante para reacender a autoestima e
a confianga do idoso e assim trabalhar a dependéncia e o (re)alcance ou
manutencdo da autonomia como um desafio a ser mais facilmente
ultrapassado.

Em consonéncia com o se acabou de citar, o que o SAD deve fazer, se
cumprir bem as suas funcdes, é ter sempre bem presente na sua agao dois
aspetos importantes: (i) a dependéncia, cujo objetivo é aliviar a debilidade ou
as perdas de fungdes que o destinatario da ajuda apresenta; ajuda-lo nas suas
dificuldades, fazendo com a pessoa o que esta pode fazer com as suas
limitagbes, ou realizando integralmente aquelas atividades que Ihe sejam
impossiveis; (ii) no que diz respeito a autonomia, trata-se de reforcar a
autoestima e respeitar a vontade do idoso, para que este possa decidir
livremente sobre a sua vida (ter em conta as suas opinides e desejos, respeito
pela sua intimidade, estimulacdo das suas capacidades de decisdo, de

criatividade, etc.).

 |dem, p. 40
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3. A Solidao na Terceira Idade

«Nenhum homem é uma ilha, sozinho em si mesmo; cada homem é parte do
continente, parte do todo; se um seixo for levado pelo mar, a Europa fica menor,
como se tratasse de um promontério, como se fosse uma parte de seus amigos ou
mesmo sua; a morte de qualquer homem diminui-me, porque eu sou parte de seus

amigos ou mesmo sua; e, por isso, nunca procuro saber por quem 0S Sinos

dobram, eles dobram por mim.» o1

Este sentimento de pertenca que parece contrariar o sentimento de
desespero e angustia perante a solidao, é verdadeiramente aquele que nos
deve estimular na procura de modelos de desenvolvimento que garantam as
atuais e futuras geragdes de pessoas mais velhas uma qualidade de vida.

Por vezes, e devido as variadas perdas que podem ocorrer durante o
processo de envelhecimento, ndo € de todo inevitavel que estas pessoas mais
velhas sejam particularmente vulneraveis a vivéncia do isolamento e ao
sofrimento que dele pode resultar — As pernas perras, a falta de visdo, os
desequilibrios, sao fatores que levam a inseguranga a apoderar-se de quem o0s
vive, resultando, muitas vezes, na preferéncia por ficar em casa, associada ao
medo de sair do seu lar. Todos os aspetos que possam diminuir a autoestima
do idoso e a sua seguranga, podem contribuir para a sua soliddo. Deste modo,
nos idosos que vivem em suas casas sozinhos, o seu quotidiano pode ser
marcado por um acentuado sentimento de solidao devido ao muito tempo que
passam sos, e este sentimento pode agrava-se mais ainda quando nao existe
retaguarda familiar.

Entende Leuschener (2009) que “soliddo, isolamento, abandono,
rejeicdo e estigma sdo faces da mesma ameacga, a medida que as redes da
pessoa — ou O seu «capital social» — se vdo debilitando.” ®* No entanto, a
soliddo difere, acima de tudo, do isolamento. Se o isolamento reflete a

dificuldade em estabelecer canais de comunicagao e de relacionamento com o

®"John Donne In Fundac&o Calouste Gulbenkian (2009) “O Tempo da Vida”, Cascais: Principia, p. 330
®2 Fundagao Calouste Gulbenkian (2009) “O Tempo da Vida”, Cascais: Principia, p. 329
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outro, geradores de reconhecimento socioemocional, a soliddo pode ser
definida de um modo mais complexo como um “estado mental angustiante e
persistente através do qual o individuo se sente afastado ou rejeitado pelos
seus pares, embora se encontre faminto da intimidade que sabe existir nos
relacionamento emocionais profundos e na atividade com os outros.” %! A
solidao, seja de que tipo for, sugere sempre a auséncia de um vinculo.

Viver sozinho nao corresponde a sentir-se so; e viver no meio de muita
gente, como por exemplo numa Instituicdo, ndo equivale a auséncia de
sentimentos de soliddo. No entanto, também os que optam por envelhecer nas
suas proprias casas estao sujeitos a sentirem-se sés, principalmente se nao
privilegiarem de uma retaguarda familiar que supra as necessidades que
nenhum outro servigo social consiga suprir.

Assim, e numa logica de prevengao que proteja da solidao, afirma-se
com Leuschener (2009):

‘investir no «capital social» é hoje, mais do que nunca, determinante da qualidade
de vida de todas as pessoas, mormente das mais idosas, assim como garantir
relagbes personalizadas, que ultrapassem o mero sentido de dever, ajudando a
preencher os vazios que vao surgindo na malha relacional de cada pessoa, a
medida que envelhece, tem que ser objetivo das sociedades desenvolvidas, nhuma
perspetiva solidaria, transgeracional.” [54]

através do auxilio na arquitetura de um projeto de vida, de acordo com os

interesses e as necessidades do idoso, como defende Carvalho (2012). !

% Rebelo (2009) In Carvalho, Adalberto Dias (2012) “Solidao — nos limiares da Pessoa e da Solidariedade”, Porto:
Afrontamento, p. 167
% Leuschener (2009) In Fundagao Calouste Goulbenkian (2009) “O Tempo da Vida”, Cascais: Principia,
. 329
& Carvalho, Adalberto Dias (2012) “Solidao — nos limiares da Pessoa e da Solidariedade, Porto: Afrontamento, p. 100

68



4. A Familia e o Servigco de Apoio Domiciliario

«A familia, qualquer que seja a sua forma ou a sua organiza¢do, é reconhecida

como célula fundamental da sociedade» [96]

Apesar do SAD procurar estender-se as necessidades do idoso, “[...]
esta nova ideologia de prestagdo de cuidados aos idosos no domicilio ndo
desresponsabiliza, porém, como em qualquer politica social relacionada com a
terceira idade, a familia do seu papel de suporte afetivo.” ®”! O suporte familiar
€ considerado parceiro dos cuidados sociais, sendo que na maioria das vezes,
sao os primeiros prestadores de cuidados ao colaborar e ao promover o seu
autocuidado. Oliveira e Cunha (2007) defendem que “os idosos suportam
melhor as condi¢cbes de vida proprias do envelhecimento quando mantém
contacto com os familiares mais préximos.” 8!

No entanto, ha que considerar que nos dias que correm ha uma
mudanga no perfil social da familia que descaracteriza a valorizagédo do
«cuidar» do idoso. Por esse motivo, a assisténcia ao idoso por parte dos
familiares pode-se tornar dificil, sendo esta muitas vezes a causa da
institucionalizacdo. Sobre isto, € muito importante que se enfrente o proprio
processo de envelhecimento dentro de expectativas que condigam com as
novas formas de organizacao familiar, e € também aqui que nos apercebermos
da importancia de um profissional do ambito social, nhomeadamente dos
educadores sociais na capacitacdo destes idosos muitas vezes postos ao
abandono.

Apercebemo-nos, igualmente, no conjunto dos elementos participativos
que se tém vindo a evidenciar — idoso, familia, especialistas das ciéncias
sociais € humanas — acompanhando a ideia de que os SAD nao se devem

concentrar apenas no individuo beneficiario de servigos no seu domicilio, mas

% Sacareno (1988) Disponivel em www.seg.social.pt/documents/10152/13328/populacao_idosa_analise, p. 14 acedido
em 04.02.2013

*” Correia, Fatima “Idosos — Manutengéo no Domicilio e Educacéo Social” Disponivel em Revista Transdisciplinar de
Gerontologia, Volume IV, N.° 2 (2011), p.17

% |dem
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em toda a rede vinculada ao idoso, especialmente a familia, considerando
também a cooperacdo e a interdisciplinaridade como uma estratégia
imprescindivel para uma visao holistica do envelhecimento e de forma a
promover uma maior humanizagdo dos servigos. Esta visdo holistica do
envelhecimento pode ser conseguida tanto quanto melhor for o diagnéstico da
realidade a conhecer.

Nesta fase da vida € comum a alteracdo dos papéis sociais e, por
exemplo em consequéncia da reforma, a perda de alguns deles. O idoso
necessita, no entanto, de se sentir valorizado e protegido num espago onde
possa manter um papel ativo. No seio da familia, ele pode participar de um
ambiente que preservara a sua identidade e individualidade construida até
entdo. Ora, quando o idoso vive num ambiente em que a participagcao dos seus
familiares no seu processo de envelhecimento € assumida sem reservas, ele
ao perceber que a sua familia se preocupa, vive uma sensacgao de satisfacao
por ser querido e preservado, ampliando e alicercando assim a sensacio de
bem-estar.

As politicas sociais por mais bem adaptadas que estejam, nunca teréo a
capacidade de substituir a dimensao familiar. Nao ha politica alguma que seja a
garantia exclusiva da promog¢ao do bem-estar e qualidade de vida. Muito do
sucesso destas politicas estd na base das relagcdes humanas informais de
carater afetivo que se estabelecem quando as ha.

O SAD nos moldes de um servico atento a vertente socioeducativa do
idoso, ndo s6 podera contribuir para a qualidade de vida do domiciliado, como
para a qualidade de vida da sua familia. Quando existe suporte familiar, ha
uma preocupacao associada ao bem-estar dos nossos familiares
(nomeadamente dos nossos pais), € saber que ha pessoas que se preocupam
com o seu bem-estar e que se dedicam a eles profissionalmente no sentido os
ajudar na adaptacdo ao seu envelhecimento, de os ajudar a prolongarem-se
autonomos e independes, a terem autoestima e autoconfianga, assegura
também o bem-estar das suas familias; o bem-estar dos seus idosos refletir-se-

a no bem-estar dos seus familiares e vice-versa.
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Infelizmente, nem todos os idosos usufruem deste suporte familiar e,
mais uma vez, a amplitude da vertente socioeducativa podera ser uma mais-
valia no (re)estreitamento de lagos familiares.

Quando o idoso nédo tem familia, os lagos a estabelecerem-se serao
entre a rede de vizinhanca e a comunidade. Aos idosos que vivem sés e estao
s0s, também lhes esta reservado o direito de qualidade de vida. Nestes
contextos, o trabalho socioeducativo ganha maiores proporgdes porque ha a
necessidade de o idoso aprender a adaptar-se ativamente a essa situacao e a

buscar a felicidade e o bem-estar noutras coisas.

5. Hipoteses teodricas

Em funcdo do exposto, formularam-se as seguintes hipdteses face a
questdo que orienta todo este trabalho - De que forma sera possivel
heterogeneizar o SAD, numa perspetiva preventiva de apoio ao processo de
envelhecimento no domicilio, de modo a ir ao encontro das necessidades

sociais e educativas do idoso?
“A organizagdo de uma investigagdo em torno de hipdéteses de trabalho constitui a
melhor forma de a conduzir com ordem e rigor [...]. A hipétese traduz, por
definicdo, este espirito de descoberta que caracteriza qualquer trabalho cientifico.
[...] a hipotese fornece a investigagdo um fio condutor particularmente eficaz que,
a partir do momento em que ela é formulada, substitui nessa fungdo a questao da

H ” 99
pesquisa, mesmo que esta deva permanecer presente na nossa mente. [59]

Hipétese 1: Os beneficiarios do SAD revelam sentir necessidade de
uma atencdo que nao € conseguida pelos servicos mais basicos
(higienes e alimentagdo), principalmente os idosos sem retaguarda

familiar.

% Quivy, Raymond; Campenhoudt, LucVan (2005) “Manual de Investigagcdo em Ciéncias Sociais”, p. 19
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Hipotese 2: As respostas de carater socioeducativo permitem que o

idoso se sinta ativo, conhecedor e motivado para envelhecer ativamente.
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CAPITULO IV -

ENQUADRAMENTO EMPIRICO E

METODOLOGICO: O CASO DA FREGUESIA DA
POVOA DO PACO
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1. Metodologia de Investigacao Aplicada ao
Estudo

As metodologias de investigacdo, apesar de ndo se esgotarem em si
proprias, estudam formas particulares do pensamento que contribuem na
busca do conhecimento através da aproximacao a realidade a que nos permite,

tal como cita Serrano:

“La finalidade de la metodologia consiste en ocuparse del estudio del método, es
decidir, el orden que debemos estabelecer en nuestros razonamientos para
obtener la ciéncia. La metodologia general se ocupa de investigar los métodos

utilizados en la ciéncia: analisis, sinteses, dedducion, induccion. [...] el método

”

puede concebirse como el modo de acercarse a la realidade; es via, caminho.
[100]

As metodologias de investigagao sao classificadas como quantitativas e
qualitativas, sendo que para o presente trabalho optou-se pela pesquisa
qualitativa com recurso da entrevista semidiretiva aplicada a uma amostra de
14 utentes beneficiarios do SAD e que foram considerados os mais
independentes do universo dos 30 domiciliados. Estes utentes pertencem ao
SAD "1 afeto ao Lar Passo Sénior, que por sua vez estd integrado na
Fundacdao CESDA, funcionando como uma valéncia desta mesma Fundagao. A
Fundacao CESDA dispde de varios polos, sendo que todos eles se localizam
na Povoa do Pago, em Cacia (Aveiro). Estédo, portanto, localizados numa zona
rural, essencialmente habitacional, mas que contudo beneficia de bons acessos
rodoviarios e de uma boa rede de transportes que permitem a ligacédo a
urbanizagao. ['%?

E face & aproximac&o ao objeto de estudo e a sua problematizacéo (feita

a priori), que se propde o presente levantamento de necessidades que, partir

1% Serrano, Gloria Pérez (2003) “Pedagogia Social, Educacion Social, Madrid: S.A. de Ediciones, p. 91

%% Anexo VII — Regulamento Interno - O Servico de Apoio Domiciliario proporciona um conjunto diversificado de
tarefas, em fungéo das necessidades das pessoas, tais como: distribuicdo de refeigdes ao domicilio, higiene e conforto
da pessoa, manutengao e higiene habitacional e de tratamento de roupa. Fora estes, prestam-se ainda os seguintes:
Acompanhamento de refeicdes no domicilio, colaboragéo nos cuidados de saude, servigos ocasionais de informagéo e
acompanhamento facilitador de acesso a servigos da comunidade, adaptacdo no domicilio, apoio em situagdes de
emergéncia de atendimento pessoal, participagcéo em atividades de animagao.

102 s ; L
Anexo VIl — Caracterizacdo do meio Institucional e Envolvente.
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uma visao holistica do SAD, procura responder a seguinte questdo: De que
forma sera possivel heterogeneizar o SAD, numa perspetiva preventiva de
apoio ao processo de envelhecimento no domicilio, de modo a ir ao encontro

das necessidades sociais e educativas do idoso?

1.1. Avaliagao Diagnéstica

Com o objetivo de percebermos se as necessidades dos idosos
domiciliados se limitam a prestacao dos servicos mais basicos e assistenciais,
ou se pelo contrario, ddo a conhecer outro tipo de necessidades, precisamos
de uma acdo avaliativa desde o inicio deste processo de investigagao e
aprendizagem. - “A avaliagcdo para o planeamento de programas de
intervencdo social consiste essencialmente em estimar a amplitude e a
gravidade dos problemas que necessitam de uma intervengcdo e elaborar
programas em fungdo desses problemas. E, fundamentalmente, uma

avaliagdo-diagnostica.” [ 19!

para a posteriori se planearem programas
ajustados a avaliagao feita a priori. Por este motivo, é caracterizada pelo seu
importante aspeto preventivo, na medida em que permite ir a descoberta de
detalhes que podem vir a prevenir a detecdao tardia das suas reais
necessidades, fragilidades, medos, insegurangcas, e todo um conjunto de
elementos que estejam a impedir o idoso de envelhecer com qualidade.

Para além desta sua caracteristica preventiva, a avaliacdo diagnoéstica
permite-nos ainda determinar causas: as causas de determinadas
necessidades, as causas que o levaram a optar por envelhecer em casa, as
causas que o levaram a pedir a ajuda do SAD, etc.

Entretanto, as informacbes obtidas em consequéncia de todo um
conjunto de informagdes que vao ao encontro das necessidades reais do idoso,
poderdo ser um forte contributo na organizacdo, no reforco e na

complementaridade da resposta social em causa.

1% Guerra, Isabel Carvalho (2002) “Fundamentos e Processos de uma Sociologia de Agdo — O Planeamento em
Ciéncias Sociais”, Cascais: Principia, p. 195
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Neste contexto, pressupde-se a promog¢ao do caracter socioeducativo do
SAD como principal necessidade da valéncia em causa para que a sua
capacidade de resposta aos seus beneficiarios seja melhorada e cada vez mais

ajustada.

2. Técnicas de Recolha de Informacgao

2.1. Observacao

Num processo de recolha de informacgao, o proprio investigador constitui-
se num «instrumento humano» quando este, através da observagao, decide
partir a descoberta de dinamicas, processos, atos e acontecimentos. Segundo
Quivy e Campenhoudt “A observagdo engloba o conjunto das operagdes
através das quais o modelo de analise (constituido por hipdteses e por
conceitos) € submetido ao teste dos factos e confrontado com dados
observaveis)’. '] Esta operagdo pode apresentar-se sobre a forma de
observacdo direta (ndo participante), que é aquela em que “O proprio
investigador procede diretamente a recolha das informacgdes, sem se dirigir aos
sujeitos interessados. Apela diretamente ao seu sentido de observacao” ['% e
sobre a forma de observacgao indireta através da entrevista semidiretiva.

A observacéao direta foi aplicada quando se acompanhou as colaboradoras
ao domicilio dos utentes do SAD a fim de primeiramente nos apresentarmos e

de ir a descoberta de dindmicas e processos, de atos e acontecimentos.

' Quivy, Raymond; Campenhoudt, LucVan (2005) “Manual de Investigacdo em Ciéncias Sociais”, Lisboa: Gradiva,
p.15
1% |dem, p.164
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2.2. Analise documental

Citando Ander Egg (1978):

“Uma de las formas mas sencillas de economizar esfuerzos en una investigacion,
es el repaso y reconstruccion del trabajo realizado por otros. La apelacién a las
fuentes histéricas, a las estadisticas oficiales y privadas, alos archivos, informes

estudios, y a todo o tipo de documentacion, es indispensable para el logro de los
objetivos senélados precedentemente como funcion del estudio exploratorio.” [106]

Para uma aproximacdo ao contexto institucional do SAD e as suas
normas de funcionamento, recorreu-se a analise documental, nomeadamente

ao regulamento interno da valéncia de Servigo de Apoio Domiciliario.

2.3. Entrevista semidiretiva em profundidade

Dada a intengao de recolher um conjunto de informagdes néo percetiveis
apenas através da observagao, € fundamental recorrer a instrumentos para
recolha de dados que interessem a investigacéo para que lhe seja dado rigor e
exatidao.

A entrevista "% foi o instrumento utilizado como técnica de recolha dos
dados que nao foram percetiveis a olho «nu» e que portanto foram colocados
em forma de questdo. Ela ndo s6 permite recolher dados qualitativos, bem
como aquela informagcdo mais particularizada fundamentada em
comportamentos, opinides, ideais dos sujeitos observados.

Por esta razdo, o presente estudo serve-se da entrevista,
nomeadamente da entrevista semidiretiva, caracterizada como sendo
adequada para aprofundar um determinado dominio, ou verificar a evolugao de
um dominio ja conhecido. A filosofia que preside a este tipo de entrevista é

tanto quanto possivel a de «deixar andar», no sentido de deixar que o discurso

106 Ander-Egg, Ezequiel (1978) “Introduccion a las técnicas de investigacion social: para trabajadores sociales”, Buenos
Aires: Humanitas, p. 36
197 Anexo IX — Guides de entrevista
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da pessoa entrevistada flua naturalmente segundo a autocompreensao singular
das suas vivéncias.

A presente técnica foi utilizada com o Diretor da valéncia de Servigo de
Apoio Domiciliario do Lar Passo Sénior como forma exploratéria, no sentido de
facilitar na descoberta de pistas de reflexao e ideias, bem como para perceber
genericamente a dindmica deste SAD. Posteriormente, a mesma técnica foi
empregue a uma colaboradora considerada a mais antiga da Instituicdo e,
portanto, com mais experiéncia no ambito dos servigos ao domicilio. O objetivo
foi igualmente a familiarizagdo acerca da dinamica desta valéncia a partir de
uma outra perspetiva, complementar da obtida na entrevista com o Diretor.
Apos esta contextualizacdo resultante das entrevistas de carater exploratério
realizadas com o Diretor e a colaboradora, entrevistamos os 14 utentes
beneficiarios do SAD identificados como sendo os mais independentes.

Num primeiro momento procurou-se perceber, através de um conjunto
de questdes relacionadas diretamente com o SAD enquanto resposta social ao
dispor dos idosos, a contextualizacdo destes beneficiarios integrados na
resposta social em causa: quais os motivos que levaram o idoso a procurar o
SAD e de quem partiu a iniciativa, se do proprio idoso, se de algum membro
familiar, amigo e/ou vizinho, cujas respostas permitem desde logo uma
aproximacao a situacao social, familiar, e fisica do idoso; ainda sobre o SAD e
0 idoso beneficiario, procurou-se saber quais os servicos de que os idosos
domiciliados usufruem, permitindo-nos uma percegao geral do funcionamento
standardizado e padronizado dos servicos prestados pela valéncia de SAD;
procurou-se ainda perceber o motivo da preferéncia pelo SAD, com o objetivo
de se recolherem indicadores que valorizem o fendmeno de continuar a
envelhecer em casa, conferindo-nos um conjunto de pistas relacionadas com
interesses, estilos de vida, relagcdes familiares e/ou de amizade existentes, etc;
questionar, também, acerca da possivel mais-valia do SAD na vida do idoso
domiciliado permitiu-nos destacar a pertinéncia e importancia da resposta
social em questao.

Num segundo momento, procurou-se conhecer de forma mais objetiva a

situagao familiar e social existente, cujo objetivo consiste na percecdo da
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existéncia de suporte familiar no dia-a-dia do idoso e de que forma a familia
contribui para o seu bem-estar.

O seguinte conjunto de questdes procura conhecer de que forma o idoso
ocupa o seu tempo. Esta informagdo permite ir ao encontro de algumas
dindmicas associadas ao seu dia-a-dia, ir ao encontro de motivag¢des, gostos
de juventude e interesses atuais, na tentativa de se descobrir necessidades
sociais, emocionais, recreativas, com o objetivo de contribuir para um bem-
estar que se estenda a todos os niveis e, assim, fomentar o envelhecimento
ativo. Pretendeu-se ainda descobrir o envolvimento que o idoso estabelece
com as atividades promovidas pelo Lar, com a pretensao de vir a verificar-se
que a vertente socioeducativa ndo € explorada e que os passeios de grupo e
as celebragdes de calendario sdao das poucas atividades promovidas em
contexto de SAD. A partir desta informacgao, o objetivo seria perceber a adesao
e a importancia destes passeios e convivios na perspetiva do idoso
domiciliado.

Por fim, procurou-se ir ao encontro de aspiragcdes, preocupacoes e de
situacoes reflexivas, no sentido de conhecer um pouco melhor o idoso, aquilo
que ele possa ser e sentir para melhor corresponder aos seus interesses e

necessidades.

3. Populagao-alvo

“A amostragem é um processo pelo qual um grupo de pessoas ou uma populagao
(amostra) é escolhido de maneira a representar uma populagdo inteira. Sendo o
objetivo deste exercicio tirar conclusées precisas sobre a populagéo, a partir de
um grupo mais restrito de individuos, é essencial escolher com cuidado a amostra,
de forma que ela represente fielmente a populagdo visada. A amostragem permite

estimar, de forma precisa, as caracteristicas de uma populagdo a partir da
informacgé&o obtida junto de uma amostra.” [108]
Para tal, a presente investigagao desenvolve-se baseada numa amostra

de 14 domiciliados do universo dos 30 utentes do SAD da Fundagdo CESDA,

1% Fortin, Marie-Fabienne (2006) “Fundamentos e Etapas do Processo de Investigagéo”, Loures: Lusodidactica, p. 310
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sendo estes 14 identificados como tendo alguma independéncia. Estes utentes
beneficiam dos seguintes servicos mapeados "% (i) Servico de Refeicdes; (ii)
Higiene Habitacional (HH); (iii) Higiene Pessoal (HP); (iv) Tratamento de
Roupas (TR). Os restantes servigos, como os de cabeleireiro, pédicure e
manicura e o acompanhamento a consultas ocorrem quando o utente solicita.
Da totalidade dos utentes beneficiarios do SAD do Lar Passo Sénior,
foram eliminados 16 individuos também eles domiciliados, tendo resultado em
14 utentes que passaram a fazer parte da presente amostra. Esta exclusao
ocorreu baseada nos critérios de dependéncia (acamados) versus
independéncia, com a pretensdao de se introduzir a questdo preventiva e

recapacitadora que os SAD podem assumir.

4. Notas em Torno das Necessidades
Socioeducativas do Servico de Apoio

Domiciliario M@

«E se quiser por aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca

anda, ndo é quando morrer.» (AD,88)

A analise das entrevistas consiste na descricdo e na interpretagcdo do
seu conteudo, auxiliando na compreensdo do significado da mensagem
adquirida em resultado do didlogo. Ela permite-nos, portanto, avaliar e concluir
todo o procedimento da investigacao.

Respeitante a aplicagao das entrevistas, elas foram sendo realizadas
consoante o mapeamento dos servicos ao domicilio a realizarem-se pela
equipa do SAD. A medida que se iam realizando as higienes habitacionais, ia-

se procedendo a realizac&o das entrevistas.

%% Anexo X — Calendarizagéo de Domicilios

"% Anexo X! — Transcricdo das Entrevistas e caracterizacdo da populagdo-alvo
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A orientacao das entrevistas, a duracéo, o conteudo, tomaram caminhos

distintos, o que reflete a heterogeneidade da amostra.

De todo uma série de perguntas enquadradas em assuntos distintos

(«Servico de Apoio Domicilidrio», «Situacdo familiar/social», «Ocupacao do

Tempo» e «Reflexdes/Aspiragdesy»), concluiu-se que:

A maioria da populagao entrevistada € do sexo feminino.

A maioria dos utentes domiciliados tem entre os 65 e os 70 anos
de idade, 0 que podera ser uma mais-valia para o aspeto da
prevencgao a querer privilegiar.

Relativamente ao estado civil, a maioria dos utentes & casado,
assim como se destacam os divorciados. Os restantes, uma
minoria, resultam em viluvos e solteiros.

Cerca de 50% dos utentes entrevistados tem mobilidade reduzida
que classificAmos pela existéncia de um auxiliar de mobilidade.
Os restantes foram considerados autbnomos na marcha. A
questao da mobilidade revelou ser um aspeto mais importante do
que o previsto na medida em que foi considerado um fator
limitador na seguranga do idoso. O idoso que caminha com o
auxilio de moletas tende a n&o aderir aos convivios promovidos
pelos Lar, por exemplo, nomeando o medo de cair, o medo de se
cansar demasiado, o medo de dar trabalho, como justificagao
para a nao participacao:

“Ela nao da para ela subir, é dificil e depois tinha que andar uma pessoa com
ela e era chato e a gente ndo gosta de chatear ninguém.”(JB, 66 anos)

A maioria dos entrevistados, mais de metade, usufrui do
SAD ha mais de um ano. Uma minoria ndo sabe desde
quando esta integrado ou beneficia do SAD ha mais de cinco
anos. Os utentes associados ao SAD ha mais de cinco anos
caracterizam-se por pessoas sozinhas, sem familia ou com
doencgas cronicas, como a epilepsia.

A maioria dos idosos entrevistados sabe ler e escrever

sendo que apenas dois idosos sao analfabetos.
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Relativamente a situagdo familiar, menos de metade (10
entrevistados), tem familia, sendo que os restantes quatro
nao tem.

A maioria dos entrevistados (12 utentes) ndo se sente
sozinhos, sendo que apenas dois revelaram sentirem-se sos.
Grande parte dos idosos entrevistados nao vive sozinho.

O principal motivo pela procura do SAD esta associado ao
facto de ser um alivio para o dia-a-dia dos utentes por terem
(ou ja terem tido) alguma doenca associada (depressoes,
visdo reduzida), por viverem sés e sem retaguarda familiar e
ja se sentirem limitados para a realizagdo de certas
atividades basicas e instrumentais da vida diaria e poderem

simultaneamente continuar a viver nas suas casas:

“- Quais as razbes que o levaram a procurar o SAD?

-As molezas do corpo. O corpo ja ndo quer trabalhar como trabalhava...” (FL, 78)

A iniciativa de recorrer ao SAD é principalmente do idoso, apesar
de muitas vezes o processo de inscricdo ser mediado por algum
membro familiar, algum vizinho e/ou amigo:

“E depois entdo é que a minha vizinha é que arranjou a maneira de eu ir para onde estou.
Porque eu até aqui fazia ai o comer mas que depois que comecei a ficar assim, a ver mal,

tenho medo” (EO, 86)

A excecdo de um utente que foi aconselhado pelo seu médico:

“Na consulta que tive com o cardiologista, estava eu e o meu filho Eduardo, e ele perguntou-
lhe: -“E agora quando ela for para casa como é?” E ele falou na hipotese de eu ir para o lar. E
ele disse: -“Ndo”[...] - Ndo, ndo quero a sua mée no lar. Quero-a em casa dela com alguém

que...” (ZS, 76)

Todos os idosos domiciliados entrevistados usufruem de pelo
menos 3 servigcos obrigatorios a serem prestados pelo SAD, sendo
eles a alimentacao, higiene habitacional, tratamento de roupas e
higiene habitacional, pelo que apenas estes servicos estdo

mapeados. Todos os restantes desenvolvem-se consoante as
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solicitagbes que vao tendo. Alguns utentes, principalmente os que
vivem sOs e sem retaguarda familiar, sabem que também tém a
possibilidade de usufruir do acompanhamento a consultas, de
cabeleireiros, manicura/pédicure. Contudo esta informagdo nao se
estende a todos. As atividades socioeducativas nao sao
trabalhadas e as unicas que conhecem associadas ao SAD sao os
eventos promovidos pelo Lar e que nem todos e nem sempre

participam.

A maioria dos utentes demonstrou-se satisfeito, a excegao de uma
minoria. A insatisfacdo por parte desta minoria esta relacionada
essencialmente com a comida, e com o facto de terem receio de

poderem vir a ter que ir para o Lar.

As tarefas relacionadas com compras, pagamentos e que implicam
deslocacdo, sdao suportadas pelos familiares, amigos ou vizinhos,
quando o utente ja se sente incapaz de o fazer por si so:

“N&o fago compras nenhumas. E a minha filha que faz tudo. Ela traz tudo.” (CS,
66)

A maioria refere preferir o SAD ao Lar, a excecdao de um utente que por
se sentir tdo sozinho preferia ir para o Lar, mas nao tem condicbes
monetarias suficientes. Note-se, no entanto, que este utente é
divorciado, néo vive na casa onde constituiu familia, mas num espaco
cedido amigavelmente por uma senhora que esta a viver atualmente no
estrangeiro, o que faz com que ndo tenha lagos sociais e afetivos que o

‘prendam” a algum sitio:

“Eu preferia o Lar. [...] Aqui estou sozinho néo é...estou sozinho néo é...ndo tenho
televisdo, ndo tenho nada.” (RF, 69)

“Eu tenho uma coisa Dra., eu ndo queria ir para o lar Dra., eu hdo queria deixar a
minha casa.” (EO, 86)
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“Custava-me muito. [...] Nao estou adaptada as campainhas sempre a tocarem.
[...]” (FV, 60)

“O Dr. tirar-me daqui é 0 mesmo que me abrirem uma cova e me atirarem la para
dentro.” (MJ, 88)

“Se eu ainda estava no Lar ja tinha morrido. Mas agora da ultima vez vim do
hospital para casa [...] Nao me dou la, ndo me dou naquele ambiente, ndo dou.
Olhe, mesmo quando eu chego ao Lar a tensdo sobe. Nao me dou la, ndo me dou
la, estou doente Ia, fico logo doente. Nao me dou, pronto.” (MJ, 88)

“Eu gosto mais de estar na minha casa porque tenho mais que ver do que no lar.
Olhe...laranjeiras, ainda tém laranjas, tenho aqui a horta, ali as ovelhinhas muito
lindas, a vinha que da uvas muito boas brancas e pretas...e vou-me entretendo
em casa e falo com este e com aquela pessoa da terra, conhecidos, vizinhos, pois.
As vezes vém ai e estamos aqui sentados, vamos ali para o banco para fora.
Temos até ali um guarda da chuva para fazer sombra e assim vdo-se passando os
dias. Quando tinha saude e trabalhava passava os dias mais...como a menina
também. Estando parados é uma chatice...” (AC, 88)

“Preferia virem ca e ficar na minha casinha. A gente para morrer tanto vale estar
acompanhado como sozinho.” (FL, 78)

Ha ainda quem prefira 0 SAD sem pdr a hipétese do Lar de parte, se
assim se justificar:

“Se a gente puder estar em casa, esta melhor. Mas, quando a gente néo tiver
outra alternativa, se a alternativa for o lar...é melhor que nada.” (IG, 76)

Quando se questionou acerca de servigos de lazer no exterior, a maioria
dos utentes referiu ndo ter grande interesse associando sempre aos
eventos promovidos pelo Lar. Nessa area, era a unica situacdo que
mostraram saber referir por s6 se trabalhar essa vertente neste contexto

de eventos de calendario ou passeio com os utentes do Lar:

“Tém-me convidado, mas ndo vou. Nao vou porque tenho em casa [...JTenho em
casa tudo o que é preciso. E como me custa andar e tenho tudo o que é
preciso...” (AC, 88)

“Estou la um bocadito mas piro-me logo para casa [...]JEu vejo-me sem poder
andar. [...]JSou um pouco dificil [...]JConversar quando estou assim acompanhada
com uma pessoa...mas de resto...fecha-te.” (FV, 60)

“Néo, as vezes ndo. Fui uma vez la e fui também uma vez sair com eles mas nao
tenho assim grande...como é que eu ei-de dizer...ndo sou pessoa de sair muito.
Gosto de conviver, gosto, mas ndo sou pessoa de me dispor a ir. Se tiver alguém
que me puxe, eu sou capaz, agora ir assim...Também ndo sou pessoa de
conversar muito. Sou fechada, muito...E, ndo sou assim pessoa de...mas gosto
muito de conviver, gosto. Tanto que eu fui a esse passeio mas perguntei a uma
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amiga minha se ela ia, ela disse-me que sim e assim também fui. Fomos ali ao
Porto.” (AC, 71)

“Gosto mais de estar entre os meus. Mas pronto, ele gosta de ir e eu fago-lhe a
vontade.” (FL, 78)

Ha ainda aqueles que tém muito gosto em participar e
maioritariamente acontece com queles que ainda tém boas
capacidades fisicas:

“Convidam sempre. Eu adoro. [...] Quando ha la no lar qualquer coisa eu vou

sempre.[...] Nao ha motivos para néo ir. Vou sempre, desde que me convidem.”
(CS, 66)

A maioria dos utentes entrevistados nao vive so, tem familia e usufrui de
retaguarda familiar. Os restantes sao divorciados e uma minoria viuvos,
vivem sos e nao tém familia ou tém mas nao é presente sendo estes
que tendem a ser o que mais se sentem sos:
“[...] sozinho nédo é...estou sozinho ndo é...ndo tenho televisdo, ndo tenho nada.”
(RF, 69)

“Uma pessoa leva a vida aqui entre as quatro paredes e hdo fala com ninguém.
Vou ali para a janela é que vejo passar...e eu ja n atinjo...[...]Olhe que as vezes
nao aparece ninguém. Parece que até se copam. Ela aparece, ou por exemplo
aparece a Dra...aparece logo gente. E, é. Ja tenho dito as vezes, nem que a gente
queira dar uma palavra qualquer, ndo pode.” (EO, 86)

“O que eu lhe digo é que eu estou aqui nuns lengdis muito mal porque estou
sozinha.” (EO, 86)

“Eu no estou sozinha menina. Eu estou mais Deus.” (MJ, 88)

A maioria dos entrevistados que tém familia presente vive préximo de

algum dos seus filhos e s&o visitados e visitam-nos regularmente:

“Mesmo as senhoras aqui de Esgueira quando souberem que eu estou em casa
vai ser o corrupio.” (ZS, 76)

O que habitualmente fazem no seu dia-a-dia revela que néo existe um
investimento na vertente socioeducativa. Os utentes com maior
mobilidade s&o aqueles que usufruem de boas capacidades de

mobilizacdo e por iniciativa propria, dedicam-se a areas de interesses.

85



Ha uma tentativa de os integrar nos eventos que acontecem no Lar, mas

nao corresponde aos interesses e as necessidades de todos:

“Comer e dormir” (RF, 69)

“A minha vida é quando me levanto, vou ali até ao café ler o jornal (o jornal é uma
coisa que gosto de ler) e ver um bocadito da televisdo. Depois vem a comida ao
meio dia. Depois assim a tarde quando ha pessoas vou la e jogamos cartas e
depois a hora da refeicdo venho, vou tomar banho e vou para a cama - la pelas
8h/9h estou na cama.” (RF, 69)

“Vou visitar pessoas que estao doentes, que ndo podem andar, pessoas que estao
com dificuldades, naquilo que eu puder ajudar, ajudo. Naquilo que puder ajudo. Ja
tenho ido ao hospital com elas, ao médico com elas. Quando me pedirem vou a
qualquer lado.” (AM, 71)

“Olhe, é encostar-me como a menina vé e dormir. Eu ndo posso fazer nada. Eu
néo consigo. [...] E dormir e estar na janela. E a minha vida.” (EO, 86)

“N&o parava um minuto. Principalmente visitagdo. Pessoas doentes, incluindo o lar
como j4 disse, mas pessoas que viviam sozinhas. E a vocagdo que nés
aprendemos da formagao que temos. Olhe, as vezes saia de casa e pensava: ai
hoje ndo me apetecia nada ir a casa daquela irma, estou tao cansada. Mas
chegava la, comegava a ouvi-la e vinha de la feliz porque ela também ficava feliz.
Né&o era nenhum esforgo, era uma troca. N6s damos e receemos. Quem mais da
mais recebe.” (ZS, 76)

“Olhe o meu dia-a-dia é estar por aqui sentado.” (AS, 69)

A maior preocupacao dos idosos entrevistados € a saude.

Poucos foram os que conseguiram identificar o que gostariam de fazer e

que nao tiveram oportunidade de fazer antes:

“O que eu gostava de fazer agora ja ndo...gostava de saber ler e escrever. Agora
ja ndo adianta.” (FL, 78)

A maioria das areas de interesse identificadas associam-se ao bordado,

ao trabalho voluntario e a leitura.
“ Eu antes gostava muito de ler, agora ja me aborreco” (AC, 88)

“Eu ando numa atividade de bordados a terga-feira aqui em Tabueira.” (AM, 71)
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Em sintese, conclui-se que os dados respeitantes mostram-se
promissores para o planeamento de uma acdo baseada na prevencao. O
facto de a maioria ndo se sentir s6 e de existir uma retaguarda familiar
significativa, sao bons indicadores para a influéncia na qualidade de vida
do idoso e para o apoio na satisfacdo das suas necessidades
socioeducativas.

Por sua vez, houve alguma dificuldade em identificar areas de
interesse, 0 que pode sugerir a presenga do esteredtipo de que quando
se é velho ja ndo ha nada que ainda se possa fazer e que permita

satisfacao:

“Sei la. Agora também ja nem...agora é um dia de cada vez, e que a gente se sinta bem...”

(GD, 69)

“Antes havia alguma coisa que gostava de fazer?” “-Ja passou. Agora que ndo me chateiem

que é o melhor que pode acontecer” (GD, 69)

O facto de todos os idosos terem sido pessoas que trabalharam a vida
toda, desde tenra idade, podera estar relacionado com esta dificuldade em
identificar areas de interesse, por nunca terem experimentado nada mais para

além do trabalho.

Em consequéncia da avaliagdo diagndstica, concluimos que a
dinamizacado do SAD seria um contributo valioso na qualidade de vida do idoso
domiciliado através da recolha de valiosos comentarios que nitidamente
expressam a necessidade de acompanhamento que os valorize enquanto
seres sociais.

A maioria dos utentes entrevistados gosta de falar sobre o passado, de
relembrar memorias e partilha-las, considerando-se que € uma forma de se
sentirem valorizados pelo que fizeram ou pelo que construiram.

A medida que as entrevistas foram sendo realizadas, houve a
oportunidade de conhecer e tocar objetos trazidos de outros paises carregados

de memorias e saudades; cada um contava uma histéria. Oportunidade de
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conhecer os engenhos de alguns idosos que no trabalho da terra, construiam
as suas proprias ferramentas. Oportunidade de nos sentarmos debaixo de uma
arvore e ficar a saber mais sobre as culturas da terra ainda trabalhadas por
eles e no fim receber uma flor. [...] A demonstracdo de interesse pela
curiosidade em conhecer e aprender com o outro esta inserida na vertente que
se considera importante desenvolver em contexto de Servico de Apoio
Domiciliario, porque € indiscutivel a necessidade de se repensar no SAD
enquanto politica que privilegia a permanéncia do idoso no seu préprio
domicilio o maior tempo possivel e enquanto resposta social, que pde em
pratica metodologias que permitem ir ao encontro da qualidade de vida do
idoso domiciliado através da supressao de necessidades encontradas. Para
isso, é necessario uma envolvéncia humana e ndo apenas uma envolvéncia de
servigos. Esta necessidade, para além de ser a priori uma necessidade nossa
enquanto investigadores e técnicos que se pdéem no lugar do outro, € uma
necessidade que através da avaliacdo foi possivel detetar por parte de muitos

dos idosos entrevistados:

“E se quiser por aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca
anda, ndo é quando morrer.” (AD, 88)

Em consequéncia das respostas conseguidas através das entrevistas e
tendo presente a pergunta a qual nos propomos responder, considera-se que
existem, de forma mais ou menos implicita, necessidades acrescidas as
necessidades basicas.

Acrescenta-se que estas necessidades, na sua maioria, ndo se
relacionam com as atividades promovidas pelo Lar, e sendo os passeios de
grupo e as celebragdes de calendario as unicas atividades conhecidas pelos
utentes, verbalizam, quando sdo questionados acerca da importancia que dao
a estas atividades, como pouco interessantes.

Porém, o contacto estabelecido ao longo das entrevistas comprova esta
necessidade por vezes nao reconhecida pelo motivo de ndo saberem bem do
que estamos a falar, porque foi evidente a forma como foi valorizada a nossa

presenca e o facto de darmos possibilidade de o idoso falar sobre si préprio.
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CONCLUSAO

Ao processo de envelhecer nos contextos atuais estdo associadas
medidas que procuram, cada vez mais, orientar este processo para a qualidade
de vida. Nem sempre o fenémeno do envelhecimento foi tratado como
prioridade na nossa sociedade, mas face a nova estrutura da piramide
demografica do nosso pais, o idoso passa a fazer parte dos assuntos sociais e
politicos no sentido de se definirem estratégias que promovam, na sua
plenitude, o bem-estar do idoso.

Ultimamente esse bem-estar tem vindo a estar associado ao individuo
que envelhece na sua propria casa, tendo consequentemente os equipamentos
de apoio domiciliario sofrido uma crescente adesao nos ultimos anos.

Permanecer em casa é, sem duvida, o desejo de muitos idosos. Muitos
deles sao capazes de tomar conta de si proprios e de assegurar os atos do
quotidiano, mesmo que com algumas limitagbes. Estas limitagbes vao sendo
caracteristicas da idade que aumenta, mas o estimular a motivagéo e fazer
frente aos desafios que surgem, podera desencadear sentimentos de
autoconfianga e de bem-estar que surgem como indicadores de
envelhecimento ativo, permitindo, entre outros beneficios, estados de
dependéncia mais tardios e uma adaptacdo mais bem conseguida. Segundo
Cardao, “[...] infere-se que o envelhecimento bem-sucedido implica saude
fisica e mental, sendo que a diminuicdo ou a auséncia de funcionalidade se
relacionam com perdas intrinsecas ao processo de envelhecimento,
influenciando diretamente as capacidades adaptativas.” ['""

Com alguma frequéncia impede-se os idosos de determinarem as
escolhas que afetam o seu dia-a-dia. Porém, estes sdo capazes de tomar uma

série de decisdes sobre a sua vida, desde que recebam o apoio necessario

m Carddo, Sandra (2009) “O Idoso Institucionalizado”, Lisboa: Coisas de Ler, p. 34
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para o fazer face as suas limitagdes. E importante ndo esquecer que é mais
facil adotar-se uma estratégia de prevengao do que de cura, visto que corrigir
um problema é frequentemente mais dificil do que evitar que o mesmo
aconteca.

A familia € o espacgo privilegiado para o idoso estar, seja a familia
nuclear, seja a familia de proximidade, porque a familia hoje ndo sdo s6 os
filhos, os netos, etc., sdo as relagbes de vizinhanga, sdo a sua casa, 0 seu
bairro, as pessoas com quem o idoso esteve, esta e gosta de estar.

A principal necessidade dos atuais SAD estd no carater provedor de
recapacitacdo que este servico ndo tem desenvolvido. S3o0 necessarios
servicos que respondam ao que se acha ser o ideal: o bem-estar, o
desenvolvimento individual, um clima de seguranga afetiva / social, psiquica e
fisica.

Um sistema de cuidados bem articulados pode atrasar ou até mesmo
evitar a institucionalizagcdo, além de assegurar a permanéncia junto da
comunidade e proporcionar mais autonomia, isto porque a independéncia de
como é organizado o seu tempo e o seu espago de vida acaba por promover
motivagao para planear por si proprio como as suas horas diarias podem ser
vividas. Citando Cardao, “Quando se da valor a si proprio e se respeitam as
capacidades proprias, ndo se receia os desafios, traduzindo-se a autoestima
em vontade prdpria, logo, em autonomia.” "4

Perceber o que é que esta na base do comportamento intrinsecamente
motivado, o que é que faz com que as pessoas se envolvam em atividades
pelo simples prazer de se envolverem nessas atividades (Flow), detetar
necessidades e interesses, sdo detalhes valiosos para um servigo de apoio ao
domicilio baseado numa vertente ndo s6, mas também, socioeducativa,
estimulando competéncias de planeamento para o presente e para o futuro
(projeto de vida), através do treino de resolucdo de problemas relacionadas
com mudancas ocorridas. E importante continuar a aprender, mesmo quando
achamos que ja nao temos nada a aprender, e ensinar mesmo quando

achamos que ninguém aprende com o0 que poderemos ter a dizer. Esta relagéo

"2 Cardao, Sandra (2009) “O Idoso Institucionalizado”, Lisboa: Coisas de Ler, p. 20
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de reciprocidade em contexto de educagao nao formal confere ao estudo um
caracter de fluidez no seu desenvolvimento, em que ao mesmo tempo que
procuramos necessidades, fazemos companhia e podemos avangar com
projetos que respondam com qualidade as reais necessidades do individuo.

Este levantamento de necessidades que caracteriza o presente estudo,
centrado na opinido individual dos 14 idosos (amostra) do SAD do Lar Passo
Sénior, teve como resultado uma heterogeneidade de respostas, reflexos de
personalidades, necessidades e interesses distintos, que vieram definir a
importancia do carater individual e personalizado do SAD no ambito de
respostas que vao ao encontro das necessidades socioeducativas do idoso,
cuja prioridade é contribuir para um envelhecimento bem-sucedido através de
uma resposta social extensivel e flexivel a todas as necessidades do idoso.

A andlise das entrevistas e consequente levantamento das
necessidades, vieram comprovar a importancia da vertente socioeducativa na
vida do utente beneficiario do SAD. O fator socioeducativo € um elemento
propulsivo de bem-estar, mesmo nao sendo, por vezes, diretamente
verbalizado como necessidade. O principal motivo é os utentes apenas
associarem os passeios de grupo, assim como as celebragcdes de calendario, a
vertente social do SAD. Por tais atividades ndo corresponderem,
maioritariamente, aos seus interesses, as suas nhecessidades, por nao se
adaptarem as suas capacidades fisicas, atribuem pouca importancia. Porém,
dos discursos conseguidos das entrevistas, a companhia, o dar a possibilidade
de os idosos se apresentarem a novas pessoas, dar-lhes a possibilidade de se
darem a conhecer novamente, proporcionar-lhes momentos de partilha de
experiéncias, de saberes, dar-lhes a oportunidade de voltarem a querer
aprender algo, foi algo comum a todos eles. Citagbes como: “E se quiser por
aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca anda, ndo é
quando morrer”, e como: “S6 achava melhor era por exemplo ter uma pessoa
mais ou menos que viesse aqui. [...] e virem? E virem? Uma pessoa leva a vida
aqui entre as quatro paredes e nao fala com ninguém.”, leva-nos a concluir que
existe uma necessidade intrinseca nesta populagdo-alvo inquirida que
acreditamos ser uma necessidade transversal a todos os individuos. Apesar de

ser uma necessidade comum, € uma necessidade que implica acgodes
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diferenciadas e personalizadas a medida de cada um. Por isso, heterogeneizar
o SAD é algo que exige uma envolvéncia continuada com o utente para que
sejam descobertas interesses associados a uma necessidade, a necessidade

socioeducativa personalizada.
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INDICADORES DE ENVELHECIMENTO
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ANEXO Ill -

RESOLUGAO DO CONSELHO DE MINISTROS N.°
197/1997 DE 18 DE NOVEMBRO: REDE SOCIAL



O 265 — 18- 11- 1997

DUARIO DA REPUBLEA — I SERIER

6253

PRESIDENCIA DO CONSELHO DE MINISTROS

Resolucan o0 Conselho o8 Ministros = 18747

Existe no Paisx uma sscular & ferunda tradicin de
eptreajuda fmiliar e de solidaredade mais alargada.
A radicaim Ireimeras instibl pa.rﬂml:.m.ip'u-prln
niciaibe soonomica :rq:rr}l.u] provem, abe oerio
pontn, desie mesmo Bsiro ancestral, designadamente
oo que == refee G peqeenas unidades produthes de
bame famillar.

Fara além das instituiches, sasiem mimerns grnspos
e lniciathas de acgio social disseminados por todo o
Fais. E, na bawe do quadro Imstihecional, enoomtram-s=
as muiltiples relagtes de entreajuda na familla, o vz
rmhanca, rma drea de resdéncla, ma vida profisdonal, -
tural = desponiiva e no 2soclativismo em geral.

Fregisia. =, assim, um wasto de redes de soll-
dariedade gue a politi; sxcial nio poderi descurar,
wh pernz de alienar 2 sua forga vital Dirse-d ate e
imma primeira medida de politice social corsiste no reon-
ctiecimerio das redes de solidariedade que a amecesdem,
respettando a sua idemidade, podenc & yalores
Inbrinseoos.

Indicio da dinamica destas Inkciathvas tem shido o onns-
tante rescimentn do nimern de instib o sPoinT
wrial & o progresshvo alargamento da sua obm, inte-
grando em todo o Fais uma verdadeira rede de il
darirdads = proteccio scial

A preseobe resnligio tem, assim. como objecthvas fum-
damentals efeduar o recomhecimento guiblica da iden-
thlade ¢ valores desta realidsde, foenentar a Ermacio
de uma coreciEnda colectia e responssivel dos dife-
repies probiemas socials quee stende & nommtvar redes
die apoda social amhha local, contribuindo,
atmves da conjugacio de esforges das diferentes e=ntl-
dades lncals & naclonalks erobidas, para a coberhara
equitativa do Pais pm wovipos & equipamentos scils.

A rede soclal & um fonem de artioulagdo & congre-
gagda de exforgos & basela-s: ma adesdo lvre por pare
dax mirgquizs e das emtidades paiblicas ou =rm
flrs burrativos que nela quesiram participar. & rede social
devernd, no erianin, asemir uma postura ativa de I
ao enmntrn das diferentes entidades gue atuam no
diominio social, suscltanda a sua partbcpacin.

Expera-se deste modo que, sem a oriacio de noves
organisnos nem aamendn, significativo, de despesas, s=
fomente a solidariedade zockal, == opiimizem a5 dife-
remies dadrs de resposta B os= temn, coen base
re=sa dupla dindmic, as noves medidas de politic sscial
que == via bnmando necescirias ¢ posgelis. A rede social

ooerthulr dedshvamentre i ooesciEnra
ﬂ?mhﬂh:dmpmhlem mF"-'-'"- l:nn:l..:rl:r.l'nl;inpﬂ-
das medas & agentes de resposta e opara 2 Inovagies
recomendavels

Ma =guiéncla do amo dedicadn & <errdicacia da
pobrezas, wale a pena coovidar tnda a sooledade por-
tngee=a &, =m especial, a5 entidades quee actuam nests
derminis a irfenslicarem e mnosriarem os sy esforg s,
em ordem i optimizacio possive] dos medcs de acgiio.

Hssim:

Moz termas da alinea @ do artign 199° da Cons
timigio, o Conselho de bdinistros nesoleen:

1 — Dedgna-s= por rede sockal o conjunin das e
repies Eormas de entreajda, bem como das entidades

pariiculares sem fins Incrathos e dos organismos pabli-
cas gque trabalham no dominio da acgio sodal & artl-
culem snire sl 2 oom o Governo 3 respectiva achacino,
cam vista & enadicacio oo atrmsacio da ez e exch-
gin soclal & & promogio do dessmeobdimento social

2 — Atenta o gue se refere no miimero anteriar, 2
rede socal constitisl uen dispasitin de congregcin de
esfnrpos, oo resshando da presents resolocdo o alee.
ragdn de estnstieas organicas nem a alieracdo da =gk
lagio em vigor.

1 — Eventuais alieraches de estritums onganics &
de legklacio poderiio gergir a partir de proposas for-
mufadas no imbito da rede soclal

1 — Comidera-oe desejdve] que a congregacio de
esfnrpos, referida no n® 2, tenba bugar a nivel B pro-
Mima guanin possive] do local em gue s= registam os
Fluhh;ﬂmmu.ml:mmdn [r':_;ﬂ_ll.ﬂi.-l:lhlh
gue ai exkiam os melos de posziels.

5 — Ma medida em que @is medos ko exlstam a nived
de freguesia; os problemas gue ai nio chienham salscho
adequada serdo encaminbados para oubros nivels de
achecin e deckda.

6 — A accdo sodal a = refere o n” 1, abrange,

adhiﬁurd:ﬂmx

LIl Imerie, s

Famillas, e ldosos: i

a dtr-rmpm PeSS0IE pot-

% Jovens = adulics em shecio de grande depen-
denda

o Pressoas afectadas pela tnxoodependénda e pelo
wvirus HIV:

oh Presoas em sthiscio de marginalizacdo oo mar-

EE]H:.:I-: fomenio da emnomia scial
& ma Ao st o local.

T —E dessjivel qus o rede s desenvoba desde o
ambitn lomal an nackonal, fomenbindo aduactes 180
imtegradas quanto possived.

& — No amhitn da freg

lizar pelbs indimicies e gnapos de acclo social que ai
At

ay Conotacio directo com as pessoas = famillas em
situacio de malor carencli;

£ Despisagem de sitimcies tpa, distinguindo em
especial as que se podem resolver atraves do
trabalho oo formacdo profis=iomal ¢ 2 que
implicam autras vias de milugdo;

&0, da mathacio, 4o enmminhamento & acom-
para efisins de superacio das suas
difiruldades v do aressn o servipos & a prestagies

SOz i

o Apressniacin 3 comissin sockl de freguesia
a que %= refere o mmimers seguinte, dos pro
ble-nmis que precisem da respectiva
umntznido 2 propostas tdas par adeguadas

e boracio de estatisticas das situapdes aben.
didas £ do nspectivo enmminhamemo.

85 — A comissio sncal de fregiesia & composta pelo
presidemie da jumia, gue preside, £ par represenianies
das eptidades partioulares sem fins hscrativas inberes.-
sy p de arganismes da adminkstracio piblim cemtral
implantados ma mesma @rea.
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1} — Incuenbe 3= entidades — mishlicas e privadas —
reunidas em comisdio soclal de Freguesia, nomeada-
mente:

a) A& dinambacho e artioulacio das emtidades refe-
rldis no miimerns areckar
&) A apreciagio dos problemas e propostas de solo-

o quee lhe sejam apresemadas, por agquelas
EMESTELS 41 POl Qutras en £ 3 pociER

das. snfspdes necessiries mediame a partidpa-
o de entidades representadas, oo ndo, o2
comlssdio;

g O enciminhamemo para o consebho Iocal de
acgio =ockl, a ques == referem os p™ 00 e 12
s prohlemas gue precisem da respectiva Inber-
vencda, jumando as propostas que tiversm pos
adequadas;

ofi A elaboragio e difisio de esatistics dos pro-
blemas gue thes wjam apressniados & do pes-

enczminhamenta;
promocio de oologuios & inicldivas afins,
visando a melhar consciéncla, pe=soal e colec-
thva, dos probliemas socials, o empentamenio
rma respectiva siluciio & a pariitha de respon.
sabilidades.

11 — (¥ conselhg Iocal de acgdo soclal € composio
pelo presiderie da camara muonicpal, que preside, =
por repressniantes das entidades. particufares s=m fins
Erativns interessadas e de organismas da adminisracio
puibliica central Ml ETE=ITE Gres

12 — Incumnbe 35 entidades — pishlicas e privadas —
reimniidas eren coemslho local de accdo social, recormendo
acs wervipns de accio scial antirguicas, quando ns
tliidas, nomeadamerie;

& A& dimmizagio e anticulacio das comisstes
sockls de fregueesia, sobretisdn mes zonas. afec-
tadas por problemas sodaks de malar gravidade;

¥ A apreciacikn dos problemas e propostas que
mj:.m:.pduﬂﬂ:lm;:cl::.n:mlnﬁumuqlt
freguesia, ou por ouiras entidades, & a prooua
das sobspies necessirlas mediame a paridpa.
0 de emidades repressntadas, ou mdo, no con-
il des| Amerne o5 nkces
i p:l;u:l servinns aariang

a Dmmmmmw
de seguranca skl dos problemas g precl.
s da respectiva iImtervencia, entmdo as pro-
pastas que tverem por adeguadas;

o) A emishio de parecer sobre a coberhara equl-
tmbwa & :duqu.ahd-:mncehnp:rmtme
equipamentns sodals;

£l A ancilee & esforpos tendentes 3 eliminacio de
sohreposiptes e laninas de acuacio;

fi O conhecimento de protoosdos & acordos oele.
brados eptre o Estada, autanpalas, irstitubgtes
de zalidariedades social & outras entidades Qe
achizzm oo domenks sodal;

£ & aboragio e difisio de esatisticas dos pro-
blemas gue thes wjam apresentados & do res

encaminhamenta;

B A promocio de nicitbas do teor das previsias
ma alinea & do n® 10 veando o5 mesmns

ohjectivos;

& G fomente da articulacho emre os arganismos

13 — Para efeibns do disposto rma alinea &) do mimern
arferior & para s lmitar an minlmo o encaminbamenin
previsio na alinen o do mesmo mimeno, poderdo wr
celebrafos oootrabos- programa de d eserohvimentn com
as mstargulas & au autras ertidsdes Integrantes da rede,

o necesiring melns financeins.

14 — Entre as organismos piblicos, a gue se referem
s n™ B e ll paalinea § do o 12, mduem-se par
tioularments os do ambito dos Minkstéros da 5o
riedade & anca Soclal, a Dhalificacika ¢ o
Emprega, da d:LEa.rdePnEb imstica.

IE—EH@M:aﬂmﬁhlhﬂwﬂ:um
astArguions e as instiinipies particulares das respecivas
ireas progrificas, nos termos previsicos nos n.™ 8 a 12,
05 orntros regionals de ssgaranca sodal deserenbverio
todas ns exfnrgns gue tenham em vista:

ay A solucko des problemas que thes sejam apre.
sentados pelos conselhos Iocal de accio sociall
dillgenciandn erevoiver tndas 25 entidades piibll-
@5 e privadas que parm O mESTR possam
caniribulr;

] Dunmldumu:h:pnn:.-n:mlﬂ.’mﬂcmn
E-u:adn.m:l.l] a gue =& referem ;s 0™ 18 a
da mformacio relatha aos problemas gue
precisem da respectiva inbervengio, juntando as
propostas Hdas por adequaidas;
3.ﬂ.ehh:1|;l::dll’|.dndtul:unﬂ:n

A promocio de micitvas do teor das previstas
ma alinea & do n® U, viemo os mesmos

ohjedivas.
16 — (= ceraros regionals de seguranc soclal actsa.
Fio BT Estrelta e 0% res pectivos oonssthos

mib-regionals £ regionals, partcubrmente no que w=
refere 3 apredacio de proposias de medidas & 5 prooura
de participacio m sfugio dos problemas apres=niadns
pedos consedhns bocals de accio social.
IT — Tendo em aiencio o Qe s¢ encontra previsin
] anterior, i wir revists
|:|:L|:l1|:|:r='-:|=ll-:|5 |:|-|:|-:|-E=jn1' 9 ser { a legisbcin
18 — lumio do Minksiro da Solkdariedade = Seguranca

Sochl fincionarid a combsda de soaclial | ooen-
posta par mdmmm:hﬁ-m
n" H. das mmargulas locals & das e
:.u'i:Lh:mﬂ-umﬂrq:rruumhuda =rm fins

hecratheas gue actimen no doenindo social

a4y A dinamizacio & artimilacio dos onreelbes Incais
de argdio =sockl, saobretudo nas roms afectadas
par prohlemas soclals de malor gravidade;

& A apreclacio dos problemas e proposias gue
Ibe= sejam apresemtados pedas centros regonals
de wguranca sodal, com base no trabalho dos
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canselhos kol de acciio sociz] # das coenissdes
soclals de freguesia, = a procura das solegtes
(W et g Ly

£l Aagmﬂﬂ:uﬁmm.;hﬁdnhlhﬂn
da Solidariedade & Seguranca Social, de pro-
clathas, Eameadas na procora de solupfies para

£l A realtacio de niclatibvas do teor das previsias
mz alinea & do n® 10, veando a5 me=smos
ohjertivos

2 — Pelo mepos disas vezes por ano, a comissio de

soclall reiine em conjunto open o5 membros

dia Crovesrno mals directamente responsavels pelas dneas

onde se sitmam os problemas sockls em aberin, terxio
B0 Vst

a) A apreclcdo desses problemas, das perspeciivas
de zolscio = das propostas pendentes;

5 A asmancida de compromissos;

g A preparacdo de comunicaptes destinadas 3=
eridadrs o rede,
s opsnd a-bim. sl ek
em geral.

2] —As lax kol terda a niclatha de
mier @ criscdo dos conssbhes becak de ancio social
e das comisshes soclals de freguesia, s=m prejuio de
ser siscliada por qualqueer entidade :n.l:n:l:pb'l.dl:l-:l:u
Integrar, que achee na respeciia irea &, nem
hdlﬁgjmpﬁ'hmm:lm dos n= 12 =
2]

22 — A ooenissio de cooperacho soclal bem omo os
corsslhos & comisstes referidas o niimers amtedar ela.
boram & aprovam os ses regulamemos Indemos, nos
moldes que theerem por comenienbes.

21 — (= drgdas referidos no mimers amerior ndo
corstitubrda duplicaciio de gualsguer autros, pomeada.
mente das comissfies lomis & da mmissda maciomal do
recdlmento minimo garantdo, senda par =0 recomen.
divel que, no plano & no meclonal, sejam tomaids
as providénclas de imiegracio tidas por adequadas, &

owir a sp, mals tande, oreEnlaobes de
ﬁrpﬂi hmmmntpu&:hdmrﬂhm-
tanio

24 — U= drgdos referidos no n® 21 toenario as pro-
vidénras adeguadas para :-:h'l:l.l.h;indehhmn.:in
ncuindn a respelante o decistes inmadas

25 — As actuactes desermoilvidas rl:l:lmhl:.n-darede
orientam-se pelns seguintes principios

a) Atribuicka de idade s pemoas = o
mmghﬂwﬁwnuuﬂuﬁnﬁﬂ

¥ Particpagio das pesscas e grupos abrangidos
e das populapdes em que s nserem;

cl Fomentn & fciiacko, oy mesmas pesoas
e grupas, do espirko e da pritlca da niclat;

ser rescivide nas de Smbitc maE reduzida =,
por outrn lado, ndo reosande 2 estes todo o

apakn possvel;

& Faroeria, coopemcio ¢ partibha de responsabi.
lidades emire a5 wirkaes entidades, piblices & pri-
vadas, ernolvidas nos procesns de didlogo e de
proaara de sohiphes;

f Acuacio mes manifrsiactes & nas cansas dos
prablemas detedadees;

& Condbacin = mmplememaridade emire o tra-
lmmemio de cada shecio, =fec-
tado sobretudn mas instiuipdes & grupos de
arcin soclal directa, = o tratamerio da nfor-
G, esinbistica oo matra, que S8 e neoes-
=irin para. efeitns de conhecimentn geral e de
atdopcio de mmedid s;

13 Iotegracio das difersnbes pespecibvas dos pro-
blemas e wias de wlucka, artioulandn em par.
timalar as de indole sodal, de emprego-forma-
a, de cardcter soontmico & oulrak

¥l hﬁ:}?tﬁm&lﬂﬂﬂnmﬂmﬂmqﬂu
i,

S Gratulidade do servico de partidpacio nos
3 referidos pon® 21, =em prejuizn da com-
prmsagio de despesas, cujo fimanclamemio &
assegurado pelas yerbas da aochio social.

26 — Mediante despacho do Minisiro da Solldarie.
dade = Seguranca Socal ou despacho oonjumo. oon.
forme 2= d@reas a abranger, oom os ministros da teielas
seri reguiamentada, apds memoiliacka, a pressnbe resn-
heciio, nomesdamentes em maberia de ormacio de agen-
e & de recolha, tralamenio = dfusio de nformacin.

Fresidéncla da Conselhio de Minkstros, £3 de (wtishro
de 1897, — O Primeiro-binsdiro, Aecee Mames o
M e O e e

a0 o0 Conselho de Minlstros n® 198487
Resolug

A 1* fazse do processe de privatlzacdo da
BRISA — farto-Edradas de Portisggal, 5. AL, ol apro
vada pelo Decreto-Lel n® 260087, de 36 de Setembrn,
o qued preve que as coodipbes finnls & conoretas da
operaio sjam fadas atrmvés de uma oo mals reso-
fusg e ey Corrselho de Sinistros.

A Hesolucio do Conselho de 3inistros n.™ 18]- AJ05ST,
de 30 de Dutubro, egabeleos j§ a penemiidade das
referidas condipies.

Imparta agora definir o imtecvale de valores dentro
do gl serd fbedo o prego de venda das aoghes.

Ausslm:

MNos termos da alior g do artigo 197 da Cors-
thuicda, o Conselho de Minksiros resalee:

| —5em prejuize do disposio pos ™ 36, 37 & 38
da Hesplsgio do Conselbho de Minigros n® 151-A87,
e 30 e Cutnbra, o preco mitarin de venda das acgfes
da BRISA — AntoExtradas de Portugal, 5. A, a Foar
nas bermes dos ™ 36 e 40 daquels resolecio, ndio
podersi ser Inferior a 41004 nem superiar a 50004

£ — A presenbe resoliscio snotra em vigar o dia lme-
dizto 20 da nea puhlicacin.

Presidéncla da Conseiho de Binstros, 30 de Outishrn
de 1997, — O Priemedrs Minkstro, Aocee Maaes' oe
e O raemes.
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&) As relacfes de mabalhe snme empregadores Glizdos
ms associaghes de sopregadores outoTZanes (UL SEENCAM
a1 actvidades referidas za alinea antenior « abalbadoms
ao seu servigo. das profisides e categonas profissiomads
pIevisias oA r-:-mm;l-n-: oo representades palas xuso-
cizcdes undicai signetirine.

2—As meimtbuigdes das mbeles selanais mferoms a
remibuigdo mixima psemsal garantida para 200E apenas
wio objecty de sxtensdo wm sihuagdea sm qua wejam supe-
miores & reimtripdo mrinima mensal garantda remiboe de
reduclio mlaconads com o mabalhador, de acordo com o
artpo 209" da Led n.° 352004, da ¥ do Fulho.

1 —A powssnic portaria soma sm viger oo quinte dix
apas 3 sua peblicagde no Dedrre da Bepubic.

21— As tmabalas salamais @ as clsnlas da comtendo
peCuniino produrar afebos desde | de Mowembro de
il )

5 — Os smcargos mesultmses da emoactividads podardio
wer watsfuitos em prestacdss mensais de igual valor, com
incio mo mds seEnin ac da soireda am wigor da presenie
portanz, comespondendo cada prestacio a dois meses de
remoactvidade ou facclo o 2 w0 limite da weds.

¢ Mimizmo do Trabalbo @ da Solidemicdade Soczal,

Jasé Arrdmio Fonseca Frerrag da Siva, e 10 de Mamo
de 2008

Portaria n° 28572008
de 18 de Al

APcrtarian” 3962MT, de 2 de Abril, oo o Prograsa
de Comtrams Locads de Desamvolviments Social (Progama
CLTS) qoe visa promover & inchisdio social dos cidaddas,
de forma emldssectonial @ integrada, amavas da acgles a
SERGIAT @M PATDLIEE, DOr forms A combhaier &
pﬂml:-mtn-:-l.ndu-'.’l.-:- vocial em termitonics depramidos.

Concretizndo-se o coottaios locais de desemodii-
mento [CLIE]), oo primsine ano dx enfrada em wigor da
referida pormna, rravds de expsndncias-pioko, i:|:|:|;:|-:.|:|:.
proceder-se a alpmms ajmitamentos. desigradamente oo
rmhmpmﬂdn-pﬁq:;qnﬂﬂcfhhm:tu' u-.phn.-:-i-i-
acgdo g 3 duragdo dos CLIME, por fomma a alcangar-ve mm
maior mopacs na eescucdo dests Programa, gee sxdpe uma
pmdnmncﬂaﬂuﬁm:mmm&@mln

cancoTTam pama ums maiot coesdo seritorial
q-mam‘nli!:p sacizl II.E'I.‘III:I'I.TI:ID.E'E mais deprimidos.

.H.n alzn.g:-:- dic: disposto na alings A} do artigo 30" @ no
n." § do artigo 31." da Lai n." 42007, da 16 de Janairo,
manda o Grovemno, pelo Mintviro do Trbalbe o da Zali-
damigdads Social, o semminte:

Arfign 1.
Alwracza 3 Foroarin o® M6T07, de 2 de Abrd

53 alioradss as moTmas m, ¥, VI, 1¥, X, X1, X3 @ Xxvido
amexmo & Postaria o ™ 39672007, de 2 de Akei], g paasam
a %7 A seguinie redsccdo:

kario dz Repibliog ! "sfrie— N7 - 00 oAb o 20A

#Morma IT
Coarscreripscac daz perrreric:
Wecstem o e ey g s Ry e
e e
B 2 R e S R
s T e e L L T e
B e e

2 — 580 excluidos do Ambito dos TLLS o e
mios abrangidos pela pvedida 1 do Programa Progrids
s tpologias identificadas nan alineas &), o) & 4) do
mirere anferor, sem prejuize do disposhe no mirsene
Tl

3 — N30 ¢ emchoida a opolbogia constante ra alines @)
do n." 1 dende gue se veribque que o temitimo selec-
tinnado para ||:|:|:|:|:n|:l.n:|:|.;.h:|:|.|:| dmhite do CLLS oo

¢ shranmdo par quaisquar miciarives concalkbisz: da
medida ¢ o Programa Progmide.

Norma IV
Amhirs praprafice
1 — Mos temitomios crfices das drea meropolia-
g e comtrate local de desemyehimento social pods
ptranger mais do que ooy badmo ow Seguesin, podendo
TG TesEANes aTiherion shmanger peads de qoe =m con-
calho desde mque e mostre gaEnids 2 coandncey da
intervengdo, desipmadamente quande s& Tenfiges con-
tgnidads gecgrafica ¢ cu identdade de problueas &

opmizagdo dos recursos exdsienbas.
;e
= o Py B e T I o R e
Horpa VI
Enidads cacrdsnsders bacal de paorearin

L — o e
-y A DAL ot P e et e LM L

|y AR A G LR A Rl SR L
1

ajl]‘uss-wca;:-:udﬂndnc-unrdm.n;.!utnmm, admi-
mismatva & Gnancein, mediante parscar smitido pelos
sarvipos disoiteds do IS5, LB

_—Arlluﬁml;l-:-d.-:-plm:ha.l:-glu do CLOS nooms
no prazo maximn de 57 dias tieis 3 contar dz data 4
telebmagdo do protocole de compromissa




Thario de Replbilica, | "strme— K771 M0 de Abrnl & X006

Torma X
Plzs ds accsa

1 — 3 plano de 2cgda ¢ alabomade par o penodo
= tampe qus wigor: exire & astizatam 4o coniTans re-
farido n2 norma xn & o final da sz vigdncia, com base
no diagnastico social ¢ no plano de desemveohrirvemn
swocial concalbio, & constitaide por acgles chaizatorias
=, qoando existam por acgdes nlo obrigmonas & dave

¥) O wimos de intermancio, an acgdas obrigatorias ¢
ndo chrigatdrias, bem comie x fua descriclio, 3 mdicagdo
dz popalacio 3 2brangsr por acpde. a definiclio de maias
quanimtves & gualiatvas por acgdo, a definicdc de
indicadomes de execucdo da actvidade o de remitados
tlcangados com bass sm indicedomes de refurtncis pw-
dics & defimir pala IS5, I B, o orarseets desagregadn

por acpdo, por mibTicas copameniiz & por ano oivil @
cormespondenies croncgramas fiice o Ananceirn;

3 o P
4— Apv a miificagde provsa nos o 1 62 da pre-
wemie norea 3 enfidads coordanader local da parcema
a candidatera an 155, 1 P, no prazo maximn

cinco dias wieds, pa:rla.pmni_;ﬂru dala fazande parts
infegranie o plans de acplio, czjas signatoiss oo fodas
2z Insohigdes mesponsdveds palas acgdas, o parecer da-

Podre Menuel Dues de Jfeoes
dz Seguranca Eocial, sm 2% de

17

fmitive do CLAS & a delibumagio da cimars mumicipal
que ratifica o plans de acpdo.
HNorma XTI
Formalbrsas de CLIG

1 — A formabizacdo do CLDS ocorrs mos 15 dias
1rteis seguintes & retifcacdo do plano de scpdo, medianig
2 0 denm coniredo, -:I:-|:|:I:II fax parte Integmants
o plane de acglo, entre o I35, L P, a cAmara mumcipal

ou A5 CArares premcipes, 3 sntdeds coordenadora local
da pasceria ¢ a5 enfidedes Jocads execwinms das soclas

comizmies dio plano ds fmancizdas pale Programa
CLLS, onde sdo definidas as ruspomatdidades, divei-

105 & obmigaghes da cada wntdads mo desenvohhimente
do CLOVE, ham como os temmes @ condicdes do s
Bnanciamenta.

2 — O pomirate 3 qoe &6 rebare o mamers antarior @
celebrade pelo prazo de 36 meses contadas a partir da
data de calshracic do protocolo de commpropsdssa.

3—{&%:3&#}

Hooma X1
Eniml:ﬂ:'-dilnlr-.l
o T e e e e P i S ey e
r o
VR e e T R R

4 — Compete ac 155, I P, providenciar o4 mstm-
mﬂnina.mmqmmtmhnﬂnﬂnaﬂnan
dos procassos de acommpamhamerrto, controlo o avalagde
dz execucdo fisica ¢ Enanceima do Programa, podende
pama o efaibo indicar ue coordemador exscutive.

53— 0155, 1. P, poda recormer & conmabgdo de enfi-

daden externa: pa acomspanhsmento @ comnlbioria o
Antign 2°

A prozamio portaria produz efertos A perdr de 1 de

Margo.

Palo Miniviro do Trabalko ¢ da Selidanedsds Social,
Secretimio de Estado
arco de 2008,
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Evolugdo das respostas sociais para as Pessoas Idosas,
Continente 2000-2011]
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ANEXO VI -

CAPACIDADE FUNCIONAL AO LONGO DA VIDA



Figura 4. Manter a capacidade funcional ao longo da vida
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ANEXO VII -
REGULAMENTO INTERNO

e Ficha de Candidatura
e Ficha de Utente

e Desdobravel
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Fundacao CESDA

SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO - S.A.D.

Regulamento Interno de Funcionamento

NATUREZA E OBJECTIVOS

Artigo 1°
(Identificagao)

1. A Fundacdo CESDA - Centro Social do Distrito de Aveiro, € uma Instituicdo
Particular de SolidariedadeSocial, com sede na Rua Manuel Fernandes da Silva, n°
46, Lugar do Paco, freguesia de Esgueira,concelho e distrito de Aveiro, adiante
designada por Instituicao.

2. A Instituicdo tem Estatutos aprovados e registados na Direcgao-Geral da Accao
Social, sob o0 n° 84/86, a Folhas 93, no Livro 3 das Fundagdes de Solidariedade Social,
em 17/12/1986.

3. O presente Regulamento aplica-se a valéncia de SERVICO DE APOIO
DOMICILIARIO.

4. O SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO, adiante designado por SAD, é uma
resposta social que consiste na prestacdo de cuidados individualizados e
personalizados no domicilio.

5. O SAD funciona no estabelecimento de Lar, propriedade da Instituicdo, é autbnomo
em relagao as restantes valéncias, e funciona sob a autoridade e responsabilidade da
Instituicao.

6. O SAD desenvolve apoio social a idosos, adultos ou familias quando, por motivo de
doenga, deficiéncia ou outro impedimento, ndo possam assegurar temporaria ou
permanentemente, a satisfacdo das suas necessidades basicas, com obediéncia
estrita as normas legais e administrativas de funcionamento de estabelecimentos
congéneres, estabelecidas pelo Ministério do Trabalho e da Solidariedade Social.

7. O SAD localiza-se na Rua Manuel Fernandes da Silva, N° 46, Lugar do Paco,
frequesia de Esgueira, concelho e distrito de Aveiro e tem uma area geografica de
abrangéncia preferencial e sucessiva do lugar, freguesia e concelho da sua
localizagao.

Artigo 2°
(Objectivos da Instituicao)

A Instituicdo tem por principais objectivos os seguintes:

a) Promover acgbes conducentes e participar no desenvolvimento social integrado,
com especial atencao aos carenciados e socialmente excluidos.

b) Participar na resolugédo das questbes sociais, educativas, de saude, especialmente
das criancas, dos deficientes, dos jovens e dos idosos.



c¢) Contribuir, mediante estudos e acgdes, para a investigagdo das metodologias e dos
critérios de decisdo adequados a suscitar um desenvolvimento equilibrado das
pessoas e da comunidade.

d) Colaborar com os demais organismos, publicos e privados, na resolugdo de
problemas que pela sua natureza estrutural, ao nivel da regido, interfiram, directa ou
indirectamente, com os fins prosseguidos pela Instituicao.

e) Actuar aos niveis regional, nacional e internacional, no sentido de reforcar o papel e
a actuagdo das pessoas e Instituicbes que desenvolvem a sua actividade
prioritariamente nos dominios social e cultural.

Artigo 3°
(Objectivos da valéncia de SAD)

Os objectivos especificos do SAD sao:

a) Contribuir para a melhoria da qualidade de vida das pessoas e familias;

b) Prevenir situagdes de dependéncia e promover a autonomia;

c) Prestar cuidados de ordem fisica e apoio psicossocial aos utentes e familias, de
modo a contribuir para o seu equilibrio e bem-estar;

d) Apoiar os utentes e familias na satisfacao das necessidades basicas e actividades
da vida diaria;

e) Colaborar e/ou assegurar o acesso a prestagao de cuidados de saude;

f) Elaborar, em colaboracdo com o utente e respectiva familia, mediante as
necessidades expressas por estes e a avaliagdo de cada situagdo, um plano de
cuidados individualizados.

Artigo 4°
(Servigos do SAD)

1. Para a prossecuc¢ao dos objectivos o Servico de SAD proporciona um conjunto
diversificado de servigos, em fungao das necessidades das pessoas, tais como:
a) Servico de distribuicao de refeicdes ao domicilio;
b) Servicos de higiene e conforto pessoal;
c¢) Servigos de manutencéo e higiene habitacional;
d) Servico de tratamento de roupa.
2. Outros servigos a prestar:
a) Servigos de acompanhamento de refeigdes no domicilio;
b) Servigos de colaboragéo nos cuidados de saude;
¢) Servigos ocasionais de informagao e acompanhamento facilitador de acesso
a servicos da comunidade;
d) Servicos de adaptacao no domicilio;
e) Servigos de apoio em situagdes de emergéncia de atendimento pessoal;
f) Participacado em actividades de animacéo.

CAPIiTULO |
(Conceitos dos Servigos a Prestar)

Artigo 5°
(Servico de Distribuicdo de Refeigoes)

1. Integram o conceito de distribuicdo de refeigdes, para efeitos de SAD, todos os
actos de confeccao, individualizacdo e colocagao de refeicdes no domicilio do utente,
em condicdes ideais de consumo;



2. Cada refeicao principal sera sempre composta, pelo menos, por: pdo, sopa, um
prato de carne ou de peixe, e respectivo acompanhamento, e uma sobremesa (fruta,
doce ou outro);

3. A confeccdo das refeicbes esta sujeita a composicdo, técnica e métodos
supervisionados por técnico nutricionista, que elabora semanalmente as ementas. Das
ementas semanais sera entregue cépia aos utentes;

4. O numero de refeicoes a fornecer, de almogo ou de jantar, em dias uteis e/ou nao
Uteis, sera previamente contratualizado.

Artigo 6°
(Servicos de Higiene e conforto pessoal)

1. Integram o conceito de higiene pessoal todas as tarefas necessarias a limpeza
corporal e asseio pessoal, destinados quer a criacdo das condi¢gdes usualmente
exigiveis para manutencdo da vida, quer a imagem final pretendida pelo utente. A
higiene pessoal pode ter as seguintes qualificagbes:
a) Higiene geral no leito, correspondente a higiene corporal totalmente
realizada no leito, eventualmente complementada com um ou dois banhos
semanais, caso o estado de saude do utente o permita e o domicilio reuna
condicbes adequados para aquele efeito;
b) Higiene geral na casa de banho, caso o estado clinico do utente o permita e
a sua habitacao reuna condi¢cdes adequadas para aquele efeito;
c¢) Higiene parcial no leito, que integra a higienizacao corporal parcial, realizada
nas partes do corpo mais susceptiveis de criacado de odores e sujidades;
d) Higiene realizada com a colaboragdo de prestador de cuidados especiais,
que seguira as normas proprias dos respectivos cuidados.
2. Conforto pessoal € um servico integrado na higiene pessoal, que compreende a
realizacao de todas as tarefas que garantam o conforto do utente, nomeadamente,
vestir roupa adequada, garantir a seguranca e bem-estar do utente, adequar a
disposicao dos utensilios ao seu agrado, eventual mudanga de roupa de cama, etc..
3. Estes servigcos deverao estar previamente contratualizados e indexados ao numero
de cuidados a prestar.

Artigo 7°
(Servicos de manutencgéo e higiene habitacional)

1. Os servigos de manutencao e higiene habitacional integram a limpeza das areas
habitualmente frequentadas pelo utente e a manutengao de um nivel minimo de asseio
dos espacos habitacionais usualmente frequentados pelo mesmo.

2. Esta prestacao de servigo inclui a limpeza ligeira do pavimento, limpeza exterior do
mobiliario, mudancga de roupa de cama, limpeza de casa de banho e de todas as
lougas sanitarias.

3. Estes servicos deverao estar previamente contratualizados e indexados ao numero
de dias em que se realizaréo.

Artigo 8°
(Servico de tratamento de roupa)

1. O servico de tratamento de roupa integra a recolha, lavagem, engomagem e
distribuicao de toda a roupa pessoal do utente, com entrega no domicilio.
2. Considera-se roupa do utente, toda a roupa de uso pessoal: roupa interior (cuecas,
soutiens, meias, camisolas interiores), roupa exterior (camisolas, camisas, calcas,
saias, vestidos), tolhas (de banho, de rosto, e de bidé) e lencdis de cama.



3. Na auséncia de outras especificagdes contratuais, o servigco de tratamento de roupa
sera prestado uma vez por semana, em dia util a acordar.

Artigo 9°
(Servico de Acompanhamento de Refeigdes no domicilio)

1. Por acompanhamento das refeicoes, entende-se o apoio no acto de comer e
supervisdao na administracdo de medicamentos, cuja toma seja simultanea,
proporcionados a cada utente que deles necessite pelos servigos de SAD.

2. O servico devera ser previamente contratualizado e indexado ao numero de
refeicdes com

acompanhamento.

Artigo 10°
(Servicos de colaboracéo nos cuidados de saude)

1. O SAD colabora nos cuidados de saude sob supervisdo do médico de familia,
mediante um plano de cuidados definidos e orientados pelos servigos de saude, e na
medida em que a sua intervencao seja necessaria. Estes servigcos sé poderao ser
prestados complementarmente a outros servicos de SAD e excluem a administragao
de cuidados que sejam da exclusiva competéncia dos técnicos de saude.

2. O servigo devera ser previamente contratualizado e indexado ao numero de
cuidados diarios a prestar.

Artigo 11°
(Servigcos de adaptagdes no domicilio)

Integra a orientagdo ou acompanhamento de pequenas modificacées na habitagdo de
modo a garantir o conforto e a seguranga do utente, como complementares de outros
servicos prestados. Caso obriguem a especial dispéndio de tempo, serdo debitados
como despesas adicionais, pela tabela aprovada para o Lar de Idosos Passo Sénior.

Artigo 12°
(Outros Servigos)

1. Os servigos ocasionais de informagcao e acompanhamento facilitador de acesso a
servicos da comunidade, pressupbe a disponibilizacdo ocasional para
acompanhamento do utente no acesso e informagdes dos servigos da comunidade
adequados as suas necessidades. Porque de verificagdo ocasional, estes servigos
serdo prestados a solicitacdo do utente de SAD, como complementares de outros
servigos prestados, sendo pagos como despesa adicional, pela tabela em vigor para o
Lar de Idosos Passo Sénior.

2. Os servigos de apoio em situagdes de emergéncia de atendimento pessoal integram
a disponibilidade para socorro em situagdes de emergéncia, a solicitagdo do utente de
SAD. Sao complementares de outros servigos de SAD-.

3. A participacdo em actividades de animagao integra o direito do utente de SAD em
participar em todas as actividades de animagao promovidas no Lar de Idosos Passo
Sénior. E complementar de outros servicos de SAD.

CAPITULO Il
(Candidatura, Inscrigdo e Admissao)

Artigo 13°
(Conceitos)



Para efeitos do presente regulamento entende-se por:

a) Candidatura - O acto de manifestacdo de vontade do candidato ou de quem o
represente, através do preenchimento de ficha propria, para prestacao de servigcos de
SAD.

b) Inscrigao - O acto administrativo que se traduz na instrugéo plena do processo de
candidatura, apds reunidao de todos os documentos exigiveis. S6 apds a inscricao
podera ser considerada a hipétese de admissao efectiva ou a colocagdo em lista de
espera.

c) Admissao - O acto de aceitagéo da inscri¢ao, pela Instituigdo, como utente efectivo
de SAD, em principio coincidente com a subscricdo de contrato de prestacao de
Servigos.

Artigo 14°
(Condicdes gerais de Admissao)

Sao condigbes gerais de admissao:

1. Manifestacao de vontade, por parte do utente, em usufruir do Servico;

2. Existéncia de necessidade de ajuda na execugao das Actividades de Vida Diaria;

3. Verificagao da necessidade de prestagao de cuidados que assegurem a satisfagao
das necessidades basicas;

4. Estarem reunidos todos os elementos de processo individual e estar subscrito o
contrato de prestacdo de servigos pela Administracdo da Instituicdo e o utente e/ou
seu representante.

Artigo 15°
(Critérios Especificos de Admissao)

A admissao de utentes no SAD devera obedecer a critérios de ordem familiar e sécio-
econdmicos, tendo em especial consideracéo as seguintes situacdes:

a) Residéncia pessoal ou com familiares na area geografica definida nos estatutos da
Instituicao;

b) Enquadramento das necessidades do utente no tipo de servicos de SAD;

¢) Auséncia ou indisponibilidade parcial ou total de apoio familiar e de vizinhanca;

d) Desajustamento e/ou conflito familiar grave;

e) Constatagao de que os cuidados necessarios podem ser satisfeitos no periodo de
funcionamento do SAD;

f) Constatagao de que os cuidados a satisfazer nao ultrapassam os recursos materiais,
financeiros e humanos afectos ao SAD.

Artigo 16°
(Critérios de preferéncia na Admissao)

Em caso de igualdade de candidaturas, seguir-se-a a seguinte ordem de preferéncia
na admissao:

a) Que ja haja um elemento do agregado familiar a ser apoiado pelo SAD,;

b) Que os candidatos sejam parentes na linha recta de colaboradores da Instituicao;

c¢) Maior antiguidade da inscri¢ao;

d) Existéncia de desajustamento, conflito familiar grave e auséncia de apoio familiar;
e) Existéncia de isolamento social e/ou geografico.

Artigo 17°
(Candidatura, Admissao e Duragao)

1. A admisséo de utentes no SAD sera efectuada pela Administragcao da Instituicao,
sob proposta da respectiva Direcgao do Servigo.



2. As admissbes poderao efectuar-se em qualquer data, para produzir efeitos nos
termos dos contratos celebrados.

3. As admissoes estao condicionadas pela capacidade maxima do SAD da Instituicéo,
constante do respectivo acordo de cooperacao.

4. Os utentes nao admitidos ficam numa lista de espera ordenada por ordem
cronolégica de inscrigéo.

Artigo 18°
(Documentos a apresentar para a inscrigao)

A Inscrigao é feita mediante a entrega de impressos fornecidos pelo SAD, que devem
ser acompanhados dos seguintes documentos:

a) Fotocopia do Bilhete de Identidade;

b) Fotocopia Cartdo de Saude;

c¢) Fotocopia Cartao de Pensionista e/ou Beneficiario;

d) Fotocépia Cartédo de Contribuinte;

e) Fotocopia da ultima declaragdo de rendimentos (IRS) do agregado familiar do
utente;

f) Fotocopia de documento comprovativo do valor da ultima pensao recebida;

g) Declaragdo médica comprovativa da inexisténcia de doengas infecto-contagiosas;
h) Declaragao pessoal do utente, ou seu representante, sobre compromisso de honra,
indicativa de quaissao os seus rendimentos iliquidos.

Artigo 19°
(Admissbes com caracter de urgéncia)

Em situagbes de urgéncia, a admissao pode ser feita a titulo provisério, com parecer e
a responsabilidade da Direcgdo de Servico, sujeita a confirmacado subsequente por
parte da Administracéo da Instituicdo, devendo o processo ser posteriormente sujeito a
tramitacdo de uma admissao normal.

Artigo 20°
(Critérios gerais da prestagao de servigo de SAD)

1. Com excepg¢ao das admissdes com caracter de urgéncia, os servicos de SAD so
sdo devidos a partir da data de produgcdo de efeitos constante do contrato de
prestacdo de servicos anteriormente subscrito pela Instituicdo e pelo utente ou seu
representante;

2. O contrato de prestacao de servicos devera conter a identificacdo dos subscritores,
a definicAdo dos seus direitos e obrigacbes mutuas, a indicacdo dos servigos
contratualizados e sua periodicidade e a correspondente comparticipagdo calculada
nos termos do presente Regulamento, e ainda clausulas de renovacao, resciséo e
producao de efeitos;

3. A subscricao, pelo utente, do contrato de prestacao de servicos de SAD devera ser
sempre

acompanhada da entrega de um exemplar do presente Regulamento e implica a
indispensavel

autorizagcao e disponibilidade do utente, manifestada pelo proprio ou por um seu
representante, para a efectiva prestacao de servicos.



CAPITULO llI
Comparticipagao Familiar

Artigo 21°
(Conceito de Comparticipagcao Familiar)

1. A comparticipacao familiar € a quantia mensal devida e a pagar pelo utente ou
representante do agregado familiar, como contrapartida da prestagao de servigos.

2. S6 é devida comparticipacdo familiar pelos servicos prestados ao utente,
previamente definidos e constantes do contrato, elaborado nos termos do presente
Regulamento Interno.

Artigo 22°
(Calculo do rendimento per capita e da comparticipagao familiar)

1. Para efeitos de determinacédo do rendimento mensal per capita, entende-se que:

a) AGREGADO FAMILIAR - é o conjunto de pessoas ligadas entre si por vinculo de
parentesco, casamento, afinidade, unido de facto ou outras assimilaveis, que vivam
em economia comum.

b) RENDIMENTO MENSAL FAMILIAR - é o duodécimo da soma dos rendimentos
iliquidos anualmente auferidos, a qualquer titulo, por cada um dos elementos do
agregado familiar.

c) DESPESAS MENSAIS FIXAS - é o duodécimo das despesas anuais do agregado
familiar, realizadas por imposicao legal (I.R.S. e contribuicdbes para a Seguranca
Social), por imposicao contratual sobre a habitagdo (arrendamento ou aquisicdo de
casa propria) ou com a aquisicdo de medicamentos de uso continuado, no caso de
doencas cronicas.

f) O limite maximo das despesas mensais fixas elegiveis é igual ao da Remuneragao
Minima Mensal.

2. O calculo do rendimento mensal “per capita” do agregado familiar é efectuado de
acordo com a férmula:

R= N em que,

R - Rendimento “per capita”.

RF - Rendimento anual iliquido do agregado familiar no ano civil anterior.

D - Despesas anuais fixas e elegiveis do ano civil anterior.

N — Numero de elementos do agregado familiar a data da admissao e/ou da
renovagao.

3. A comparticipagao familiar é estabelecida em percentagem do rendimento mensal
familiar per capita em fungcdo dos servicos contratualizados, ndo podendo exceder
50% daquele rendimento pela prestagao conjunta de servigos enunciados nos art’s 5°,
8°, 9° e 10°. Sendo contratualizados outros servigos, a comparticipagdo familiar nao
podera nunca exceder 60% do rendimento mensal familiar per capita.

4. Até 30 de Marco de cada ano civil a Administracdo da Instituicio estabelece tabela
de pregos maximos a praticar por cada uma das modalidades de prestacao de
servicos, que terdo como limite maximo o custo médio real utente/més no ano
econdmico anterior, os custos de mercado e a comparticipacao da Seguranca Social
para SAD.



5. A tabela a aprovar podera conter precos minimos a estabelecer em fungao dos
rendimentos garantidos aos cidadaos pelo Subsistema de Solidariedade do Sistema
Publico de Seguranca Social.

6. O calculo da comparticipacao familiar por cada servigo individualizado sera
referenciado, conforme os casos, ao numero de vezes em que aquele servico &
prestado por més.

7. Todas as comparticipacoes familiares deverao ser revistas com efeitos a 1 de Abril
de cada ano, por recalculo face a actualidade dos rendimentos e das despesas
elegiveis.

Artigo 23°
(Comparticipagdo maxima dos utentes)

1. A comparticipagdo dos utentes pelos servigos contratualizados, a estabelecer caso
a caso, esta limitada as seguintes percentagens do rendimento “per capita”

a) Por uma refeigao diaria - 20%;

b) Por duas refei¢des diarias - 30%;

c) Por refeicbes fornecidas em dias n&o uteis acrescem 10% aos estabelecidos

nas alineas a) e b), conforme os casos;

d) Higiene pessoal - 15%;

e) Higiene habitacional - 15%.
2. O montante global da comparticipagdo dos utentes ndo podera exceder 50% do
rendimento “per capita” pela totalidade dos servigos prestados indicados em 1., nem
60% daquele rendimento se forem também fornecidas refeicbes em dias nao uteis.
3. Os pregos minimos estabelecidos em tabela serdo sempre aplicados
independentemente dos rendimentos demonstrados porque referenciados a minimos
de rendimentos garantidos pelo Estado no Subsistema de Solidariedade do Sistema
Publico de Seguranga Social.

Artigo 24°
(Provas de rendimentos e despesas)

1. As provas dos rendimentos iliquidos existentes deverdo realizar-se pela
apresentacao de declaragao pessoal sob compromisso de honra, complementada com
copia de outros documentos de existéncia obrigatoria, nomeadamente fiscais;

2. Sempre que haja fundadas duvidas quanto a veracidade das declaragbes
prestadas, a Administragdo da Instituigdo fixara um rendimento presumido para estes
efeitos com fundamento em critérios de razoabilidade e de igualdade de tratamento
com outros utentes;

3. As despesas elegiveis deverao corresponder a meédia dos ultimos trés meses
anteriores a candidatura ou a data da revisdo da comparticipagcdo e deverdo ser
provadas por documentos.

Artigo 25°
(Pagamento das mensalidades)

1. O utente, ou seu responsavel, pagara mensalmente na Secretaria, os servigos
prestados até ao dia 8 do més seguinte aquele a que respeita a prestagcao de servigos.
2. Juntamente com a admissdo é devida uma prestagdo, a titulo de caucgao, de
montante igual a previsao de prestacédo dos servigos contratualizados durante 30 dias
consecutivos.

3. A falta de pagamento no prazo indicado origina o pagamento de € 1 por cada dia de
atraso, a titulo de multa.



4. Os atrasos superiores a 10 dias ficardo sujeitos a apreciagao/deliberagédo da
Administracao, ficando esta com o poder de revogar unilateralmente o respectivo
contrato.

5. As auséncias superiores a frinta (30) dias sucessivos ou interpolados sem
justificacéo desvinculam o utente do SAD.

6. Qualquer desisténcia sera obrigatoriamente comunicada (por escrito) a Direc¢do do
Servigo, com uma antecedéncia minima de dez (10) dias.

CAPITULO IV
Funcionamento Interno SAD

Artigo 26°
(Horarios de funcionamento)

1. O SAD funciona em regime diurno entre as 9HOO e as 19H0O, incluindo feriados e
fins-de-semana, de acordo com o contrato de prestacao de servicos.
2. O estabelecimento assegura o funcionamento no periodo de férias.

Artigo 27°
(Horarios do Pessoal de SAD)

O SAD funciona com dois (2) turnos e sao os seguintes:
0 Turno da manha: das 08:00 as 15:10;
M Turno da tarde: das 13:10 as 19:00.

Artigo 28°
(Horario de Atendimento a Familiares)

A Direccao de Servigo do SAD tem um dia semanal definido para atendimento, de
modo que haja um espaco de dialogo entre as partes envolvidas na prestacdo de
servico do utente. O dia estipulado sera as Tercas-feiras das 12:00 as 13:00, podendo
ser alterado sempre que se justifique.

Artigo 29°
(Horario de distribuicado de refeicoes)

O horario de distribuicao das refeicdes a cada utente sera previamente acordado entre
0s seguintes horarios:

1 O almocgo sera distribuido entre as 11:30 e 13:00;

M O jantar sera distribuido entre as 18:00 e 19:00.

Artigo 30°
(Condicdes Gerais de Funcionamento)

1. Todos os servigos contratualizados serdo prestados com respeito absoluto dos
seguintes principios:
a) Principio do respeito pela reserva da vida privada do utente e agregado
familiar;
b) Principio da colaboragao activa para o bem-estar do utente;
c¢) Principio do respeito pelos habitos, costumes e usos do utente e respectivo
agregado familiar;
d) Principio da inviolabilidade do domicilio.
2. Nos casos em que tenha sido confiada ao SAD a chave do domicilio do utente, esta
deve ser guardada em local seguro ou entregue a responsabilidade da chefe de
equipa da prestacao de servigo, conforme o caso.



3. Em caso de agravamento da doenga e/ou 6bito, a equipa do SAD devera informar
imediatamente os Servicos de Saude, o representante do utente e o Director do
Servico.

CAPITULO V
Organizagao

Artigo 31°
(Processo individual)

1. Todos os utentes terdo um dossier individual devidamente organizado, que integra
todos os

documentos relativamente a admissdao e todas as informagdes decorrentes do
cumprimento geral do presente Regulamento e que ficara na posse do Director do
Servico.

2. Os varios servigos (excepto o servigo de distribuicdo de alimentagdo) terdo um
“Diario de SAD” no domicilio do utente, onde se fara o registo do servigo prestado.

3. Todas as informacgdes contidas nos processos individuais e as conhecidas na
execugao da prestacao de servigos, estdo sujeitas a sigilo profissional.

Artigo 32°
(Transportes)

A Instituicdo podera dispensar transportes nos casos indispensaveis a prestacdo de
servigo.

CAPITULO VI
(Direitos e Deveres)

Artigo 33°
(Deveres e Direitos dos utentes)

Sao deveres do utente:

a) Observar o cumprimento das normas expressas no Regulamento Interno do SAD,
bem como de outras decisdes tomadas sobre o seu funcionamento;

b) Colaborar com a equipa do SAD na medida das suas possibilidades, na realizagao
plena da prestac&o dos servigos contratualizados;

¢) Comunicar a chefe de equipa do SAD as alteragbes que possam interferir com a
prestacao de servigo acordada;

d) Exigir do pessoal do SAD apenas as fungdes do ambito das suas competéncias,
sem prescindir dos servigcos acordados;

e) Efectuar o pagamento da mensalidade e dos extras, até ao dia 8 de cada més ou no
dia util posterior, quando este coincidir com um Sabado, Domingo ou Feriado;

f) Comunicar por escrito a Direccao do Servico, com dez (10) dias de antecedéncia,
quando pretender cessar ou modificar o conteudo do contrato da prestacao de
Servicos.

g) Informar previamente a Direccdo do Servigco sobre alteragcdes ocasionais que
pretenda quanto a regularidade da prestacao de servigos contratualizados.

S3o direitos dos utentes:

a) Exercer os seus deveres, assinalados nas alineas anteriores;

b) Exercer os demais direitos de cidadania reconhecidos na Lei;

c¢) Participar nas actividades do Lar de ldosos de acordo com os seus interesses e
possibilidades;

d) Usufruir dos servigcos acordados na prestacao de servico;



e) Usufruir de outros servigcos ndo incluidos na mensalidade e prestados pela
Instituicdo, sempre que assim o manifestar e que tal seja possivel com o
funcionamento do SAD;

f) Reclamar a Direccdo do Servico do SAD e a Administragdo da Instituicido sempre
que ache oportuno.

Artigo 34°
(Deveres e Direitos da Instituicao e do estabelecimento)
Sao deveres da Instituicao e do SAD:

a) O cumprimento das obrigacbes decorrentes do presente regulamento e dos
contratos de prestagao de servigos celebrados;

b) Assegurar a satisfagdo das necessidades bio-psicossociais do utente;

¢) Respeitar a identidade pessoal e a intimidade privada e familiar do utente;

d) Promover uma relagé&o envolvente e interessada entre os utentes, os familiares, o
SAD e a Instituicao. Sao direitos da Instituicao e do estabelecimento:

a) Exigir dos utentes e dos familiares um comportamento e colaboragdo adequados ao
cumprimento integral dos objectivos indicados no presente regulamento;

b) Exercer os direitos decorrentes do presente regulamento e dos contratos
celebrados.

CAPITULO VI
Disposi¢oes finais

Artigo 35°
(Entrada em vigor)

O presente regulamento entra em vigor a 1 de Maio de 2006, excepto quanto as
regras e prazos decorrentes da sua preparagao (admissdo, renovagao, etc.), que
entrardo em vigor imediatamente.

Artigo 36°
(Livro de Reclamacgoes)

O estabelecimento dispde de “Livro de Reclamacbes”.

Artigo 37°
(Alteragdes ao Regulamento do estabelecimento)

As alteragbes ao presente regulamento interno sdo da exclusiva responsabilidade da
Administracao da Instituigao.



Fundagcdo CESDA
SAD - Servigo de Apoio Domiciliario

Formulario de Candidatura

I - IDENTIFICACAO DO CANDIDATO

Nome Completo:

Residéncia Actual:

Localidade:
Cddigo Postal -
Freguesia: Concelho:

Profissao:
Telefone: Telemovel:
E-mail:

Filiacao:

e

Data de Nascimento: / /
Natural de: Freguesia:

Concelho:

Estado Civil:

Numero do Bilhete de Identidade:

Data de Emissao: / /

Validade: Arquivo de Identificagao:

Numero de Identificagdo da Seguranca Social (NISS):

Numero de Identificagéo Fiscal (NIF):

Numero do cartao de Utente (SNS):




II- DADOS DO INTERLOCUTOR

Interlocutor

1

Nome:

Parentesco:

Residéncia:

Localidade:

Telefone:

Cadigo Postal:

/

B.l. n.%

NIF:

E-mail:

2

Nome:

Parentesco:

Residéncia:

Localidade:

Telefone:

Cadigo Postal:

/

B.l. n.°:

NIF:

E-mail:

3

Nome:

Parentesco:

Residéncia:

Localidade:

Telefone:

Cadigo Postal:

/

B.l. n.%

NIF:

E-mail:




III - SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO — SAD

Servigo pretendido:

AlIMENTAGAO........eiiieiiiiiii e ]
Higiene Pessoal.............cueveeiiiiiiiiiieiiiiecee e o
Higiene Habitacional..............ccccccciiiiiiiiiien . o
Tratamento de Roupas..............evveveeiiiiiiiiiiieenens ]
Outro?

Morada de Recepcéao do Servigo / Realizagdo do SAD:

Telefone:

Telemovel:

Nome do Responsavel e/ou Rede de Apoio:

Periodo pretendido (SAD):

o De Segunda a Sexta-feira

o De Segunda-feira a Domingo
o Outra:

Elementos do Agregado Familiar a usufruir do SAD:

Parentesco:

Documentos Necessarios do Candidato




1 — Numero de Identificagdo da Seguranga Social (NISS);

2 — Bilhete de Identidade;

3 — Numero de Identificagao Fiscal,

4 — Cartao de Saude/Utente (SNS);

5 — Cartdo de Pensionista;

6 — Comprovativo de Rendimentos (Pensdes e Outros);

7 — Copia da Declaragao do Imposto sobre Rendimentos Singulares (IRS) — caso seja
aplicavel por lei;

8 - Declaragédo Médica em como nao é portador de doencas infecto-contagiosas e/ou

doencas de foro psiquiatrico.




Fundagao CESDA

SAD — Servigo de Apoio Domiciliario

Formulario de Candidatura

NOME:

Morada:

Data Nasc.: / /

Naturalidade: Estado Civil:

B.l. n.°: Emitido em: / / Arquivo:

Numero de Identificagcdo da Seguranga Social (NISS)

CONTACTO (S) EM CASO DE URGENCIA:

Nome:

Tel.:

Morada:

Parentesco:

Tel. Trabalho:

Nome:

Tel.:

Morada:

Parentesco:

Tel. Trabalho:




Nome:

Morada:

Tel.:

Parentesco:

SAUDE:

Médico Assistente:

OBSERVACOES:

Tel. Trabalho:

Tel.:
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ANEXO VIl -

CARACTERIZAGCAO DO MEIO INSTITUCIONAL E
ENVOLVENTE



» CONTEXTUALIZACAO INSTITUCIONAL

HISTORIA CESDA

Foi na década de setenta que, por iniciativa de um presbitero da Igreja
Evangélica Metodista Portuguesa, o Pastor Diamantino Lemos, teve origem o
Lar Metodista de 3 idade.

Tendo como principio orientador da sua intervencao sensibilizar para as
necessidades dos idosos da comunidade de Aveiro, concelho onde se
verificava uma caréncia profunda no apoio a este grupo etario, procedeu-se a
adaptagcdo de uma vivenda no Pago que viria a ser inaugurada a 1 de
Novembro de 1975. Com capacidade para 8 pessoas, cedo ficou repleta e

muitos foram os que tiveram que ficar em lista de espera.

A partir de 1984 o apoio prestado, agora a 40 utentes, veio trazer uma
mais-valia para o trabalho de ag¢ao social. Para além da criagdo da valéncia de
Lar, foi possivel integrar um grupo de idosos da comunidade de Aveiro (Centro
de Dia), que assim tinha a oportunidade de conviver com as pessoas aqui
residentes. Foram ainda criadas infraestruturas que possibilitaram manter as
pessoas idosas em permanente contacto com grupos de criangas, jovens e
idosos, oriundos n&o s6 da comunidade local como de todo o pais € mesmo de
outros paises da Europa. Era assim desenvolvido um verdadeiro espirito de

solidariedade e relacionamento intergeracional.

O trabalho com aqueles que mais necessitam de apoio, seja a nivel
social, afetivo, econémico e/ou pedagdgico, foi sempre o fundamento da
evolugdo do CESDA. Nesse sentido, em 1978, abriu as portas o Infantario “O
Mourisquinha”, acolhendo cerca de 60 criancas em idade de creche e pré-
escolar. Este equipamento, localizado em Mourisca do Vouga e a funcionar
num edificio propriedade da Igreja Evangélica Metodista Portuguesa, manteve-

se, durante alguns anos, como o unico existente. Foi encerrado em 2044.



Consequéncia da cada vez maior participacao das maes no mercado de
trabalho, prestar cuidados integrados e de qualidade na area da infancia,
tornou-se uma necessidade premente. Decorria 0 ano de 1997 e a tomada de
consciéncia desta realidade, incentivou a Instituicdo a abrir dois novos
equipamentos: o Jardim de Infancia “Passo Certo” e a Creche “Pequeno

Passo”, ambos no Paco [Distrito de Aveiro], ainda hoje em funcionamento.

A Fundacdo CESDA é, desde 1995, uma Instituicdo Particular de
Solidariedade Social datada de personalidade juridica e Utilidade Publica, e
possui principios orientadores na base dos conceitos e atividades
desenvolvidas. Os objetivos definidos em termos estatuarios pretendem criar
respostas sociais planeadas e concretizadas, com areas de servico que
abarcam vertentes distintas da sociedade, nomeadamente prestando apoio a
varios grupos etarios com diferentes caracteristicas socioecondmicas e
necessidades, e promovendo o0 apoio social e cultural a comunidade. Nesse
sentido o crescimento/desenvolvimento da Fundacdo CESDA ¢ inerente ao
contexto social em que esta inserida e visa promover a dignidade humana,
prestar um apoio integrado a familia e combater o isolamento e excluséo social.
Diversos obstaculos e dificuldades tém sido superados utilizando os recursos
disponibilizados por entidades governamentais e nao-governamentais e o

envolvimento e dedicagao de varios colaboradores.

Ao longo dos ultimos anos e através da adogao de uma atitude pré-ativa,
a Instituicao tem vindo a direcionar o seu esfor¢co quer no aperfeicoamento, que
na expansao das suas valéncias, no sentido de uma maior abrangéncia dos
servicos € meios disponiveis, o que lhe permite contribuir para o bem-estar de

cada um dos seus utentes e dar apoio efetivo a populacao ativa e a familia.

Assim surgem as mais recentes respostas sociais:

e CAT - Centro de Alojamento Temporario: Destinado ao alojamento

temporario de cidaddos em situagcdo de risco, proposto pela Linha



Nacional de Emergéncia Social (144) e Servico de Ac¢ao Social do |.S.S.
|.P. de Aveiro;

¢ Intervencao Comunitaria: Detecdo e enquadramento das casas-tipo de
familias carenciadas, a quem presta apoio informativo e de

encaminhamento (R.S.l e C.S.1);

e Distribuicdo de alimentos através do programa PCAAC - Programa
Comunitario de Ajuda Alimentar e Carenciados — e de outras

entidades oficiais ou particulares.

LAR “PASSO SENIOR”

Ao efetuarmos uma retrospetiva sobre a evolugdo do envelhecimento
populacional, constatamos que, embora sendo um problema exclusivo dos
tempos modernos, foi nos ultimos cem anos que a tendéncia de crescimento se

transformou num fenémeno deveras preocupante.

E nesta perspetiva que surge o Lar Passo Sénior resultado de um
Acordo de Cooperagao celebrado com o Centro Distrital de Aveiro do I.S.S.,
I.P. em 1979. Constitui uma resposta social que acolhe pessoas com idade
igual ou superior a 65 anos, com obediéncia estrita as normas legais e
administrativas de funcionamento estabelecidas pelo Ministério do Trabalho e
da Solidariedade Social. A existéncia de equipamentos para receber a
populagao sénior, € uma necessidade para muitas familias que ndo encontram
noutros servigos as condigdes necessarias para garantir a qualidade de vida
dos seus familiares. Assim, o Lar “Passo Sénior” disponibiliza cuidados
integrados e personalizados, quer sejam de ordem temporaria ou permanente e
tem como objetivo principal garantir a todos os utentes uma estadia que

permita um equilibrio bio-psico-social harmonioso.



Objetivos:

O estabelecimento destina-se a acolher pessoas idosas, de ambos os
sexos, desinseridas do meio social e familiar, autbnomas na satisfacido das
suas necessidades basicas e que expressem livremente a sua vontade em

seres admitidas.

Desta forma propde-se:

1. Assegurar a satisfagdo das necessidades basicas da pessoa -
alojamento, alimentagao, saude, higiene, conforto e ocupacgao/lazer;

2. Promover a continuidade ou restabelecimento das relacdes familiares e
de vizinhanga;

3. Garantir e respeitar a independéncia, a individualidade, a privacidade e a
livre expressao de opiniao;

4. Assegurar o tratamento e acompanhamento psicossocial;
Favorecer os sentimentos de interagao, autoestima e seguranga;

Contribuir no desenvolvimento normal do processo de envelhecimento.

Condigoes Gerais de Admissao:

1. Possuir idade igual ou superior a 65 anos, salvo casos excecionais a
considerar individualmente;

2. Nao ser portador(a) de doenca infecto-contagiosa e/ou mental que
perturbe o regular funcionamento ou que ponha em perigo a
integridade fisica dos utentes residentes no estabelecimento;
Manifestar vontade em ser admitido;

Estar subscrito o contrato de prestacdo de servigos pela

Administracdo da Instituicdo e o utente ou responsavel.



SAD - SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

O SAD - Servico de Apoios Domiciliario € uma valéncia da Fundacéao
CESDA que resulta de um Acordo de Cooperacédo celebrado com o Centro
Distrital de Aveiro do I.S.S., |.P. em 1911.

O SAD esta afeto ao Lar “Passo Sénior”, propriedade da Instituicdo, e
consiste na prestacdo de cuidados individualizados e personalizados no
domicilio.

Este servico desenvolve apoio social a idosos, adultos ou familias,
quando, por exemplo, por motivo de doenca, deficiéncia ou outro impedimento,
nao possam assegurar temporaria ou permanentemente, a satisfacdo das suas
necessidades basicas, de forma a garantir aos utentes a qualidade de vida
necessaria a um bom equilibrio social, psicolégico e emocional.

Na prossecucao destes objetivos a Instituicdo atual de acordo com as
normas legais e administrativas de funcionamento de estabelecimentos
congéneres, estabelecidas pelo Ministério do Trabalho e da Solidariedade

Social.
Objetivos:

1. Contribuir para a melhoria da qualidade de vida das pessoas e
familias;

2. Prevenir situacdes de dependéncia e promover a autonomia;

3. Prestar cuidados de ordem fisica e apoio psicossocial aos utentes
e familias, de modo a contribuir para o seu equilibrio e bem-estar;

4. Apoiar os utentes e familias na satisfagdo das necessidades
basicas e atividades da vida diaria;

5. Colaborar e/ou assegurar 0 acesso a prestacdo de cuidados de
saude;

6. Elaborar, em colaboragdo com o utente e respetiva familia,
mediante as necessidades expressas por estes e a avaliacdo de

cada situacéo, um plano de cuidados individualizados.



Servigos Prestados:

O servigo de Apoio Domiciliario proporciona um conjunto diversificado de
tarefas, em funcao das necessidades das pessoas, tais como:
Distribuicdo de refeicdes ao domicilio, higiene e conforto pessoa,

manutencgao e higiene habitacional e de tratamento de roupa.

QOutros: Acompanhamento de refeicdes no domicilio, colaboracido nos
cuidados de saude, servigos ocasionais de informacdo e acompanhamento
facilitador de acesso a servicos da comunidade, adaptacdo no domicilio, apoio

em situagcbes de emergéncia de atendimento pessoa, participagcdo em

atividades de animacéo.

Respostas Sociais Capacidade Utentes Ultima Atualizacio

Servico de Apoio Domiciliario 30 30 2013-05-23

Fonte: Carta Social

» CONTEXTUALIZACAO DO MEIO ENVOLVENTE

HISTORIA

A freguesia de Cacia, que em tempos foi freguesia de Esgueira, fica
situada a norte do concelho de Aveiro, tendo como limites a norte aria de
Aveiro e orio Vouga; a oeste a freguesia de Vera Cruz; a sul a freguesia
de Esgueirae a este o rio Vouga e a terra de Angeja, ja no concelho
de Albergaria-a-Velha.

Foi incorporada no concelho de Aveiro em 1853, aquando da extingao

do concelho de Esgueira, do qual fazia parte. Inclui os lugares de Cacia,



Vilarinho, Sarrazola, Quinta do Loureiro e Pdovoa do Paco, além de parte das
marinhas situadas nas margens da Ria. E hoje uma das zonas mais

importantes do pais a nivel industrial.

MEIO ENVOLVENTE

A fundagdo CESDA esta localizada na Pdévoa do Paco, aldeia
pertencente a freguesia de Cacia que é habitada por 7.354 pessoas (9.37%
dos habitantes no concelho), das quais 16.44% tém mais de 65 anos e cujas
habilitacdes literarias correspondem a uma média de 60%. (Fonte INE)

Deste modo, a Fundacéo situa-se num local com caracteristicas proprias
das aldeias, como as mercearias locais, o café local, a igreja, a escola primaria,
0 peixeiro e a fruteira ambulantes, entre outros pequenos comércios locais de
exploragao propria. Para além destes servigos, a Pévoa do Passo € uma zona
rural essencialmente habitacional, traduzindo-se num lugar com pouca
movimentacdo. Porém, a Pévoa do Paco fica bastante proxima de Cacia e da
cidade de Aveiro. Quer Cacia quer a Pévoa do Passo estdo constituidas de
bons acessos rodoviarios € de uma boa rede de transportes que fazem a
ligacao a cidade. (Linha 3 MoveAveiro)

A atividade predominante na zona envolvente a Instituicdo € a
agricultura, o comércio de exploragao propria e, ao aproximarmo-nos de Cacia,
as fabricas.

Destaca-se, ainda, a Universidade Sénior de Cacia, criada em 2011
sobre lema “Permutar Saberes”, cujo objetivo € criar um espago de convivio e
de partilha de conhecimentos, valores e experiéncias, tirando partido da

diferenca.



ANEXO IX -
GUIOES DE ENTREVISTA

e Diretor Lar Passo Sénior
e Colaboradora SAD
e Utentes SAD



ESCOLA SUPERIOR DE EDUCAGAO DE PAULA FRASSINETTI

MESTRADO EM INTERVENGAO COMUNITARIA

Contributos da Intervencdo Comunitaria para um Servico de Apoio Domiciliario
Sécioeducativo

Mestranda: Joana Moco

Orientador: Prof. Doutor Adalberto Dias de Carvalho
Coorientador (a): Mestre Florbela Samagaio Gandra

Consentimento Informado

Venho por este meio solicitar a sua participagédo num estudo sobre os
Servigos de Apoio Domiciliario como resposta social atualmente existente em
qualquer Instituicao de Solidariedade Social.

Este estudo pretende estudar a realidade concreta do Servico de Apoio
Domiciliario do Centro Social do Distrito de Aveiro (CESDA) no sentido de
analisar e compreender a sua dinamica e o contributo da mesma no aumento
da qualidade de vida dos seus benéeficiarios.

Para tal, solicito o seu contributo através da participacao nesta entrevista
de carater exploratério no sentido de identificar e perceber caracteristicas
contextuais e de funcionamento da resposta social em questao.

Para assegurar o rigor da andlise dos dados recolhidos é desejavel
proceder a gravagao audio desta entrevista. A gravagao podera ser
interrompida em qualquer momento se assim o desejar. Tudo o que disser sera

estritamente para fins académicos.




Elemento Entrevistado:
Local:

Duracgao:

I
O SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

EM PORTUGAL

1. O que acha da situagao dos SAD em Portugal?

2. E da opinido de que o atraso a institucionalizacdo é uma mais-valia para
0 idoso?

3. Quais acha serem os motivos que levam o domiciliado a recorrer ao
SAD e néo a Institucionalizacdo?

!
SAD LAR PASSO SENIOR

1. Sei que a Instituigao disponibiliza a valéncia de Servigo de Apoio
Domiciliario. Quando é que surge esta valéncia?

1.1 Quais as motivagdes para a criagao desta valéncia? (Motivos
intrinsecos e extrinsecos)

1.2De momento, qual € o numero de domiciliados?

1.3 0 numero de assistidos a nivel domiciliario tem vindo a aumentar?
Acha que a tendéncia no futuro é o numero de domiciliados ser cada
vez mais elevado?

1.4No caso do SAD do CESDA, quais as idades compreendidas dos
utentes?

1.5Qual o nivel de autonomia dos assistidos?



o >

]]
FUNCIONAMENTO

. O SAD do CESDA presta assisténcia a que niveis?

Essa assisténcia é dada apenas a quem solicita o servigo ou existe um
diagndstico de necessidades feito sobre a populagéo envolvente para
saber quem podera precisar eventualmente do SAD?

2.1Quais os critérios que levam o Centro a achar pertinente a prestagao
do seu servico a nivel domiciliario? Isto €, ha um processo de
selecdo? Quando é que se justifica este apoio?

O SAD tem algum custo para os assistidos?
Qual a constituicao da equipa do SAD?
Como é que a parte social do SAD é trabalhada?

Considera importante a vertente socioeducativa no ambito do servigo de
Apoio Domiciliario? Porqué?

Existe uma triangulagédo das relagdes entre
familia>assistido>instituicao?

7.1Por norma, quem é que solicita este servico? O idoso ou a familia?

7.2Quais os servigos que sdo mais solicitados dentro do SAD?
(Distribuicdo alimentar? Assisténcia médica? Assisténcia de caracter
social?)

Com que frequéncia prestam servigo?

8.1. Qual (ais) o (s) motivo (s) que levam a um planeamento semanal
do servico ao domicilio?

=FIM=



ESCOLA SUPERIOR DE EDUCAGAO DE PAULA FRASSINETTI

MESTRADO EM INTERVENGAO COMUNITARIA

Contributos da Intervencdo Comunitaria para um Servico de Apoio Domiciliario
Socioeducativo

Mestranda: Joana Mocgo

Orientador: Prof. Doutor Adalberto Dias de Carvalho
Coorientador (a): Mestre Florbela Samagaio Gandra

Consentimento Informado

Venho por este meio solicitar a sua participagdo num estudo sobre os
Servigos de Apoio Domiciliario como resposta social atualmente existente em
qualquer Instituicao de Solidariedade Social.

Este estudo pretende estudar a realidade concreta do Servico de Apoio
Domiciliario do Centro Social do Distrito de Aveiro (CESDA) no sentido de
analisar e compreender a sua dinamica e o contributo da mesma no aumento
da qualidade de vida dos seus benéeficiarios.

Para tal, solicito o seu contributo através da participagao nesta entrevista
de carater exploratério no sentido de identificar e perceber caracteristicas
contextuais e de funcionamento da resposta social em questao.

Para assegurar o rigor da andlise dos dados recolhidos é desejavel
proceder a gravagao audio desta entrevista. A gravacido podera ser
interrompida em qualquer momento se assim o desejar. Tudo o que disser sera

estritamente para fins académicos.




Elemento Entrevistado:
Local:

Duracgao:

I
O SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

EM PORTUGAL

1. O que acha da situacdo dos SAD em Portugal? E uma politica bem
definida, extensiva, flexivel?

2. E da opinido de que o retardar a institucionalizacdo é uma mais-valia
para o idoso?

2.1Mesmo que o idoso seja so, continua a ser da opinido que, sempre
que possivel, o SAD é preferivel a Institucionalizagao?

3. Quais acha serem os motivos que levam o domiciliado a recorrer ao
SAD e nao a Institucionalizagao?

!
O SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO
NO TERRENO - OLHAR PROFISSIONAL E PESSOAL DAS
COLABORADORAS

o A ESFERA PESSOAL/INDIVIDUAL E SOCIAL DO SERVICO DE
APOIO DOMICILIARIO

1. Tendo em conta a sua experiéncia profissional como colaboradora dos
servicos de Apoio Domiciliario do Lar Passo Sénior, como avalia o grau
de dependéncia dos domiciliados? Isto €, a maioria € muito ou pouco
dependente? Geralmente sdo pessoas inativas/passivas?



1.1Acha que esta passividade os pode tornar dependentes mais
depressa?

1.2Chegar a velhice significa doenca?
1.30s utentes do SAD mantém as suas relacbes e atividades
sociais?

2 O que é que faz concretamente no seu dia-a-dia como colaboradora do
SAD? Descreva-me o seu dia-a-dia.

2.1Ja aconteceu pedirem-lhe ajuda para outros assuntos? Como
ir as compras, ir levantar a reforma, pagar contas, passear,
etc.?

2.2Nestes casos ha essa flexibilidade por parte das cuidadoras
ou o recado tem que ser dado a Instituicao?

2.3Por norma quem assume esse papel de prestar esses
servigcos?

3 Visto serem vocés aquelas pessoas que mais proximidade, a nivel
profissional, estabelecem com os utentes, qual acha ser o grau de
satisfacdo dos domiciliados no que diz respeito aos servigos que Ihes sao
prestados?

3.1Quais sao as principais reclamag¢des que vai ouvindo? (com
excegao da comida)

3.20s utentes demonstram necessidade por algum tipo de
servigo que va para além da distribuicdo alimentar, da higiene,
tratamento de roupas e controle da medicacao?

3.30 SAD responde facilmente a novas necessidades
apresentadas?

4 O SAD disponibiliza algum tipo de ajudas técnicas, como cadeiras de rodas,
andarilhos, canadianas, camas articuladas, etc?

SAD STANDARDIZADO?

1. Um dos objetivos dos Servigos de Apoio Domiciliario previstos pela
Seguranga Social € prevenir situagdes de dependéncia, promovendo a
autonomia. Na generalidade, considera que esse objetivo € cumprido?



1.1 Nao concorda que o Servico de Apoio Domiciliario se fixa
muito nas necessidades basicas, e ndo tanto no promover a
autonomia, no estimular as pessoas a voltarem a andar, a sair,
etc.?

1.2Na sua opinido € uma resposta social que s6 deve ser
usufruida quando?

2. De acordo com os servigos de que o utente solicita, é a Instituicdo que
faz o planeamento cingido aos servigos apoio pessoal de que dispde?

3. Mudaria/acrescentaria algum aspeto/servico do Servico de Apoio
Domiciliario?

=FIM=



ESCOLA SUPERIOR DE EDUCAGAO DE PAULA FRASSINETTI

MESTRADO EM INTERVENGAO COMUNITARIA

Contributos da Intervencdo Comunitaria para um Servico de Apoio Domiciliario
Socioeducativo

Mestranda: Joana Mocgo

Orientadora: Professor Doutor Adalberto Dias de Carvalho

Coorientador (a): Mestre Florbela Samagaio Gandra

Consentimento Informado

Venho por este meio solicitar a sua participagdo num estudo sobre os
Servigos de Apoio Domiciliario como resposta social atualmente existente em
qualquer Instituicado de Solidariedade Social.

Este estudo pretende estudar a realidade concreta do Servigco de Apoio
Domiciliario do Centro Social do Distrito de Aveiro (CESDA) no sentido de
analisar e compreender a sua dindmica e o contributo da mesma no aumento
da qualidade de vida dos seus beneficiarios.

Para tal, solicito o seu contributo através da participagcdo na presente
entrevista, no sentido de perceber também de que forma sera possivel
heterogeneizar o SAD, numa perspetiva de apoio ao processo de
envelhecimento no domicilio, de forma a ir ao encontro das suas necessidades
sociais e educativas.

A gravagao podera ser interrompida em qualquer momento se assim o

desejar. Tudo o que disser sera estritamente para fins académicos.




Elemento Entrevistado:

Duracao:

Local:

DADOS PESSOAIS

Idade:
Sexo:
Estado Civil:
. SERVIGCO DE APOIO DOMICILIARIO
1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?
2. Quais as razdes que o levaram a procurar SAD?
3. Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?
4. De que servigos usufrui?
5. Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros

® NS

9.

servicos pode usufruir do SAD? Que outros servicos tem a sua
disposicao?

Esta satisfeito com os servicos que Ihe sédo prestados?

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta
esse servico?

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

10.Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
11.0 que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?
12.Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ...

1.

2.

aderia?

. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?

1.2 Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?
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2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a
quem?

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre
imediatamente?

M. OCUPAGAO DO TEMPO

. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?
. Para além da profissao que exerceu, que outras coisas gostava de fazer

fora do horario de trabalho?
O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito
convidar os utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

. Gosta de passear, conviver, conversar...?

IV. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupacdes? O que espera daqui para
frente?

O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

=FIM=



ANEXO X -

CALENDARIZAGCAO DE DOMICILIOS
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ANEXO Xl -

TRANSCRIGCAO DAS ENTREVISTAS E
CARACTERIZACAO DA POPULAGAO-ALVO



Elemento Entrevistado: Diretor Lar Passo Sénior
Local: Cacia — Lar Passo Sénior

Duragao: 00:30:21

O SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

EM PORTUGAL

Bom Dia Dr. Carlos,

Eu antes de mais nada gostaria de agradecer a sua disponibilidade na contribuigdo para com
este meu estudo de mestrado. Esta entrevista servira para uma recolha de uma série de
elementos qualitativos em que tomarei o Servigo de Apoio Domiciliario do CESDA como sendo
a minha amostra e, portanto, serdo estes elementos que me ajudardo na perce¢ao do meu
objeto de estudo, tornando-o claro, coeso e mais coerente. E é neste sentido que comecgo por
lhe perguntar o que é que acha da situagdo do Servigo de Apoio Domicilidrio em Portugal. E
uma resposta que acha ter um reconhecimento crescente? E uma resposta que acha funcionar

na sua plenitude? O que é que acha acerca desta politica social?

1. O que acha da situagdo dos SAD em Portugal?

- Muito bem. Ent&o antes de mais bom dia. Na minha opinido no que respeita ao servigo de
apoio domiciliario em Portugal, ndo me parece que haja, para comegar, como 1° ponto de
analise, ndo hajam repostas sociais suficientes no que respeita ao SAD. As que
existem...bom, eu posso falar sobre aquela que esta sobre a minha algada e daquelas que
eu conhego aqui na zona, aqui na zona. O servigco prestado, acho que é cada vez mais
abrangente, cada vez os profissionais vao mais ao pormenor, cada vez acompanham de
uma forma mais intensa e personalizada os utentes. Eu acho que a grande falha que existe
atualmente é a falta de respostas sociais. Porque ha aqui uma coisa que devemos ter em
consideragao, é que as pessoas vao cada vez mais tarde para os lares e s6 vao em ultima
instancia, ou seja, quando ja estdo numa situacéo de tal dependéncia que as familias nao
conseguem dar resposta. Ou por falta de meios financeiros, ou por falta de disponibilidade,

seja la o que for...mesmo até os proprios utentes, ou as préprias pessoas que carecem de



cuidado. Esta geragao ainda, ainda pensa que os lares sdo aqueles asilos em que s&o mal
tratados e ndo sei qué. Isso € um ponto, ndo é? Depois ha outro ponto em que saem de
casa, do contexto normal deles, e ir para um local estranho...isto também é altamente
preocupante para eles. Por isso é que eu acho que...ou seja, estes fatores levam a que as
pessoas saiam cada vez mais tarde de casa, ou seja, ndo vao para os lares mas isso nao
significa ou ndo implica que n&o necessitem de cuidados. E dai o Servico de Apoio
Domiciliario ser uma valéncia muito importante. Na minha opinido vai ser mais importante

no futuro do que os proprios Lares. Exatamente.

2. E da opinido de que o atraso a institucionalizagdo é uma mais-valia para o idoso?

- O atraso? Sim, de certa forma sim. Em circunstancias normais. Quando digo
circunstancias normais € quando ha um ambiente harmonioso no agregado familiar: se
existe conflito, se existe algum problema, sei la de violéncia, uma coisa qualquer assim do
género, é claro que é fundamental que a pessoa seja retirada e entregue a um lar
residencial, ou seja, institucionalizado. Agora em circunstancias normais, acho que sim,

que é muito melhor para a pessoa.

3. Quais acha serem os motivos que levam o domiciliado a recorrer ao Servigo de
Apoio Domiciliario e nao a Institucionalizagao?

- Haha. Bom, ha que ter em consideragao, tal como eu disse na primeira questao a
pouco...as pessoas soO recorrem ao lar quando estdo numa situagao de dependéncia muito
elevada. Quando estdo em uma fase em que, vamos imaginar, vamos tomar isto como
exemplo: a pessoa tem dificuldades em confecionar a sua alimentacao, por algum motivo,
pronto; ou por uma debilidade fisica, ou por alguma debilidade emocional, o que for...
solicita esse apoio, ok? O mesmo acontece se for na higiene pessoal, 0 mesmo acontece
se for na habitacional, no acompanhamento das refeigbes, eventualmente na prestagao de
cuidados de enfermagem ou mesmo médicos, mas isso também ja abrange uma outra
vertente, digamos assim. N&o sei se ja respondi a sua questéo...era sobre?! Os motivos.
Basicamente é isto, porque é assim...vai muito ao encontro da primeira questao porque a
pessoa so6 recorre ao lar quando esta numa fase completamente ja de decadéncia, passo
assim a expressao, em termos fisicos e cognitivos. Enquanto se puder aguentar em casa,
no seu contexto natural, na sua habitagéo, junto da sua familia, ou ndo, pode nao ter
familia, pode nao coabitar com os familiares, mas opta por estar na sua casa e nao vai
para o lar... quando tem alguma capacidade. Naquilo em que tem mais dificuldades, pede

0 apoio domiciliario.



!
SAD LAR PASSO SENIOR

1. Sei que a Instituicao disponibiliza a valéncia de Servico de Apoio Domiciliario. Quando
€ que surge esta valéncia?

- Boa pergunta. Ja existe ha varios anos. Salvo erro a cerca de 10 anos, é. Ha uns 10 anos,
mas deixe-me s6 confirmar. Ora (...) ora exatamente, € este mesmo. (...) Olhe, ja desde 91.

Afinal eu estava...
- Eu pensava que era uma resposta muito mais recente.

- N&o, ja desde 91. Foi depois revisto o acordo em 97 mas ja desde 91 que existe. Portanto, 25

de Novembro de 1991. Ta bem?

1.1 Quais as motivagdes para a criagado desta valéncia? (Motivos intrinsecos
e extrinsecos)

- Ah... foi devido as necessidades que as pessoas iam apresentando, exatamente.
Que as pessoas, pronto, ndo é do meu tempo, mas eu tenho conhecimento na
altura quando foi, digamos assim, a transicdo entre o anterior diretor, que as
pessoas da comunidade vinham aqui ao lar perguntar se nos iamos a casa prestar
algum servico. E depois a partir dai a fundagdo CESDA, o presidente do concelho
de administragdo, optaram por criar essa valéncia, mas em consonancia com a
Seguranga Social. Bom, mas em 91 era uma coisa altamente inovadora. Nao

havia muitas instituicdes com Servigo de Apoio Domiciliario.

1.2 De momento, qual é o nimero de domiciliados?

- Temos 30, 30 utentes.

1.3 O numero de assistidos a nivel domiciliario tem vindo a aumentar? Acha
que a tendéncia no futuro é o numero de domiciliados ser cada vez mais
elevado?

- “Sim, sem sombra de duvidas. Comparativamente, aos anos anteriores tem

aumentado significativamente e dada a atual conjuntura econémica, com certeza



os familiares vao optar pelo SAD e ndo pela Institucionalizagdo em Lar

Residencial.”

1.4 No caso do SAD do CESDA, quais as idades compreendidas dos utentes?

- (...) Ora bem. A média de idades atualmente é 71 anos, é. Temos pessoas...a pessoa
mais jovem que nés temos ... tinhamos uma senhora que tinha...ndo tinha 40 anos...
38/39 anos, mas neste momento ela ja desistiu. A mais baixa, a idade mais reduzida

que temos é 48 anos e a mais alta 86 anos.

1.5 Qual o nivel de autonomia dos assistidos?

- Na generalidade sdo pessoas auténomas, é. Temos dois destes casos pessoas
acamadas, temos um caso dependente parcial, pronto, que sé ndo consegue caminhar,
de resto faz tudo. De resto sdo pessoas claramente auténomas. S6 tém algumas

dificuldades, pronto, por algum motivo.

- E nesses casos os servicos que eles pedem entdo serdo mais a nivel da higiene

habitacional...

- E. Os servigos que nds prestamos aos 30 utentes que nds temos, o grosso é a
alimentagdo, o servigo de distribuicdo de alimentagdo. E a maior parte, cerca de 2

tercos. O restante distribui-se pela higiene pessoal e higiene habitacional.
- Que sao aqueles utentes a que eu tive acesso.

- Exatamente. Mas, apesar que alguns deles, dois ou trés, também acumula com

distribuigao de alimentacao.

!
FUNCIONAMENTO

1. O SAD do CESDA presta assisténcia a que niveis?

- A que niveis como assim?

- A nivel médico, por exemplo...



-Ah ok. Pronto, além dos servigos que lhe disse que nés fornecemos, nao é? Como higiene
pessoal, a higiene habitacional, servico de distribuicdo da alimentacdo, acompanhamento
das refeigcdes, ha acompanhamento médico sempre que é solicitado pelo utente e cuidados
de enfermagem também sempre que solicitado. E mais, ha cuidados de pedologista
sempre que solicitado também, animagao sociocultural ha sempre que ha eventos, sempre
que...pronto, o dia do avd, o Natal, Pascoa, Carnaval, as festas dos santos populares, o
magusto agora no dia 9, Sexta-feira. N6és vamos fazer aqui a festinha do magusto e eles ja
estdo convidados. Nao vém todos porque muitos ndo querem, mas nés convidamos todos,
mas s6 vém sete ou oito pessoas. Num conjunto de 30 ndo é muito, mas... mas sao as

pessoas que pretendem vir.

2. Essa assisténcia é dada apenas a quem solicita o servigo ou existe um
diagnéstico de necessidades feito sobre a populacido envolvente para saber
quem podera precisar eventualmente do SAD?

- Nao, ndo. Nés fornecemos os servigos de acordo com as necessidades que a familia nos

apresenta.
- Ok. E a familia que por norma vem ao vosso encontro.
- Exatamente, sempre.

- Pronto, ha alguma pro-atividade, digamos assim, de promover a nossa atividade. Temos
os flyers, através da nossa pagina na internet, através da nossa pagina no facebook, mas
geralmente sdo sempre as familias que vém ter connosco e solicitam; apresentam as
necessidades e nés vamos ao encontro delas. Podemos ndo ter capacidade para garantir
as necessidades da pessoa. E o0 que é que a gente faz nesse momento? Se nds
verificarmos que ndo temos a capacidade, geralmente ou contacto colegas que estdo
noutras instituicbes ou entdo encaminho, dou contacto e as pessoas contactam e explico
onde esta localizada a instituicdo, quem é que esta a frente da instituicdo e para
contactarem a ver se consegue cumprir ou pelo menos garantir os servigos que
necessitam. Basicamente, resumindo e concluindo, neste aspeto em concreto, é fornecer
todo o apoio necessario a familia para que seja fornecido o servico que entendam que seja

necessario, quando nés nao podemos fornecer.



2.2 Quais os critérios que levam o Centro a achar pertinente a prestagao do seu
servigo a nivel domiciliario? Isto é, ha um processo de sele¢gao? Quando é
que se justifica este apoio?

- O Unico processo de selegdo que existe, se é que se pode chamar processo de
selecao, é quando nds nao temos capacidade para fornecer um servigo. Eu vou-lhe dar
um exemplo: Atualmente, no que respeita a higiene habitacional, nés estamos
completamente ja lotados e ndo temos mais capacidade para prestar esse servigo. Se
por acaso vier daqui a pouco, amanha, uma familia a solicitar esse apoio, ndo poderei
fornecer. Mas também ha aqui um critério fundamental. Ja tenho 30 utentes, tenho as

minhas vagas completamente esgotadas. Legalmente ndo posso admitir mais ninguém.
- O limite é 30...

- O limite é 30. Ok? O acordo diz que o Servico de Apoio Domiciliario da Fundacao
CESDA s6 pode ter 30 utentes. Mas vamos imaginar que em 29, por mais que me
custe. (...) Estava a dizer que o critério de selegao, se é que se pode chamar selegao,
€ quando eu nao consigo fornecer o servigo. O tal caso da higiene habitacional. Mas
também ha que ter em consideragdo o numero de vagas que tenho. Mas também
pode-se chamar um critério de selegéo, digamos assim, nao propriamente, mas pronto.
De qualquer forma, partimos do pressuposto que tenho 29 utentes, posso admitir mais
uma pessoa, mas se eu vir que nao tenho capacidade para fornecer esse servigco nao
vou estar a admitir a pessoa, o utente ou o candidato, ndo é? Nao tem qualquer logica.
Portanto, o que eu faco é encaminhar, como disse & pouco. E encaminhar para uma

valéncia ou para uma instituicdo que possa fornecer esse servico.
- Ok. E vocés por norma dao preferéncia as pessoas aqui da zona, da comunidade?

- Da comunidade, da comunidade. Da comunidade é muito vago, mas pode ser do

concelho, pronto, digamos assim. Do concelho, do concelho.

3. O SAD tem algum custo para os assistidos?

- Tem, tem, tem. E de acordo com o rendimento deles. Rendimento como quem diz. Eu vou
explicar: E de acordo com o rendimento do agregado familiar, ok? E depois cada servigo
tem uma percentagem e em fungdo dessa percentagem, vamos imaginar 20%, vamos
imaginar, 20 % sobre aquele valor vai dar um total e depois é dividido pelo numero de
servigos prestados...alias ndés dividimos pelos meses, pelo més. Por exemplo, a
alimentagéo para percebermos melhor isto ... alimentagao ... se quiserem s6 alimentacao
nos dias uteis, eu vou so6 cobrar 22 dias. Percebe? Fago o calculo sobre 22 dias. Depois se

for fim-de-semana, é Sabados, Domingos e feriados, ndo €? Mas eu fago sempre o calculo



para Sabados e Domingos, o seja, 8 dias. E claro que depois pode haver meses que pode
pagar um pouco mais ou aquele valor que foi estipulado para os 8 dias do feriado,
de..de..de dias ndo uteis. Ndo sei se me fago entender. Porque se houve feriados durante a
semana, é cobrado como um dia nao util. Esta a perceber? Pronto. Acresce um bocadito

mais mas nada de especial, nada de especial.

4. Qual a constituigdo da equipa do SAD?

- Se for de Higiene Habitacional é por uma colaboradora, uma ou duas colaboradoras. Se
for Higiene Pessoal vai uma ou duas colaboradoras, de acordo com a situagao clinica ou o
grau de autonomia da pessoa. Se a pessoa é auténoma, vai sé6 uma colaboradora, se for
uma pessoa mais dependente vao duas colaboradoras. O servigco de distribuicdo de
alimentagdo, vai sempre s6 um colaborador, pronto, ou uma colaboradora. O

acompanhamento as refeigoes é efetuado pelas nossa colaboradoras aqui.
- Aqui no lar?

- Nao, as do lar. As auxiliares de acao direta € que vao e ndo as cozinheiras como é 6bvio
porque ha que distinguir distribuicdo de acompanhamento. Distribuicdo é chegar, deixar o
cesto, ndo &, com a alimentagao, conversar um pouco com a pessoa, saber se esta tudo
bem (que é fundamental isso), se ha alguma queixa, se ha alguma coisa que tem a dizer e
depois continua o circuito. O acompanhamento é diferente. E feito pelas nossa
colaboradoras aqui de lar, ou seja, a titulo de exemplo, nés tinhamos uma utente que ja
faleceu em que eramos nés que forneciamos a refeicdo - era comida passada. Nos
recebiamo-la aqui no lar, preparavamos a alimentagao, levavamos os recipientes proprios
adequados de acordo com o HCCP, levavamos a alimentacdo ao utente e
administravamos a refeigdo. O acompanhamento das refeicdes é basicamente isso. E

administrar refeigdo por si ou acompanhar; apoiar na administragéo da refei¢ao.

5. Como é que a parte social do SAD é trabalhada?

- Da parte social, estamos a falar do servigo social, é isso? O apoio social é trabalho e
muito trabalhado. Felizmente tenho aqui uma colega que € a Dra. Olga que é a técnica de
Servigco Social, tem feito um trabalho excelente junto aqui dos nossos utentes da valéncia
de Lar como também da valéncia de Servigo de Apoio Domiciliario em que, por exemplo,
s para tentar perceber melhor o trabalho que a Dra. Olga tem desenvolvido junto dos
utentes. Além das visitas que se fazem em conjunto entre a Dra. Olga e eu, ou um de nds
individualmente ... ha uma questdo aqui fundamental que infelizmente ha muita falta de

informacao. E ha utentes que reinem todos os requisitos, por exemplo, para receberem ou



aferirem o 1° grau do complemento por dependéncia e nao faziam ideia que podiam. Para
ja ndo conhecem isso, muito menos sabem...se ndo conheciam também nao sabiam como
€ que se podia requerer, como €é 6bvio. E entdo, ndés planeamos resolver esse problema
tdo célebre quanto possivel e neste momento nds temos praticamente todos os utentes do
universo dos 30 e que relnem os requisitos estdo ou estdo para receber o 1° grau do
complemento por dependéncia. Pronto...isso € uma das coisas. Ou o complemento
solidario para idosos, por exemplo, ou outras coisas que sejam necessarias, como 0
acompanhamento. N6s temos um caso em que havia violéncia. E claro que a Dra Olga
acompanhou esse caso, eu também acompanhei esse caso, acionamos os meios legais,
nao é? PSP, por ai fora, foi sinalizado o caso...pronto, como vé ha aqui muito empenho
nessa area, porque é fundamental, é fundamental o acompanhamento na parte do social
junto dos utentes. Mas isto € s6 uma mera, é uma gota de agua no oceano, porque ha
muita coisa que se pode fazer e que estamos a tentar implementar, mas demora sempre o

seu tempo.

- E por norma, entédo, tém de ser os técnicos a ir de encontro aos utentes neste contexto

social. Nao é uma necessidade que eles demonstram...

- Nao, alguns demonstram essa necessidade. As nossas visitas sdo implementadas de
acordo com graus de prioridade, ou seja, muito urgente, urgente, ndo urgente...Porque ha
pessoas que...nos temos duas pessoas, sim duas trés pessoas, trés utentes que vivem
sozinhos e umas delas ndo tem ninguém. N&o tem, nunca teve filhos, é divorciada, hoje o
marido ja faleceu, esta completamente sozinha e a este tipo de pessoas nés damos muito
mais prioridade. N6s todas as semanas, por vezes ha semanas em que vamos la uma,
duas, trés vezes, depende. Mas todas as semana la vai alguém: ou eu, ou a minha colega
ou as colaboradoras...la vai alguém saber se esta tudo bem, o que é preciso...além de
fornecerem o servigo que fornecem, nido €, saber se ha alguma coisa que precisam. E
depois essa pessoa em concreto, nos fazemos tudo por ela: levamo-la ao hospital, vem
aqui as consultas com a nossa médica quando é necessario, preparamos-lhe a medicagao,
vai ao centro de saude a medica de familia, algum curativo que as vezes é necessario
também é feito pelas nossa enfermeiras (ou ela vem ca ou as enfermeiras vao la a casa).

Pronto, tudo aquilo que pode imaginar.

6. Considera importante a vertente socioeducativa no ambito do servigo de Apoio
Domiciliario? Porqué

- Sim, claramente. Constitui uma mais-valia no sentido de garantir um acompanhamento
ainda mais personalizado a cada um dos utentes, permitindo fornecer esclarecimentos,

orientagdes e aconselhamentos.



7. Existe uma triangulagcao das relagdes entre familia>assistido>instituicdao?

- Sim. Nem todos os casos...porque uns tém mas ndo, mas nao tém ligagdo...o que eu
quero dizer é que ha utentes que tém familia mas a familia ndo estabelece qualquer
relagdo com o utente. Ok? Ha outro que ndo tem qualquer familia; ha outros que

efetivamente sim. O grosso €&, o grosso é esse triangulo.

7.3 Por norma, quem é que solicita este servigo? O idoso ou a familia?
Por norma é a familia, é. Por norma é, é. Isso é verdade. Sao muito poucos
0S casos em que vem ca o utente.

- Até porque ele deve se sentir inferiorizado, digamos assim.

-Sim, acredito que podera haver algum constrangimento, talvez, pode existir. Ja tive
casos em que foram vizinhos a vir ca. E ja tive casos que efetivamente disseram que

as pessoas tinham vergonha de ca vir.

- Pois, porque vém-se a perder algumas...a ficar limitados em algumas fung¢des que

faziam diariamente.

- Claro que ndo...pronto, é sempre constrangedor quando as pessoas comegam a
perder a autonomia, ninguém gosta, como é d6bvio, e é chato. De qualquer forma, o

grosso € as familias; familias ou amigos, ou vizinhos, pronto...que vém ca.

7.4 Quais os servigos que sao mais solicitados dentro do SAD? (Distribui¢ao
alimentar? Assisténcia médica? Assisténcia de caracter social?)

- E a alimentagéo. 1° a alimentagao, 2° higiene pessoal , 3° higiene habitacional.

8. Com que frequéncia prestam servigo?

- Depende muito do grau de autonomia do utente, certo?

- E assim, nés fazemos a nossa recomendagado, sempre e esta relacionado com o grau de
autonomia da pessoa. Ha pessoas que, bom, que tém alguma autonomia e ndo precisam

da Higiene Pessoal; ndo precisam do banho todos os dias, 3 ou 4 vezes por semana,



vamos imaginar. N6s damos o nosso parecer. Se a pessoa quiser ser todos os dias e se
nos tivermos essa capacidade, fornecemos, ndo ha qualquer problema nesse aspeto. Mas
ndés damos sempre o nosso parecer técnico em fungdo...ndés temos o nosso diagndstico;
em funcao disso recomendamos aquilo que é o mais adequado. Porque ha pessoas que
nos pedem um banho por semana, uma pessoa totalmente acamada. Isso n&o pode ser,

nao é7?

8.2.Qual (ais) o (s) motivo (s) que levam a um planeamento semanal do servico
ao domicilio?

- Porque eu reparei que todas as semana vocés reformulam...e porqué tem que haver

esta rotatividade..?

- Ha uma rotatividade porque é fundamental que todas as colaboradoras conhegam
todos os utentes e o servigo que é prestado, porque cada servico & prestado, é
personalizado, é diferente, é sempre diferente. E assim, vamos ver uma coisa, a base é
igual, como é 6bvio. Mas ha mais variaveis a ter em consideragdo com o estado que se
esta a prestar o servigo: é a forma como se aborda o utente, & a forma como se aborda
as familias que estdo ou a familia que esta na habitagdo do utente, é porque o utente
tem um creme especial e ndo quer utilizar 0 nosso que € um bom creme mas...mas

quer aquele que...
- S&o particularidades...

- Nos respeitamos isso. E assim, se nés verificarmos por acaso que ndo & o creme
mais indicado, nés recomendamos que seja utilizado outro creme. Por exemplo, isto eu
falo do creme mas poderia ser outa coisa qualquer. Mas se insistir, ok, tudo muito bem.
Ou seja, € importante que haja rotatividade de forma a que todas as colaboradoras
conhegam todos os utentes e os servigos que lhes sao prestados. O planeamento
semanal, olhe eu optei pelo planeamento semanal por meramente uma questao
administrativa, porque para fazer, para estar a fazer um planeamento mensal, eu podia
fazer, mas ficava uma coisa assim deste género: Eu fiz um exemplar. Muito pequenino
e nao sei qué. Entao optei por fazer um planeamento semanal e depois também & mais
facil para mim por um lado porque se houver uma alteragao também facilmente altero e
ndo interfere com mais nada. Basicamente é isto. E uma questdo mais administrativa e
mais funcional para mim quanto gestor, digamos assim, ou como diretor da valéncia, de

fazer o planeamento semanal.



Elemento Entrevistado: Utente SAD — A

Data: 11/07/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:53:63

DADOS PESSOAIS

Idade: 88 anos
Sexo: Masculino

Estado Civil: Viivo

I SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?
2. Quais as razoées que o levaram a procurar o SAD?

- A minha filha esta solteira e vive comigo e ndo tem tempo porque tem uma casa de
roupas de roupas em Albergaria e o tempo é pouco, tem que abrir as 9h e as 20h é que
chega a casa. E o meu filho vive em Sao Bernardo e eles é que se propuseram a vir o
comer do lar.

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- A minha filha que esta solteira e vive comigo.

4. De que servigos usufrui?

- Limpeza da casa e é s6?

- E vem a comida as 12h.

5. Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposigédo?



— Para ja nao preciso de nada porque com as moletas ainda me vou mexendo. O diacho
dos joelhos é que é uma miséria porque se nao até estava mais ou menos. Também tenho
diabetes...toda a gente tem os diabetes, quase. Por mim é por causa das alimentacdes.
N&o s&o como as naturais...

6. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?
7. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- E. Para quem n&o pode é.

8. Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- E os filhos. Entreguei me a eles porque j& estou com uma idade avangada. Nunca
esperava chegar a idade que tenho, mas Deus € meu amigo.

- Ja agora, se nao ¢ indiscri¢cao, qual é o seu ano de nascimento?
- 1925.

- E trabalhavamos muito. Olhe, vocé vé ali aquela eira? Neste més estava sempre cheio de
feijoes. Vivia-se da agricultura.

- E comia-se do que se semeava e plantava, nao era?
- E vendia-se ainda. Para as outras pessoas comerem. Hoje n&o. Hoje esta tudo...os novos

vao estudar, € s6 estudantes, é s6 engenheiros...e....na agricultura nao...

9. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Nao, o lar até é uma coisa boa para quem n&o tem familia, para quem nao tem familia é
uma coisa boa quando é bem gerido...

- Mas neste momento prefere estar na sua casa do que ir...

- Sim, eu gosto mais de estar na minha casa porque tenho mais que ver do que no lar.
Olhe...laranjeiras, ainda tém laranjas, tenho aqui a horta, ali as ovelhinhas muito lindas, a
vinha que da uvas muito boas brancas e pretas...e vou-me entretendo em casa e falo com
este e com aquela pessoa da terra, conhecidos, vizinhos, pois. As vezes vém ai e estamos
aqui sentados, vamos ali para o banco para fora. Temos até ali um guarda da chuva para
fazer sombra e assim vao-se passando os dias. Quando tinha saude e trabalhava passava
os dias mais...como a menina também. Estando parados é uma chatice...

- Custa mais tempo a passar...
- Custa, custa um bocadito. Eu antes gostava muito de ler, agora ja me aborrego
- Mas porqué? Porque Ihe custa?

- Nao, aborrece-me, aborrego-me.



- E? Era tdo bom continuar a fazer umas leiturinhas. ..

- la para a cama e lia isto e lia aquilo, tal tal tal. Romances de amor, enfim...e outras coisas
mais. Mas tudo vai passando...

- Tudo vai passando mas ha coisas que até era bom continuar a manter...

- Era bom mas ja ndo posso. Gostava muito de andar de trator, lavrar. Também ja tive um
acidente...

- Pois e jando da...

- Nao, ndo. D3, da. Ainda da, mas a idade também ja é muita para andar ai a fazer
trabalhos como fazia.

- Pois é, sdo trabalhos mais pesados, ndo € Sr. Agostinho? ... Mas pensa em um dia mais
tarde vir a recorrer ao lar?

- E provavel. Se l4 chegar...a gente ndo sabe...de um momento para o outro...no outro dia
estava ali sentado mais uma conhecida...Eu estava deste lado e ele estava desse,
estavamos a conversar e as duas por trés, deu-me qualquer coisa e caio no chao e fiquei
todo esmurrado, parecia um cristo, tive que ir para o hospital.

- Desequilibrou-se...?

- Cai para o lado. A gente se for ai de carro...tem havido muitos desastres e a gente ndo
sabe como. Até uma Sra. ia a ir para o lado de Sintra, Lisboa, de manha e ela adormeceu
ao carro ou qualquer coisa que |Ihe deu...e ja a gente vamos desta para melhor...

- Mas por exemplo, ha aquelas pessoas Sr. Agostinho, ja tiveram AVC’s e assim e mesmo
assim continuam a receber servigo de apoio domiciliario em casa...preferem isso do que ir
para o lar.

- Bom, mas eu n tive nada disso ainda.
- Claro, mas...se um dia mais tarde vier a precisar, opta pelo SAD ou lar..?

- Sim, depois é provavel SAD. Depois os filhos também...ja tenho netos também e
bisnetos...Quantos anos tem a menina?

- Eu tenho 24.

- Olhe, é uma linda idade. Eu casei com 23. A minha falecida mulher tinha 20. Depois eu
sempre gostei muito de criancas. Veio um, depois veio outro e passado 5 anos veio uma
rapariga. Foi a minha sorte. Estende a cama, lava a roupa e faz o comer e ajuda nisso
tudo. E entdo o que casou mais novo esta no estrangeiro, no Canada. Teve um rapaz e
uma rapariga; ja casaram. Ele casou ha 7 anos e ela casou ha 2. Ele tem um rapaz e ela
tem uma menina. E o outro que esta em Sao Bernardo, que foi o que arranjou para o lar,
que é o que vai la ao lar, tem dois rapazes.

- Entdo ja tem uma familia criada, grande...n&o é Sr. Agostinho?
- Tinha terras mas nao lhe dei terras para trabalharem. Eles sabem trabalha-las mas ja no
meu tempo que me casei ja quem tinha terras ja era uma miséria. Quem tinha um emprego

era outra coisa. E ele arranjou um emprego, ja esta reformado o mais velho, os meus filhos
formaram-se em engenheiros os dois aqui na universidade.

- Entdo aviou bem os seus filhos...

- A gente gosta de ver a nossa familia bem, ndo €? Qualquer pai...



10. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
11. O que mudaria no SAD? Sugestoes para um servigco melhor?

12. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Nao, porque ja nao posso andar muito e subir degraus e descer.
- Mas nesses casos ha sempre uma cadeira de rodas para passear...

- Infelizmente tenho aqui uma. Porque andava a fresar e daqui até aqui...arrancou tudo.
Mas isto foi como quem deu uma cuspidela, uma coisa rapida, ndo é? Para ndo calcar
duas aboboras com a roda da frente do trator, desviei. A de tras bate numa pedra,
parte...pum, parte-me aqui, rasga um bocadinho da calga, pds-me a perna toda negra. Nao
partiu porque isto € um osso rijo e depois tive que ir para o hospital e depois tive que
comprar uma cadeira de rodas, mas & a ultima necessidade. Agora quanto a passeios
turisticos, ndo me diz nada porque eu gostei sempre de ser Sr. da minha vontade. Porque
a gente...e depois numa grande sociedade ha pessoas que se portam bem e ha outros que
se portam mal.

- Mas isso é em todo o lado, ndo é Sr. Agostinho? O segredo estd em conseguirmos
darmo-nos com toda a gente. As vezes é dificil porque as pessoas sao diferentes de nos...

- Ja que falou assim, na época que estamos temos a obrigacdo e o dever de sermos
educados. Na escola agora aprendem o que nao se devia aprender. Porque no meu tempo
até se aprendia de tudo na escola

- Era mais rigoroso, ndo era?

- Até a 4?2 classe aprendia-se tudo: os caminhos de ferro, os rios (onde nasciam e
desaguavam), tal tal. Hoje n&o, hoje nao se coisa nada disso.

- N&o gosta de passeios mas gosta de companhia, ndo é?
- Gosto de conversar como estamos a conversar, com a menina...e com outros. Ja tenho
88 anos, estou a fazer para Novembro, e nunca fui a tribunal por tratar mal qualquer

pessoa. Nem em solteiro nem depois em casado. Fui la em testemunha de outros, mas
nunca fui. Tive um pai que que Deus levou que nos deu educagéo.

I SITUAGCAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?

- Com a filha.
- E o resto da familia...costuma vir visita-lo?

- O meu filho vem todos os Domingos, desde que se casou. O meu filho ja tem...0o mais
velho parece que 30 anos e todos os Domingos vem ca visitar-me e jantar.

- Entao é uma alegria...



- Gragas a Deus, gragas de Deus...
- Arranjou um emprego, foi fazer uma prova de desenhador nos correios e ficou la.

1.3 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
14 E

3
.4 Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?
- Sim, todos os dias a minha filha, o meu filho.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

- Vou a casa deles vou, vou. Se ndo vém a minha filha leva-me. E quando n&o podia ia
sozinho. la de motorizada. Agora ja nem ando de bicicleta nem de motorizada nem nada.
Vou estando por aqui. Nao é que eu ndo saiba ir e que até andasse, mas a minha
mentalidade ja da que desta idade ndo deve se andar na rua a estorvar os outros. Porque
anda ai muita gentinha a conduzir carros que nao devia ter carta. Nao séo cuidadosos. Nas
aldeias, isto € uma aldeia, passam com uma velocidade...

3. Costuma sentir-se s6?

- Entdo nédo se sente so6...

- Gragas a Deus tenho estado muito bem. Nao me falta nada. Tinha tudo o que precisava,
agora ja nao tenho nada. la a pesca no meu tempo. Gostava muito mais ir a pesca do que
ao cinema ou ao café.

- Entdo e sera que ainda ndo conseguiria ir a pesca?...Assim c a ajuda de alguém?

- O meu filho que esta no Canada esta para chegar.

- E ele vai consigo...

- E ele gostava muito. Eu levava-os quando eram pequeninos. Eles gostavam muito. Este
mais velho nem tanto mas o outro gostava muito. E os netos entdo, esses eram uns
perdidos para ir a pesca e a caga. Quando eu ia a pesca levava-os. A nossa ria € uma ria
muito linda.

- E rica né Sr. Agostinho?

- Era rica quando tinha as marinhas de sal. Hoje ndo temos marinhas de sal. A gente ia
aqui a encosta, aqui no alto, e via-se agora os montes do sal, era um jardim. Enfim...os
homens que andaram a estudar, estudaram para abrir a barra para entrar barcos e nao
tiveram cuidado com as marinhas de sal. De onde é a menina

- Sou de Vagos, conhece?



- Conhego que até tinha Ia uma pessoa conhecida que vendia-lhe batatas. O Pandeirada
que ja morreu ha uns 4 ou 5 anos, ou mais. Vendi-lhe muitos anos batatas, fazia trabalho
para mim e para os outros e pagavam nao era? Conhece vilarinho?

- Nao, daqui ndo conhego muito...

- E daqui a dois passos...até tinha |4 uma Sra. que era filha do Morgado. Havia muitas
propriedades, havia muito arroz e era do que toda aquela gente tinha de Vilarinho, assim
como os meus pais. Era uma riqueza que ai estava. Onde se criava gado para comer, ndo
era com farinhas como se cria, € por isso que a carne ndo tem paladar. E quando era com
a erva...os animais precisam de comer erva, nasceram para comer erva, nao foi para
comer farinha...enfim...

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?
No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

No o

- Sr. Agostinho, e diga-me uma coisa: quando precisa de ir as compras, ao médico...é com
a sua filha nao é7?... que tinha falado?

- Com a minha filha quando ela pode, mas ela ndo tem tempo. Entra as 9h para abrir a
porta, ndo é? Depois sai a uma hora e depois as duas torna a vir. E vir ca de Albergaria
gastar tempo...

- Mas quando precisa desses servicos, recorre aos seus filhos, ndo é7?

- Pois, aos meus filhos. Enquanto eu puder e eles quiserem...e ndo fazem favor nenhum.
Porque a minha falecida mulher tinha 20 anos quando casou mas era magrinha, desculpe,
como a menina. Ndo sei se seria mais alta...era mais alta. Entdo a gente vinha ao meio dia
das terras e eu...poucos pais fazem isso...

- O que é que fazia?

- Ali numa mesa da cozinha, a gente vivia com uma tia minha também ja tinha o jantar feito,
eu sentava-o aqui nesta perna e comia com a minha mao para mim e eles ja comiam eles.
Primeiro foi o mais velho, depois foi o segundo e depois veio a rapariga na mesma. Via
muitos pais da minha idade que nao faziam isso aos filhos...

- Era um pai atencioso nao era Sr. Agostinho? E portanto acha que agora os filhos devem
ser atenciosos consigo, nao é?

- Portanto eles agora estao a contribuir.

- Nao tém motivos para nao serem atenciosos...

- Nada, nada, nada. Até agora nada.

- A familia € muito importante nestas coisas, nao é?

- Eu acho que sim, eu acho que sim. E levava-os mais eu para as terras. Uma ocasiao até
tenho uma muito engracada. Temos uma terra ali em cima e até € um bocado grande e
andavamos a arrumar milho e eles ja eram rapazitos ja, e ao pé daquela capelinha indo por
aqui a baixo, ha ali uma capelinha, nascia ali 4gua naquele tempo quando a agua néo era
tdo explorada como agora. E a gente mandou-os embora porque estava a vir calor e a
gente mandou-os embora. Nao haviam carros, passava um carro quando passava e havia
respeito, o condutor tinha respeito naquela altura. E quando nés findamos para vir embora
para ir jantar, findamos o servigo, viemos embora e eles estavam na valeta a ver a



metamorfose das ras que criam nas pogas secas, quentes...diziam que eram peixinhos.
Ahh...gostei sempre de meninos. E eles também s&o bons para os filhos.

- Ainda bem, estao a seguir os passos dos pais...

- Bom, filho és pai seras.

1. OCUPAGAO DO TEMPO

1. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Fago muita coisa.
- Faz? Entdo como é que é o seu dia-a-dia?

- Olhe, fiz aquela manjedoura para a ovelha comer, para ndo estragar a palha e comer.
Sentado, la estive ai entretido...e muito mais coisas. Fiz tudo o que precisava.

- Mas agora, recentemente, hoje em dia, o que costuma fazer?
- Sempre a mesma coisa... [siléncio]
- Entéo fez ali a manjedoura para a sua ovelha néo é...

- A gente dantes tinha, ndo sei se viu ali na sala, estd la uma foto com umas vacas, as
ultimas vacas que eu tive aqui no patio que um rapaz da Gafanha que é muito meu
conhecido, apareceu ai e tirou-me duas fotografias: uma |1& na terra, que andavamos a
arrancar batatas naquela altura, e depois aqui, com um netinho deste tamanho, hoje ja é
um grandao. E enfim...era assim a vida...

- E 0 que é q faz mais durante o dia? Vai até ao café?

- Nao, ndo, nunca frequentei, nunca frequentei e vou lhe dizer porque...o filho mais velho
nas escola, depois pus o outro e passaram sempre de classe e depois ndo pus a rapariga e
fiz muito mal porque nado haviam transportes e daqui para Aveiro e nao ficAvamos a
vontade...e aparecem muitas misérias hoje com as meninas por ai...e ficou em casa na
costura. Aprendeu a costurar, sabe costurar mas nao usa...ela é habilidosa. E depois é
claro...ja perdi o fio @ meada mas nao faz mal...

- Pronto...mas também fala com os seus vizinhos ou ndo? Vai até a casa deles,
encontram-se ali...

- Falo. Muito a casa nao vou porque nao posso andar, mas vou até ali ao banco e eles vém
até ali e vém até aqui, conversemos...ainda ontem esteve aqui uma Sra. que é sobrinha da
minha falecida mulher e vem ca muitas vezes...e tem mais...ha outros...uma familia
comprida, mas cada um tem a sua vida...

- Atarefada quase sempre nao é?

- Tem toda a gente que trabalhar, toda a gente tem que trabalhar, porque se nao
trabalharem as coisas ndo caem do céu.

- Para além disso, o Sr. Agostinho também vé televisdo, ou ndo gosta de ver televisdo?
Ouve radio...



- Vejo, vejo. Antes de ontem deu um programa muito lindo quase todo o dia de Bragancga, e
ontem ja deu um grande incéndio la. Ontem deu um grande incéndio e antes de ontem ¢é
que deu esse programa e eu até estive muito tempo a ver...gosto de ver.

- Também ouve radio...ou ja ndo é tao ligado a musica?

- Sou, sou ligado a musica. Até andei a aprender musica.

- Foi? E gosta?

- Mas o meu pai que Deus tem ndo me comprou o instrumento.
- Qual era Sr. Agostinho, ja agora?

- Eu queria um saxofone para fazer serenatas as cachopas mais os meus colegas. A
gente... havia um Sr. que até esta acamado, coitadinho, tocava muito bem violino, e iamos
para a quinta do Loureiro, vinhamos aqui para a Pévoa do Passo e eramos de Vilarinho, a
pé naquele tempo, fartos de trabalhar...mas quem corre de gosto, ndo cansa. E entédo
iamos la tocar duas ou trés modas a porta delas. Umas levantavam-se, outras nao se
levantavam; ou se se levantavam, vigiavam sé. Depois fui aprender - primeiro ha o solfejo.
Fui até a ligdo 100. lamos duas vezes por semana de Vilarinho para Sarrazola. Cheguei a
licdo 100 e o mestre disse-me: olha Agostinho, o teu pai que te compre o instrumento.

- Achou que tinha dom para a musica...

- E eu gostava. Solfejava muito bem e até cantava...agora néo.

- Mas entéo porque perdeu essas vontades Sr. Agostinho?

- Os pulmbes ja ndo tém a forga que tinham quando somos novos.
- Canta baixinho, para se animar...

- Ah pois...vocé sabe aquela do...ai estou-me a esquecer...ahh...um dia o meu... deixe-me
primeiro falar do meu pai. O meu pai que Deus tem, um dia estdvamos a ceia e tal e disse:
-“oh pai, 0 mestre disse para vocé me comprar um instrumento.” —“Entao e que instrumento
queres rapaz?”

-“ Quero um saxofone ou uma trompete. E diz ele: -“compro-te um bandolim que o dinheiro
€ pouco e olha que as vacas ndo dangam.” Ele tinha quatro vacas de trabalho...

- O que ele queria dizer € que o melhor era trabalhar ndo é Sr. Agostinho?...para deixar a
musica para la...

- Ora nem mais. Nao é como agora. Os pais fazem tudo aos filhos agora. Tudo. Compram
tudo o que eles querem...ndo ha explicacdo. O amor da profissao, li esse romance...e ha
la uma parte, dois versos, que nunca mais me esqueci: “qguem me dera ter um dia, ter amor
ter afeigcao, ser honesto a dar a vida por um eterno coragao.”

- Decorou os versos...
- E ele diz |a o Baltazar...o Baltazar nao, é o Siméo.

- Se tu queres amor belo, dar-te-ei amor belo e puro se me juras ser s6 minha [...] sera
belo o teu futuro. Mas depois nao foi porque depois 0 pai...0s ricos queriam 0s ricos com
0s ricos para depois continuar o mundo. E depois ela foi para um convento e ele foi para
Africa, morreu a caminho do mar...enfim coisas do mundo que a gente...o mundo é lindo
para quem o sabe gozar. Quem nao o souber gozar, nao presta o mundo. Fazem andar os
outros tristes porque... muitos saem dos trabalhos e n&o véo direito a casa ter com a
familia, vdo de caminho para os cafés. Dantes era tabernas, agora é cafés, € a mesma
coisa. Depois gastam o dinheiro, depois os filhos e a mulher é que sofrem e depois ha



desavengas. E elas também acontece. Ha raparigas, ndo ofendendo ninguém, a fumar. O
tabaco é caro. O dinheiro de um macgo de tabaco, 30 dias ja € muito dinheiro. Da para a
despesa da casa e a despesa da casa é certa e hoje ha mais despesas que havia no meu
tempo: ha o telefone, ha os quartos de banho que se toma banho e paga-se a agua, paga-
se a luz. Ha despesas que noutros tempos nao havia.

2. Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Oh Sr. Agostinho, e para além...entdo o Sr. Agostinho trabalhava na agricultura, ndo é?
Sempre trabalhou na agricultura...e que outras coisas gostava de fazer quando chegava do
trabalho que nao fosse agricultura? Ou chegava a casa e também o que lhe dava prazer
era tratar das arvores e...

- Das arvores...tenho um pomar em Vilarinho que plantei [&a numa propriedade que la tenho
e ainda agora vou para la regar.

- Gosta de fazer isso n é?

- Gosto. As arvores, eu aprendi na escola na quarta classe uma quadra que era assim:
“Ouve meu filho, cheio de carinho, ama as arvores, ama se puderes, tu podes quando
queres. Vai-as plantando a beira do caminho. Hoje uma, amanha outra e depois...” e
depois o resto ja ndo sei. Ja € ha muito ano que eu andei na escola. Mas gosto muito.
Olhe, este diospiro fui eu que o enxertei. E uma ...também por causa dos diabetes, mas
sempre como um ao outro

- O diospiro € muito doce, nao é7?

- E muito doce, para os diabetes é muito doce.

- E também é s6 uma vez por ano, nao é Sr. Agostinho?

- Bom...mas é...olhe, a sombra que ali tem, até tem |4 um latdo que eu até me assento la a
sombra e estou ali a olhar para as abdboras e estou ali encantado da vida. E aquelas
laranjeiras ja as plantei depois de vir da Alemanha.

- E quem ¢é que faz agora esta plantacéo toda? E a sua filha?

- Nao, sou eu que ajudo.

- Continua?

- Ajudo.

- Ah...

- Mas isto é s6 aqui em casa porque as outras terras estdo ao monte.
- Mas ali, aquela plantagéo ali, é sua?

- Pois &, é o quintal. A menina ja viu abéboras?

- Ja, ja. Também tenho la em casa.

- Também plantou?

- O meu pai



- O seu pai?

- Entao eu vou-lhe mostrar ali duas sé. Para vocé dizer ao seu pai que esteve aqui um Sr.
de Vagos que ndo me lembro o nome...que alguém |he disse que eu vendia o trator, mas
eu nao vendo...

[.]

- Sr. Agostinho, quando chegava a casa do seu trabalho na terra, o que é que fazia com a
sua esposa e os seus filhos?

- Olhe, quando chegavamos neste tempo cansados, a minha madrinha que Deus tem ja
tinha o jantar feito. Uma mulher linda. Morreu com 86 anos. A gente também a respeitou
sempre muito. Entdo a minha mulher fazia & mais alguma coisa e eu ia descansar um
bocado a sobra. Neste tempo toda a gente descansava um pouco ali...e depois voltavamos
as terras porque tinhamos umas poucas de terras...bastantes até. Entdo, o que faziam era
o trabalho da terra e entretanto vir para casa tratar das coisas de casa, nao é?

- Era o trabalho da terra e depois do trabalho da terra... como disse, gostava muito de ler,
nao é? Os livros dos meus filhos quando andavam na escola e gostava-os de ler. la para a
cama e lia-os. Gostava muito de ler aquelas passagens daquela gente que ja ca passou
pelo mundo e que soube dar valor ao mundo e a Portugal e agora os nossos politicos nao
servem para nada.

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

— Tém-me convidado, mas nao vou. Nao vou porque tenho em casa. Eu conhecgo o lar de
raiz quando comegou-se a fazer e nao haver por ali nenhuma casa porque eu estou aqui
desde 1948. Hoje esta um lugar ja feito. Muito lindo...tem para |4 terra...eu tenho uma sé.
Tinha uma vinham, tinha um pinhal e uma praia de junco. Mas o junco hoje nao vale nada e
ninguém corta nada...e dantes até dava dinheiro.

- Entdo o Sr. Agostinho nao participa nesses convivios...

- Nao. Tenho em casa tudo o que é preciso. E como me custa andar e tenho tudo o que é
preciso...

- Mas quando custa andar eles vém buscar com as carrinhas, néo é?

- Vém buscar mas é preciso subir para a carrinha, é preciso...depois aquilo tem & escadas,
tem 1° andar também, querem mostrar tudo e ja me aborrego. Eu andava muito bem, ai
Senhor, eu era o diacho para andar. Agora ja ndo me puxa porque ja passeei muito. Estive
dois anos na Alemanha...

- Imigrou para la para trabalhar?

- Nao foi para a boa vida. Foi para trabalhar. Para la fui de comboio, vim para ca de
comboio, para la fui de aviao para saber como € que era. Ja fui quatro vezes ao Canada de
aviao.

-Entdo acha que ja passeou tudo...

- Ja passei. Até gostei...o que eu gostei de ver que se algum dia a menina for ao Canada,
va a Sta. Catarina, que é uma regido que se chama Sta. Catarina, tem pomares, tem

vinhas a moda da bairrada...

- Mas aquilo € uma zona portuguesa?



- Nao, é mestico. A cultura é s6 uma, o povo é que é diferente. Portugueses, espanhais,
italianos...Fomos la a um italiano comprar magas que estavam a vender, que tinham um
pomar e a gente € que ia escolher, tirar as macas. Enchemos um gigo e depois viemos e o
homenzinho é que nos fez o prego ca a porta. Mas era uma coisa linda. Estive la naquela
torre alta de Toronto, também...também ¢é digna de ver. Vé-se a América. A gente aqui
também tem coisas lindas no nosso pais e entdo o0 nosso clima € um mimo.

4. Gosta de passear, conviver, conversar...?

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

1. Quais sao as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?

- Nao, agora atualmente n&o tenho preocupagédo nenhuma. So6 tinha preocupacéo era que
as pernas ndo me adoecem para andar. Isso é que € a minha preocupac&o, mas...

- Faz parte da idade nédo é Sr. Agostinho...

- ...Dos anos. Porque nds na assisténcia social e com a saude até estamos bem, mas
ainda ha muitos que estdo mal. Estdo bem mas estdo mal. Sempre a conspirar, sempre a
conspirar. Nao sei o que querem mais. Eu estive dois anos na Alemanha. La tive todas as
regalias, mas para as ter tinhamos que trabalhar. A gente até para a morte tinhamos que
descontar; descontavamos para a igreja quer fosse catdlico quer ndo fosse, tinhamos
muitos descontos, mas eramos bem atendidos. E aqui também. N&o tenho razdo de
queixa. Deu-me uma coisita na cara aqui a crescer, e fui a uma médica e era uma menina
nova como a menina. Esteve-me a queimar e mais nao sei qué, marcou-me para tal tempo,
fui la. Depois foi la outra médica, fizeram operagao, educadas...ndo sei 0 que é que a
gente quer mais. Estive ali em Aveiro, fizeram-me chapas, fizeram tudo o que era preciso,
porque quem descontou merece essas regalias. Agora quem né&o trabalhou como muita
gente mas estdo-lhe a dar a isencao social, ndo é? Para que é que haviam de trabalhar?
Se eu fosse novo e me tivessem a pagar, ia passear. O nosso pais & um rico pais, € pena
nao termos uns governantes que pusessem isto direito. Obrigassem as pessoas todas a
trabalhar porque ha muitas terras, ndo ha fabricas, iam para a agricultura. O produto da
agricultura devia ter um valor como tém os sapatos da sapataria ou os reldgios das
ourivesarias...tém um valor certo tudo...

- Foi desvalorizado...
- Foi.

- Olhe Sr. Agostinho, eu ja fiz aqui a minha parte, ndo sei se também me quer perguntar
alguma coisa ja que eu lhe fiz tantas perguntas...

- O que é que eu vou perguntar @ menina...E casada?
- Néo...

- E solteira...olhe faz muito bem. Cuidado com isso porque ha homens que também n&o
prestam para nada...

- De qualquer das formas eu agradeco Ihe este tempinho que me disponibilizou...

- E se quiser por aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca anda, nao é
quando morrer...



- E os livros a ver se volta a gostar da leitura, ndo...?
- Eu gosto mas ja me aborrego...

- Ainda tem por ai livros?

- Tenho.

- Ja os leu todos?

- Li-os todos e outros o meu filho tem muitos.

[..]

O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

wnN

4. O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Olhe, eu sou curioso. Eu fago tudo o que quero. Eu tenho ali uma canga das vacas,
trabalhadas, feitas por mim. Duas, mas uma esta melhor que até lhe posso mostrar. Eu nédo
vou la cima, mas o meu filho que esta no Canada quando veio do Canada, quando ca veio,
eu tinha-as aqui penduradas naquele pau que esta acola através no passadico. E ele disse:
-“Vocé nao tenha aqui as cangas. -“Porqué?”-“Algum dia ainda as levo.” Ent&o levou-as la
para aquele celeiro em cima. Entdo a minha mulher que Deus tem e a minha filha iam ver
aquela novela que apareceu primeiro que era a Gabriela, para casa ai de uma pessoa, que
ainda nao tinha televisdo nessa altura e eu pus-me a fazer a canga, a borda-la. E se eu me
dedicasse...mas agora ja ja, ja nao me dedico. Gosto mais das arvores, gosto destas
coisas...enfim. Esta ali aquela macieirinha pequenina que enxertei-a, nasceu ali e enxertei-
a. E eu ia as perdizes mais uns amigos, dois ja morreram, para o Alentejo, Tras-os-Montes,
e via aqueles pomares a linha...gostei. Plantei um em Vilarinho que da muita fruta e a
gente até nem a gasta toda. Estraga-se. Assim como aquelas laranjeiras. Tenho acola
umas laranjeiras caidas mas por causa dos diabetes ndo como. L4 como uma as vezes
mas noutros tempos aproveitava-se tudo. Mas agora temos a boca um bocadinho
estragada.

- Temos maus habitos agora Sr. Agostinho?

- Temos maus habitos e se a gente fosse augado...eu n sou augado, nunca auguei.
Passava pelas ruas, as pessoas tinham laranjas la uma senhora em Vilarinho e as vezes
até nos davam porque 0 meu pai era uma pessoa séria e de respeito...enfim...bom...mas
hoje nédo se faz nada disso. Olha-se para a televisdo e s6 se vé petiscos que nunca
comemos...s6 no dia do casamento. Se a gente fosse augados, até augava. Mas...enfim &
a época moderna. Nao podemos condenar ninguém sobre isso.

- S&0 outros tempos, ndo é?

- Agora sobre a educagéo é que tém uma educagdo muito ma. Eles tém uma educacao...a
rapaziada...e tinham por obrigacéo e dever ser educados porque quando eu sai da escola
com 10 anos e antes de sair da escola, o meu pai que Deus tem, em casa dizia que
quando passava por fulano ou uma pessoa mais de idade, da-se os bons dias, as boas
tardes ou as boas noites. Hoje estemos ali sentados no banco, passa esta rapaziada nova,
fazem de conta que esta ali um céo.

- As pessoas s&o mais individualistas, ndo Sr. Agostinho?



- J4 vem de casa. E os pais, de certeza. A menina andou na escola, conviveu com muita
gente, uns mais bem educados, outros menos...€ como tudo...

Notas de Observacao:

Desta entrevista destaca-se:
- O entrevistado beneficia de atencao, protecéo e apoio dos filhos;
- E vitvo e a filha vive com ele;

- Revela muitas lembrangas boas do passado e qualquer pergunta era motivo para se referir
sempre a episodios de quando era jovem/adulto;

- As respostas mudavam rapidamente de rumo, afastando-se do objetivo da pergunta. Tinha
tendéncia a perder-se nas conversas comegando a falar e a contar histérias passadas;

- Quando novo, gostava muito de ler, principalmente romances, e de musica. Hoje néo &,
dizendo que se aborrece.

- Gosta de companhia, de conversar, mas aos convivios do Lar raramente vai. Tem alguma
dificuldade em andar — depende de uma moleta e anda muito devagar. Um dos motivos que
deu foi esse, a dificuldade em andar e em subir para as carrinhas do lar, sair, etc. Quando se
falou em passeios e cadeiras de rodas, revelou preferir ndo passear a ter que ir numa cadeira
de rodas.

- Sempre trabalhou na agricultura e ja foi imigrante.

- Demonstrou ser muito dedicado a familia e agora conta com o apoio dos filhos.

- Gosta de criangas;

- Em casa entretem-se com a televisédo e passa algum do seu tempo sentado a sombra numa
cadeira no patio a olhar para o quintal e para as ovelhas. Faz alguns trabalhos no quintal como
regar, plantar, etc...e costuma ir até ao banco da rua encontrar-se com alguns vizinhos para
conversar — diz ter tudo o que necessita em casa, preferindo envelhecer em casa.

- Ja foi quatro vezes ao Canada visitar um dos filhos.

- No fim na entrevista, foi-me mostrar o quintal e as cangas que havia feito em mais novo.

- “E se quiser por aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca anda, nao é
quando morrer...”

- O entrevistado beneficia de atengao, protegao e apoio dos filhos;
- E vitivo e a filha vive com ele;

- Revela muitas lembrangas boas do passado e qualquer pergunta era motivo para se referir
sempre a episodios de quando era jovem/adulto;

- Quando novo, gostava muito de ler, principalmente romances, e de musica. Hoje néo €&,
dizendo que se aborrece:



“ Eu antes gostava muito de ler, agora ja me aborrego”

- Também gosta muito de pescar, referindo que quando os filhos eram pequenos, que os
levava muitas vezes a pesca com ele:

“Gracgas a Deus tenho estado muito bem. Nao me falta nada. Tinha tudo o
que precisava, agora ja nao tenho nada. la a pesca no meu tempo. Gostava muito
mais ir a pesca do que ao cinema ou ao café.”

- Gosta de companhia, de conversar, mas aos convivios do Lar raramente vai. Tem alguma
dificuldade em andar — depende de uma moleta e anda muito devagar. Um dos motivos que
deu foi esse, a dificuldade em andar e em subir para as carrinhas do lar, sair, etc. Quando se
falou em passeios e cadeiras de rodas, revelou preferir ndo passear a ter que ir numa cadeira
de rodas:

“N&o, porque ja ndo posso andar muito e subir degraus e descer.”

“Agora quanto a passeios turisticos, ndo me diz nada porque eu gostei sempre
de ser Sr. da minha vontade [...] Agora ja ndo me puxa porque ja passeei muito”

“Tém-me convidado, mas ndo vou. Nao vou porque tenho em casa [...JTenho em
casa tudo o que ¢ preciso. E como me custa andar e tenho tudo o que é
preciso...”

- ... Aqui é reforgcada a ideia de que a singularidade de cada um existe mesmo quando somos
mais velhos e esta deve ser respeitada. Os planos individuais existem quer nos servigcos de
saude, quer nos servigos de higiene e alimentagdo e, portanto, também no ambito socio
educativo deve ser feito com base na individualidade de cada utente.

- Sempre trabalhou na agricultura e ja foi imigrante.

- Demonstrou ser muito dedicado a familia e agora conta com o apoio dos filhos que se
mantém presentes na vida do utente e vice-versa. Para qualquer necessidade (idas ao médico,
correios, etc.) é a eles que recorre:

“Pois, aos meus filhos. Enquanto eu puder e eles quiserem.”

- Gosta de criangas:

“Ahh...gostei sempre de meninos”

- Em casa entretém-se com a televisdo e passa algum do seu tempo sentado a sombra numa
cadeira no patio a olhar para o quintal e para as ovelhas. Faz alguns trabalhos no quintal como
regar, plantar, etc...e costuma ir até ao banco da rua encontrar-se com alguns vizinhos para
conversar — diz ter tudo o que necessita em casa, preferindo envelhecer em casa:



“Sim, eu gosto mais de estar na minha casa porque tenho mais que ver do que no
lar. Olhe...laranjeiras, ainda tém laranjas, tenho aqui a horta, ali as ovelhinhas
muito lindas, a vinha que da uvas muito boas brancas e pretas...e vou-me
entretendo em casa e falo com este e com aquela pessoa da terra, conhecidos,
vizinhos, pois. As vezes vém ai e estamos aqui sentados, vamos ali para o banco
para fora. Temos até ali um guarda da chuva para fazer sombra e assim vdo-se
passando os dias. Quando tinha saude e trabalhava passava os dias mais...como
a menina também. Estando parados é uma chatice...”

- Ja foi quatro vezes ao Canada visitar um dos filhos.

- No fim da entrevista, foi-me mostrar o quintal e as cangas que havia feito quando era mais
novo:

“E se quiser por aqui aparecer mais algum dia, a gente conversa enquanto ca
anda, nao é quando morrer.”




Elemento Entrevistado: Utente SAD — B
Data: 15/07/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:10:58

DADOS PESSOAIS

Idade: 69 anos
Sexo: Masculino

Estado Civil: Divorciado

L. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ha 4 meses. 4 ou 5 meses.
2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?
- Foi muito simples. Eu estava a comer |a em baixo no vinagre, néo sei se conhece,

aquele restaurante la em baixo, o vinagre...pronto, aquilo fechou. Depois o Vinagre foi
entao ali falar com o Sr. Doutor e pronto, a partir dai praticamente fiquei aqui.

- Entdo a iniciativa foi desse senhor, ndo foi?

- Foi, foi. E muito bom, estou a ser acarinhado...pronto...

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?
4. De que servigos usufrui?

- Higiene da casa e a comida, so.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sdo prestados?
— Sim, sim, estou muito satisfeito. Estou muito contente.

6. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?
- Sim, sim, trouxe.
- E menos uma preocupagao para si: a comida e a limpeza...?!

- E, sim.



10.
11.

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Sim, sim, é. Aos correios, ao banco...vou eu. Ao médico felizmente nao sei o que é
ha 12 anos.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?
- Eu preferia o Lar.
- Entao, porqué? Acha que estaria melhor...

- Aqui estou sozinho nao é...estou sozinho nao é...néo tenho televiséo, ndo tenho
nada...

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?
Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Sim, sim.

Il SITUACAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?
- Sozinho, infelizmente. Tenho filhos, netos. A mulher...é o que esta a dar hoje em dia,
nao é...
1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
- Aqui sozinho estou a meio ano. Vivi aqui na casa aqui ao lado, aqui ao lado da

escola. Tive que sair que tava a pagar renda. Depois aqui esta senhora é que me
acarinhou. Esta na Suica e deu-me este espaco.

1.2 Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

- Nao, ndo. S6 o meu filho. Quer dizer ele no dia 10 de Junho, eu fago anos no dia 9 de
Junho, na véspera de Camdes e no dia 10 o meu filho veio-me buscar. O meu filho foi-
me levar a casa da irma, a Vagos.

- E costuma visitar alguém, ir a casa do seu filho...

- Nao, ndo. N&o tenho transporte agora. Tenho ali a motorizada mas estéd guardada.
Deixei de andar de motorizada e tudo. Também ja ndo tenho..., pronto, a idade que eu
tenho ja pode ser um puco perigoso.



Costuma sentir-se s6?

- Sim. Entd0...a minha vida é quando me levanto, vou ali até ao café ler o jornal (o
jornal € uma coisa que gosto de ler) e ver um bocadito da televisdo. Depois vem a
comida ao meio dia. Depois assim a tarde quando ha pessoas vou la e jogamos cartas
e depois a hora da refeicao venho, vou tomar banho e vou para a cama - 14 pelas 8h/9h
estou na cama.

- Entéo vai cedinho para a cama. E depois entao também se deve levantar cedo...
- Ai cedo, levanto-me para ai as 10h.
Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?
Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

- Por exemplo, para ir ao banco vou com a moga ali do café. Vou sempre com ela.
- Entao tem pessoas que o ajudam...

- E, ajuda-me de que maneira. Tenho o cédigo, o cartdo...s6 que depois as teclas é
que eu nao sei. E uma pessoa de confianga porque com isto ndo se pode brincar.

il OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- E comer e dormir.

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Nao vale a pena falar de trabalho. Fui sacrificado de que maneira. Tanto que eu fiz
duas casas e estou sem nenhuma, os meus filhos estdo os dois formados e pronto...foi
tudo a custa do meu trabalho. Por isso que agora estou estoirado, estou arrebentado.
Muito cansado.

- Mas quando vinha do trabalho, Sr. Rodrigo, o que costumava fazer? Quando ainda
era um homem jovem...

- Era trabalhar na mesma. O meu pai tinha uma terra grande, um terreno que tinha ali.
Mas antes disso tinha a primeira casa, nio &, fiz a primeira casa, fiz a segunda eu



trabalhava na Prapil em Aveiro que deu...desapareceu, ndo é!? Infelizmente, como
muitas. Depois vinha para casa e ia acabar na obra...

- Entdo também nunca parou Sr. Rodrigo, sempre a trabalhar...
- Nao, ndo. Agora € que nao posso...

- Mas tinha algum gosto...assim para além de trabalhar, tinha algum gosto como ler,
andar de bicicleta...o que é que gostava de fazer para além de trabalhar?

- E o que estou a dizer...

- S6 se conhece a trabalhar ndo € Sr. Rodrigo? Entéo trabalhar € o seu gosto, ja estou
a ver...ou era necessidade nao é Sr. Rodrigo...?

- Agora é que n&o posso. Se eu pudesse...

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- N&o. Porque estou aqui a pouco tempo.
- Entdo ainda n&o surgiu nenhum convivio...?

- Nao, ndo. Simplesmente sé...estou muito grato com o Dr. Carlos. Eu quando fiz anos
a senhora que me veio trazer o almogo ja vinha com um bolo. Ofereceram-me um bolo
nos meus anos. Mas eu disse assim para a senhora: leve isso para tras que hoje fago
anos e eu vou comer a casa da minha filha. Mas mesmo assim deixaram.

- Que bom. N&o se esquecem!
- Nao, nao.

- O Sr. Rodrigo, imagine que agora vai haver uma festa do Lar, se o convidarem o Sr.
Rodrigo tem gosto de ir?

- Vou, vou. Ja tenho dois convites. Um para o dia 24 e dia 26.
- Lano Lar ndo é&?
- Um no Lar e outro em Espinho.

Gosta de passear, conviver, conversar...?

- Sim. As minhas pernas ja nao dao para isso...mas sim.

IV.  REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupacdes? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?



Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?
Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

ho

5. O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Ndo sei. Eu fiz tudo.
- E um homem vivido...Esta satisfeito...

- Estou...Joguei futebol, estive na guerra, em Mogambique. Ai é que foi. De tropa foram
4 anos, de ultramar foram quase 3 em Mogambique...muita coisa...

- Ok Sr. Rodrigo, obrigada pela sua participagéo.

Notas de Observacao

- Ao longo da entrevista notou-se algum desconforto, tristeza e comogédo por parte do
entrevistado face as questdes relacionadas com a familia e com a soliddo. Por esse motivo,
também eu me senti um pouco desconfortavel para aprofundar algumas questdes, tendo no
entanto percebido o essencial: que é uma pessoa s, com necessidade de atencdo, afeto e
suporte familiar.

- O utente revelou ter trabalhado a vida toda, ndo conseguindo identificar coisas que goste de
fazer, bem como momentos de lazer. No entanto, e talvez para superar momentos de solidao,
gosta de ir ao café, agora que é reformado e que vive sozinho, ler o jornal, ver televisdo, falar
com quem la esteja e jogar cartas.

- Usufrui ha cerca de 4/5 meses do Servigo de Apoio Domiciliario e diz estar muito bem servido.
Gosta muito dos cuidados que tém com ele e da atengao que lhes dao, revelando que o Lar no
dia do seu aniversario Ihe comprou um bolo e lhe cantou os parabéns, o que o deixou muito
feliz:

“Sim, sim, estou muito satisfeito. Estou muito contente.”
“l...] E muito bom, estou a ser acarinhado...]”
“[...] Estou muito grato com o Dr. Carlos. Eu quando fiz anos a senhora que me

veio trazer o almogo ja vinha com um bolo. Ofereceram-me um bolo nos meus
anos.”

- Quem tratou de procurar a ajuda do SAD para o utente foi o0 dono de um restaurante que o
utente frequentava mas que entretanto fechou.

- E divorciado.

-Tem filhos e netos, mas mesmo assim mostrou-se uma pessoa s6 e carente. Quando lhe
perguntamos com quem vivia, respondeu:

“Sozinho, infelizmente”



- No dia do seu aniversario o filho foi busca-lo para passearem. No entanto, nos restantes dias
do ano, revelou ndo terem muito contacto. Também n&o os costuma visitar porque nao tem
como. Ja se sente inseguro para pegar na motorizada ou na bicicleta.

- Preferia estar no Lar pelo motivo de se sentir sempre sozinho, de nao ter sequer televisdao em
casa para se entreter, s6é que nao tem dinheiro para ir para la:

- Eu preferia o Lar. [...] Aqui estou sozinho nao é...estou sozinho nao é...nao
tenho televiséo, nédo tenho nada.”

- Viveu numa casa onde estava a pagar renda mas teve que sair porque nao tinha condi¢des
para a pagar. Atualmente vive numa casa que uma Sra. que imigrou lhe ofereceu. Tem apenas
um quarto e uma casa de banho e é muito velha.

- Tem autonomia e mobilidade suficientes para se deslocar e ir aos correios, ao banco e a
algum sitio de que necessite.

- Normalmente, assuntos mais complicados como ir tratar assuntos do banco, confia-os a Sra.
do café que costuma frequentar.

- Quando se pediu ao utente que descreve-se o seu dia-a-dia a resposta foi:

“Comer e dormir”

“A minha vida é quando me levanto, vou ali até ao café ler o jornal (o jornal é uma
coisa que gosto de ler) e ver um bocadito da televisdo. Depois vem a comida ao
meio dia. Depois assim a tarde quando ha pessoas vou la e jogamos cartas e
depois a hora da refeigdo venho, vou tomar banho e vou para a cama - la pelas
8h/9h estou na cama.”

“[...] levanto-me para ai as 10h.”

- Sempre que for convidado para convivios promovidos pelos Lar, mostrou-se interessado em
participar. Mostrou igualmente gostar de passeios, referindo apenas que as suas pernas ja nao
d&o para isso:

“Vou, vou. Ja tenho dois convites. Um para o dia 24 e dia 26.[...] Um no Lar e
outro em Espinho.”




Elemento Entrevistado: Utente SAD — C
Data: 16/07/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:25:56

DADOS PESSOAIS

Idade: 71 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Viuva

I.  SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- S6 para recapitular que nao estava a gravar: Usufrui a menos de um ano do SAD, nao é7?
As razdes que a levaram a procurar o servigo foi porque nido podia ter s6 o servigo das
refei¢cdes, tinha que ter outro e optou pela higiene da casa e da roupa.

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

3. Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?
4. De que servigos usufrui?

5. Para além dos servigos pessoais, (HP, HH e TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposicao?

- Ndo sei...

6. Esta satisfeito com os servigos que lhe sdo prestados?

— Sim, sim.

7. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

-Sim, sim. Sem duvida nenhuma.

8. Quando recorre ao SAD para algum servigco externo, quem do Lar presta esse
servigo?




- Para ja néo recorro. Para ja sou independente. Nao digo que amanha e além...ndo se
sabe, mas para ja néo recorro a nada.

- E ja agora uma curiosidade Dna. Alcina: porque € que optou pelo servigo de refeigbes?

- Eu optei pelo servico das refeicbes pelo seguinte: quando o meu marido era vivo, ele
tinha um problema de enfermidade incuravel. Ele tinha alzheimer, epilepsia e tinha varias
coisas. E entdo eu em certos momentos que ndo conseguia fazer o comer a horas. E eu
queria la estar sempre a dar-lhe comer a horas, dar-lhe atengdo e apoio. Eu muitas vezes
nao conseguia, porque tinha dias que conseguia mas tinha outros dias que ndo conseguia.
Tinha que estar ao lado dele, apoia-lo e olhar por ele porque ele fazia muitas asneiras,
muitas, muitas. Alias, ele fugiu...enfim, n&o vale a pena estar a falar. Entdo optei por uma
refeicdo por dia que era para ele, ndo para mim. Que era para eu dar comer a ele a horas e
eu depois arranjava para mim qualquer coisa. Mas depois o Dr. Carlos comegou-me a falar
porque é que eu nao arranjava as duas. Ficava mais ou menos...pronto, € eu optei pelas
duas na altura. Quando ele faleceu eu continuei com a minha porque achei que estava
satisfeita e continuei e nao estou arrependida.

9. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Bem, enquanto eu puder, mantenho-me na minha casa, sem divida nenhuma. Quando
eu nao puder, ai depois se vai ver. Depois ai a gente resolve. Nao posso dizer vou, nao
vou, porque nunca se sabe. Eu hoje estou aqui, daqui por um bocado posso néo estar. E
eu ndo vou dizer uma coisa que eu posso dizer assim: se eu um dia la chegar a uma
situagcao dessas ate vou...

- Mas o que é que preferia? N&o tem nenhuma preferéncia para ja...

- Nao...nao tenho razéo de queixa dos lares...dos lares como quem diz, dos lares ou dos
centros de dia. Nao estou contra isso, até estou a favor.

10. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
11. O que mudaria no SAD? Sugestbes para um servico melhor?

- Talvez nao, talvez ndo.

12. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Para ja nao, ndo. Para ja ndo porque a companhia eu tenho sempre a minha filha e os
meus netos comigo.

- Entdo tem uma familia presente, é isso Dna. Alcina?
- E uma familia que esta presente durante o dia e durante a noite.
- Mas a Dna. Alcina vive sozinha?

- Nao. Ja vivi sozinha, mas infelizmente agora ndo. Infelizmente ou felizmente. Nem sei se
é felizmente se é infelizmente. As coisas ndo deram certas e ela divorciou-se e esta
comigo...e € a minha companhia. Bem. Talvez estaria contente em ela estar no cantinho



dela e junta com o marido, ndo é? Mas as coisas nao deram o que é que se ade fazer?
Nao posso pb-los fora, eu tenho uma casa, € deles, e acolho-os enquanto eu puder.

- Entéo é visitada pela sua familia regularmente, ndo é?

- Sim, sim.

. SITUACAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?
1.1. Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
1.2. Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Sim, sim. Eles ndo vem porque infelizmente ndo tenho irmé&o nenhum, sé tenho uma irma
e infelizmente ela n&o pode. Ela ndo sai de casa...ndo...pronto e eu € que vou visita-la. E vou
visitar pessoas que estéo enfermas...

- Entdo a Dna. Alcina nao se deixa ficar aqui por casa sozinha e quieta...

- Nao, nédo, ndo. Nao me deixo ficar quieta e nunca estou quieta. Levantei-me eram 7h da
manha, 7h30 estava a regar la fora e desde ai ainda ndo parei. Fiz o almogo, a familia que veio
de Franga sairam, arrumei tudo, fiz as minhas coisas todas...

- Entédo esta sempre a fazer alguma coisa...étimo.
- Sempre. Nao paro, nao paro. Quando eu parar...
- Entdo nao se costuma sentir s6 sequer...

- Nao, nédo, ndo. Mesmo quando estava sozinha tinha sempre onde me entreter. Nunca me
sentia s6. Sentia-me sempre apoiada por alguém.

- E tem vizinhos com quem se relaciona?

- Ndo ando zangada com ninguém, falo com toda a gente, s6 que é assim: eu é raro ir a
rua, s6 vou ao quintal ali fora fazer isto ou aquilo, falo com toda a vizinhan¢ga mas nao sou
daquelas que anda em casa deste ou daquele. Tenho o meu cantinho. Se for preciso, tudo
bem. Falo e tudo mais, mas eu dispor-me para ir falar com este e aquele aqui ou ali, nao,
nao vou, ndo sou pessoa de...mas dou-me com toda a gente. Ndo tenho razédo de queixa
de ninguém e acho que ninguém tem razdo de queixa de mim. Acho eu, ndo sei. Para ja
acho que ndo. Mas...sou pessoa de me entreter dentro de casa. Entretenho-me muito
dentro de casa, tenho sempre o que fazer.

Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?
Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

AN AW



7. Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- Sozinha.

- Como é que se desloca?

- Carro.

- Otimo Dna. Alcina. Ent&o é totalmente independente...

- Ja tenho ido & médica do coragéo que é em Agueda e vou. Vou a Coimbra, vou aqui, vou
ali...ndo tenho problemas nenhuns em me deslocar sozinha, para ja.

8. No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

- Recorre a familia?
- N3o. S6 se for a minha filha. De resto nao recorro a familia nenhuma.
- Nesse caso entao pediria ajuda ao SAD que transporta as pessoas ao médico...

- Exatamente, exatamente. A minha filha trabalha e ndo estou a querer...ela tem o trabalho
dela e hoje em dia a gente ndo pode estar...

. OCUPAGAO DO TEMPO

1. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Olhe, ndo se vai rir. O meu dia-a-dia € no quintal. Primeiro fago as minhas coisas em
casa. Eu gosto muito de fazer as minhas coisas em casa, gosto muito de ter as minhas
coisas organizadas. Tiro uns bocadinhos para ir ao quintal e tiro uns bocadinhos para ir a
lenha ao pinhal que é aqui em frente. Vou sozinha, a minha filha € que me vai la buscar o
carrito da lenha e quando ndo é ela sou eu que o trago...E o meu dia-a-dia.

- Desenrasca-se em tudo, ndo é?

- Sim. Se preciso de ir as compras, vou as compras, se preciso de ir ali, vou...ndo tenho
problemas nenhuns, para ja...a hora da refeigdo acabo de comer, arrumo o que tenho a
arrumar e entretenho-me a fazer estas coisas (bordados). Fago ponto cruz, arraiolos...

- Gosta de bordar ent&o? E um gosto que tem?
- Muito, muito. Bordo a mao e entretenho-me a fazer estas coisas.

-E nédo faz outros trabalhos de costura para fora?



- N&o, n&o. Para fora ndo faco nada. E sé para mim. O que faco é para mim. Todos os
paninhos que tenho de cozinha fagco sempre o bordadinho em volta...entretenho-me
nisso...e leio.

- Também costuma ler?

- Leio livros...tenho varios. A minha filha compra e ela |1é e depois leio eu. Ha deles que até
gosto muito...

2. Para além da profissdao que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Sim. Quer dizer, eu trabalhei...Estive muitos anos em Francga. Depois vim de vez para qui
em 80 e nds faziamos casamentos, batizados, comunhdes, festas...aos fins de semana.
Eramos cozinheiros, eu € 0 meu marido. Nés tinhamos uma equipa de homens e mulheres
para servir. E tinhamos uns senhores que forneciam barracas, loicas e essas coisas todas.
Pronto, durante os fins de semana eram todos...muitos anos muitos anos. Depois ele
comegou a adoecer, a adoecer e cada vez ficou mais fraco e eu acabei por acabar com
isso porque eu ja ndo conseguia. Embora a minha filha e o meu genro trabalhassem
comigo...mas acabei por desistir porque estava a ficar saturada. E depois um dia estava a
trabalhar e estava tdo saturada que disse a uma emprega que trabalhava com a gente que
era servente de mesa (ela trabalhava no Dr. Rente em Aveiro). E eu disse: qualquer dia
vou trabalhar para umas senhoras e nao quero saber mais disto, vou deixar isto. Um dia eu
andava ali a limpar aquela sala e aparece-me ca essa senhora com quem eu falei e
aparece-me outra senhora e vai e disse-me: eu ndo me esqueci daquilo que vocé me disse.
Trago aqui uma senhora para vocé ir trabalhar. Eu fiquei muito atrapalhada. Agora vou
dizer que sim ou vou dizer que nao? Entdo eu fins de semana trabalhava nos casamentos
e durante a semana trabalhava das 9h as 17h em casa dessa senhora nas limpezas mas
quando entrei ndo entrei como empregada, entrei como familia, praticamente. Primeiro dia
que entrei la eles obrigaram-me a comer a mesa com eles. Trabalhei na casa desde 1980
até 1990 - 10 anos. Mas depois continuei. O Sr. morreu, depois criei-lhes o filho, tinha 6
anos quando eu fui para la. Ele formou-se em engenheiro, depois ele casou, depois eu
trabalhava nela porque o marido morreu, trabalhava nela e ia fazer umas horas aos filhos,
ajudei-lhe a criar os netos, a filha casou também, ajudei a cuidar o neto da filha, trabalhava
em casa do filho, trabalhava em casa da filha, trabalhava em casa dela e ainda hoje tenho
a chave dela e ainda hoje |a vou.

- Nunca a largaram entéo...
- Nao, nunca me largaram...

- Depois fui operada a coluna e parei. Mas depois comecei, senti-me melhor, comecei a
andar e comecei aos bocadinhos sé em casa dela, mas quando os filhos precisavam eu ia
tomar conta deles, tomar conta dos netos dela. E depois os filhos, pronto...quando o meu
marido morreu, antes de ele morrer, eu parei. Eu disse: ndo posso, ndo deixo o meu marido
sozinho, eu ndo posso. Quando ele morreu o filho disse-lhe a ela: oh mae, tens de ir buscar
a Dna. Alcina para casa, para aqui porque ela ndo pode estar sozinha neste momento, ela
ndo pode estar naquela soliddo sozinha. Eu estava muito em baixo. Ele vai e diz: mé&e, ndo
deixe ficar a Dna. Alcina em casa, vai busca-la. Se nado fores busca-la eu vou busca-la até
minha casa. E ela entdo veio e veio aqui e disse-me se eu queria ir |a uma vez por semana
para estar com ela. Eu vou para la, tomo o café, o pequeno-almogo de manha com ela,
depois fago-lhe a cama dela e arrumo o quarto dela. Arrumo Ihe a casa de banho, dou um



jeito a sala, as vezes passo-lhe a ferro e almogamos as duas, arrumo a cozinha e as 3h
venho me embora.

- Otimo

- Ainda hoje la vou...

- Entdo é uma amizade de longa data...

- Desde 80...

- E teve ndo sé o acolhimento desse casal como dos filhos...

- Exatamente. Quando eu vou para la...eles véao la todos comer. Reunem-se todos.

- Entdo nessa altura quando trabalhava o que é que costumava de fazer quando terminava
o seu horario de trabalho?

- Quando vinha para casa tinha muita criacdo, tinha duas terras aqui que agora tem la
casa, eu fazia as terras, eu criava porcos, criava bezerras, tinha tudo, galinhas, coelhos,
tinha tudo...e tinha os teares. Tinha e tenho mas ja ndo trabalham agora.

- Ja soube de atividades de teares, de bordados, nunca se interessou por uma atividade
dessas?

- Eu ando numa atividade de bordados a ter¢a-feira aqui em Tabueira.
- Pertence por exemplo a universidade sénior de Cacia?

- Nao, ndo. E uma Sra. que vai, que tem o curso de bordados. A gente vai e paga claro,
temos que pagar, nao é?

- Entéo esta entretida. E o mais interessante é que é tudo da sua iniciativa...
- E, é. Nao sou muito pessoa de ficar quieta, ndo.

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Nao, as vezes nao. Fui uma vez la e fui também uma vez sair com eles mas nao tenho
assim grande...como € que eu ei-de dizer...ndo sou pessoa de sair muito. Gosto de
conviver, gosto, mas ndo sou pessoa de me dispor a ir. Se tiver alguém que me puxe, eu
sou capaz, agora ir assim... Também ndo sou pessoa de conversar muito. Sou fechada,
muito...E, ndo sou assim pessoa de...mas gosto muito de conviver, gosto. Tanto que eu fui
a esse passeio mas perguntei a uma amiga minha se ela ia, ela disse-me que sim e assim
também fui. Fomos ali ao Porto.

- Mas foi através de qué?
- Do Lar.
- Ahh...

- Entao ai aceitei e fui.



4. Gosta de passear, conviver, conversar...?

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

1. Quais sao as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?
2. O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?

3. Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

4. Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

5. O que gostaria de fazer que nunca fez?

- E dificil de responder. Ha tanta coisa que eu gostaria de fazer e nao fiz...

- Coisas que acha que ainda poderia fazer, sei la, passear mais, ...

- Talvez me fizesse bem ter mais convivio...mas neste momento...como é que eu ei-de
dizer...Desde a morte do meu marido...ndo aceitei, ndo aceitei da maneira que foi, ndo aceitei
e dai deixei-me abater um bocado. Ainda hoje.

- Mas pronto, ja € bom a Dna. Alcina fazer o que faz todos os dias...

- Eu tento disfarcar, mas ha momentos que ndo da. As vezes apetecia-me ir aqui ou ali
e eu digo mas o que é que eu vou fazer 1a?

- Tem de convidar uma amiga, por exemplo...

- Olhe...sabe uma coisa, eu acho que ndés hoje...eu tinha uma amiga muito amiga e ela
traiu-me e como ela me traiu eu deixei de ter amigas.

- Nao confio. Ela para mim foi uma amiga minha mas ela para mim nao foi amiga e eu
desde ai falo mas afastei-me e ela notou muito bem que eu me afastei. Mas amigas minhas
para ver o que tenho dentro de casa, para falar e para coiso...E ela soube muito bem dizer
quando o meu marido morreu que sabia da minha vida toda porque o0 meu marido era uma
pessoa simples e contava e entdo disse-lhe a ela: se soubesse até hoje...para minha casa néao
convido mais. Vou visitar.

- Vai visitar?

- Vou, vou. Vou pessoas que estdo doentes, que ndo podem andar, pessoas que estao
com dificuldades, naquilo que eu puder ajudar, ajudo. Naquilo que puder ajudo. Ja tenho ido ao
hospital com elas, ao médico com elas. Quando me pedirem vou a qualquer lado. Chegam ao
fim quanto €? A mim ndo me devem nada, agradega a Deus. A mim nido tem nada que
agradecer. Se me pedirem alguma coisa, ndo vou dizer que ndo, vou sempre.

- Entdo a Dna Alcina € mesmo como aquelas pessoas voluntarias...ja faz o seu
trabalho comunitario...

- Vou, vou...exatamente. Vou e nao tenho problemas nenhuns.



- Ta bom Dna. Alcina...terminamos...Obrigada pela sua contribui¢cao, esta bem?

- E aquilo que eu sinto...

Notas de Observacao:

- A presente entrevista revelou que a beneficiaria é bastante auténoma e independente.
Comecou a usufruir do SAD por causa do estado de saude do marido. A utente tem familia
presente e amigos.

- Para beneficio proprio, usufrui do SAD ha menos de um ano. Comecgou a usufrui quando o
seu marido ainda era vivo e optou por manter.

- Nao sabe de que outros servicos pode usufruir para além das higienes e da alimentagao,
talvez por ainda nao precisar de mais nada. No entanto, considero que todos os beneficiarios
do SAD deveriam estar informados acerca de todos os servigos prestados no ambito do SAD .

- Para servigos que sao feitos no exterior, a utente diz ser totalmente independente:

“Para ja sou independente. Ndo digo que amanhé e além...ndo se sabe, mas para
ja ndo recorro a nada”

- Referiu estar satisfeita considerando que foi uma mais-valia para o seu dia-a-dia.

- Enquanto puder, prefere estar em sua casa, apesar de nao descartar a hipétese de ir para o
Lar se um dia mais tarde assim tiver que ser:

“Bem, enquanto eu puder, mantenho-me na minha casa, sem duvida
nenhuma.”

“Quando eu ndo puder, ai depois se vai ver. Depois ai a gente resolve.”

- A utente vive na sua prépria casa com uma filha e quando perguntamos se aderia a servigos
de companhia, de lazer no exterior, a utente revela:

“Para ja ndo, ndo. Para ja ndo porque a companhia eu tenho sempre a minha filha
e 0S meus netos comigo”.

- Nao se costuma sentir s6 e referiu que mesmo quando ainda morava sozinha, que tinha
sempre com o que se entreter. Gosta muito de se entreter em casa.

- A utente conduz e sempre que precisa de algo € ela que se desloca e trata dos seus recados.

- Se algum dia precisar de ajuda que necessite de deslocagéo e ja ndo puder, diz que prefere
recorrer ao SAD do que aos filhos:

“Nao. So6 se for a minha filha. De resto ndo recorro a familia nenhuma.”



“ Nesse caso entao pediria ajuda ao SAD que transporta as pessoas ao médico...
- Exatamente, exatamente. A minha filha trabalha e ndo estou a querer...ela tem o
trabalho dela e hoje em dia a gente nao pode estar...”

- Trabalhou muitos anos na Franga. Geria com o marido um negdcio de organizagéo de
eventos (casamentos, batizados, etc.) Em Portugal, era empregada doméstica em casa de uma
familia com quem ainda mantém contacto, inclusive com os filhos do casal para quem
trabalhou e que ajudou a criar. Ainda hoje costuma ir a casa desse casal para lanchar com a
senhora para quem trabalhou.

- Prefere distrair-se por casa em vez de participar nas atividades promovidas pelo Lar. Para tal,
precisa de motivagao e incentivo por parte de alguma amiga que participe:

“Né&o, as vezes ndo. Fui uma vez la e fui também uma vez sair com eles mas nao

tenho assim grande...como é que eu ei-de dizer...ndo sou pessoa de sair muito.

Gosto de conviver, gosto, mas ndo sou pessoa de me dispor a ir. Se tiver alguém

que me puxe, eu sou capaz, agora ir assim...Também ndo sou pessoa de
conversar muito. Sou fechada, muito...E, ndo sou assim pessoa de...mas gosto
muito de conviver, gosto. Tanto que eu fui a esse passeio mas perguntei a uma
amiga minha se ela ia, ela disse-me que sim e assim também fui. Fomos ali ao
Porto.”

- O que mais gosta de fazer € de bordar a méao, para além de tratar do seu quintal e de
organizar as coisas em sua casa. Por vezes também |é os livros que a filha compra para ler.

- Por iniciativa prépria, participa em sess6es de bordados que se realizam uma vez por
semana, revelando-se recetiva a participar em atividades (que vao de encontro aos seus
interesses):

“Eu ando numa atividade de bordados a terga-feira aqui em Tabueira.”

- De acordo com a entrevista, a utente referiu que gosta de ler, de bordar e de tratar do seu
quintal. Para além disto, pude reparar que interessa-se pelo trabalho comunitario, podendo ser
um indicador interessante:

“Vou visitar pessoas que estao doentes, que ndo podem andar, pessoas que estao
com dificuldades, naquilo que eu puder ajudar, ajudo. Naquilo que puder ajudo. Ja
tenho ido ao hospital com elas, ao médico com elas. Quando me pedirem vou a
qualquer lado. Chegam ao fim: “- Quanto é?” “- A mim ndo me devem nada,
agradeca a Deus.” A mim néo tem nada que agradecer. Se me pedirem alguma
coisa, ndo vou dizer que ngo, vou sempre.”




Elemento Entrevistado: Utente SAD — D
Data: 17/07/2013
Local: Cacia

Duragao: 00:10:10

DADOS PESSOAIS

Idade: 69 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Casada

I. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ja vai ha um ano. Extamente, ndo tomei conta, mas ja fez um ano.
2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?
- Na altura porque a minha mae estava a usufruir e porque o meu marido tinha sido

operado a coluna e por esse motivo estava impossibilitado e eu pronto, pedi essa ajuda
que foi concedida.

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Entéo a iniciativa foi sua, Dona Graga...?

- Mais dele. Ele é que disse para ndo andar ai toda a vida aflita para ca e para la...eu
esquego-me muito das coisas e depois ia para aqui e esquecia-me dali...

- Foi uma ajuda entéo, néo é?
- E foi uma ajuda.

4. De que servigos usufrui?

- E a comida e agora esto a fazer isto.




10.
11.

12.

- Entdo antes usufruia so6 das refei¢cdes, ndo era? Que era o almogo e o jantar...?

- N&o, era s6 ao meio dia. Agora é que teve que se agregar mais estes servigos que &
o da limpeza e a roupa...€ sempre mais uma ajuda.

Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposicao?

Esta satisfeito com os servicos que lhe sdo prestados?

— Sim...sim...

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

-Sim. Ajuda a estar mais tranquila e até nos ajuda a manter mais a linha. Porque a
gente quando cozinhava era sempre a mais e depois comia sempre a mais também. A
gente ao domingo e ao sabado n&o tem, € s6 mesmo a semana.

- Mas porque quiseram assim ou & assim que funciona?

- Sim, porque ao fim de semana tinhamos a filha e ela queria que a gente comesse
com ela.

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Nao recorro. Tem sido por nossa conta.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- E como diz o outro: Se a gente puder estar em casa, esta melhor. Mas, quando a
gente nao tiver outra alternativa, se a alternativa for o lar...€ melhor que nada.

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
O que mudaria no SAD? Sugestées para um servigco melhor?

Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companbhia, ... aderia?
- Ja temos ido...ja fomos assim uma ou duas semanitas...

- Em atividades que pertencem ao Lar, néo &7

-Sim...



oakw

. SITUAGCAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?
- Com o marido.

Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
E

1.1
1.2 Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Ainda andamos mais ou menos, como diz o outro, ainda rabiamos.

- Entdo ndo costumam estar sozinhos, pois ndo?

- A filha mora por cima e também vem todos os dias...também esta por aqui perto.
2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigo SAD)?

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?
Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- Sozinha
No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

- E ao marido
Il. OCUPACAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Entretenho-me para ai...umas vezes no quintal, outras na costura. E...e a casa
também tem sempre alguma coisa fora do sitio. Também as x ajudo a filha a cuidar da
neta...

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- E a dona Graca teve alguma profissao?

- Tive, mas ja ha muito tempo que estou desempregada. Trabalhei nas confegbes.
Depois uma fechou, outra fechou e depois na Ultima vez deixei-me estar. Fui-me
deixando estar. A miuda nasceu, fui ficando com ela e fui ficando por casa.

-Mas quando vinha do trabalho o que € que tinha por habito fazer? Era a lida da casa?



- Mas isso ja fi ha muito tempo...
- E para perceber o que é que gostava de fazer...

- Nessa altura trabalho nao faltava que fazer. Nessa altura era nova, tinha a filha
pequena, ainda se lavava na levada, ainda ndo havia maquina de lavar nem nada
disso e depois a fazer a casa também ajudei nas construgdes...

-Entao nunca estava parada...
-Sempre a abrir como diz o outro. Era dormir a correr para de manha ir levantar...

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- E assim, eu nao sou catdlica. E entdo tudo o que diz respeito a festas de calendario,
nao participo. Noutros eventos, sim. Se estou disponivel, se ndo tenho compromissos
para esse dia, participo.

- E gosta?

- Mais ou menos. Gosto mais de estar entre os meus. Mas pronto, ele gosta de ir e eu
faco-lhe a vontade.

Gosta de passear, conviver, conversar...?

- Em mais nova gostava mais e nao tinha tempo

- Quem gosta de conviver é a minha sogra (marido dna Graga)

- Nao gosto de estar sozinha (Dna Fernanda, mae de Dna Graga)
- Ninguém gosta de estar sozinho, ne?

- Pois, também n&o gosto muito de estar sozinha, mas sair de casa também nao gosto
muito.

- Para ndo estar sozinha venho até aqui (Dna Fernanda)
- E a mée também costuma ir aos convivios la no Lar...
- Esta é que ndo sai mesmo (marido Dna Graga)

- Nao |he apetece...?

-N&o é apetecer, tenho certos males comigo que ndo posso.

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES



Quais sao as suas principais preocupac¢des? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

o=

- Sei la. Agora também ja nem...agora € um dia de cada vez, e que a gente se sinta
bem...

- Mas e antes tinha assim alguma coisa que gostava de fazer? Assim musica, leitura...
- Ja passou. Agora que ndo me chateiem que é o melhor que pode acontecer.

- Gosta de fazer aquilo (Marido dna Graga)

- Gosta de fazer costura, ndo é7?

- As vezes. Também me chateia as vezes. Enrolo ai e deixo ficar.

- E nunca participou em nenhum atelier de costura, atividades desse género...?

- Nao. Foi mesmo pronto, os trabalhos que tive foi sempre em prontos a vestir e pronto,
ficou aquela coisa de estar sempre a mexer na roupa.

- Pronto Dona Graga, agradeco a sua participagao.

Notas de Observacao:

- Entrevista breve. A utente respondia muito diretamente as questbes e nao avangava
conversa, nem relativamente a episodios/histérias passadas, ao contrario do que aconteceu
com a maioria dos utentes entrevistados.

- A utente usufrui do SAD, assim como o seu marido, ha cerca de um ano.
- Foi o marido que teve a iniciativa de solicitar a ajuda do SAD.

- O motivo foi pelo facto de o seu marido ter sido sujeito a uma cirurgia e para nao
sobrecarregar demais a utente, dizendo que por vezes se esquece das coisas. Por este motivo
solicitaram o servigo de refeicdes para ambos. Atualmente beneficia, também, do servigo de
higiene habitacional que inclui tratamento de roupas, uma vez que a Seguranca Social
determina que os utentes tém que beneficiar de pelo menos mais um servico.

- O casal privilegia de retaguarda familiar, ndo se sentido sés. Aos fins-de-semana comem com
a filha que mora no andar de cima da casa.

- Nao recorrem ao SAD para outros servigos:

“Néo recorro. Tem sido por nossa conta.”

- Preferem estar em casa do que ir para o lar. S6 vao se nao houver alternativa:

“Se a gente puder estar em casa, esta melhor. Mas, quando a gente néo tiver
outra alternativa, se a alternativa for o lar...é melhor que nada.”



- No caso de precisar de algum tipo de ajuda, diz recorrer ao marido.

- A utente passa os seus dias trabalhando o seu quintal, costurando, arrumando a casa e
cuidando, por vezes da neta.

- A utente gosta de costura por ser algo que sempre fez e por ter sido a profisséo que exerceu.
Nao revelou ter mais nenhum interesse, justificando que os interesses que tinha ja
passaram, nao os dando a conhecer. Refere que nido havia tempo, se ndo para trabalhar,
cuidar da casa e filhos:

“Nessa altura era nova, tinha a filha pequena, ainda se lavava na levada, ainda
ndo havia maquina de lavar nem nada disso e depois a fazer a casa também
ajudei nas construgées. [...JEra dormir a correr para de manha ir levantar.”

- Nos convivios promovidos pelos Lar, ela nem sempre vai e quando vai é para fazer a vontade
e companhia ao marido que gosta de ir. Nos eventos religiosos também nao participa porque
nao é catolica. Nos outros normalmente participa, ndo por ser do que mais gosta mas para
fazer a vontade ao marido que se interessa por participar:

“Noutros eventos, sim. Se estou disponivel, se nao tenho compromissos para esse
dia, participo. [...] Gosto mais de estar entre os meus. Mas pronto, ele gosta de ir
e eu fago-lhe a vontade.”

Elemento Entrevistado: Utente SAD — E
Data: 18/07/2013
Local: Cacia

Duragao: 00:13:06

DADOS PESSOAIS

Idade: 78 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Casada

l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Nao tenho bem a certeza, mas tenho para ai as cartas se for necessario. Mas para ai ha
uns trés anos.

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?




- As molezas do corpo. O corpo ja ndo quer trabalhar como trabalhava...

- O cansago do corpo néo é...

- E cansaco...

- E comecgaram a pedir que servigos?

- Foi conforme esta.

- A refeigéo, ndo é?

- Foi s6 refeicdo ao meio dia. E tenho mais esta...a higiene da casa. E bom.
- Que inclui também o tratamento das roupas, nao &?

-E.

3. Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Olhe, foi minha.
- A D. Fernanda foi la ao Lar e...

- Eu fui la mas foi um genro meu que arranjava isso para o pai mas ele ndo gostou e nao quis.
E eu falei ao meu genro: -“Se tu arranjasses para mim...” E ele falou la e depois nés fomos la
mais ele e arranjou. Ca estamos servidos. E € bem melhor. Em nossa casa também nem
sempre calha o comer ser mais...E olhe...dai para ca...estou satisfeita. Se for preciso alguma
coisita, a gente diz.

4. De que servigos usufrui?

- S6 usufrui desses servigos, ndo €? De mais nenhum?
- Nao, nao.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?

6. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Trouxe, trouxe sim senhora.

7. Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Tém que me levar.

- Certo. O lar ou pede a filha?



- N&o...a gente tem a médica de familia e temos que ir a medica de trés em trés meses.
- E a quem é que pede para ir com vocés?

- Peco a uma filha que tenha carro...a Graga ou ao marido...

- Normalmente entao recorre aos filhos, ndo é?

- Recorro aos filhos.

8. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Conforme esta.

- E? Prefere ficar na sua casa?

- Sim, sim.

- E 0 Sr. José também?

- Aqui sei que tenho teto. A dormida e estar a vontade...

- E la ndo tinhas? Ele dorme com muita facilidade. Ele dorme muito bem, eu durmo muito
mal.

- Ha aqueles utentes que ja sdo muito dependentes e estdo acamados e essas pessoas
tanto podiam estar num lar como podem estar em casa que o SAD vai |a, da o banho e
trata.

- Acha que preferia essa situagao ou preferia ir para o lar?

- Preferia virem ca e ficar na minha casinha. A gente para morrer tanto vale estar
acompanhado como sozinho.

9. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
10. O que mudaria no SAD? Sugestoes para um servico melhor?

11. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Ja tém feito eu é que n&o vou porque tenho um mal nos intestinos e ndo tem aquela forga
para apertar.

- Entdo néo fica descansada fora de casa...

- Nao, n&o estou ndo. As vezes vou daqui para ali e ja esta...tenho logo que ir para o quarto
de banho, se néo for...

- E 0 Sr. José também ¢é de estar assim em casa?
- Ai, ndo. Ele gosta. As vezes até se chateia comigo -“ndo vais para lado nenhum...”

- Entdo Sr. José, costuma ir a esses convivios?



- Ele ja tem ido.

- Fui a Espinho, Porto, fazer um exame aos ouvidos la no lar...
Il SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?

- Vivem os dois sozinhos, ndo &?
- Vivemos
- Certo.

Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
E

1.1
1.2 Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?
- Quase todos os dias tenho-os aqui. Mas ao Domingo estdo aqui quase todos a noite. E
uma festa.
- Ent&do nunca estéo sozinhos...
- Nao, nao.
2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
3. Costuma sentir-se s6?

4. Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigo SAD)?
5. Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confian¢ca?

- Nao. Nao tenho assim aquele medo.

6. Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?
7. No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

1. OCUPAGAO DO TEMPO

1. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- E fazer a vidinha de casa.

- Ha sempre um jeitinho a dar, ndo é?



- Um jeitinho, claro. E andar por ai...matar umas galinhas que tenho ali de uma neta...
- Volta e meia também vai ter com a sua filha, ndo é?

- A tarde costumo ir.

- Como vai la? A pé?

-Eapé.

- Ainda é um esticdozinho, n&o é?

- Nao. E a direito e é pertinho.

2. Para além da profissao que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- A D. Fernanda trabalhou? Teve uma profisséo?

- Tinha uma profiss&o. Era nas terras. Eu sempre trabalhei nas terras. Dedicava-me a
agricultura.

- E o Sr. José também?

- Ele também. Mas mais tarde foi para os caminhos de ferro, foi ferroviario.
- Era maquinista?

- N&o, nao. Era carregador.

- E quando vinham do trabalho o que é que gostavam de fazer para além das coisas da
casa?

- Tinhamos muita terra.

- Quando iam para a terra era para vender?
- Era para consumo...eramos 9 pessoas.

- Séo 7 filhos?

- Sim.

- Entdo tem uma familia bem grande...

- Netos, 5 bisnetos...

- Entdo estdo bem servidos.

- Nisso estamos bem servidos.

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?
4. Gosta de passear, conviver, conversar...?



Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupag¢des? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

el

5. O que gostaria de fazer que nunca fez?

- O que eu gostava de fazer agora ja ndo...gostava de saber ler e escrever. Agora ja nao
adianta.

- As vezes mesmo que ja ndo seja preciso é sempre bom a pessoa sentir eu ap6s tantos
anos pode aprender.

- Fez-me muita falta. Uma pessoa vai para um lado qualquer e vé o que esta escrito. Assim
nao se percebe nada.

- E o Sr. José tem alguma coisa que gostava de fazer? Gosta de praia, de ler...

- Eu fazia muita renda para vender. Todas as noites que nao tinha sono, deitava-me na
cama e fazia renda.

- E praia?

- Praia nunca gostei muito. iamos quando os garotos eram pequenitos para lhes fazer a
vontade.

-E o Sr. José...Ié? Lé o jornal por exemplo?

- Ele I&, 1& mal. As vezes comeca a ler mas n&o entende entdo da ao meu genro ou assim.

Notas de Observacao:

- Este casal beneficia do Servigo de Apoio Domiciliario acerca de 3 anos e esta satisfeito,
reforgando que veio trazer beneficios para o seu dia-a-dia.

- Foi a utente que, em consequéncia do cansago do corpo, achou que tinha necessidade de
ajuda, e pediu ajuda ao genro para que a ajudasse a tratar disso. Inicialmente usufruiam
apenas das refeicbes, mas no momento foi obrigatério agregar ao existente o servico da
limpeza habitacional e do tratamento de roupas.

- Referem estar satisfeitos com os servigos que Ihes séo prestados.

- Vivem os dois sozinhos e ambos dizem preferir continuar a envelhecer em sua casa:



“Preferia virem ca e ficar na minha casinha. A gente para morrer tanto vale
estar acompanhado como sozinho.”

- Para algum servigco externo recorre a familia:

“Peco a uma filha que tenha carro...a Graga ou ao marido.”

- Privilegiam de retaguarda familiar e tém uma familia grande (7 filhos, netos e 5 bisnetos):
“Quase todos os dias tenho-os aqui. Mas ao Domingo estéo aqui quase todos a

noite. E uma festa.”

- Relativamente aos convivios e passeios promovidos pelo Lar, apenas o marido, também ele
beneficiario do SAD, costuma aderir e tem pena que a esposa nao o acompanhe:

“Ele gosta. As vezes até se chateia comigo -“néo vais para lado nenhum...”

- O motivo pela qual ela ndo o acompanha ¢ pelo fato de ter um problema nos intestinos o que
a faz sentir insegura ao estar longe de casa:

“Ja tém feito eu é que ndo vou porque tenho um mal nos intestinos e néo tem
aquela forga para apertar. [...] As vezes vou daqui para ali e ja esta...tenho logo
que ir para o quarto de banho.”

- A utente habitualmente vai todas as tardes a casa da filha a pé e é o que costuma fazer para
além de algum jeitinho que dé por casa e no quintal.

- Ambos caminham autonomamente.

- A utente ndo sabe ler nem escrever e o marido I& e escreve mas nem sempre percebe o que

estéa escrito. A leitura e a escrita € algo que a utente referiu gostar de aprender e fazer sobre
algo que nunca fez:

“O que eu gostava de fazer agora ja ndo...gostava de saber ler e escrever. Agora
Jja nédo adianta.”
- A utente gosta muito de fazer renda:

“Eu fazia muita renda para vender. Todas as noites que nao tinha sono, deitava-
me na cama e fazia renda.”

- Relativamente a entrevista, o ruido do aspirador dificultou a percecao de algumas palavras
durante a entrevista.




Elemento Entrevistado: Utente SAD — F
Data: 19/07/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:11:30

DADOS PESSOAIS

Idade: 76 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Casada

I SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ha uns trés meses, talvez.

- Ah, é recente entéo..

- Apoio domiciliario de limpezas. Da alimentag&o...ha uns dois anos. Cerca de dois anos.
-Exigiam mais que um servigo é Dna Isabel?

-Pois.
2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Porque eu andava doente e falei com umas senhoras que ja tinham o apoio, disseram-me
bem do servico e eu resolvi aderir. Era menos uma preocupagdo. Andava com uma
depressao muito grande, de maneira que foi por essa razao.

- Ent&o a iniciativa foi sua...?

3. Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Foi, foi

4. De que servigos usufrui?



10.
11.

12.

- Refei¢cdes e higiene da casa e lavagem da roupa uma x por semana. Quando vém
fazer a limpeza da casa levam a rupa de 15 em 15 dias

Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposigdao?
Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?

— Sim, estou.

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

-Acho que sim. Ajuda bastante. Da limpeza e da roupa...da sempre jeito mas nao faz
assim grande diferenga porque eu sou muito ativa de maneira que eu ainda fago muito
sem problemas.

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Nao, sou totalmente dependente.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Ah, apoio domiciliario sim, para ja sim. Nao quer dizer que ponha de lado essa
hipétese do Lar, mas quando realmente eu precisar, ndo é?

-Agora nao faz sentido para si...

- N&o, nao faz sentido para mim. Eu fago a vida normal.

- Ja acompanhei alguns servigos de apoio domiciliario que os utentes ja sado bastante
dependentes e estdao acamados e tudo e o SAD vai a casa das pessoas tratar...A dna.
Isabel nesse caso sera que preferia ir para o Lar ou ...

- Quer dizer, se for uma coisa assim simples prefiro continuar em casa. Se nao, neste

momento, ndo me causa qualquer aflicao ter que ir para um lar.

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?

Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Sim, também. Ja volta e meia tenho aderido. Ainda agora no dia 24 vamos a um
passeio com o Lar. O Dr. Carlos telefonou para ca. Nao...foi a Sénia...e vamos a um
passeio.



Il SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

- Com o marido.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
12 E

A
.2 Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?
2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigco SAD)?

- Sim. Nao frequentemente mas dou-me bem com os vizinhos todos. Tenho amigos em
Aveiro, também vou a Aveiro. Costumo ir também a figueira passar la uns tempos, a
Lisboa...de maneira que...

- Também ¢é visitada pela familia...

- Sim, sim...damo-nos todos muito bem

- Entdo ndo se costuma sentir s6...

- N&o...ndo...
Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- Sozinha

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?



il OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- De manha é a casa. Todos os dias limpo...
- Mesmo com a higiene, da sempre um jeitinho...

- Sim, dou sempre um jeitinho. O meu marido até faz troga de mim porque eu vou, a
almofada esta assim e eu ponho direita...Fago um bocadito de costura também quando
preciso, tenho jeito...

- Gosta de ler?

- Gosto muito de ler, gosto muito de ler...

- E tem assim alguma preferéncia ou é mais ao nivel de jornais, de revistas...?

- Nao, néo...livros. Gosto muito de Rodrigo Ribeiro, por exemplo, que é uma leitura
assim dificil mas gosto muito dele, Eca de Queiros...tenho, tenho assim essas
colegoes.

-Entao entretém-se com leitura, com a costura...

- A conversar com o marido, conversamos muito...sobre politica...

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Nenhuma, era doméstica.

- E para além das lidas domésticas, o que é que costumava fazer assim de lazer?
- Ir a praia...

- Gosta de ir a praia?

- E, é...sou mogambicana, nasci 1. Alids a minha familia toda é de Africa e ainda é
uma grande familia. Os meus filhos também nasceram |4, o meu marido também foi
para la em crianga. De maneira que vivemos mesmo ao pé da praia. Sempre vivi ao pé
da praia. De maneira que iamos muitos a praia. Nés saiamos de casa as 6h da manha.
As vezes no verdo saiamos as 5h da manha de casa e iamos para a praia. L4 é a
melhor hora de praia porque depois era muito calor. De maneira que...até as 6h30
estdvamos na praia. 6h30 porque a escola |a comecava as 7h.

- Antes da escola entao ainda iam a praia...

- Sim. Depois chegavamos a casa, nem era preciso ir a casa de banho, era mesmo no
jardim com a mangueira, tomavam um banho rapido e iam para a escola. Depois as
16h30 quando saiam da escola e o marido do servigo...iamos novamente a praia. Ou
iamos pescar, os garotos também tinham vicio de pescar...de maneira que era mais ou
menos isso.



aubh-=

- E ainda continua a fazer praia, ou nao?
- Agora ja ha um tempo que ndo vamos...ja ha um tempo que ndo vamos, porque

temos...€ muito longe a praia...é muito fria...

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Umas vezes sim, outras ndo. Vou quando calha...

Gosta de passear, conviver, conversar...?

- Sim gosto, gosto.

IV.  REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sdo as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Tanta coisa que gostaria de fazer...tanta coisa...

Olhe, uma das coisas que eu adorava era paraquedismo, desde miuda...também gosto
muito de mergulho...dessas coisas...

- E a dna Isabel...por exemplo, a nivel de lazer nunca esteve em nenhuma atividade
daquelas das universidades seniores, cursos de tricot...

- Nao, ndo. Também nao sou muito apaixonada por tricot. De costura aprendi quando
os meus filhos eram pequenitos, havia dificuldade na roupa e eu comecei a aprender.
Entretanto depois um dia pensei: eu tenho aqui um tecido, para fazer um vestido basta
fazer pela medida do outro...e experimentei e saiu muito bem...

- Dna Isabel...pela minha parte é tudo. Ja lhe fiz muitas perguntas. Nao sei se agora
me quer fazer alguma pergunta a mim...

- Nada de especial...



- De onde é a menina?

- Sou de Vagos.

(..)

Notas de Observacgao:

Antes de aplicar as entrevistas, acompanhei nos servicos ao domicilio, quer na
distribuicdo das refeicdes quer nas higienes, de forma a apresentar-me aos utentes. Num
desses acompanhamentos que fiz das entregas das refeicdes ao domicilio, procurei saber junto
do colaborador encarregado por este servigo, caracteristicas, pormenores de cada
utente/familia beneficiario. Ja me havia sido dito nessa altura que a utente, bem como o
marido, (mas essencialmente ela) tinha passado por uma forte depresséo pois todos os seus
filhos faleceram muito jovens. Por este motivo e, por me recordar desta informagéo, que
questdes relacionadas com as visitas de familiares, etc. me constringirem, com receio de vir a
constringir também a utente e de poder vir a reanimar alguma memaria menos boa, causando

desconforto.

Durante a entrevista a utente revelou-se pouco conversadora, respondendo de forma
rapida as questdes, a ndo ser quando alguma pergunta implicava ir buscar episodios do

passado. Nessas alturas a utente mostrava-se feliz por reviver tais momentos.

- A utente e o marido beneficiam da ajuda das refeicées do SAD ha cerca de dois anos. Ha trés
meses usufruem da higiene habitacional e do tratamento de roupas.

- Foi a prépria que, por intermédio de duas senhoras que também elas eram beneficiarias do
SAD, teve a iniciativa de pedir ao SAD por motivos de doenga:

“Porque eu andava doente e falei com umas senhoras que ja tinham o apoio,

disseram-me bem do servigo e eu resolvi aderir. Era menos uma preocupacgao.
Andava com uma depressado muito grande, de maneira que foi por essa razgo.”

- Considera que o SAD é sempre uma ajuda extra:
“Acho que sim. Ajuda bastante. Da limpeza e da roupa...da sempre jeito mas néo

faz assim grande diferenga porque eu sou muito ativa de maneira que eu ainda
fago muito sem problemas.”

- E um casal totalmente independente. Apenas se socorrem do SAD para se aliviarem nas
tarefas domésticas.

- Preferem recorrer ao SAD do que ao Lar:



“Ah, apoio domiciliario sim, para ja sim. Nao quer dizer que ponha de lado essa
hipoétese do Lar, mas quando realmente eu precisar, ndo é? [...] Nao faz sentido
para mim. Eu fago a vida normal.”

- Por vezes aderem aos eventos promovidos pelo Lar.
- Nao sao frequentemente visitados mas tém bom relacionamento com a vizinhanca.
- Costuma fazer passeios com o marido: Figueira da Foz, Lisboa, etc.

- No dia-a-dia da sempre um jeito a casa, faz costura, I1&é e conversa muito com o marido sobre
politicas, mas nao so.

- Sempre foi doméstica e o que mais gostava de fazer era de ir a praia em Mogambique, onde
viveu durante muitos anos e onde constitui familia. Atualmente nao lhe motiva muito a praia de
Portugal porque é fria e longe (20 min de carro)

De um ponto de vista pessoal, este casal perdeu a motivagao e vivem o seu dia-a-dia
agarrado ao passado. No fim da entrevista, o marido sentou-se e trocamos algumas palavras.
Estas palavras contavam essencialmente episddios passados em Africa. Posteriormente, a
utente quis-me mostrar os objetos que conseguiram trazer de Africa — cada objeto tinha uma
histéria, lembranca, explicagao associada. A sensagao foi que deixaram la toda uma vida feliz e

que dessa vida apenas lhes restaram objetos e obras de arte.




Elemento Entrevistado: Utente SAD — G
Data: 25/07/2013
Local: Cacia

Duragao: 00:19:30

DADOS PESSOAIS

Idade: 66 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Divorciada

l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ha um ano e meio.

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Porque sou muito doente. Tenho uma angina de peito, ja fiz o cateterismo, tenho uma
prétese no joelho e sofro também da coluna...e tenho diabetes, estdo sempre altos e
entdo caio muito, percebe?

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Nao, fui eu até que procurei e falei com a minha filha. E a minha filha...fomos a junta
de freguesia tratar |a de uns papéis e uns documentos e o engenheiro que mora aqui
perto de mim que também esta la na junta, o engenheiro Guimaraes, perguntou-me se
eu estava melhor e eu disse: “olhe senhor engenheiro, ainda hoje queria cozinhar e
nao consegui. Temos depois de apagar o gas, tenho medo, da-me estas tonturas,
tenho medo e tal, e ele: “ahh, entdo ja que esta aqui na junta venha ca. Entre aqui
neste escritdrio, fale aqui com a assistente social (uma brasileira que ja la estava ha
bastante tempo). Fale aqui com a nossa Dra., explique-lhe o caso que ela resolve o
seu problema. E foi ai...falei com a Dra. brasileira, expliquei-lhe que era doente, que
até tenho os documentos que me acompanham sempre, nos diabetes os comprimidos
que tomo e o que nao tomo...tudo. E entéo ela viu e disse: “sim Sra. Eu telefono ja para
o lar assim assim e digo assim assim. O Dr. Carlos quando eu realmente tinha vaga,
mandou-nos la ir, fui Ia, a minha filha acompanhou-me, gostamos muito do Dr. Carlos,
foi muito simpatico, muito prestavel, apresentou-nos a Dra. Olga também muito
prestavel e comegamos a comer até antes do més. Em vez de comegarmos a dia 1,



comegamos salvo erro la para o dia 25/26. Agora ja estou la hd um ano e meio. Estou
muito contente e muito satisfeita: com a limpeza aqui da casa — a higiene, as meninas
sao muito simpaticas, muito prestaveis, ja a outra que andava ca também...

De que servigos usufrui?

- Da higiene da casa, da comida e a roupa. A roupa vem impecavel, passadinha,
lavadinha...tudo limpinho, é sé por na gaveta.

- Mas é s6 a sua roupa...

- E a do Sr. Gomes também. Porque o Sr. Gomes também é doente.
- Usufruem os dois. O Sr. Gomes é marido da Dna. Carminda?

- Ex-marido, ex-marido...é.

Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposicao?

Esta satisfeito com os servigos que lhe sdo prestados?

— Muito satisfeita.

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Veio sim

- Em que sentido?

- Nao tenho que me preocupar com a comida porque era uma grande preocupagao.
- A comida é ao meio dia e a noite?

- E s6 para o meio-dia. N&o, para o Sr. Gomes vem também & noite. E homem, no &,
come mais do que eu e também vem a noite para ele. Para mim é o suficiente ao meio-
dia. Ao lanche sempre se lancha e tal...

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Tenho a minha filha que me faz isso tudo. Mas um dia que ela...até se encontra
desempregada neste momento. Um dia que ela se empregue, depois eu para ir assim
as farmacias ou ao médico terei depois de pedir, pedir ao Dr. Carlos.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?



10.

11.

12.

- Lar. Ora eu estou com 66 anos...Agora ndo faz sentido porque os netos sao
pequenos, tém 5 anos, 7 anos vém para ca a tarde para ao pé de mim e andam ai. Um
que é neto e outro que nao &, mas pronto. De manha tiveram mais dois que nao eram
netos. Os dois gémeos até sao filhos de um advogado amigo. Vieram para ca de
manha, depois vieram busca-los ao meio-dia. Quando chegar a minha idade, se for
viva, |la para os 76, entdo quero o lar.

- Mas tem alguma razéo para isso?

- Nao, mas eu acho que aos 76 ja estarei um bocado mais velha e taralhoca. Para que
ei-de magar os filhos? Entdo vou para o lar e eles que me vao la visitar. Porque eu
costumo visitar este lar nas festas: festas de Sto. Antonio, reunides de policias...

- Pois, porque eles convidam sempre os do apoio domiciliario para as festas que eles
fazem la, nao é7?

- Convidam sempre. Eu adoro. Adorei a festa de Sto. Antdnio, aquela sardinhada...
- Entao gosta de socializar, conviver...

- Adoro. E também o Sao Martinho...também la vou no S&o Martinho. Tém castanhas,
tém bolos, tém vinho bom, vinhozinho bom para acompanhar as castanhas...adorei.
Entdo eu penso assim: oh meu Deus, quando eu chegar aos 76 anos ja estou mais
taralhoca. E se eu agora as vezes ando ai de bengala, entdo aos 76 anos uso duas.
Entdo quero ir para o lar. Ja disse a eles...eu vou la e vejo o carinho, tudo muito limpo,
muito esmerado. E um lar mesmo muito limpo que eu gostei e convivo quando 14 vou e
adoro.

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?

- N&o, porque estou contente. O que poderei mudar um dia mais tarde se eu continuar
assim e as forgas acabarem...mudar para duas vezes mais.

- Como assim?
- Em vez de vir uma vez por més, vir mais uma vez.
- Porque sé tem direito a uma vez por més, ndo é? De limpeza...

- Sim. S6 pedi uma vez por més. Mas haviam outras opgdes... depois para o ano, se
Deus quiser, vou pedir mais uma vez. Quer dizer, virem por més, duas vezes.

Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Ah também vou, vou sim senhora. Quero ir. Ainda n&o fui mas ja me convidaram, mas
nao fui porque eu tenho uma madrinha muito velhinha ca comigo e tomo conta dela.
Ela ndo tem irmaos, ndo tem primos, ndo tem nada. E sozinha, sé me tem a mim que



-
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sou a afilhada. E como ela tomou conta de mim e dos meus filhos também, eu agora
acho que é a minha vez de tomar conta dela. Tem 84 anos, de maneiras que até com o
tempo, para o ano, este inverno que entrar, sou capaz até de pedir ao lar para a vir
lavar. O carinho com que fui recebida, o carinho a alegria...compensa. compensa ir.

- Entao também nao é senhora de estar em casa, quieta e parada apesar de ter
algumas doengas, néo é...

- Nao, ndo. Quando ha la no lar qualquer coisa eu vou sempre.

Il. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

- Madrinha, Sr. Gomes e a minha filha vem ca de dia, vem todos dias.

Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Sim, todos os dias a minha filha, o meu filho.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
- Sim, vou. Volta e meia vou a casa deles almocgar e assim.
Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?
Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- N&o fago compras nenhumas. E a minha filha que faz tudo. Ela traz tudo. Se um dia
precisar, ou pe¢o ao Lar ou vou para o Lar.

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?



1. OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Olhe, 0 meu dia-a-dia, olhe...Dou de comer a 6+ gatas que tenho ai. Dou de comer a
trés cagados que tenho ai. Trato a minha madrinha, lavo-a, dou-lhe pequeno-almogo e
depois o almogo. Depois deito-me um bocadinho, uma tonturazita e tal, ou
cansada...deito-me um bocadinho. Depois vou ali a Dna. Maria Emilia que é uma
vizinha prestar-lhe... também as vezes ou porque perdeu a carteira...ela esta a cegar.
Esta cega de uma vista e a outra esta o minimo ja.

- Entdo a Dna. Carminda volta e meia vai la, ndo é...

- Vou la. Levei-a ao médico, falei com o Dr....é boa pessoa, coitada. S6 que olhe, esta
sozinha...

- Pronto...mas para além disso, faz mais alguma coisa durante o dia?
- Fago um bocadinho de croché.
- Também gosta de costura?

- E, também. Um bocadinho de croché e tal...pronto, vejo as minhas novelas e passa-
se assim o dia. Vejo o meu netito que anda ai, depois também vem o outro neto ao fim-
de-semana...

- Entdo nunca estio sozinhos...
- Nao!
[...]

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Sim, sim, fui empregada na Lusostela, na fabrica da lixa; cozinheira; estive na
Alemanha e fui empregada também la no pescado...

- Ah, foi imigrante?

- Sim. Tive no pescado, também.

- E quando saia do trabalho o que é que gostava de fazer?

- Ver montras, ver montras. Cada doida com a sua pancada. Ver montras. Tudo muito
rapido, muito rapido porque ja sofria dos ossos, ndo é, e tinha que ser tudo muito
rapido porque se parasse dava-me a impressdo que me doia mais as pernas e
assim...entdo assim era tudo muito rapido e seguido.

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?



Pob=
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— Vou, vou sempre. Reunides de policias: a policia que vai la ao lar falar de como os
velhotes devem agir para ndo serem roubados...

— E ja agora, como é que vai? Vém busca-la ou...

- Para la as vezes a minha filha leva-me, e para ca o lar vem-me trazer. Mas o lar
também me quer vir buscar. Sempre me telefonam a dizer:

- “Dna. Carminda, vai a carrinha a busca-la.”

- O Dr. Carlos & muito amavel, muito, muito, muito prestavel...a Dra. Olga também, nao
desfazendo dela, mas o Dr. Carlos telefona logo e diz:

- “Olhe, temos ca a policia para ensinar como devem ter as portas fechadas, como
devem abrir quando alguém bater e tal...quer vir?”

- “Vou, vou sbétor, eu vou.
- “Entdo mando ai a carrinha a busca-la.”

- “ Mas olhe, para ai leva-me a minha filha, para ca vem-me a carrinha trazer.” Vem
uma pequena de la trazer-me que também é muito simpatica, muito prestavel...muito
simpatica.

- Entdo n&o ha motivos paranao ir...

- Nao ha motivos para nao ir. Vou sempre, desde que me convidem.

Gosta de passear, conviver, conversar...?

- Gosto, gosto de conviver, falar. Nao gosto de me sentir triste porque triste para qué?
- Entdo é uma pessoa positiva, ndo é Dna. Carminda?
- Positiva, é.

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupag¢des? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Aiii, 0 que eu gostaria de fazer que nunca fiz...meu Deus. Mas olhe, eu acho que nas
minhas possibilidades, percebe, eu acho que ja fiz tudo. Nas minhas possibilidades, na
minha classe, na minha classe que ha mais pessoas na minha classe, na classe média,
pronto, ajudei muita gente. O nosso ordenado era puco mas ajudei muita gente. Eu, o
meu ex-marido...Eu ndo trabalhava nesse tempo, estava em casa, era doméstica, o
meu ex-marido & que trabalhava. Depois empreguei-me ca porque foi...viemos das



colénias, de Mogambique, ndo é? Ele é natural de 13, ele nasceu la e os meus filhos
também nasceram la. Portanto aqui em Portugal fui obrigada a estar empregada.
Depois deu-se um divorcio entre nds, ca por coisas particulares...pronto, e eu acho que
fiz tudo. Ajudei muita gente. Olhe, roubava o meu marido muitas vezes, tirava-lhe
dinheiro para emprestar, mas esse empréstimo nunca mais tinha volta. Portanto eu
acho que ja fiz tudo da minha parte. Ajudei muita gente. Aqui em Portugal a mesma
coisa. Ajudo ali a velhota, ajudei na Barra varias pessoas amigas...

- Gosta de ser voluntaria, € Dna. Carminda?

- Exato. Se tivesse um bocadinho mais de saude, eu ndo me importava até de fazer
voluntariado, ir para o lar e fazer voluntariado, ir para a praga do peixe, ali no rossio,
ajudar as voluntarias que 14 andam a distribuir café e tudo. Gostava de ajudar...mas
olhe, sendo doente ndo posso.

- Enta é um gosto que tem...ajudar o proximo...

- E, é, é verdade.

- E anda assim em algum tipo de atividade tipo costura...?

- Nao, ndo. Vou comecar agora em Outubro mais ou menos...vou para a danga.
- E n&o vai levar aqui o Senhor Gomes?

- Nao, ha la muito no lar. Vou para a danga do patronato, aqui em vilar. E patronato
para as criancas. E o lar daqui. E patronato que tem as criancas que 14 estdo. E desde
bebés até aos 5 anos e depois tem a parte de lar também para os velhos.

- Entdo essas dangas ndo quer dizer que seja sO para as pessoas do lar...para vocés
também...?

- Para n6s também. Ainda nem perguntei ao Dr. Carlos se la tém isso...
- E qual é o tipo de danga?

- Ainda néao escolhi...é as valsas, tangos...Fui ao almogo dos mogambicanos e fartei-
me de dangar. Ali a ilhavo, ao palheiro, ao restaurante palheiro.

- E como é que sabe dessas atividades?

- Porque eles pdem no jornal de Aveiro e também tém ja o telefone e comunicam-nos.
Entdo a gente vai, pagamos a nossa inscricdo e pronto. E comemos e dangamos e
falamos das nossas coisas de Africa. E é assim...

- Entdo a Dna. Carminda gosta de festa...
- E. Eu se pudesse tinha a casa cheia...

- Pronto Dna. Carminda, agradeco a sua colaboracao. Ndo sei se tem alguma pergunta
a fazer ja que lhe fiz tantas...

[.]



Notas de Observacao:
- A utente usufrui do SAD ha um ano e meio.

- E divorciado mas vive com o ex-marido e com uma madrinha que a criou. Agora é a utente
que cuida dessa senhora.

- Por motivos de doenga achou que necessitava de alguém que a auxiliasse em determinadas
tarefas, tendo recorrido ao SAD.

- Foi a propria quem, com a ajuda da filha, tomou a iniciativa. A filha apoiou e ajudou-a em todo
0 processo.

- Revela estar muito contente e satisfeita e considera ser uma mais-valia:

“N&o tenho que me preocupar com a comida porque era uma grande
preocupagéo.”

- Para servigos no exterior, conta com a ajuda da filha que no momento se encontra
desempregada. Refere que assim que a filha se empregar, que se servira do SAD para essas
tarefas:

“Ndo fago compras nenhumas. E a minha filha que faz tudo. Ela traz tudo.”

- Por enquanto diz nao fazer sentido ir para um LAR, mas que assim que comecar a dar
trabalho, que n&o quer magar os filhos e nesse caso prefere ir para o Lar:

“Agora nao faz sentido porque os netos sédo pequenos, tém 5 anos, 7 anos vém
para ca a tarde para ao pé de mim e andam ai. [...] Eu acho que aos 76 ja estarei
um bocado mais velha e taralhoca. Para que ei-de macar os filhos? Entdo vou
para o lar e eles que me vao la visitar.”

- No entanto, noutra questao a utente referiu que quando se comecasse a sentir com menos
forgcas que solicitaria os servigos de higiene e tratamento de roupas duas vezes por semana,
nao pondo, agora, a hipétese do Lar:

“O que poderei mudar um dia mais tarde se eu continuar assim e as forgcas
acabarem...mudar para duas vezes mais.”

- Apesar de nado se importar de ir para o Lar mais tarde, e de até ser opgédo para quando for
mais velha, ndo coloca de parte primeiro reforgcar o servico de apoio domiciliario. Pode-se

retirar daqui o interesse no atraso a institucionalizagcdo. Pretende o Lar, quando vir que
pode vir a dar trabalho.

- Sempre que pode, participa nos convivios, nas festas e nas formacgdes promovidas pelo Lar:

“Convidam sempre. Eu adoro. [...] Quando ha la no lar qualquer coisa eu vou
sempre.[...] Ndo ha motivos para néo ir. Vou sempre, desde que me convidem. ”

- A utente tem uma familia presente. Diz ser visitado pelos filhos todos os dias.



- No seu dia-a-dia trata dos animais, cuida da sua madrinha, vé novelas, descansa a seguir ao
almogo, toma conta do neto, faz croché e auxilia uma vizinha em alguma coisa que seja
preciso. Essa vizinha também ¢é utente do SAD do Lar Passo Sénior, vive sozinha e vé muito
mal, vendo-se limitada para muita coisa.

- A utente foi operaria fabril e revela que depois do trabalho o que gostava de fazer era de ir ver
montras.

- Considera que dentro das suas possibilidades nao ha nada que nao tenha feito.

- Demonstrou ter iniciativa para procurar e participar em atividades, mantendo-se deste
modo ativa:

“You comegar agora em QOutubro mais ou menos...vou para a danga [...]- Ainda
néo escolhi...é as valsas, tangos...Fui ao almogo dos mogambicanos e fartei-me
de dancar. Ali a ilhavo, ao palheiro, ao restaurante palheiro. - E como é que sabe

dessas atividades? - Porque eles pbem no jornal de Aveiro e também tém ja o

telefone e comunicam-nos. Entdo a gente vai, pagamos a nossa inscri¢do e
pronto. E comemos e dangamos e falamos das nossas coisas de Africa. E é
assim...”

- A utente revelou Interessar-se pelo trabalho voluntario:

“Se tivesse um bocadinho mais de satde, eu ndao me importava até de fazer
voluntariado, ir para o lar e fazer voluntariado, ir para a praga do peixe, ali no
rossio, ajudar as voluntarias que la andam a distribuir café e tudo. Gostava de
ajudar...mas olhe, sendo doente ndo posso.”

- Seria interessante a criagdo de alguma atividade neste sentido, ndo sendo a unica utente a
demonstrar esse gosto, pois estdo a envelhecer mas ainda se sentem uteis para alguém e
esse sentimento, no meu ponto de vista, &€ de preservar. As pessoas a demonstrarem este tipo
de interesse sao as utentes mais novas de todos os utentes que tenho entrevistado.

- A utente apesar de ter algumas doencas, aparentou ser bem-disposta e ativa.

Elemento Entrevistado: Utente SAD — H
Data: 25/07/2013
Local: Cacia

Duragao: 01:30:56

DADOS PESSOAIS

Idade: 86 anos
Sexo: Feminino

Estado Civil: Viuva




l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Olhe, isto s6 de certeza, s6 indo ali a uma caixinha que esta la tudo explicado dos recibos
que vém.

- Mas ndao me sabe dizer mais ou menos ha quanto tempo andam aqui as meninas a
trabalhar...

- Estas aqui ainda ndo ha muito tempo. Entédo eu ja estou cega, e bem cega e elas acho
que ainda ca nao vinham...

- Nao sabe se ha menos de um ano, se ha mais de um ano?

- Eu agora quando fui ao especialista...ora eu ja estava assim...isto foi uma que da no
coracéo e atinge a pessoa e apanha aquela coisa e vai cegando. Eu ndo me apercebi nem
nada e deu agora esse caso. O médico deu-me meio ano, ora meio ano deve estar quase.
Foi em Fevereiro que eu la fui: Fevereiro, Margo, Abril, Maio, Junho e Julho...esta a
caminhar para os seis meses como o Dr. disse. Agora eu quando fui com ela, eu ja estava
a vir a comida...ha mais de um ano se calhar. E eu tenho uma coisa Dra...eu ndo queria ir
para o Lar Dra. Eu ndo queria deixar a minha casa. Vim para aqui ha cinco anos.

- Era a casa dos seus pais?

- A morte do meu pai deixou-me isto por intermédio de um testamento que tenho ai. Agora
diz que veio uma lei que dar ndo posso dar porque ja quando eu fui com ela a esse Dr.
advogado ele disse que eu dar ndo posso dar.

- Nao pode dar o qué?

- A casa. Agora por exemplo, a Dra., vamos supor, vem para aqui fazer-me companhia até
a morte e eu dou-lhe a minha casa...mas tem que me estimar porque a casa nao vale
nada, o que vale é o terreno. O terreno é que esta a valer. Agora, como eu fiquei assim,
como eu ndo posso assinar, eu pér o dedo. Se puser o dedo que a coisa que fica. Agora
vamos la ver: eu ja tive com ideias, mas a Sra. tirou-me...que agora ja nido valia a pena

- Mas que Sra.?
(segredou dizendo que a era a vizinha)
- Pronto, mas entdo a sua ideia era querer ter aqui alguém para cuidar de si...

- Para cuidar de mim, exato. E eu estou na minha casinha até a hora que Deus me quiser
levar. Porque eu tenho cinco filhos e ndo tenho nenhum Dra., ndo tenho nenhum. Um esta
la para Torres Vedras. Olhe, sdo uns casamentos que hoje em dia ndo prestam. Ele
quando era mais novo era um passaro voante: era com esta e com aquela e como era uma
cabeca no ar, sé me arranjava cachopas. Eu tenho um casal gémeo que ¢é a tal menina que
esta la na Ponte de Vagos a viver.



- Entdo os seus netos ja séo grandes...
- Eu ja sou bisavo, eu ja sou bisavo. Ela ja esta casada a moga la na Ponte de Vagos.
- Que ¢ a filha do seu filho...

- Que ¢ a filha do meu filho. E tem um que € o que € gémeo com essa que esta la na Ponte
de Vagos, na Inglaterra. O mocgo imigrou. Ndo sei se ele vem ca, se nao vem...agora eu
queria ver se conseguia...o Dr. ja me disse: “- Porque vocé néo vai la para o Lar?”

- O Dr. tirarem-me daqui € o mesmo que me abrirem uma cova e me atirarem la para
dentro. Nao quero ir. Prefiro ir dar o terreno, que esta casa é toda velha, mas é grande, do
que sair daqui. Nao é que nao me tratem bem, mas sinto-me assim bem. Levanto-me e
deito-me a hora que eu quero. E a Dra. sabe que |la ha um regime.

- Sim, |a ha regras.

- Pois, e eu se me apetecer estar na cama, estou na cama, se me apetecer ir 1a para
fora...n&o posso ir porque ja ndo posso caminhar. Ndo € que eu nao tenha vontade...

- Mas la esta acompanhada e qui ndo e mesmo assim prefere...
- Prefiro estar sozinha. Eu antes prefiro estar sozinha que esta Sra. aqui...
- Faz-lhe companhia?

- Nao, também tem Ia...nd0 sei se a Sra. chegou a ver uma Sra. que la esta. Também tem
Ia um frete. Olhe, 0 meu ndo sera bom, mas o dela...gragas a Deus e até ao Pai do céu, eu
ainda tenho o meu juizinho no sitio. O meu cérebro ainda vou buscar coisas que sei I8, de
coisas...e esta certinho. Aos 85 eu vou buscar coisas que ja se passaram ha mais de 30 ou
40. Que eu trabalhei no Hotel Arcada, eu trabalhei numa penséo.

- Era rececionista?

- Nao, era trabalhadeira de lavar roupa. Olhe que eu cheguei a lavar roupa aqui de quatro
casas tudo a mao, tudo a braga, ouviu? E por isso eu tenho muitas amigas que me vém
aqui visitar.

- Amigas dessa altura do trabalho?

- Exatamente. Tenho uma que é aqui de Vilar e ainda agora ha dias me disse: “- Oh Maria”,
ela chama-me Maria, ndo me chama Emilia. “- Oh Maria, ainda hoje era para ir a tua casa
mas olha, ndo me sinto bem” Porque ela esta num infantario de criancas. Esta mas quer
dizer, a trabalhar. Tem 70 e...Ainda |a esta e ainda la estd uma outra da Fundagéo que é
mais ou menos mais novita do que eu, mas esta la no patronato. A gente aqui chama lhe
patronato mas eles chamam-lhe a creche das criangas. Entdo agora um dia ela era para ca
vir e entdo: “- Comecei-me a sentir mal...ndo vou, mas olha que eu nao me esquego de ti”
Porque agora...eu ja ndo vejo os numeros de telefone.

- Ja disse ao Lar? Ao Dr. Carlos?
- Ja...néo, eu...

- Tem que dizer porque ha telefones especiais para quando a gente ndo consegue ver bem
0s numeros.



- Ai é? O meu é da Optimus, mas eu ja ndo atinjo...olhe que o dela...Ela ndo tenho, o
telefone dela tenho-o de cabeca e eu tenho dois ou trés telefones de cabeca e eu digo-lhe
a ela, olhe o seu é xxxx.

- Entdo ainda faz ai um exercicio...

- Olhe, o dela é 1234247761. Olhe, veja se eu contei seis ao todo. 234 e depois € o0 34
7761. Esta correto? E o da outra Sra. que ela agora estd para o Porto com os netos
também o tenho de cor, pois € 0 234 30652 e 0 8.

- Sim Sra. Mas Dna. Emilia, ha-de falar nisso porque ha telefones especiais para quem ja
nao vé bem os numeros.

- Ai sim? Eu comprava um...
- Pergunte ao Dr. Carlos que ele sabe...

- Porque ele disse-me assim para mim agora um dia que ele ai vem, diz ele assim: “- Entao
vocé nao quer ir para o Lar?” Porque estas mogas, ja ndo séo estas, sao as outras, tém-me
andado sempre aqui a atacar a cabega para eu ir para o Lar. E eu assi: “- Olhe, enquanto
eu puder eu vou estando.” O mal todo é eu ndo ver porque de repente se fosse preciso
telefonar...ainda as vezes estou aqui a janela a espera que passe alguém para me tocar a
campainha para ela. Porque ndo desfazendo, é boa pessoa. O que é que é nervosa, é
destas pessoas que vieram la de tras de Angola ou ndo sei qué, no tempo da guerra,
vieram sem nada e depois ficaram nervosas. Ela as vezes...ainda agora ha dias estava
aqui uma Sra. e ela pds-me a televisdo a andar. E eu s6 disse assim: “- Oh Carminda,
entdo vocé botou a televisdo a andar?” Oh dona Joana, ela sai-me da porta fora como um
touro, maluca da cabecga.

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Porque eu n&o vejo para cozinhar. E a comida, a Dra. sabe que a gente ndo esta
habituada a estes comeres e depois o comer nio cai, pronto. Olhe, ainda tenho ai de
Domingo. Foi ela que foi na Segunda ou na Quarta-feira, foi par ao Porto, a tal senhora, e
mandou-me ca pelo marido sopa feita a moda da nossa, a moda lavrador. Sopa de feijao,
com massa e hortalica. Sabe o que tem aqui? Aqui ddo muitas vezes arroz. Ontem foi
arroz, hoje ja foi arroz outra vez e depois uma pessoa fica...ainda agora ela me disse: “-
Vocé se quiser comida...” Como é que ela me disse? “- ... especial...” Nao vai filha, nédo
vai, ndo entra. A carne, ouca, a carne chega aqui, eu masco masco a ver se consigo ir para
baixo, ndo vai. Tenho que ir dar ao caozinho.

- Mas assim a Dna. Emilia ndo come...

- Olhe, ainda hoje comprei péra, bananas. Sabe o que eu fago? Agarro numa banana, meto
no pdo e como. Sabe o que é que agora me sabe bem Dra.? Uma ocasido passou ai um
rapazote e deu-me uma coisa a comer. Era bom, era doce. Tudo quando for doce, vai tudo.
Até o préprio ovo tem que levar agucar. Se ndo levar agucar...Mas eu néo era assim. Ca
um com as suas manias. Ele vai a passar e diz: “- Ora tome Ia.” E ele vai e mete-me aquilo,
pds-me um na boca. E disse-me assim para mim: “- E bom, é doce.” E eu disse: “- Pois &, é
muito docinho.” Entao ele vai e comprou. Sabe o que é? Daqueles coisos gelado, mas nao
me deu inteiro.

- S6 lhe deu um bocadinho a provar...



- S6 me deu um bocadinho. Depois comprou ou dei dinheiro ali a vizinha para ela
comprar...mas ja ndo tenho mais. Ja hoje comi quatro. Mas é daqueles pequeninos.

- A Dna. Emilia é gulosa...

- N&o era. Foi depois que comecei com 0s 0ssos...agora a Dra. diga-me uma coisa. Porque
€ que as pessoas da minha idade ja todas embarcaram ali para baixo para a quinta das
tabuletas? Sabe o que é? E eu gragas a Deus ainda ca estou.

- Pois, tem que dar gracas a Deus, ndo é Dna. Emilia? H& pessoas mais frageis, menos
saudaveis...

- Nado...olhe que eu tive cinco filhos. O ultimo fiquei muito abalada. A Dra. esta a ver que
daqui até aqui foi tirado de barriga aberta, estive as portas da morte e ele agora...ele ndo
teve culpa, mas ao menos vinha ver a sua mée. Tenho um que nao sei se ja disse ali na
sala, que esta a ser operado aos 0sso0s.

- Nao...

- Ainda ndo disse? Esta a ser...de um lado ja foi. Ndo sei se alguma vez ouviu falar na
casa martelo, e ele ja esta empregado desde a idade dos 13 anos.

- E em Aveiro?

-E, é.

- Entdo acho que ja sei qual é.

- Sabe. Olhe, é ao pé dos correios.

- Ja seionde é.

- E, e a gente vai por ali abaixo. Ja esta la ha muitos anos.

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Primeiro foi o de Sao Bernardo. Nunca la estive, mas a minha patroa é que me
encarregou porque tinha la uma pessoa amiga, mas la era muito caro e depois néo sei
como é que foi 14 isso, aqui a minha vizinha é que arranjou & maneira de eu ir porque
eu tenho uma filha perto la do lar, mas ela nao se mete nisso. Ela ndo se mete.

- Mas entdo estava no de Sao Bernardo, era caro e depois...era um bocado caro, mas
eu fui para la por intermédio da minha patroa.

- E como é que veio parar a este?

- Porque a minha vizinha conhece um Sr. que é engenheiro que é da freguesia da
Glédria e ela é que me arranjou a eu ir para este Lar da Pévoa do Paco porque la na
Pévoa do Pago também tenho...a Dra. vive aonde? La em Vagos ndo vive aqui...

- Nao, nao.



- La ao pé do Lar vive uma Sra. que é de uma vidraria...chamam-lhe a vidraria nao sei
qué, e ela tem la o marido ou é dona ou qualquer coisa, e dai é que veio 0S N0Ssos
conhecimentos. Mas aqui ndo sei ja como é que foi...ja me esta a doer outra vez...

- Esta a doer? Quer se encostar ali na cadeira?

- Nao, eu encosto-me aqui na cama. Epa, isto de vez em quando...eu costumo por-
Ihe...

- Esta bem agora?

- Estou bem agora. E depois entdo € que a minha vizinha é que arranjou a maneira de
eu ir para onde estou. Porque eu até aqui fazia ai o comer mas que depois que
comecei a ficar assim, a ver mal, tenho medo até...do gas e isso tudo...

- Isso é perigoso, fez bem...

- E muito perigoso. E agora ent&o...s6 tem uma coisa, é que o comer, olhe... ndo me
sabe.

- Nem tudo é como a gente quer, ndo é Dna. Emilia? Mas temos que nos adaptar.
- Temos que aceitar...
- Temos que aceitar porque é uma ajuda e € melhor que deixar o gas ligado ou...

- Mas oh Dra., sabe uma coisa que & assim triste? E uma pessoa por vezes nao
comer...

- Mas faz um esforcinho. Nao ha-de ser assim tao fraco...

- Nao é que seja fraco. E bom. O que é que ndo variam. Sabe, por exemplo, hoje é
arroz, amanha é arroz, depois ao outro dia é outa vez arroz. Olhe, ontem foi arroz com
carne aos bocadinhos. Hoje foi arroz branco...porque é muita gente, eu sei dar valor
porque eu trabalhei na cozinha do hotel aqui em Aveiro e sei muito bem como é...0 que
é que é diferente. Num hotel ou num restaurante ou qué, fazem o que a menina pede,
0 que eu pecgo...é variar, ndo €? Mas quem nao tiver bem que se ponha...como diz a
conversa, nao é? Eu estou satisfeita com as maneiras do Dr. e tudo. Ele ja me disse: “-
Ah...vocé vai la para o Lar. Oh Sr. Dr., por enquanto ainda vou estando na minha
casinha. Agora eu tenho ideias, ela diz que nao vale a pena. Primeiro ja me disse que
minha filha ja estava metida nisso também.

- Metida em qué Dna. Emilia?
- Para nédo estar sozinha. E a assisténcia social a ver se conseguia vir aqui.
- Alguém que olhasse por si?

- Exatamente. Ou alguém que me viesse dar um apoio qualquer. Ja viu? De noite...a
Dra. ndo se esqueca do telefone...

- Daquilo do telefone?

- Sim. Pois...mas é telemdvel...mas sera que eu darei conta disso? Eu deste, nado
dou...este é da optimus.



- Pois, esse custa-lhe a ver os numeros.

- E, custa-me a ver os numeros.

- Quando o Dr. Carlos vier aqui fale-lhe nisso...

- Eu vou ver se consigo, ndo me esquego.

- Se nao eu vou ver se lhe digo alguma coisa.

- Porque aqui...€ muito boa pessoa e eu também me aborrece.

- Ela pelo menos faz-lhe alguma companhia, nao faz?

- Nao, ndo. S6 vem aqui ali as vezes a janela e diz: “ — Vocé esta bem?”

“- Estou, estou.” Vai a vida dela. Tem os netos, tem a velhota (ela borra-se toda, suja-
se toda, mas ndo a querem também por 14.) Olhe, desgragcado daquele ou daquela...ela
volta e meia anda sempre a sujar-se toda. Se calhar também, n&o sei...se calhar dao-
lhe comer de mais. Olhe, ndo sei. Sei que ela vé-se também da cor da abelha. As
vezes traz um cheiro nela...

- Como a Sra. tratou muito dela e dos filhos, ela agora sente-se na obrigacao de fazer o
mesmo...

- Exatamente.

De que servigos usufrui?

— O que é que lhe fazem?

- Olhe, é tal e qual o que a outra Sra. me faz. Olhe, na Segunda-feira, na Terga-feira,
ela veio, ndo veio porque foi para o Porto la para a familia dela. (sussurra)

- Dna. Emilia, entao é a limpeza aqui da casa e mais?

- Levam a roupa para lavar. E o que fazem. Dar banho...agora s6 daqui a um més é
que tornam outra vez.

- A limpar a casa, porque o banho é mais vezes, nao &7

- O banho é duas vezes por semana. E & Segunda-feira...ndo...é & Segunda-feira e a
Terga-feira. Sdo duas vezes por semana.

- A casa € uma vez por més...
- A casa...Deus me livre. Uma casa velha Dra...
- Uma pessoa s6 nao faz assim tanto lixo, ndo é Dna. Emilia?

- Sempre faz lixo. Tenho aqui uma Sra. que mora qui por cima que as vezes me vem
trazer um bocadinho de arroz doce...

- Ai é? Entdo tem assim uns miminhos...



- Ainda agora na festa que foi agora ai a festa, ela trouxe-me uma tigelinha de arroz
doce e quando traz a mim também leva ali a Carminda. O que eu acho s6 na Carmina
€ uma coisa. Ela anda sempre a chatear o Dr. Nao sei, acho eu. Volta e meia la esta a
chatear o Dr., mas nado é necessario. Ele é que é muito boa pessoa, porque se fosse
outro, ja ndo ligava.

- Sabe que ha pessoas que gostam de atengcédo Dna. Emilia...
- Hum...cada um é como cada qual.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?
6. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Ajudar, ajuda. Nao é muito, mas olhe, vai andando. Porque eu ainda assim também gasto
alguma coisinha. Olhe, ainda hoje comprei bananas, comprei péras, o que é que foi mais?
Comprei dois pacotinhos e amanha vao-me trazer uma latinha de atum para me por no pao
€ a sopa...ainda la tenho a sopa da Sra. que me trouxe...ela foi para o Porto que tem |a a
filha e os netos e ela trouxe-me sopa de feijao a moda de lavrador. E eu quando ndo como
tudo ponho no congelador e ela leva para a criagdo porque depois ela mata. Olhe que eu
nunca mais me esquece. Ela mata criacdo e faz-me sempre um arroz de molho negro. E
sabe 0 que é que eu as vezes compro? Patas de galinha e moelas. O figado ndo quero.
Sabe porqué? O figado ndo podem tirar o feli todo, sempre esbarra algum e depois aquilo
amarga. E por isso que eu ndo quero a canja com figado. Sé quero as moelas e as patas.
Agora ha dias, ndo sei quando é que foi, fizeram-me ai uma canja... olhe, durou trés ou
quatro dias. Consolei-me. Pouca massa (a Dra. sabe que ndo pode ser tanta gente a
cozinhar para tanta gente) nao pode ser comida igual...ndo é?

...Se nao é indiscrigao, Dra. é casada ou solteira?
- Sou solteira, ainda sou novinha.

- Que idade tem?

- Tenho 24.

- Atdo é mais nova que a minha neta. Eu tenho uma neta, que € a tal desse que esta no
Martelo, que é...ja nem sei bem, j& sdo tanto netos e bisnetos...

- Uma fartada entéo...

- Olhe, s6 duas ainda é que ainda estdo agora...a Andreia, essa tal que esta la na Ponte de
Vagos, essa € mée ja de dois, parece-me. Dois meninos, €. E tenho a da minha filha que é
la perto do Lar também, tem dois...ai € um casal. Ja tenho quatro bisnetos, mas nenhum
sabe para aqui o caminho. Chegam ali e enganam-se. Em vez de virem para aqui para este
lado, vao para la para o outro lado. Mas ndo faz mal. Eu digo e digo. Ca se fazem, ca se
pagam. Quem mal anda, mal acaba.

7. Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?



- A Dna. Emilia recorre a algum outro servigo do apoio domiciliario? Por exemplo: para ir as
compras, ao meédico, para ir aos correios...como € que faz?

- Nada, nada. E a filha dela.
- A filha desta senhora?

- Da Dna. Carminda. Ja tenho ai uma carta. Ja tenho ai uma carta da qué? Do telefone
para pagar. Mas estou a ver se vem o da agua e se vem o da luz para ela me fazer tudo
junto e depois pago pelo banco. Pela pensdo que vem, a menina paga pelo multibanco.
Que assim ao menos sei que fica pago, vem o recibo.

- E para ir ao médico, Dna. Emilia?

- Eu ja ndo vou ao médico ha muito tempo. Mas tenho ai as receitas que ela vai-me 14 ela.
- Ha uma medicacao que tem que tomar sempre, ndo é?

- E, é. E a do colesterol, é a do coracdo...

- E quem é que Ihe vai buscar as receitas?

- E aqui a Carminda. A filha faz os pagamentos e a mae vai buscar as receitas. A Dra.
passa para meio ano. Que agora daqui ha dias até veio uma confusdo que se perdeu a
validade e depois a Dra. tornou-a...eu ndo posso caminhar Dra., eu ndo posso caminhar,
comecga-me a doer.

- Para além disso vé mal, ndo é Dna. Emilia? Pode tropecar...

- O mal todo agora é eu néo ver. Esta ja esta coiso. E como eu disse & bocado & Dra., eu
uso os oculos, mas nado adianta, ja ndo melhora porque isto...até deixei de botar as gotas
porque eu cada vez vejo menos.

- Ha bocadinho disse-me que comprou umas bananas e umas péras. Foi a Dna. Emilia ao
mercado ou como é que fez?

- E o azeiteiro que vem aqui. O merceeiro vem aqui. E eu até lhe encomedei umas
bolachitas porque eu de noite...bebo agua (olhe, esta a ver ali a tacinha de beber a agua?)
e depois como alguma coisa para o estdmago...olhe ainda hoje ndo tomei o
medicamento...olhe estdo aqui. E atdo o do coragdo, o da tensdo, é do colesterol, é o da
dor reumatico e € outro que sdo umas capsulas assim pequeninas que esse acho que é da
dor. E s6 uma coisa...uma pessoa estar sozinha. Porque quando me vou agora a levantar,
eu vou como os bébados.

- Até recuperar fica um bocadinho tonta, ndo e?

-Tenho que me levantar assim devagarinho, devagarinho, muito devagarinho. Entdo a Dra.
vé que é so atravessar a rua. Ja viu? Eu antes ia |a muitas vezes. Ela ja me tem convidado
para ir até la e estar la. Mas qué? Como a Dra. vé, estive sentada e ja tive que me deitar.
J& ndo conseguia com a dor no pescogo. E uma coisa que a idosa tem bem. Olhe, nem se
queixa, nao lhe déi nada, nunca se queixa de nada. O que é que tem esta coisa que se
suja toda...é uma cruz. Mas eu disse-lhe a ela muitas vezes...ndo sei o0 que € que ela uma
vez ai disse que eu disse assim: “- Olhe, o pior ainda esta para vir’, porque eu tenho
experiéncia disso porque eu tive 12 anos nessa casa. Eu fui para 13, a filha, a menina era
solteira, casou- se...olhe, até me esqueceu de lhe mostrar, mas ainda estd em tempo.



Aqueles dois meninos que estao ali na sala é que sdo os meus netos. Mas néo sao. Esta-
me a entender?

- Nao séo do sangue...

- Nem do sal nem da 4gua. Mas sdo os meus meninos que estdo educadinhos. Ela ja
esta...deve ser mais ou menos da idade da Dra.

- Dna. Emilia, mas a Dna. Emilia trabalhou em casa de uma Sra., foi?
- Fui para la ela era solteira.

- Mas era a fazer limpezas?

- Era tudo. Tratava da Sra.

- Entéo ajudou a criar os filhos, foi isso?

- Estes meninos foram mais criados na escola, nisso do infantario. E pela avd. A avé da
parte do pai que é bancario. Ele estd no Millenium, esta |a empregado e volta e meia vém
aqui e eu queria telefonar la para casa, ndo é? Que ela é professora mas também
tem...tinham |a uma Sra. e porque para poupar desistiram da Sra.

- Pronto, mas ja Ihes tem estado para telefonar mas...

- Nao vejo os numeros. A menina chama-se Mariana. O pai € Antoénio...é Zé...Zé para
Anténio...Mas é Zé. A mae é Carminho. Também sdo daqueles que vieram retornados e
s&o daqui dos lados de Agueda. Tudo boa gente. Estive 14 12 anos. Mas depois deu-me a
tendinite neste brago e vim-me embora de la por causa do brago e dai nunca mais. Depois
ainda fiz para ali, que ela foi para a Alemanha, ainda fui para ali fazer-lhe umas coisitas.
Dois meses ou trés que ela esteve la na Alemanha, |a na vida dela. Cada um é que sabe.
Por isso &€ como eu estava a dizer. Vejo-me triste porque eu tenho cinco filhos e € o mesmo
que ndo ter nenhum. Uma é enfermeira aqui no hospital de Aveiro. Ja nem sei como é...é
Juliana ou...até me esquego do nome dela. Agora ha dias estive no hospital, fez agora
quinze dias ou trés semanas que eu fui cair [a com a gripe ou ndo sei como € que foi
aquilo.

- E viu a sua filha?

- A minha nora. Nao sei, eu fui para os cuidados intensivos. Estive ai desde Domingo de
manha até Segunda-feira de manha. Ou foi gripe ou...ndo me sentia bem e a Carminda
agarrou e chamou os bombeiros e eu fui e estive la esse tempo. N&o sei se ela chegou a
saber.

8. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?
9. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

10. O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?

- S6 achava melhor era por exemplo ter uma pessoa mais ou menos que viesse aqui.
Porque olhe, esta moca que vem ai ao Sabado que também vai ai a Carminda, que ela tem
mais duas Sras. que também trata. Eu antes ndo sei como é que isso corre, nem sei. Aqui



ao fundo da rua ha la uma Sra. que tem |a duas, mas essas acho eu esta a pagar 60 euros
cada uma. Ora 60 euros...

- Mas sao Sras. que estao la internas?

- Nao. Doentes que ela tem. Chama-se Graga. Agora ndo sei se estdo a tirar...os Lares
também estao cheios e sdo pessoas que com certeza podem. Olhe, eu ndo posso. A minha
reforma sédo 240 e pouco. Como é que uma pessoa Dra., como é que uma pessoa ao tirar
um bocadinho para qui, para luz, para agua...Olhe, por acaso desta vez o telefone s6
tenho ali onze ou doze euros para pagar. Porque eu deixei de telefonar para os telemoveis.

- Pois, porque os teleméveis ficam caros Dna. Emilia. Fica muito caro.

- Os telemdveis eu deixei que...s6 agora que veio ai uma histéria de uma carta que o
correio...o que é que ele faz. Olhe, hoje podia ele estar na cadeia ou ela ou uma no
cemitério e a outra na cadeia por causa das cartas do correio. Sabe o que é que ele fez?
Mas também é mal feito. Que a Draa estudou e vai-me dar...se eu tiver razdo dé-me razéo,
se nao tiver, corto o mal pela raiz. Ali ha dois numeros...(segredou) (é que ela as vezes
vem escutar aqui, vem...tem muito essa mania). E entdo o que é que aconteceu? Ela
quando lhe botam as cartas daqui da vizinha ou daquela ou daquela, ela agarra e vai
entregar as pessoas. Para que € que correio anda ai a fazer o qué? Nao anda a ganhar o
dele? Entao nessa altura que tirem os nimeros das portas. Tem que se cingir aos nimeros
das portas. Ela agarra e o que é que faz? Agarra nas cartas e vai leva-las ao destinatario.
Nao é assim. Era esperar o correio e entrega-las e dizer: “ — Olhe, se faz favor...olhe, bem
para os numeros e va por” Mas para ficar bem, p6s-me ao contrario. Ja fazem isso porque
querem, porque se nao quisessem nao faziam isso. Esperavam o correio e diziam: “ —
Olhe, tome la. Olhe para os numeros e veja onde é que pde as cartas.” Porque nessa
altura sabe o que é que aconteceu? O correio pblas ali erradas numa vizinha atras e
eles...o meu filho (isto deu-se com o meu filho) e ele estava a espera de dinheiro da
assisténcia social que até me pediu 20 euros para ir dar a moga que mora la entdo na
Ponte de Vagos para la para a vida dela, pronto nado interessa. E ele queria dinheiro para
pagar la a coisa e eu dei-lhe aqui 20 euros e ele depois vinha-mos dar. Quer se dizer, a
Sra. dali onde ele meteu a carta vai trabalhar, vai de manha e depois s6 vem a noite. E ele,
e ela ndo tinha nada a ver e depois disse assim, ela para mim: “ — Ah, vocé disse que eu se
calhar que as tinha.” Que ela é que tinha as cartas do meu filho. E depois disse-me a mim:
“— Ah, e depois disse-me a mim. Eu também posso-lhe dizer que vocé é que as tinha. Um
mal entendido, sabe?

- Pois, cria logo uma grande confuséo, ndo é7?

- Uma grande confusdo. Quando ela me disse que eu que as tinha, eu tinha la um pau e eu
estava dentro da janela do outro quarto e eu n&o Ihe dei com o pau pela cabega a baixo
que a podia matar? Eu dizia que ela é que as tinha, e ela dizia que era eu. Depois quando
ele veio e encontrou-as la no chdo ou qué e chegou aqui e vai assim para mim: “- Esta a
ver? Esta a ver como as cartas ja la estavam ha oito dias ali na vizinha?” Eu tanto podia
dizer que esteve oito dias, que esteve um més ou que esteve um dia ou qué. Eu so
condeno o correio. Olhe, foi aqui uma confus&o. Eu ainda n&o o vi, mas assim que o vir eu
vou-lhe passar...agora um dia destes aconteceu o seguinte: Ele tem uma pessoa, o meu
filho, tem uma pessoa que vem ai ver-lhe a correspondéncia, se esta ou se ndo esta. E o
que é que aconteceu? Ele foi pér uma correspondéncia ali no Sr. Engenheiro e a esposa
desse Sr. engenheiro é que me veio entregar. Quando ela diz assim: “ — Olhe, Jodo Carlos
de Oliveira Ferreira é o seu filho.” E eu: ... e ela chama-se Teresa. E eu assim: “ - Pois é



Sra. Dna. Teresa. Entdo agora como é que eu vou fazer? Se é uma carta do tribunal, acho
que de uma multa ou qualquer coisa que tem prazo para pagar...o que é que eu faco? Pedi
a uma pessoa muito séria para nao haver bocas, chamei a pessoa aqui e ela telefonou
para o meu filho. E ele disse: “ - Olhe, dé-la a ele, o correio, dé-la a ele.” E ele é que a vai
Ia pbr. (sussurrou). Eu ja nem sei quem foi que me a la pds. E agora o rapaz que costuma
ai abrir a correspondéncia com certeza que ja ai veio porque o correio de malandro podia
dizer assim: “ - Ai eu n&o pus la nada e tal e frito e cozido.” Mas a Sra., que sdo pessoas,
nao desfazendo, com estudos, ndo é que ele é engenheiro, eu guardei a carta e meti-a la.
Agora quando o rapazinho la for ver a correspondéncia, porque ele soube muito bem dizer,
o meu filho, que era do tribunal. E porque ja tinha havido ali conversa.

11. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- Isso eu agradecia mas ...e virem? E virem? Uma pessoa leva a vida aqui entre as quatro
paredes e nao fala com ninguém. Vou ali para a janela é que vejo passar...e eu ja ndo
atinjo...ja pouco...a menina é bonitinha e olhe...eu estou a ficar que parego um cavaco.
Ainda ontem vi aqui na televisdo uma Sra. com 90 ou 80 e ndo sei qué e ainda faz isto e
faz aquilo porque néo levou a vida que eu levei. Muitas pessoas nao levaram a vida que eu
levei, porque se levassem a vida que eu levei...Olhe que eu até de vaca cheguei a fazer a
puxar o arado numa terra. Olhe para acola, olhe ali. Esta a ver ali? Ali € o meu filho com a
tal que é enfermeira ali no Hospital de Aveiro. E...eu sou aquela. Eu divorciei-me. Ainda
agora um dia estive aqui a contar. A contar o tempo...sabe o0 que é que faz isto Sra. Dra.?
Para os filhos muitas vezes serem assim? N&o terem o didlogo dos pais, porque conta
muito o dialogo que os pais tém com os filhos, por os filhos @ maneira deles um dia serem
para os filhos deles a mesma coisa, mas este meu homem...Sabe o que é que ele quando
vinha do trabalho....o trabalho dele era assim: Trabalhava na fabrica que era a Aleluia
como a da VistaAlegre, mas ali era mais a base dos bidés e assim aqui na Aleluia. E
ele...olhe que eu levantava-me as 7h da manha ou antes para lhe fazer o cestinho para ele
levar para o trabalho e eu ainda ir ganhar o meu. E tudo isso conta para a saude da
pessoa. E um dia ele veio com o copo, ja ndo sei o que é que foi, e ele bateu-me. Bateu-
me e eu disse assim: “ - Bates, bates uma vez. Aqui sdo duas casas, ali ha outra” Que era
a tal do meu pai também. “ - Bates-me uma vez, ndo bates mais. Ele ficou |a naquela casa
e eu vim para a casa dos meus pais. Como o meu pai me tinha feito aquilo a mim...E por
isso que eu digo, se fosse...enfim, que viesse uma pessoa para aqui. Ainda ha bocado
disse a Dra.: eu dar n&do posso dar. Eu posso é vender. Mas diz-me ali a Carminada que eu
agora ja nao posso fazer isso. Ndo posso fazer o qué? Como é que eu ndo posso? Se
disserem assim: “ — Olhe, ponha o dedo.” Atao para que é essa histéria? Ela diz-me aquilo
que é para ver se me desilude, com certeza. Porque eu até lhe digo, se ela nao tivesse o
feitio que tem...que ela tem netos...Isto aqui ndo vale nada, as paredes estdo velhas, mas
para fazer aqui uma boa casa...estamos em crise, ndo é? Isto vale é no sitio que é. Que
isto aqui Dra. Joana, era um caminho de cabras. Este terreno e aquele ali, tudo por ali fora.

Il. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?



- Sozinha.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?

- Desde que ficou vituva?

- Oh, sim. Ah, as minhas noras, s6 um ou dois € que me esteve aqui. Os outros todos
governaram a vida deles. Um fez uma casa ai n&o sei para onde. Este estd na Gafanha, a
enfermeira esta a viver na Gafanha, a outra dos gémeos esta com um rapaz qualquer ai
nao sei para onde, e a minha neta esta entao la para os lados da Ponde Vagos. Sé me veio
aqui mostrar uma vez o bebé, mais nao sabem para aqui o caminho. Uma outra queria era
um casaco. Veio aqui visitar-me e a Carminda estava aqui e ela respondeu-lhe: primeiro
estou ca eu.

- Dna. Emilia, mas entao, enviuvou ha quanto tempo?
- Oii, j& ha muito tempo.

- J& foi ha muitos anos?

- Pois foi. Atéo espere...

- Entdo desde essa altura que vive sozinha?

- Sim, sim.

- Ha quantos anos? N&o sabe dizer mais ou menos?

- 20 anos ja fazia que estavamos separados. Eu tinha ai uma foto dele do casamento meu.
S6 que ele levou-a e até hoje nunca mais me a deu. Mas aqui a Carminda quando veio da
Alemanha, eu acho que ja estava separada dele. Porque eu nao sei se ela o chegou a
conhecer. Desde essa altura vivo sozinha. Nao tive ninguém, nenhum homem nem nada
na minha companhia, nem nada.

1.2 Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Nao. Nao posso caminhar, também nao me vém buscar e € por isso que eu queria meter-
me na assisténcia social a ver se elas me davam um empurrdozinho a porem-me aqui uma
pessoa que viesse ao menos dois ou trés dias ou um assim por semana porque a rapariga
que vem aqui vem s6 ao Sabado e vai para ela.

- Mas essa Sra. vem fazer o qué?

- (sussurro) Eu ndo posso estar aqui sozinha. Olhe, agora levam-me a roupa para lavar,
mas até aqui a Sra. estendia-ma. A Dra. sabe, tem que se botar na maquina, tirar da
maquina, tem que se estender, tem que se recolher e tudo...a pessoa fica, eu fico na
obrigacao de...porque ela diz: “ — Ah, enquanto eu aqui estiver e tal eu vou fazendo.” Mas
se a gente podendo evitar de estar a mercé dos outros, podendo-se arranjar qualquer
coisinha que uma pessoa nao estivesse a dever obrigacdes.



- Mas sinta que ela pode estar a fazer isso de boa vontade.

- Nao sei. Entao eu dizer-lhe: Nao foi com ma intensdo. Ela volta e meia da- me essa
cacetada por eu dizer a uma das mogas: “ - Puxem essa porta.” Ja nem sei como € que foi.
Ja Ihe tenho dito a ela que n ha nada que nao se passe que ela néo saiba tudo.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

3. Costuma sentir-se s6?
4. Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigo SAD)?

5. Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianca?

- Sei que é muito dificil mandarem-me para aqui uma pessoa porque olhe, ja tenho tido
ocasides que me da vontade de chamar a policia. Anda aqui um camelo de um gato...

- E que a assusta?

- Ai, esteja calada. Uii...ndo € o medo, é o barulho que ele faz em cima do telhado.
Parecem ladrbes. Sabe que aqui...aqui ao lado entraram ladroes e roubaram-lhe as pratas
€ mais nao sei qué e estavam a dormir.

- E eles ndo deram por nada...

6. Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?
7. No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

Il OCUPAGAO DO TEMPO

1. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Olhe, é encostar-me como a menina vé e dormir. Eu ndo posso fazer nada. Eu nao
consigo.

- Nao consegue ir ali para o patio...

- Estou a dizer a menina que ja ndo vou a casa dessa Sra. que era soO atravessar a rua e
ela agora até vai fazer anos amanha ou além...eu ndo vou la porque eu nao me sinto bem.
Passado um bocado ja tenho que me deitar outra vez. Porque isto & cervical, parece um
inferno. Ainda ontem, conforme eu pude...

- E se for encostadinha no sofa com uma almofada atras?

- Mas eu sinto-me bem, sabe, assim. Nem ou¢o nem digo nem nada. Guardo para mim o
que me vém aqui dizer e ndo tenho conversas nenhumas. Esta Sra. que mora aqui em
cima, volta e meia vem ai, lava-me as marmitas |a da coisa e sempre que vé qualquer
coisa assim no chdo, agarra na vassoura e varre.



- Entdo ainda tem alguém que se preocupe consigo...

- E, ela esta aqui ha 40 anos. Ela mora ali em cima ha 40 anos. Até gostava a menina a
conhecesse. Eu tenho o niumero de telefone, ela deve estar...agora vamos la saber...o seu
almogo? Ja almogou?

- Ja.
- A Sra. nao almocgou...
- Eu quando vim para aqui ja eram 15h e qualquer coisa, ja era quase hora do lanche.

- Ai é? Ahh...eu fiquei assim preocupada porque ela disse. Ela veio aqui ontem a noite. O
que € que ela me veio fazer que eu ja nao sei? Ela veio aqui fazer qualquer coisa e eu
disse: “ - Oh Emilia, vocé.” Ela ja desde Domingo ou Sabado que nado vinha ca. Ela
também ja é uma pessoa de 74 anos e eu disse-lhe assim: “ - Vocé amanha vem ca, nao
vem? E diz-me ela assim:...Olhe que as vezes nado aparece ninguém. Parece que até se
copam. Ela aparece ou por exemplo aparece a Dra...aparece logo gente. E, é. Ja tenho dito
as vezes, nem que a gente queira dar uma palavra qualquer, ndo pode. Mas eu queria
acabar de dizer aqui da Dna. Carminda. Pois calhou dizer: “- Vocés fechem a porta.” Eu
queria dizer uma coisa que nao tinha maldade. Para ela teve maldade. E a oura pessoa,
ela diz que ouviu. Ouviu nada. Fui mas fui eu que andava ai...

2. Para além da profissao que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Eu era doméstica. O que eu fazia...tratava dos meus filhos.
- Nao havia espaco para fazer outras coisas?

- Nao. Havia o qué? Era fazer comer, era lava-los, que eles foram criados muito bem, muito
mimosos, porque me fartei de trabalhar para os criar, sabe? Olhe que o pai, 0 meu ex-
marido, quando morreu deixou ainda...agora a Dra. vai-me dizer quem é que ajudou a
ganhar. Ainda deixou naquele tempo cinco mil contos para eles. A mim deram me cem
contos. Os outros ndo sei quanto é que eles levaram nem me interessa. E quem foi quem o
ajudou a ganhar? Fui eu quando ele que nao me dava...ele s6 me dava aquele bocadinho
e eu tinha que pér a mesa a eles. Eu trabalhei nesse aviario muito tempo e tinha que lhe
por a comida e todos os dias durante ndo sei quantos anos eu levantava-me sempre para
Ihe fazer a cesta e ele levar para fabrica Aleluia onde ele trabalhou muitos anos. Por isso
olhe, nos fins da minha vida ao menos que eu tivesse uma coisa que...enfim...ainda bem
acho que naquele tempo nao havia assisténcia social. A assisténcia social ndo dava nada.
O que é que davam? A menina ainda € muito novinha, mas vai indo e vai aprendendo, esta
bem? Porque a gente ninguém nasce ensinado. Nés temos de pensar e eu tenho um que é
canalizador do gas, este que ali esta. Aquele € o meu genro que € marido da que mora la
perto. Nem essa me da o numero de telefone. Ela quando liga é aqui com a Carminada.
Qual é o motivo? Eu nao lhe fiz mal nenhum, ndo matei ninguém. Nem aqui vem. E elas
dao-se muito bem. Eu ja lhe tenho dito: “- Carminda, vocé escusa de me chatear a cabeca
porque eu sei que vocé tem o numero de telefone da minha filha.” “- Nao tenho, ela é que
me telefona a mim”, diz ela. N&o sei se sim, se ndo. Ai lavo as méos como o Lazaro. Nao
sei 0 que é que faca. Ela é que sabe. Se tem, tem. Agora se n&do tem...Eu disse-lhe ontem
ou antes de ontem: “- Olha, eu vou ver se vou, ou mando ou alguém me ha-de la ir a
assisténcia social para ver se me conseguem arranjar uma pessoa que venha aqui e que
olhe por mim.” A resposta dela para mim: “- Ah, a sua filha ja esta a tratar disso.” Mas nao



esta nada, sabe? Foi da boca de certeza. E eu vou assim: “- Mas eu vou falar porque...”
Ontem veio um chofer aviar a carrinha do comer e ele perguntou-me, o tal Sr.: “- Olhe 14, o
seu filho tem ca vindo?” E eu disse: “- Nao.” Porque quando foi essa histéria das cartas, o
meu filho foi la ao Lar. Foi |a ao Lar e acho que quem |a estava era este tal Sr. que veio
ontem e ele me perguntar ontem se ele tem ca vindo. Porque ele é que fez que se lhe
dessem uma chave para abrirem a porta. Mas eu por vezes para eles nao estarem por ali a
tuca, custa-me a encontrar o buraquito da chave e vou agarradinha a parede com a
bengala a ver se eles entram mais depressa. E hoje estava a coca dele, queria-lhe
perguntar qual era o motivo que ele me perguntou se o meu filho...

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Nao, ndo. Ouga, ndo me sinto bem. Olhe, ela ja tem ido aqui a...
- Sim, sim. Ela disse-me que vai e ela gosta muito.
- Mas néo leva a velhota também me parece...ndo sei.

- N&o sei, eu falei s6 com ela. E a dona Emilia como costuma estar sozinha se calhar até
gostava de la ir. Ja experimentou? Nunca foi?

- Nunca fui porque ndo posso. Doi-me a coluna. Sinto-me mal disposta. E eu para ir para la
e cair e nao me sentir bem, entao deixo-me estar.

- Sabe que eles vém-na buscar a casa, levam-na numa cadeira...

- Eu até nem sei quem foi que ate ja me disse...entdo eu corri seca e meca a andar nas
excursoes.

- Fez muitas excursdes?
- Ui...
- A Dna. Emilia gostava de passear entéo...

- Muito. Sédo Tiago de Compostela. Agora deu-se la qualquer coisa um comboio que bateu
e matou dez pessoas...

- Ha quanto tempo nao faz uma excursao?
- Eu sei la. A menina gosta de excursdes?
- Eu nunca fui a nenhuma, mas gosto de viajar.

- Olhe, entdo ouga. Agora para o dia 10 se a menina estiver disposta, esteja livre, eu
arranjo-lhe uma excursao de categoria.

- Para onde?

- Eu agora néo sei. Olhe, eles tém ido a diversas partes. Agora ha dias...onde é que eles
foram? Foram para o Norte.

- Essa excursdo conhece de onde?



- Essa excursao é de duas senhoras.
- Que organizam passeios?

- Exatamente.

- E elas séo daqui?

- Sd0. Moram aqui assim perto ao pé da coisa, moram aqui. Essa Sra. é a tal que eu ainda
ha bocado disse o nimero dela. Tem o marido que era chofer dos autocarros aqui de
Aveiro da Camara, mas agora esta reformado e tem uma Sra. que |Ihe arranja pessoas para
Ihe encher o autocarro e agora ela disse-me agora um dia destes que vinha muito triste
porque prometem e depois faltam e é chato, é aborrecido.

- Pois é porque nés estamos a contar com aquele x de lugares, nao é?

- Ora...estdo a contar com aquele x e é chato. Entdo essa senhora...¢ minha amiga e eu
passeei muito com ela. Olhe, a menina ndo gosta daquela coisa das panelas? S6 compra
quem quer nunca ouviu falar?

- Nao.

- Olhe, e ai é baratinho. Ai tras panelas, é baratinho. Eu nem sei quanto € que custou. Mas
eles agora desta vez foram muito longe...a Ponte de Lima.

- Agora ja nao vai pois ndo Dna. Emilia?

- Agora nao filha, ndo posso.

- E se a levassem numa cadeira de rodas...

- Nao, nao, nao.

- Por causa dessa dor. Acha que é so por causa disso?

- E por causa disso e eu ndo posso caminhar. Se a menina passar aqui tenho isto saido
para fora e s6 deitada é que estou bem.

- Nem sentada e se depois formos a caminhar um bocadinho consigo...
- N&o, nado, ndo. S&o duas bengalas. Eu Tenho duas bengalas.

Mas se a menina resolver a ir, vdo-na buscar que eu nao sei para que lado é, no dia 10
do més que vem. A menina vai que vai gostar. A Sra. € muito simpatica, o marido
também. Vao buscar as pessoas. Mas nao sei...ela ja me disse para que lado...hoje é
qué? Quinta?

4. Gosta de passear, conviver, conversar...?



IV.  REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

PN

5. O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Olhe, sabe o0 que é que eu gostava de fazer mas agora menos e nunca aprendi que sou
uma burra? Era fazer malha, renda. Mas agora é escusado porque se nao foi até
aqui...Burro velho nao vai ao rego.

- Mas também é mais pela sua vista, nao é?
- Pois, pois.

- E essas coisas tém muitos pormenores...E mais? Para além da malha, ha mais alguma
coisa que gostava de fazer e que nunca fez?

- Agora...o que é que eu agora faco? N&o faco nada, olhe. E dormir e estar na janela. E a
minha vida.

- Ouve radio, vé televisao...

- Pois, pois. Televisédo ja pouco ougo ou nada. SO vejo aquela telenovela que € dancy in
days ou nao sei qué e nem isso. Ja nao ligo também nenhuma e eu era tao agarrada...ui
Jesus.

- Dna. Emilia, e por exemplo, cortar o cabelo e assim?
- Olhe, cortam-me as mogas que vém ai.
- As que vém limpar?

- Sim, dao-lhe uma tesourada e pronto. Eu tinha uma cabeleireira mas como eu nao
consigo aguentar o pescog¢o, comego com agonias, ndo vou para banda nenhuma. Elas
vdo e cortam-me. E uma que esta la empregada. Ela chama-se acho que é Lurdes, é
brasileira se me parece que esta la no Lar.

- Pronto Dna. Emilia, eu ndo sei se a Dna. Emilia me quer fazer alguma pergunta? Eu ja
terminei as perguntas todas que tinha para Ihe fazer.

- Olhe, eu s6 queria € que a menina me achasse essa...ela também nao sabe...ela € uma
pessoa que também esta fora...

- Eu agradeco este tempinho que me disponibilizou.
- E eu também |lhe agradeco a sua companhia.

- Gostou de falar um bocadinho comigo?



- Muito, muito, muito.
- Pronto, é o que importa.
- Agora diga-me uma coisa: Dé-me uma opinido.

- De pedir alguma coisa a assistente social? Eu acho que néo perde nada por isso, ndo é
Dna. Emilia? Se é a sua vontade...agora se realmente nao for possivel, tem que aceitar, s6
que eu também nao sei 0 que é que é possivel ou 0 que € que nao é.

- Pois é o que eu digo: o que é que sera possivel?

- Agora eu acho que a Dna. Emilia ndo perde nada em se informar. Informe-se com a
assistente social e veja qual sdo as possibilidades.

- E agora diga-me como é que eu me vou informar se ndo tenho o nimero de 14 delas.
- Mas as assistentes sociais sdo de onde?
- Daqui de Aveiro.

- O melhor entdo seria informar-se com o Dr. Carlos porque ele é que saberia informa-la
acerca disso.

- Sera que ele até...isto € um supor ndo é, é a gente a falar, que ele quisesse para eu ir
para la para o Lar que ele ndo se queria meter nisso...

- Nao sei, eu acho que a Dna. Emilia também ndo perde nada em Ihe perguntar qual é a
hipétese de ter uma pessoa aqui a tomar conta de si. Mesmo que ele queria que a Dna.
Emilia va para 13, ele n&o a vai obrigar.

- Olhe uma coisa, nem que os meus filhos fossem obrigados a darem-me, talvez ja
chegasse, 5 euros cada um. Que sao 5 euros? Hoje nao é dinheiro nenhum, pois ndo Dra.?
O que é que sao 5 euros por més? Entre cinco o que é?

- Pois é, isso sao questdes muito pessoais.

- Fazer com quem os unisse. Uns dizem que ndo querem isto para nada, que dé a quem
quiser e frito e cozido. Isto sdo dois. E este que ali est4d e é um outro que eu nem sei se
esta para ai a fotografia dele mas deve estar. Diga-me o que é que eu vou fazer se eu nao
vejo? Tinha que ter uma pessoa que me encaminhasse, nao é? Ali diz que, como € que ela
me disse? Ja ndo sei. Que a assistente social ja ndo me fazia nada. Ou ndo quer que eu dé
passos...ndo sei onde é que ela quer chegar. O que eu lhe digo é que eu estou aqui nuns
lengdis muito mal porque estou sozinha. A menina nao vé que...ja tem aparecido tantas
pessoas mortas de estarem ali 4 ou 5 dias.

- Mas isso depois também ia ter que falar com os seus filhos ndo é? Porque a Dna. Emilia
nao conseguia pagar sozinha, pois nao? Entdo ndo pode ser uma deciséo so6 sua...

- Ouca, entdo 246 euros...
- Nao da, eu sei que nao da.

- Entdo da para qué?



- Digo eu que ndo depende sé de si, entdo. Essa sua escolha de ter alguém aqui consiga
também depende de si e também de quem a vai ajudar que é preciso saber se essas
pessoas querem ajudar ou ndo. S6 que nao sabe se eles concordam.

- Pois, ai é que esta o mal. Eu se for a vender isto...mas ha aqui um contrabando daquela
casa daquele lado, burro foi ele andar ai a gastar dinheiro e agora olhe, ha de ser o que
calhar.

- Olhe Dna. Emilia, eu acho que devia partilhar essa ideia com o Dr. Carlos ou com a Dra.
Olga, a assistente social.

- Ouca, se a Dra. fizesse um recadinho, podia la dar um achegazinho.

- Eu quando falar com o Dr. Carlos digo-lhe alguma coisa. E do telefone também porque o
telefone é muito importante.

- Leva o meu numero.

- N&o. E sé pelo facto...eles 14 no Lar tém o seu numero. E s6 para |hes dizer que |he faz
jeito um telefone com numeros grandes porque ndo vé e como esta sozinha pode querer
telefonar a alguém e ndo consegue.

Notas de Observagao:

- A utente usufrui do SAD desde 2012 por intermédio da sua vizinha que também é utente do
SAD do Lar Passo Sénior.

- A utente e a vizinha entram muito em conflito, apesar de a vizinha a ajudar muito.

- O facto de ver mal foi um dos motivos principais que a fez sentir necessidade de pedir
ajuda ao SAD:

“E depois entdo é que a minha vizinha é que arranjou a maneira de eu ir para
onde estou. Porque eu até aqui fazia ai 0 comer mas que depois que comecei a
ficar assim, a ver mal, tenho medo até...do gas e isso tudo.”

“O mal todo agora é eu néo ver. [...] E como eu disse & bocado & Dra., eu uso os
oculos, mas néo adianta, ja ndo melhora porque isto...até deixei de botar as gotas
porque eu cada vez vejo menos.”

- Usufrui de todos servigos de higiene e do servigo de refei¢des.

- Revela que o SAD é uma ajuda, mas nao se adapta a comida do Lar:

“Ajuda, ajuda. Ndo é muito mas olhe, vai andando.”

“A Dra. sabe que a gente ndo esta habituada a estes comeres e depois o comer
néo cai, pronto. Ontem foi arroz, hoje ja foi arroz outra vez e depois uma pessoa
fica...n&o vai filha, ndo vai, ndo entra. A carne, ouga, a carne chega aqui, eu
masco, masco a ver se consigo ir para baixo, nao vai. Tenho que ir dar ao
cédozinho.[...]”



- O facto de ver mal ja ndo Ihe permite ver os numeros do telefone.

- Tem amigas que por vezes levam comida feita por elas a utente e é algo de que a utente
gosta muito quando isso acontece:

“Olhe que eu nunca mais me esquece. Ela mata criagdo e faz-me sempre um
arroz de molho negro. [...] Agora ha dias, ndo sei quando ¢é que foi, fizeram-me ai
uma canja... olhe, durou 3 ou 4 dias. Consolei-me.”

- Para algum servico externo (ir ao banco, a farmacia, as compras) recorre a vizinha e a filha
dessa vizinha:

“A filha faz os pagamentos, e a mée vai buscar as receitas.”

- Tem muita dificuldade em andar:

“Estou a dizer a menina que ja ndo vou a casa dessa Sra. que era so atravessar a

rua e ela agora até vai fazer anos amanha ou além e eu nao vou la porque eu ndo

me sinto bem. Passado um bocado ja tenho que me deitar outra vez porque isto é
cervical, parece um inferno.”

- Tem cinco filhos, netos e bisnetos mas tem pouco relacionamento com a familia:

“Eu tenho cinco filhos e ndo tenho nenhum Dra., ndo tenho nenhum.”

“[...] a minha neta esta entdo la para os lados da Ponde de Vagos. S6 me veio
aqui mostrar uma vez o bebé...mais ndo sabem para aqui o caminho.”

“[...] Olhe, s6 duas ainda é que ainda estdo agora...a Andreia, essa tal que esta la
na Ponte de Vagos, essa é méae ja de dois, parece-me...dois meninos, é. E tenho
a da minha filha que é la perto do lar também tem dois...ai é um casal. Ja tenho
quatro bisnetos mas nenhum sabe para qui o caminho. Chegam ali e engam-se.
Em vez de virem para aqui para este lado, vao para la para o outro lado. [...]”

- Esta divorciada acerca de 20 anos e desde ai que tem vindo sempre a viver sozinha.

- Ao longo da entrevista a utente foi repetidamente reforcando que prefere envelhecer em sua
casa e ter alguém que olhe por ela:

“Eu tenho uma coisa Dra., eu nao queria ir para o lar Dra., eu ndo queria deixar
a minha casa.”

“Agora por exemplo a Dra., vamos supor, vem para aqui fazer-me companhia até
a morte e eu dou-lhe a minha casa...mas tem que me estimar.”

“[...] Eu queria meter-me na assisténcia social a ver se elas me davam um
empurrdozinho a porem-me aqui uma pessoa que viesse ao menos 2/3 dias ou
uma assim por semana.

“O Dr., tirarem-me daqui é o mesmo que me abrirem uma cova e me atirarem

la para dentro. Ndo quero ir. Prefiro ir dar o terreno, que esta casa é toda velha,
mas é grande, do que sair daqui. Ndo é que ndo me tratem bem, mas sinto-me

assim bem. Levanto-me e deito me a hora que eu quero. E a Dra. sabe que la ha



um regime. [...] E eu se me apetecer estar na cama, estou na cama, se me
apetecer ir la para fora...ndo posso ir porque ja ndo posso caminhar. [...]”

“Ele (Diretor do Lar) disse-me assim para mim agora um dia que ele ai veio, diz
ele assim: “- Entdo vocé ndo quer ir para o Lar?” Porque estas mogas, ja ndo séo
estas, sdo as outras, tém-me andado sempre aqui a atacar a cabega para eu ir
para o Lar. E eu assim: “- Olhe, enquanto eu puder eu vou estando. O mal todo é
eu néo ver porque de repente, se fosse preciso telefonar...ainda as vezes estou
aqui a janela a espera que passe alguém para me tocar a campainha para ela
(vizinha). Porque ndo desfazendo, é boa pessoa. [...]”

- Antes de usufruir do servigo de tratamento de roupas, era uma Sra. que ia a casa da utente
uma vez por semana, estender, recolher e passar-lhe a roupa, ndo cobrando nada por isso:

“[...] eu fico na obrigag@o de...porque ela diz: “- Enquanto eu aqui estiver e tal eu
vou fazendo.” Mas se a gente podendo evitar de estar a mercé dos outros,
podendo-se arranjar qualquer coisinha que uma pessoa nao estivesse a dever
obrigagées...”

- Entre outras profissdes, foi empregada doméstica e ajudou a criar s6 filhos do casal para
quem trabalhava, considerando-os a eles como sendo 0s seus netos:

“Aqueles dois meninos que estdo ali na sala é que sdo os meus netos. Mas néao
sdo.[...] Ja Ihes tenho estado para telefonar mas...ndo vejo os nimeros.”

- Sente-se muito sozinha, revela necessidade de conversar e de atengéo:

“Uma pessoa leva a vida aqui entre as quatro paredes e nao fala com
ninguém. Vou ali para a janela é que vejo passar...e eu ja n atinjo...[...]JOlhe que
as vezes nédo aparece ninguém. Parece que até se copam. Ela aparece, ou por
exemplo aparece a Dra...aparece logo gente. E, é. J4 tenho dito as vezes, nem
que a gente queira dar uma palavra qualquer, ndo pode.”

“O que eu lhe digo é que eu estou aqui nuns lengois muito mal porque estou
sozinha.”

- O seu dia-a-dia é passado deitada na cama a ver/ouvir televisao:

“Olhe, é encostar-me como a menina vé e dormir. Eu ndo posso fazer nada. Eu
néo consigo. [...] E dormir e estar na janela. E a minha vida.”

- A utente nunca foi a nenhum convivio promovido pelo Lar:

“Nunca fui porque nédo posso. Déi-me a coluna, sinto-me mal disposta. E eu para ir
para la e cair e ndo me sentir bem, entdo deixo-me estar.”

- Foi excursionista, gostava muito de passear.

- Nunca conseguiu aprender a fazer malha e era uma coisa que gostava de ter feito e nunca
fez.




Elemento Entrevistado: Utente SAD — |
Data: 31/07/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:03:47

DADOS PESSOAIS

Idade: 69 anos

Sexo: Masculino

Estado Civil: Casado

l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Isso agora néao sei, sei la.

- Mas € ha menos de um ano?

- Tem de perguntar a minha mulher...tem de perguntar a ela.
- Depois entdo eu pergunto...

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Por ndo estar a fazer comer.

3. Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Foi sua iniciativa, foi da sua esposa...
- Foi dela.

4. De que servigos usufrui?

- Da comida e da limpeza da casa.
- Nao usufrui de mais servigo nenhum entao?
- Mais nada.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?



10.
11.

- Esta mais ou menos...

- Mais ou menos? Tem alguma sugestao...

- A sugestao é que a comida vem sempre cheia de tomate e eu ndo gosto.

- Tem que dizer...ja disse as meninas que nao gosta?
- Nao, nao disse.
- Tem que dizer entéo...

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- ...trouxe...

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse

servigo?

- Sou independente nisso.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- ...prefere envelhecer em casa ou num lar?

- Em casa

- Algum motivo especial ou simplesmente por ser a sua casa?
- Claro.

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?
Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia,

Il SITUACAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

- Costuma estar sozinho, visitar a familia, a familia visita-o..?
- Nao, é muito raro. Normalmente estou aqui sozinho.

- Mas tem a esposa néao é?

... aderia?



ONoO M

- Ela vai trabalhar e eu fico sozinho.
- Esta reformado é Sr. Eduardo?
- Sim.

Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

3.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?
Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?
No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

il OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Ver televisao.

- Mais alguma coisa? Tem quintal, costumar ir a algum lado passear...

- Nao, nao, nao.

- Costuma ficar mais por casa...

-E.

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- E raro ir. Fui a sardinhada.

- A sardinhada no Sao Jo&o?

- Sim.

- Mas é porque a sua esposa o chama ou é por vontade prépria?
- E por vontade prépria.

- Mas por norma deixa-se ficar mais por casa, ndo &?



- E, normalmente é.
- Nao sou la muito conversador.

4. Gosta de passear, conviver, conversar...?

- N&o sou |la muito conversador.

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

o=

- Percorrer o mundo.
- Gosta de viajar?

- Claro.

Notas de Observacgao:

Esta entrevista ndo seguiu a orientacdo desejada. Para além de ter o tempo muito limitado
devido ao fato de a Dr.? Assistente Social nos ter acompanhado e precisar de ir ainda a
Seguranca Social apés este domicilio, o utente disponibilizou algum do seu tempo, mas
mantivemo-nos em pé durante toda a entrevista, conferindo este pormenor um motivo para o
despache da mesma. Por este motivo, tive alguma dificuldade em focar-me no contexto e nos
objetivos, manter a conversa e entrevistar verdadeiramente o utente. As respostas eram muito
breves e o barulho tdo proximo e constante do aspirador (a entrevista foi realizada enquanto a

casa era aspirada) resultou num distanciamento face ao utente e ao contexto.

- Segundo a sua esposa, o utente tem depressao e isola-se muito.
- O utente nado sabe ha quanto tempo usufrui do Servigo de Apoio ao Domicilio.

- Foi a sua esposa, colaboradora no Lar Passo Sénior, quem teve a iniciativa de recorrer ao
SAD que nem sempre esta em casa e portanto nem sempre lhe pode fazer o almocgo.

- Para servigos no exterior, € o proprio quem os trata. Conduz e é independente nesse aspeto.
- Prefere envelhecer em sua casa.

- O utente é reformado e segundo ele o que faz no dia-a-dia é assistir televisao.



- Referiu passar muito tempo sozinho.

Elemento Entrevistado: Utente SAD — J
Data: 01/08/2013
Local: Cacia

Duragao: 00:22:22

DADOS PESSOAIS

Idade: 73 anos
Sexo: Masculino

Estado Civil: Divorciado

L. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Eu ja estou reformado...eu ja tenho 73 anos feitos. Ja estou reformado desde os 63
anos. E depois mandaram-me para casa, eu estava em casa, ndo chegou um més e
vieram-me buscar para trabalhar mais trés anos, e fui. Agora estou reformado.

- E ha quanto tempo é que pediu aqui a ajuda do SAD?

- Nao sei. Eles € que me mandaram embora e depois € que me vieram buscar...até ai
nao sei de mais nada.

2. Quais as razdes que o levaram a procurar o SAD?

- Nao me lembro.

- Pronto, mas a ajuda que tem ali do lar é a parte da comida, ndo é...?
- E sim Sra.

- E mais Sr. Antonio?

- E é aqui a renda que é a minha filha mais nova que paga...

- E a limpeza da casa, nao é7?



- Sim, e a limpeza aqui da casa.
- Para além destes servigos néo usufrui de mais nenhum?
- N&o, senhora.

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

4. De que servigos usufrui?

- Higiene da casa e a comida, so.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?

— Gragas a Deus. Vai sendo pouco mas....e todos os dias a noite vou comer ali a cima
a casa da minha filha...todos os dias.

- Entdo esta bem acompanhado...ndo esta sozinho.

- Estou sim Sra. E tenho a minha mais nova, a minha filha mais nova, que é irma dela
que esta em Albergaria-a-Velha, para baixo de Albergaria-a-Velha.

- E um bocado mais longe...

- E um bocado mais longe e eu ia 14 muitas vezes mas agora néo.
- E ia como Sr. Anténio?

- la de bicicleta.

- De bicicleta? De bicicleta para Albergaria? Quanto tempo é que levava a la chegar,
mais ou menos?

- Para |4 é uma hora e tal, para ca € menos. E muito a descer e por causa do vento.

6. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- E uma ajuda sim Sra. porque...é a minha filha que paga...

- E ndo tem que estar preocupado a fazer o comer, a limpar...

- N&o senhora, por isso é que vém sempre as Sras. daqui € a minha filha € quem paga.
- E € uma vez por més Sr. Anténio aqui a limpeza?

- Nao, as vezes demora mais tempo, conforme...

- A comida é que é todos os dias, ndo é?

- A comida é que é todos os dias, ao meio dia s6, a noite vou a minha filha e pronto.



Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Gragas a Deus néao tem sido preciso nada. Com a idade que eu tenho...

- Mas imagine que tem que ir fazer um recado a qualquer lado...vai por si, a pé, de
bicicleta, pede a sua filha, pede ao lar...?

- N&o, nado peco ao lar. Vou ter com a minha filha e digo-lhe o que é.
- E ela ajuda no que for preciso...

- Ajuda sim Sra. Até recebi esse papel que me puseram de baixo da porta e ndo sei o
que é...

- Se precisar de ajuda eu posso tentar ver o que é que é.

- E? Entéo veja...que assim ja fico a saber melhor e levo a minha filha.
[leitura da carta]

- Ainda ndo tinha lido Sr. Anténio?

- Eu nédo sei ler, nunca andei na escola.

- Isto é politica.

- Pois, deve ser. Eu levo a minha filha e ela Ié e ela diz: “Vocé nao se interesse.” Olhe
se eles mandassem uma carta para me mandar mais dinheiro...sdo 450€... da para
alguma coisa?

- A sorte € que é saudavel, nao é? Nao ha de ter que gastar muito dinheiro em
medicagéo...

- Ndo. Gragas a Deus. Paralisei da cinta para baixo...ja ndo sei, mas eu estive trés
meses deitado no chao, no cimento (tinha um cobertor por baixo) mas foi paralisado de
tanto trabalhar. Trabalhei muito ano, trabalhei mesmo muito ano.

- Foi cansaco Sr. Anténio...
- Foi cansaco, foi cansago.
- E depois foi recuperando a medida que foi descansando...

- Foi sim Sra., foi sim Sra. Mas |a eles...foi la a minha mulher e foi a minha filha mais
velha que a gente ja esteve...a gente fala mas ela pediu...queria-se divorciar, e eu:
“Sim Sra., queria-se divorciar, eu estou sozinho e estou bem.” As vezes estou com ela
que ela vai comer a casa da minha filha e muitas das vezes eu também la vou.
Fala...tudo bem, é boa tarde é bom dia...ela vai busca-la. Até pode vir de motorizada
mas também nao pode andar muito de motorizada porque tem qualquer coisa na
coluna. Mas nao esta como eu estive, porque eu mesmo assim ainda trabalhei muito
ano.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?



- A minha filha as vezes passa por ai, a mais nova, chega ali, ndo me vé, vé-me sé pela
janela, abro a persiana, ela toca, eu vigio...

- Ai é? E s6 para ver se esta tudo bem?

- E sim Sra., é sim Sra. E tem 42 anos feitos. A irma é mais velha, mas essa esta
longe. Mas quando vém aqui, ela, a minha neta que também esta casada com um
rapaz ali de Cacia, porque a minha neta também nasceu aqui...

- Entéo ja tem uma familia criada, n&o é Sr. Antonio?
- E sim Sra.

9. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

- E pensa em um dia mais tarde recorrer ao lar?

- Nao penso, ndo penso. A minha filha ja ontem disse: “Nao, enquanto ainda for vivo e
com saude, eu acompanho-o. Enquanto for vivo, ndo tenha medo que a renda da casa
ca estou para a pagar.” Mas também...ela agora tem andado a rasca. Ela hoje foi para
um tratamento outra vez por causa de um dente.

- A dor de dente é terrivel...

- SO eu é que sei...e ndo tenho a bem dizer nenhuns, praticamente. Da parte de cima,
s6 tenho um em cima e outro em cima. S&o queixais ainda. E eu sei. “Oh mulher, tens
que ter cuidado filha, tens que ter cuidado.” Entdo hoje foi ao internamento outra vez ao
hospital de Aveiro. E 1a que ela vai muito e tem um bom médico amigo. Trabalha aqui
onde é aquela fabrica da Renault.

10. O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigco melhor?

11. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ...

-Aderia?

- Sim, sim.

Il. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?

- Entdo vive sozinho, ndo é Sr. Anténio?



- E sim Sra.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?

- Ja ha mais de 4 anos.
- Adaptou-se bem a viver sozinho?

- Gragas a Deus. A minha filha é que paga a renda e diz: “Vocé deixe estar. A noite
vem ca comer. E deixe estar, se estiver doente venha ca ter comigo que eu ca estou.”

- Entdo tem sempre a atencgdo dela, ndo é?

-Sempre, sempre. A da mais velha ndo tenho porque ela esta mais longe.

1.2 Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Mas entéo é visitado pela sua filha varias vezes...

- E 0 marido, o meu genro, sou sim Sra.

- E aqui com os vizinhos?

- Também. Conheco e toda a gente se da bem comigo. Nunca fiz mal a ninguém

- Também é uma zona pequenina, as pessoas vao-se conhecendo umas as outras...
- E sim Sra.

- Cacia também é muito grande que eu trabalhei muitos anos nas obras e em Cacia.
Foi...a conta de um Sr. que a té Ihe chamavam o porqueiro, mas ele vivia em Lisboa.
Mas tinha ai o Sr. Tomé que vive e vivia em Aveiro. Ele andava sé numa perna, e
dava-se bem com toda a gente.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

Costuma sentir-se s6?

- Nao, Gragas a Deus.

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigo SAD)?

- Gosto sim Sra.

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?
Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?



No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

- Recorro a minha filha.

.  OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Vou dar uma volta de bicicleta. Ela ontem é que me disse: “Vocé so6 leva a bicicleta na
Sexta-feira”...que a bicicleta esta la.

- Sem destino?

- Vou ali até a entrada de Angeja...

- Assim esta sempre a exercitar as pernas...

- E...os médicos em Coimbra... porque eu estive |a deitado realmente muito mal, nem
me levantava para ir beber um copinho de agua. Foi na coluna. Mas ainda sai e ainda
trabalhei mais trés anos e tal.

- Nao se pode queixar que trabalho para si sempre houve, ndo Sr. Anténio?
- Gragas a Deus. Houve sim Sra.

- Agora as pessoas deparam-se muito sem trabalho...

- Ha muita gente nova...infelizmente...

- Pronto, para além de andar de bicicleta, o que costuma fazer mais?

- Mais nada, olhe. Estou aqui, ligo a televisdo, deixo-me encostar um bocado, vejo a
televisdo, da-me o sono, ndo vem ca ninguém, mas deixo sempre a porta aberta. S6
encostada. A chave tenho-a aqui na carteira. Quem ca vier, que bata a porta ou que
venha para dentro.

- Nao tem medo?

- Nao tenho medo gragas a Deus.
- Mas a noite fecha...

- A noite fecho.

Para além da profissdao que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Nao fazia nada porque...eu trabalhava e a Sexta-feira era quando saiamos mais cedo,
e ao Sabado como ndo trabalhavamos muita gente pedia para ir trabalhar. Trabalhava



muitas vezes ao sabado e as Sextas-feiras da parte da tarde. Porque eu trabalhei em
turnos. Trabalhei onde era a fabrica das motorizadas, ali na estrada que da ali de
Esgueira para Taboeira, Quintado Loureiro que pertence a Cacia na mesma...trabalhei
muito, realmente. E numa ocasido quando me comecei a sentir mal, comegou-me a
doer a coluna e foi quando eu fui parar a Coimbra no hospital velho.

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Nao Sra. Nunca fui.

- Mas tem sido convidado?

- Nao senhora.

- Se calhar é a pouco tempo, ndo é?

- E, é a pouco tempo. E portanto néo sei...

- Mas assim passeios, convivios, o Sr. Antdnio gosta?

- Gosto sim Sra.

- Se houvesse um passeio organizado pelo lar e que o convidassem, gostava de ir?

- Gostava de ir...ora bem. A gente vai e torna a vir. Pronto, € o que interessa. Haja
saude e bom apetite

- Enquanto a gente ca esta temos de aproveitar, néo é?
- E verdade. Que a gente para velhos vamos nés.
- Vamos todos

- Ai isso é. Quem me dera chegar a idade da minha falecida mae. Ja morreu...esta
aqui neste cemitério aqui em Cacia a par de uma sobrinha minha. Eu disse: “Nao , a
menina vi aqui ficar a frente de toda a gente.” Entao foi os ossos mudados para onde
foi enterrada a minha mae. E verdade. Que a minha falecida mae esta...pronto, n&o sei
0 nome, nao é na terra. Esta metida la dentro e a menina esta por cima dela.

Gosta de passear, conviver, conversar...?



PoOb=

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sdo as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Agora nao trabalho, ndo posso fazer mais nada.
- Havia assim alguma coisa que ainda gostava de fazer e que nunca fez?

- Nao sei...trabalhei muito ano na construgdo civil. Primeiro, até aos 18 anos fui
servente. Depois um Sr. disse assim: -“Anténio Augusto, anda ca.” Fui ter com ele para
assentar aquele tijolo fininho...ndo estava vento. E ele: -“Andas aqui a sombra que faz-
te bem. Assenta-me essa parede toda de tijolo.” Tijolo 7 que era fininho. Ndo estava
vento e eu era assim...deixa estar...mas com massa boa...era sé cimento e areia. No
outro dia cheguei la e estava tudo conforme eu fiz. Mas aquilo era mais de 100m
comprido. E verdade...tijolo 7. O tijolo mais pequenino que a gente tinha. E o meu
encarregado quando eu cheguei: -“Anda ca ver o servico que fizeste. Gragas a Deus
esta um servigo para um bom artista que vais ser. — “Mas eu nao tenho ferramentas.” —
“As ferramentas vém.” Era uma colher, eram trés ponteiros...cuidado. E nessa altura
disse ele: -“Tu ndo vais ganhar o dinheiro que estas a ganhar.” —“Entdo, o meu
encarregado é que sabe.” —“Vais passar para 60 contos por més.” 60 contos...

- Foi reconhecido o seu trabalho n&o é?

- E verdade. Eles reconheceram e numa ocasido andei ai nas obras em Cacia e veio
uma grande chuva e muito vento e foram cento e tal metros de comprido caiu a parede
toda. Nao faz mal que a gente torna a fazer.

- Esta bom Sr. Antonio...e costuma ler o jornal...

- Nao, nao leio, nunca andei na escola, gragas a Deus. Entdo, também n&o podia.
Naquele tempo eu queria era...que a minha mae também n&o tinha nada, coitadinha.
la trabalhar, fui para muitos lavradores e nos carranchos que pertence a Aveiro. Em
Aradas é o Sr. Domingos, Sr. Manuel, Sr. Jodo (que é mais velho) e Sr. Basilio que é
manquinho que vai de bicicleta e de bengala...estive 1a e ja la estavam rapazes e todos
aqui de Cacia. [...]

Eram muito meus amigos, eram muito meus amigos.
- E bom ter amigos, néo é Sr. Anténio?

- Em Aradas, em Aradas...

- Continua a ter contato com esses amigos?

- Sempre, sempre



- Eles vém até aqui ou como é que fazem?

- Nao, nédo. Eu é que vou de bicicleta até Aradas. Ainda € um bocado. Vou devagarinho
e nao ha azar nenhum. Quando me la vém...”Oh Sr. Augusto, tome...va a adega, esta
la bacalhau”...mas é bacalhau que abraga-me a mim e eu assim com as maos no ar
nao chego ao rabo dele.

- Agradeco a sua colaboracao Sr. Anténio. Era s6 isto que Ihe tinha para perguntar.

- Sim Sra. Quando a Sra. precisar de vir aqui...olhe, venha que estou sempre em casa.
As vezes tenho a bicicleta. A minha filha é que me disse: “Vocé néo leva a bicicleta, s6
leva a bicicleta na Sexta-feira”.

Notas de Observacao:

- Nao percebe muito bem o funcionamento do SAD e quando e porqué comegou a usufruir
dele, dando a entender que é a filha que trata de tudo. E a filha mais nova quem paga o SAD.

- Vinculo entre pai e filha mais nova. A filha protege-o e apoia o pai enquanto puder em
tudo.

- E divorciado, vive sozinho ha quatro anos mas nunca se sente s6.

- Ainda anda de bicicleta e é o que mais gosta de fazer.

- Para além de andar de bicicleta, vé televisdo e descansa.

- Nao sabe ler.

- Demonstrou ser uma pessoa sociavel e adepta de passeios e convivios.

- Por vezes as respostas fugiam aos objetivos da pergunta, contando histérias passadas pouco
relacionadas com o que havia sido perguntado.

- Sempre que precisa de alguma coisa no exterior ou algo relacionado com a saude, pede a
filha, ndo recorre ao Lar.

- Nao pensa em vir a recorrer ao Lar:
“Nédo penso, ndo penso. A minha filha ja ontem disse: “- Ndo, enquanto ainda

for vivo e com saude, eu acompanho-o. Enquanto for vivo, ndo tenha medo
que a renda da casa cd estou para a pagar.”

- Todos os dias janta em casa da filha mais nova e tem um bom relacionamento com o genro.
- Tem amigos.

- Frequentemente repetia que a renda da casa ¢ a filha que a paga.

- O utente nao identificou coisas que gostasse de fazer e que nunca tivesse feito.

- Até ao momento da entrevista ainda nao havia participado em nenhum evento promovido pelo
lar o que me leva a pensar que a sua inscrigao no SAD é recente.




Elemento Entrevistado: Utente SAD — L
Data: 01/08/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:33:42

DADOS PESSOAIS

Idade: 60 anos

Sexo: Feminino

Estado Civil: Solteira

. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ja ha uma data de anos. Entdo o meu pai morreu ja ha 8 anos e eu ja estava. E ja la
estive.

- Ja esteve no lar?

- Estive no lar porque...ele era canceroso, dava-me em bater e tive que pedir ajuda ao lar.
N&o o aguentava. Como ndo o aguentava, tive de pedir ajuda. Costuma-se dizer: quem tem
boca vai a Roma.

- E nessa altura, quando pediu o SAD, usufruia de qué Dna. Fatima? Era s6 da comida?

- Agora é da comida, limpeza e higiene

- A sua higiene?

- Sim.

- Foi entdo a Dna. Fatima que procurou pelo lar...

- ...Vim de 14 habituada...

- Vai-me dar uma florzinha Dna. Fatima? N&o |he faz falta?

- N&o!

- Muito obrigada entdo...fica bem nesta cor, o que é que acha?

- Olhe, a Sra. esta a dizer que me faz falta...




- Pois...tem ai uma data de caixas...Dna. Fatima, que tipo de linha &?
- Linha 6.

- E qual é o ponto?

- Ponto morto.

- ...Pronto...entdo estes servicos de que usufrui € a limpeza, a higiene pessoal e a
comida...ok.

- Dna. Fatima, e acha que o SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia?

- Trouxe sim senhora, trouxe sim senhora.

- ... Isso parece um bouquet...

- Pois, € um bouquet mesmo.

- Que trabalheira Dna. Fatima. E assim que passa o seu tempo? A fazer essas florinhas?
- Haha...

- Entdo essas maozinhas nao param...

- Nao...

- E é a Dna. Fatima que vai comprar a linha?

- Isto foi resultado do fechar de uma fabrica de Aveiro. Eu conhecia o préprio que la estava.
Eu conhecia-o e entéo dai a confianga...

- E eles deram-lhe as linhas...
- Eram os chamados monos...0s monos que nado conseguiam vender....pega! Pois...em

vez de os deitar fora...

2. Quais as razdes que o levaram a procurar o SAD?

- Fui eu que comecei a ver que estava a querer fazer as coisas e ja ndo podia...senti-me
frustrada e entéo pedi ajuda.

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Pronto Dna. Fatima, entéo foi a Dna. Fatima que foi a procura do SAD, é isso?
- Foi a minha irma. A minha irm& para me castigar.

- Pediu para si?

- Julgava que me castigava a mim...castigou-se a ela.

- Porqué?

- Porque ela nunca gostou de mim, entao...



-...Dna. Fatima, mas...
- Nunca gostou de mim...

- Meteu-me para aqui que era para fazer a malandrice. Tirou-me tudo quanto eu tinha em
casa, partiu-me tudo...

- Dna. Fatima, mas foi ela que pediu o SAD para si?

- Nao.

- Entdo, como é que foi?

- Fui eu que comecei a ver que estava a querer fazer as coisas e ja ndo podia...senti me

frustrada e entao pedi ajuda.

4. De que servigos usufrui?

- Comida, higiene habitacional e pessoal.

5. Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposigédo?

6. Esta satisfeito com os servigos que lhe sdo prestados?

- E esta satisfeita entdo?

- Gracgas a Deus.

7. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Entéo foi uma mais-valia para si o SAD...sente-se mais segura, ndo é Dna. Fatima?
- Foi sim senhora, sim senhora.
8. Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse

servigo?

9. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Venha o diabo que os escolha. Um ndo é mau outro mau néo é.
- Nao saberia escolher...

- Para ja para ja nao distinguiria.

- E se agora tivesse que ir para o lar? Gostava de ir ou...

- Custava-me muito.



- Porqué Dna. Fatima?

- Porque néo estou adaptada as campainhas sempre a tocarem. Ja la vai tempo na casa
pia que era eu propria que ia...

- A Dna. Fatima andou na casa pia...

- Eu era de la.

- Haha...é de lisboa? Tem sotaque de lisboeta...
- E natural, sou de la...

- E veio para ca quando?

- Olhe, vim para ca de castigo.

- Por causa dessa sua irma?

- Por causa da minha mé&e que era ma para a minha avd. Ndo gostava da méae dela e entéao
para ela ndo Ihe bater eu € que me metia. -“N&o, tu ndo bates na tua mae!” Uma vez bateu-
Ihe, deixou-lhe o nariz todo o negro...ai amiga. Fiquei tdo ma que a mandei contra uma
parede -“Também gostas que te facam isso?” Desgracada. Se ela ndo gosta para ela
também ndo gostava para a minha pobre v6. Ja era cheia de trombose.

- Ja era fragil também, nao é7?

- Estava-se a vingar de uma coisa que n&o se podia vingar. Porque a mae era nova e teve
que Ihe dar muita educagéo para a educar porque ela era torta. E entdo ela agora estava-
se a vingar de uma coisa que nao se devia vingar. E eu disse —“Também gostaras um que
eu me vingue em ti?” Tanto que eu ndo gostava dela. Ela também n&o gostava de mim e
eu também nao gostava dela. Ela ndo gostava de mim. Maltratava-me. Dava-me tareia até
ficar toda negra. Olhe, ficava negra, negra como estes sapatos g tenho aqui calgados. E eu
quando via aquilo...entdo ela empurrava-me das escadas abaixo. Eu tenho muito mau
passado.

- Dna. Fatima, na casa pia esteve |a até que idade?

- Dos 11 aos 15. Olhe, veja a minha sorte. Primeiro estive no hospital Rui Cabral com a
meningite dos 13 meses até aos 9 anos sem andar. Depois, sai aos 9 do hospital, fui para
O colégio...por isso eu nunca tive uma vida de liberdade, pelo contrario: presa! Foi no
hospital, depois fui para o colégio e depois foi para aqui. Vim para aqui e ainda vim ver
coisas que nao havia de ver.

- Dna. Fatima...e depois quando saiu do colégio veio embora de Lisboa...veio logo para
aqui?

- Foi logo.
- Mas esta casa era da sua familia?

- Foi o meu pai que me a construiu porque ja sabia que era eu que ficava a olhar por ele.
Ele era canceroso...

- Tem mais irméos?

- A outra é meia-irma, mas nao gosta de mim, é racista...laia de Hitler. Nao pode ver
ninguém doente e entdo so lhe da para me bater também. Olhe, contra um e contra outro,
venha o diabo e as escolha. Olhava para uma, olhava para a outra... entdo ela foi tho ma
que no hospital aqui em Aveiro quando o meu pai esteve internado, ela chegou ao pé dele
e tirou-lhe os tubos. Era mesmo para o matar. Nao estava para o aturar. Ela entrou as 11h,



o pai morreu as 11h15 e a mim chamaram me as 11h30 ja para eu ndo me encontrar com
ela se nao eu partia-lhe a cara, ja sabiam como era.

- E a mée ficou em Lisboa nessa altura que veio para ca?

- Ela ndo era filha da mesma méae. Ela era filha do primeiro casamento e eu era do
segundo.

- Mas a Dna. Fatima quando veio aqui para a Aveiro...
- ... Foi a minha mae que me obrigou.
- Mas a mée ficou em Lisboa?

- ...Veio para ca também. Era ai que batia na minha avé. Nao gostava disso. Nem eu nem
ele.

- Nem a Dna. Fatima nem o seu pai, € isso?
- Nem um nem outro.
- A sua mae também ja faleceu?

- Ja. Ela faleceu primeiro que o pai. Mas também ca se fazem cé se pagam. Morreu toda
inchadinha, cancerosa.

- Cancro...

- Ela era na barriga e ele foi nos pulmdées. E eu tenho a porcaria da epilepsia derivada a
meningite.

- Foi consequéncia da meningite...
- Sabe de que foi originaria?

- Foi de me deixarem cair. Ela estava comigo ao colo, deixou-me cair, cai com a cabecga no
chao. Nunca mais...€ triste.

10. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
11. O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigco melhor?

- Para mudar de assunto, mudaria alguma coisa no SAD?...sugestdes...?

- Nao. Isto esta muito bom, esta 6timo, ndo se pode dizer melhor.

12. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

- N&o ia. Nao gosto de sair.

- Mas olhe que eu soube que no outro dia foi passear...

- Fui, mas eu vou-lhe dizer: eu ndo gosto. Vou porque me levam. Mas a minha forga de
vontade, ndo saio.

- E prefere ficar aqui sozinha?

- Olhe, agarrada aos trabalhos manuais...agarrada. ja viu o que eu pra aqui tenho?

- E isto é preciso muito empenho e muita paciéncia.

- E muita inteligéncia por vezes...e ndo é so6 isso. A Sra. julga que €& s6 isso?

- Isso ai é o qué Dna. Fatima?



- Eu ja Ihe vou mostrar...

- Séo leituras?

- Eu ainda ando a estudar.

- Anda a estudar? O que é que anda a estudar Dna. Fatima?

- Histdria. Olhe...

- E onde foi buscar esses livros todos?

- Oferecem-mos. Os miudos quando acabam o ano letivo, oferecem-mos.
- Entdo a Dna. Fatima anda sempre a exercitar o cérebro...

- Ando sempre a evoluir, sempre a evoluir.

- E é assim que ocupa o seu tempo, ndo &€?

- E a Sra. vai ver uma coisa que eu...

- Precisa de ajuda? Quer que eu puxe o fecho?

- Sim, se fizer favor...

- Agarre ai por favor...

- N&o se ria nao? Oh dona Joana...

- Nao sei se é este.

- Aparece no jornal, ndo me diga Dna. Fatima.

- Ai ndo...€é que eu vejo ai coisas que...

- Tem aqui mais dois, serao alguns destes?

- E capaz de ser...

- Também costuma ler o jornal, Dna. Fatima?

- Pois...entéo eu até colaboro com eles.

- Ai colabora? Entéo, o que é que faz?

- Quando vejo aqui alguma coisa mal feita vai logo para o presidente da junta e o diacho...
- E 0 que é que costuma ver que esta mau feito?

- Olhe, a Sra. vai ali ao pé da escola, ndo tem passeio nem as placas...ja la estao...
- E como é que a dona Fatima faz? Escreve para la ou o que é que faz?

- Telefono para os meus colaboradores.

- Quem sao o s seus colaboradores Dna. Fatima?

- Dr. Lucas. Tenho rasgos.

Il. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?

- Entdo a dna. Fatima vive sozinha, é isso Dna. Fatima?
- Antes estar so...
- A oito anos mais ou menos que foi quando o seu pai faleceu?

- A Sra. ndo faz ideia a bronca que eu aqui mandei num jornal destes...ndo é este, é o
mais antigo.

- Pronto Dna. Fatima...

- N&o...é s6 para a Sra. ver que ndo brincam comigo nem com as criangas. Se julgam que
brincam comigo...olhe aqui...e ja ndo € a primeira vez.

- Tem escrito mais? E tem saido no jornal?



- Tem, algumas, outras...
- ...Posso fotografar esta pagina?

- Pode. Eu as vezes quando é...nem estou com coisas de escrever...sabe o0 que é que eu
faco? Vou ao telefone.

- Nao espera por escrever, € isso?

- Nao espero. Agora também estou com dificuldade de visdo. Vou diretamente a eles.

- Muito bem...revela que a Dna. Fatima esta sempre atenta.

- O meu pai que Deus tem, era jornalista. Era reporter fotografico. As maquinas fotograficas
para mim nao é surpresa. Ele vendeu-as para ndo me habilitar a tirar fotos. Porque eu...ja

nao ajuda uma, e agora com a catarata noutra...como vé Dna. Joana, se quiser alguma
coisa sobre Seguranga Social...eu estou dentro do caso. Sabe quem & o ministro?

- De qué?

- h&adam...Pedro Mota Soares.

- Eu estou dentro da politica toda.

- Gosta de politica Dna. Fatima?

- Eu disse logo que o Nuno Crato com as burricadas das greves, vai para a rua. Ja esta.

- Gosta de politica?

- Nao. Reprovo-os logo. Mas eu disse logo, ele vai para a rua.

- Mas sabe falar dela...

- Sei falar do que esta mal e esta bem. Eu disse logo, o Mota Soares fica mas o Nuno
Crato vai para a rua e foi meu colega de escola. E sabe quem foi meu colega de liceu?
Marcelo Rebelo de Sousa. Ainda o vi a sair do instituto superior técnico...

Sdo da mesma idade Dna. Fatima?

- N&o, é mais velho. Era filho do Dr. Baltazar Rebelo de sousa. Foi quem inaugurou o posto
médico de Cacia. Foi quem o inaugurou

- Se nao é indiscrigdo, em que ano nasceu?
- 53. 9 de Maio 1953.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
12 E

A
.2 Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- Dna. Fatima...e costuma ser visitada assim pelos vizinhos, por algum amigo...

- Nao. Agora nao me querem porque vem...aquilo que &, é...0 que nao é, nao é. Nao gosto
ca de fofocas, de fofoqueiros, nunca gostei. Entdo largo-os...sabe o que é isto? Oh
Joaninha...€ de tanto me entreter...



- Aller ndo é? E ler faz bem Dna. Fatima...

- Mas é que leio até a vista ficar toda encarnada...

- Entdo tem que maneirar um pouquinho...

- Entdo o que é que fago? Vejo que esta a arder...larga! Vai para outro lado...

- E vai para as florzinhas...mas as florzinhas também puxa pela vista, ndo puxa Dna.
Fatima?

- As vezes. Ent&o e fazer botdes?
- Também faz botées? Mas os botdes das flores?

- Nao. Botdes de plastico. Por estes...este bocado todo partido é para arredondar e fazer
um...porque essa cabra da minha irma, tirou-me os botdes e deitou-me fora.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?
3. Costuma sentir-se s6?

4. Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigco SAD)?

- Dna. Fatima...e gosta de ter alguém consigo aqui a fazer-lhe companhia, a conversar
consigo...

- Naaao. Eu ja Ihe disse como sou. Mais vale s6 que mal acompanhada.

- E se for bem acompanhada?

- Hum...sou pouco de companhia...sabe porqué? Porque a gente ndo sabe quem mete em
casa, o que nos pode acontecer.

5. Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

6. Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- Costumo pedir ao SAD para ir a farmacia, aos correios...sdo eles que fazem isso. O
correio vem ca...olhe, esta a ver...

- Ah que bonitas, muito bonitas Dna. Fatima. Tem aqui bouquetes para dar e vender.
- E ainda fora os que estao por terminar.

- Dna. Fatima, entédo para ir...estava-lhe a perguntar, para ir a farmacia, ao médico, pede
ao lar?

- E o lar que me leva.

- Vém ca busca-la?



- Ainda ontem me levaram a uma consulta.
- Mas é a Dna. Fatima que telefona para la a pedir?

- Nao sou capaz de andar sozinha por causa dos ataques. Ainda ontem me deu um que
fiquei aqui pendurada...se nao fosse a vizinhanca...

- Qual é o tipo de ataque?

- Epiléticos. Fiquei ali pendurada no muro até que um vizinho ia a passar e ouviu-me a
pedir socorro e entdo veio ter comigo.

- Ao menos foi do lado de fora, ndo é Dna. Fatima? Se fosse ca dentro se calhar ainda era
pior...

- Céa dentro também ja nado é a primeira vez.

7. No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

— Ao lar. Logo ao lar...olhe esta a ver?

- Isso é para fazer os botbezinhos?

- E onde é que arranja esse material?

- Este material é das tampas de gas.

- Entdo € muito habilidosa, gosta de trabalhos manuais.

- De que maneira.

M. OCUPAGAO DO TEMPO

1. O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Estou sempre agarrada a isto.

- E mais? Costuma ir 14 fora...

- Olhe, a bocado fui la fora. Comprar alguma coisita que eu precise e me apetega. Olhe,
esta a ver por onde tiro o molde dos botées? Esta a ver? Olhe...a joaninha n&o se ria.
Parece...

- Nao Ihe saiu bem esse?

- Mas ja viu o tamanho dele? Sabe o que parece? Ja lhe vou mostrar?

- Um tapa nariz? [Risos]

- Entao o que costuma fazer é esses trabalhos, ver televisdo também?



- A televisdo quando foi aquelas trovoadas fortes, incendiou-se. Eu é que calhou estar ali
perto do contador e desliguei o contador. Nisso sou muito rasgada. Quando estava a ver o
prego certo vejo, olho para a televiséo e vejo-a a deitar fumo por todo o lado...larga-te.

- E faz-lhe falta a televisdo?

- As vezes um bocadinho, mas...também n&o posso ver muito...
- Por causa da vista...

- Da vista...

- Mas ouve muito radio, ndo ouve Dna. Fatima?

- A radio também...foram os testemunhos de jeova que me deram. Porque a minha
irma...eu tinha um gira-discos do tempo do meu pai e ela deitou-o fora...essa cadela. Nao
tenho outro nome para lhe chamar.

2. Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- E a Dna. Fatima teve alguma profissao?

- Nada...

- Nunca me deixaram trabalhar porque a infelicidade é grande...

- Por causa da doencga é Dna. Fatima?

- Os ataques epiléticos quando eles vém de repente... Estou-lhe a dizer que ainda ontem
fiquei ali pendurada. Tenho um desgosto...jé estive para deitar termo a vida e tudo. Aqui é
que ndo me deixaram...

- Oh Dna. Fatima...tem tantas habilidades...

- Olhe...a Sra. ndo se ria. Agora é que se vai rir. A Dna. Joana agora é que se vai rir ...

- E engragado que a Dna. Fatima tem o material todo. N&o |he falta nada.

- A Sra. é capaz de nao acreditar o que ¢ isto.

- Isso deve ter a ver com as seringas, n&o?

-E.

- Pois, parece...E faz disso o pé da florinha. E sé criatividade, ha Dna.
Fatima...Criatividade nao lhe falta.

- ldeias...

- Tem muitas...

- E fora a poesia...

- Pois, eu lembro-me que a Dna. Fatima também gosta de poesia...
- O meu forte é poesia.

- E 1é poesia?



- Alguma...

- Costuma escrever poemas?

- Tenho a minha vida toda escrita em poemas...

- Olha que gira...foi mesmo feita @ medida essa. Aproveita tudo para fazer o que quer.
- Se souber de quem as deita fora, que me arranje.

- Faz -lhe falta?

- Faz. Faz-me arranjo.

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Costumo.

- E gosta?

- Estou |a um bocadito mas piro-me logo para casa.

- Mas pede para a virem trazer?

- Eles é que me vém buscar?

- E trazer também, ndo é?

- Eu vejo-me sem poder andar...

- Entdo e a Dna. Fatima gosta de passear, conviver...Conviver, gosta?
- Sou um pouco dificil...

- Mas pelo que estou a ver, a Dna. Fatima gosta de conversar...

- Conversar quando estou assim acompanhada com uma pessoa...mas de resto...fecha-te.
Toda a vida fui muito fechada. Pdrque...a minha falecida mae dava-me tanta tareia que me
deixava toda negra. A casa pia a mesma coisa. Mas entrei como aluna e sai como

explicadora.

- Deu explicagdes?
- Ao Pinho Mouro e ao Pedro Namora obrigava-os a estudar.

- E deu explicacbes de qué?

- Historia e tudo. Mas eles nao queriam estudar. Eu batia-lhes com o pé no livro e aminha
diretora a ver. S6 lhes tocava com o pé no livro. Eles em vez de terem o livro posto como
deve ser, punham o livro ao contrario a fazer troca de mim. E eu: “ai é? Espera ai que eu ja

vos digo”. Também sou levada da breca.

4. Gosta de passear, conviver, conversar...?



IV. REFLEXOES / ASPIRAGOES

1. Quais sao as suas principais preocupagoées? O que espera daqui para frente?

- Por vezes com a saude tenho. Com a saude, o meio ambiente. Por vezes comunico para
0 ministério do ambiente por causa daquela maldita fabrica que s6 deita fumos e esta a
poluir o ar. O ar esta toxico.

- E preocupacdes consigo?

- Eu por mim a vida ja estou por tudo...ja mando a vida para tras das costas...

O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?
O que gostaria de fazer que nunca fez?

aroN

- Oh...

- ...Que suspiro...

- Ah tanta coisa que gostaria de fazer...

- Por exemplo? Diga-me s6 uma.

- Se eu lhe mostrar que até malha eu fago...

- Mas isso faz...mas o que é que gostaria de fazer que nunca fez?

- Ha tanta coisa que eu gostava de fazer e nunca me deixaram fazer...
- Como o qué, Dna. Fatima, por exemplo?

- Ha tanta, tanta coisa...

- Nao me sabe dizer uma?

- Sabe para que é isto por exemplo? Fazer os pés dos cravos...

- Epa...onde a Dna. Fatima arranja estas coisas todas?

- Os miudos fazem...eles tiram a bola. A bola esta ai...isto € para a rua, para deitar fora.
- Entdo a Dna. Fatima costuma muito ir ali a escola, é isso?

- Nao. E aqui na leitaria. E eu depois com uma faca fago aqui um furinho, meto aquele tubo
aqui...

- Que giro, foi inventado por si? A sua cabega n&o para...
- Eu tenho ali uma caixa de cravos. A Sra. ainda ndo os viu?
- Se calhar néo...

- Mas Dna. Fatima, diga-me uma coisa. Entdo gosta de escrever...



- E de escrever, é de malha...

- Gosta de cantar também, néo é7?

- Oh...isso enté@o € o meu forte

- E o seu forte cantar?

- E 0 meu forte. Quando estou chateada, ponho-me a cantar e comego a chorar.

- Emociona-se...

[toca o telefone]

- Dna. Féatima, eu agradeco-lhe. Agora a Dna. Fatima quer-me fazer alguma pergunta?
- A Sra. ja sabe mais que eu...

- Porqué? Pelo menos tem mais anos do que eu.

- Posso ter mais anos, mas a pessoa se vem para estes cargos tem estudo. Eu posso ter é
um bocadinho mais de experiéncia.

Notas de Observagao:

- A utente tem epilepsia em consequéncia de uma queda quando era bebé (a mae deixou-a
cair do colo):

“Foi de me deixarem cair. Ela estava comigo ao colo, deixou-me cair, cai com a
cabecga no chdo. Nunca mais...é triste.”

- Talvez por este motivo a utente revele ansiedade nos movimentos e na postura.
Exemplificando, a entrevista ndo foi feita cara-a-cara pois a utente estava constantemente a
mexer e/ou a procurar alguma coisa, interrompendo por vezes a conversa devido ao que
estava a procurar ou a mexer.

- Ja teve varios ataques epiléticos enquanto estava em casa. No dia anterior a entrevista tinha
sofrido um e foi socorrida pelos vizinhos:

“Ainda ontem me deu um que fiquei aqui pendurada...se nao fosse a
vizinhanga...[...] Fiquei ali pendurada no muro até que um vizinho ia a passar e
ouviu-me a pedir socorro e entéo veio ter comigo.”

- A utente usufrui do SAD ha mais de oito anos. Ja era beneficiaria mesmo antes de o seu pai
falecer.

- Foi a utente quem procurou a ajuda do SAD:

“Fui eu que comecei a ver que estava a querer fazer as coisas e ja nao
podia...senti-me frustrada e entdo pedi ajuda.”



- Usufrui dos seguintes servigos: Higiene pessoal e habitacional, Tratamento de roupas e
servigo de refeigbes todos os dias duas vezes ao dia.

- Sente-se mais segura com o apoio do SAD:

“Isto esta muito bom, esta 6timo, ndo se pode dizer melhor.”

- Quando se perguntou qual a sua preferéncia entre Lar e SAD a utente considerou que
nenhum é mau:

“Venha o diabo que os escolha. Um ndo é mau outro mau néo é. [...] Para ja hdo
distinguiria.”

- No entanto, posteriormente revelou que lhe custaria muito ir para o Lar:

“Custava-me muito. [...] Nao estou adaptada as campainhas sempre a tocarem.

[.]

- O ruido das campainhas revelou trazer-lhe mas memoarias da época em que esteve na casa

pia, pois o motivo que deu em relacdo a suposi¢gdo de ir para um Lar, foi precisamente o
barulho das campainhas:

“Ja la vai tempo na casa pia que era eu propria que ia...”

- A utente vive sozinha ha oito anos e nao tem familia — os pais ja faleceram e tem uma meia-
irma com a qual ndo se da bem.

- E natural de Lisboa e segundo a utente, teve uma infancia triste e sem liberdade. Dos 13
meses aos 9 anos esteve num hospital por causa da meningite e dos 11 aos 15 na casa pia.
Em casa era vitima de maus-tratos por parte da mae, principalmente e vivia num ambiente
familiar destruturado em que a mae também era agressiva fisicamente com a avé da utente em
questao:

“[...] Eu nunca tive uma vida de liberdade, pelo contrario: presa! Foi no
hospital, depois fui para o colégio e depois foi para aqui.”

- Nunca trabalhou e/ou nunca a deixaram trabalhar devido aos ataques epiléticos tendo um
grande desgosto por isso. J& pensou varias vezes em por termo a vida tendo sido a equipa
do Lar o principal pilar desta utente:

“Nunca me deixaram trabalhar porque a infelicidade ¢é grande...[...] Tenho um
desgosto...ja estive para deitar termo a vida e tudo. Aqui é que ndao me
deixaram...”

- Mudou-se para Aveiro (Cacia) com os pais e avo e é onde permanece atualmente.



- Caminha com ajuda de moletas e vé muito mal. Por vezes vai a rua comprar pdo ou algo de
que precise, que fica relativamente préximo da sua casa.

- Passa grande parte do seu tempo a fazer flores de croché.

- Gostava de ver televisdo mas o mau tempo do inverno passado queimou-lhe a televisdo. Por
vezes também |é o jornal e ouve radio.

- Cantar é o seu forte:

“Isso entéo é o meu forte. [...] Quando estou chateada, ponho-me a cantar e
comego a chorar.”

- Tem episddios da sua vida escritos em poemas:

“Tenho a minha vida toda escrita em poemas.”

- Ja escreveu um artigo para o jornal de Aveiro a alertar para a falta de passeios a beira
da escola. Por vezes fala diretamente para o presidente da Junta de freguesia (que diz
conhece-lo):

“Quando vejo aqui alguma coisa mal feita vai logo para o presidente da junta e o
diacho. [...] A Sra. vai ali ao pé da escola, ndo tem passeio nem as placas...ja la
estdo...A Sra. ndo faz ideia a bronca que eu aqui mandei num jornal destes. [...] E
SO para a Sra. ver que ndo brincam comigo nem com as criangas. Se julgam que
brincam comigo...olhe aqui...e ja ndo é a primeira vez.[...] Pode. Eu as vezes
quando é...nem estou com coisas de escrever...sabe o que é que eu fago? Vou
ao telefone.”

- Revelou-se culta e criativa e original com gosto por trabalhos manuais.
- Fala com facilidade de politica:

“Eu estou dentro da politica toda”

- Tenho conhecimento que a utente costuma ir aos passeios e convivios organizados pelo Lar,
mas na entrevista a utente referiu o seguinte:

“Estou la um bocadito mas piro-me logo para casa [...]JEu vejo-me sem poder
andar. [...]JSou um pouco dificil [...JConversar quando estou assim acompanhada
com uma pessoa...mas de resto...fecha-te. Toda a vida fui muito fechada.
Porque...a minha falecida méae dava-me tanta tareia que me deixava toda negra. A
casa pia a mesma coisa. [...].”

- Revela que prefere estar s6 que mal acompanhada e ndo se importa com o facto de ter
alguém a conversar consigo ou nao:

“Nédaao. Eu ja Ihe disse como sou. Mais vale s6 que mal acompanhada.



- E se for bem acompanhada? - Hum...sou pouco de companhia...sabe porqué?
Porque a gente ndo sabe quem mete em casa, o que nos pode acontecer.[...] Mas
pelo que estou a ver, a Dna. Fatima gosta de conversar...- Conversar quando
estou assim acompanhada com uma pessoa...mas de resto...fecha-te.”

- No caso de precisar de algum tipo de ajuda, recorre imediatamente ao Lar:
“Ao lar. Logo ao lar.”

“Nao sou capaz de andar sozinha por causa dos ataques.”

- Nao tem muito contato com os vizinhos:
“N&o gosto ca de fofocas, de fofoqueiros, nunca gostei. Entdo largo-os...”

- Tem livros de histoéria dados pela escola primaria. Gosta de os estudar e interessa-se muito
por Historia:

“E que leio até a vista ficar toda encarnada...”

“Eu ainda ando a estudar. [...] Oferecem-mos. Os mitidos quando acabam o ano
letivo, oferecem-mos. [...] Ando sempre a evoluir, sempre a evoluir.”

- Quando se perguntou quais as suas maiores preocupagodes, respondeu:

“Eu por mim a vida ja estou por tudo...ja mando a vida para tras das costas...”

- A utente ndao me conseguiu responder ao que nunca fez e gostaria de fazer. Mudou de
assunto varias vezes. Apenas disse que havia muita coisa que gostaria de fazer e nunca fez,
sem dizer qué:

“Ah...tanta coisa que gostaria de fazer...
- Por exemplo? Diga-me s6 uma....
- Se eu lhe mostrar que até malha eu faco...
- Mas isso faz...mas o que é que gostaria de fazer que nunca fez?
- Ha tanta coisa que eu gostava de fazer e nunca me deixaram fazer...
- Como o qué, por exemplo?
- Ha tanta, tanta coisa...
- Nédo me sabe dizer uma?

- Sabe para que é isto por exemplo? Fazer os pés dos cravos. [...]”




Elemento Entrevistado: Utente SAD — M

Data: 06/08/2013
Local: Cacia

Duragao: 00:38:15

DADOS PESSOAIS:

Idade: 88 anos

Sexo: Feminino

Estado civil: Divorciada

l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- Ha quantos anos? Entao foi quando me deu o AVC. Eu tinha 80 anos, agora tenho
88...foi ha 8 anos. Mas é a 7 porque é assim...foi em Novembro que me deu o AVC e
eu so entrei em Fevereiro.

- Ah pois...no ano a seguir.

- Pronto. Foi em Fevereiro que eu entrei, por isso...quer dizer, € um ano mas é sé um
més ou dois, mas € um ano. Por isso tenho pelo menos 7 anos.

2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Entédo as razdes que a levaram a procurar o SAD foi o facto de ter tido AVC, nao foi Dna.
Maria José?

- Foi, foi, foi.
- E foi sua iniciativa ou foi alguém que pediu por si?

- Foi a minha médica que aconselhou. Foi a médica da bronquite que telefonou. Nessa
altura era um grande Dr. que estava ai., era Dr...agora este, este ndo vai a minha
bola...Com o Dr. Rui ia a roupa toda para lavar. Agora é preciso uma pessoa medir as
palavras. Hoje diz uma coisa agora, amanha ja diz outra...

3. Foi suainiciativa ou de algum membro familiar/amigo?

4. De que servigos usufrui?



- E a comida agora s6 uma vez por dia.
- E s6 ao meio dia? E depois a noite?

- Isso, como esta a ver, tenho uma rapariga que me faz a comida e pronto, ndo como s6 do
Lar. Se fosse s6 do Lar ja tinha morrido.

- Nao gosta muito Dna. Maria José?

- N&o, ndo. Antigamente vinha também o pequeno-almoco. Vinham-me trazer a casa o leite
e o café e assim esta bem. Agora quando foi este, ndo vinham ca trazer e quando chegava
ja vinha todo estragado. Entéo s6 ficou a ser uma vez por dia 0 comer.

- Entdo é o comer e mais qué?

- E a limpeza da casa que é de 15 em 15 dias. E é o meu banho as Quartas-feiras. Todas
as semanas a Quarta-feira

- E quando teve o AVC também tinha esses servigos todos?
- Era isso tudo, era.

- Eu tomava banho sozinha, mas os doutores tinham medo.
- Que escorregasse...

- E elas é para me auxiliarem, é uma ajuda.

- E assim ate se sente mais segura...

-E, ésim.

5. Esta satisfeito com os servigos que lhe sao prestados?

- Tem alturas, tem alturas, tem alturas que uma pessoa fica...
- Pronto, e para além desses servigos, pode pedir mais alguma coisa?

- Tinha também e tenho se for preciso ir aos médicos, vai a carrinha deles e eu pago. Vai a
carrinha e vai uma pessoa comigo porque a minha médica ndo autoriza que va sozinha. Ha
uma auxiliar que vai comigo.

- S6 quando pede é que tem que pagar, ndo é? Nao esta incluido no que...

- Paga um tanto para a carrinha e outro tanto para a acompanhante.

6. O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- As vezes.



- Mas é uma ajuda, ndo é? Vai tendo a casa limpa...

- E....tem alturas. Vocé ndo ouviu agora eu a dizer & rapariga para ir 14 acola tirar uma teia
de aranha?

- Mas isso as teias de aranha Dna. Maria José nascem em todo o lado.

[.]

7. Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Oh Dna. Maria José, e quando recorre ao SAD para ir ao médico e para fazer essas
coisas de que precisa, quem do lar vai consigo?

- Vai uma colaboradora, vai uma rapariga que ele manda. Antigamente era o Dr. Rui que
acompanhava, mas depois mais tarde comecgou a ir uma rapariga. Vai a carrinha la da casa
€ uma rapariga quando eu tenho as consultas para ir ao médico.

- E quem é que...as consultas ficam marcadas quando vai ao médico nao é?
- Agora nao tenho nenhuma.

- E quem é que a lembra das consultas? E a Dna. Maria José que se lembra?
- Pois, pois, pois sou.

8. Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Olhe menina, eu ha sete anos eu estive no Lar trés semanas. Eu vi o cu ao Lar e vim-me
embora. Pronto, ndo me dava la no Lar e o Dr. Rui huma altura viu que nado me dava e
veio-me trazer a casa. Agora andei trés meses Lar e Hospital, Lar e Hospital...se eu ainda
estava no Lar ja tinha morrido. Mas agora da ultima vez vim do hospital para casa.

- Ja nao foi para o Lar...
- Nao fui mais para o Lar.
- Mas nao gosta do barulho? E isso que a incomoda mais?

- Nao me dou I3, ndo me dou naquele ambiente, ndo dou. Olhe, mesmo quando eu chego
ao Lar a tensdo sobe. Ndo me dou la, ndo me dou I3, estou doente 13, fico logo doente.
N&o me dou, pronto.

- Aqui em sua casa tem tudo o que precisa...
- Tenho, tenho gracas a Deus. Enquanto eu tiver cabeca, néo...
- E mesmo assim prefere a sua casa estando sozinha do que no Lar que tem companhia...

- Eu ndo quero o Lar, n&do, ndo. Dou-me Ia mal. Sé se eu mudar de ideia, mas la para o Lar
nao vou. Ja tenho dito a eles la eles - antes quero ir para o Hospital do que para o Lar. E



digo-lhes outra coisa, antes quero o comer do Hospital do que do Lar. Isso € que eles ndo
gostam que eu diga, mas eu digo. Eu antes quero o Hospital do que o Lar.

9. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

10. O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?

- Para ja...n&o esté tudo muito bem porque ele agora esta a néo ir a roupa toda para lavar,
€ s6 a roupa que eu tiro e s6 a roupa da cama e daqui a mais € preciso lavar esta roupa
que esta aqui por baixo de mim e entdo nao vai para lavar. Disse que vinha ca hoje para
falar comigo, afinal...olhe disse a rapariga que mandasse entdo as toalhas...tem alturas
que uma pessoa ndo estd bem e eu sou portuguesa de...ou tem que andar tudo muito
direito comigo ou entdo...quando eu também é o fim do més eu também...quando vem a
carta para pagar eu também n&o rezingo, eu mando o que eles exigem. Também néo fiquei
muito contente Ia com a do escritério porque quando eu la estive, eu estive 1a um més e
pagou-se 0 més la e depois veio a conta para eu pagar e eu paguei uma conta grande e
depois dai a pouco tempo veio outra conta para eu pagar e vinha la assim coisas que néao
estava bem na aminha cabecga. E eu telefonei para a do escritério a pedir para me enviar
uma fotocopia da carta que eu tinha pago a conta maior e ela conspirou comigo e eu
conspirei com ela. Ela estava a falar com uma pessoa que podia ser mae dela. E ela
estava la a rezingar e eu disse: -“N&o...no tempo do Dr. Rui ele ndo se assinava Dr. Ele era
Rui dos Santos. Agora isto é outra...”. E entdo ela...ndo me mandou a fotocépia. E depois
ainda...eu sempre... -“Entao para que é que quer a fotocopia? — “Era para tirar uma duvida.
—“Entdo diga la que duvida é.” A duvida era comigo. —“‘Mande-me para ca a fotocopia por
favor porque a duvida é comigo.” Porque a duvida era comigo. Era para eu ver la na
fotocdpia da antiga que eu tinha pago...porque eu tinha & muitas coisas que eu ja tinha
pago e tinha |14 outra vez para eu pagar, mas aquilo era la comigo. Depois vai e manda-me
trés fotocopias da carta que eu nao pedi a fazer pouco de mim. Até vinha la a coisa de um
taxi e eu nunca fui de taxi. la no carro dos bombeiros e eu rezingava porque era muito
barulho, muita coisa vinha mal instalada. Mas nunca vim de taxi. Ai nao fiquei agradada la
com a do escritério

11. Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ...

Il. SITUAGAO FAMILIAR/SOCIAL

1. Com quem vive?

- Entdo a Dna. Maria José vive sozinha, ndo é?
- Eu vivo.

- Ha muito tempo?



- Eu vivo sozinha ja ha 20 anos. Faz 20 em Abril que morreu o meu pai.
- Vivia com o seu pai era Dna. Maria José?

- pois, pois. Ha 20 anos que ele morreu. Ha 19 que ele morreu mas ja vai a caminhar para
os 20 que eu vivo sozinha...e estou bem sozinha. E eu nado estou sozinha menina. Eu
estou mais Deus.

- Acredita em Deus Dna. Maria José?

- Ah pois.

- Nao costuma ir a missa?

- Entdo eu n&o posso ir, ndo posso andar.

- Entéo e se pedisse ao Lar sera que ndo a levavam?
- Nao. Entdo o Larnao é...

- E catdlico...

- Nao, ndo é...como é que se diz? Elas sabem...€ outra lei que n&do € nossa...
Eu estou bem na minha casa.

- Tem ai o seu tergo que ja vi. Costuma reza-lo?

- Ai, mas muitas vezes.

- E ouve no radio também o terco?

- No radio e na televisao. Entdo tenho ali uma televisdo no quarto e outra ali na casa onde
eu estou. Pois...tenho duas televisdes.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?

- Pronto...e a Dna. Maria José tem familia?
- Nao, nao tenho.
- Era com o seu pai que vivia, nao era?

- Pois. A minha mae morreu ha 38 anos. Eu tinha 50 anos quando a minha mée morreu.
Depois fique 19 anos com o meu pai. O meu pai e 0 meu homem. E depois divorciei-me do
meu homem e depois fiquei a viver com o0 meu pai.

- E foi a Dna. Maria José que cuidou do seu pai em casa?
- Pois, pois em casa.
- Ele nao foi para o lar?

- Nao, ndo. E morreu com 91 anos. Foi...mas tinha uma filha. A filha € que ndo tem agora
ninguém.



- Nao chegou a ter filhos pois ndo Dna. Maria José?

- Nao Sra. Fui operada de barriga aberta e ndo podia. Casei aos 20 anos e aos 22 fui
operada de barriga aberta.

1.2 Esta sempre sozinho?

2. E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

3. Costuma sentir-se s6?

- Eu nunca estou sozinha amiga.

- Tem amigos...

- Tenho.

- Costuma estar também aqui com os seus vizinhos?

- N&o, néo.

- Pronto, mas tem aqui esta Sra. que lhe faz companhia, ndo é?

- Ela também sé vem também quando eu Ihe telefono para ela vir. Tem a vida dela.
- Depois também tem aqui as meninas que vém ca limpar...

- Ai elas vém de 15 em 15 dias. Mas eu tenho muita gente. Hoje estou a espera de
uma do Bom-Sucesso para me cortar as unhas. Nao é la do lar.

- Ai é? Mas eles também fazem isso...

- Tém la uma Dra. mas encravou-me uma unha e depois uma rapariga que tem salédo e
que trabalhava na fundacao e uma vez perguntou-me e disse: -“Oh Maria José, vocé o
que é que tem?” Eu disse-lhe e ela tratou-me da unha. Trouxe-me la as coisas la do
Bom Sucesso e tratou-me da unha e nao foi preciso mais nada.

- Entao e ela agora vem ca...

- Ela vem. Eu telefono quando é preciso para cortar as unhas e ela vem ca, eu pago e
ela vai-se embora.

4. Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servigo SAD)?

- Pois. Atao pois é.

5. Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?



Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- As compras tenho uma rapariga que eu telefono e ela traz-me o que eu...
- Ela ndo é do Lar essa rapariga?

- Nao, nao.

- E dona de um mercado ou é s6 sua amiga?

- E uma amiga. Ela vai-me buscar as coisas, traz-me as coisas. Ela até no Domingo
trouxe-me as coisas mas ha oito dias nao tinha vindo ca que ela foi a Fatima e entao
entrou por porta dentro e eu pergunto-lhe assim: -“Vocé traz-me o queijo?” E ela disse:
-“Vocé telefonou?” — “Eu ndo. Mas eu também néo telefonei e vocé trouxe-me agua.”
Traz-me agua. Todos os dias traz agua, traz tudo...

- Que bom. Entao tem amigos que fazem muito por si, ndo é Dna. Maria José?
- Pois, pois.
- E para ir a farmacia igual? Também é essa senhora?

- Ndo. Na farmacia para ir...ainda agora que vim do Hospital...olhe, isto para dizer o
Lar...o Lar a gente encobre algumas coisas, mas outras coisas ndo encobre. Olhe, eu
vim do Hospital no dia 17 de Julho e a limpeza era no dia 25. Nem vieram fazer a cama
de lavado nem nada. S6 no dia 25. Ora, eu vim no dia 17 e s6 no dia 25 é que veio a
rapariga fazer a limpeza e a cama. Se eu estivesse a espera...Pois...vocé esta a ver
como é? E uma vez vim do Hospital e era de Inverno e telefonei para la, para a
Fundacado, que a gente néao telefona para o Lar, é para a Fundagéo, a dizer que ja
estou em casa, faz favor de...porque a gente vai para o Hospital e eles ndo vao la ter
com a gente nem anda. Entado vai, vim do Hospital num carro particular. Foi 1a uma
visita e trouxe-me. E depois cheguei a casa e telefonei para a Fundacado a dizer que
amanha ja podem trazer o comer e entdo diga ai para me vierem fazer a cama de
lavado e que ndo vinham fazer. E eu: ndo faz mal, eu falo a quem. E depois € uma Sra.
que trabalhou la 25 anos la no Lar e agora saiu e foi para a pastelaria da filha. Entao
vai e eu telefonei-lhe. “Oh Conceigao, olhe vim do Hospital, vocé vem-me fazer a cama
de lavado?” — “ Vou sim Sra.” Entdo a Dra. Alexandra mandou entédo a Edite que estava
la na Fundacéo nessa altura e mandou-a vir fazer a cama. E depois o Dr. vai e disse: -
“Entéo diz que vocé disse que falou a Malheira para vir-lhe fazer a cama. Olhe que ela
ja ndo trabalha no Lar.” — “E vocé nido tem nada com quem eu falo ou deixo de falar. Eu
em falando sou eu que falo, ndo s&o vocés. Nao tem nada a ver.” Agora vim no dia 17,
s6 no dia 25 é que me vieram fazer a cama de lavado. Esta rapariga que aqui anda,
que esta ai a cozinhar, essa € que me fez a cama de lavado e é que limpa...oh...ai
Senhor...

- E os medicamentos, como é que faz?

- Os medicamentos € assim: depois que eu vim de |la do Hospital veio ca ja o Dr. ao
domicilio porque agora da ultima vez que eu fui ao Hospital fui toda infecionada, das
pernas até a cabeca, até o cabelo comecgou a cair. O banho la no Hospital era sé do
pescogo para baixo que estava o cabelo a cair com a infegdo. E entdo vim e depois



nao fui para o Lar. Telefonaram do Hospital para me irem buscar. Até me telefonaram
de l4 para me levarem camisas mas nao tinha la camisas, mas as minhas ja tinham
desaparecido. Isto agora, vado marcadas e...oh...e entdo vai e depois perguntaram. —
“Entéo ela vai para casa ou para o Lar?” —“Ela diz que vai para casa mas isso depende
dela, ndo depende da gente.” A enfermeira telefonou la para a Fundacgao. E entdo vim
para casa no dia 17 e depois, s6 no dia 25 é que vieram fazer a limpeza e... a minha
perna estava cada vez mais inchada e eu telefonei a um médico particular e ele veio ao
domicilio a casa as 9h da noite e eu andei a tomar um medicamento que ele
receitou...s6 dez comprimidos desinchei tudo. Abati 3 kg. Era o liquido que eu tinha
espalhado...e entéo pronto...foram a farmacia. Foi uma Sra. minha amiga que trouxe o
meédico porque de noite 0 médico ndo dava com a casa e entdo a Sra. € que foi no
outro dia buscar-me os remédios a farmacia.

- E a Dna. Maria José lembra-se dos comprimidos que tem que tomar, as horas...

- Entéo pois. Eu tenho tudo na cabega. Eu quando |a estive no Lar elas ja me andavam
a trocar os comprimidos. Eu ja tomo comprimidos ha muitos anos até ja conhego os
comprimidos de cor.

- Quem lhe traz os comprimidos entao?

- Pronto, as minhas médicas quando eu ia as consultas, as médicas passavam as
receitas mas o Dr. Carlos entao disse-lhes que nao era preciso elas passarem-me os
medicamentos que a Dr. de la do Lar que me passava os medicamentos e que eu
pagava por més. E eu disse: “Eu n&do gosto nada disso, mas pago ao fim do més
pronto.” Entdo tem sido assim. Quando me falta um medicamento, eu digo que falta
este medicamento para passar. Agora depois que eu vim do Hospital ainda néo faltou
medicamento nenhum porque eu tenho-os todos, mas agora entdo queria falar com
ele, ele diz que vinha ca hoje mas nao veio aqui.

- Ainda deve vir entretanto...

- Entao era para lhe dizer que l1a para o fim do més preciso de um medicamento para a
Dra. de la do Lar me passar a credencial ou eu telefono para a minha médica e ela
manda-me a receita pelo correio e depois peco a alguém que me va a farmacia.

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?

il OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Entéo, é rezar e ler.
-Lé7
- Entao pois. E ler e rezar.

- O que costuma ler Dna. Maria José?



- Ai 0 que eu costumo ler...muitas coisas, muitas orag¢des. Ai vocé julga la... Olhe,
muitas oragoes. Esta aqui o poder da oragao...esta aqui tudo.

- Entdo entretem-se a rezar e a ler, ndo é?
- Costuma também entreter-se a ver televisdo...

- Isso era as novelas antigamente, agora ndo me interessa. Agora o que me interessa é
rezar.

- E escrever?

- Agora ndo, mas eu até escrevi um poema de estar aqui sozinha foi quando o meu pai
morreu. Fiz um poema que até as enfermeiras se admiraram...esta para ai para uma
gaveta.

- Gostava de escrever...Dna. Maria José, e a Dna. Maria José consegue andar?

- Ando pouquinho. Entdo eu andei numa cadeira de rodas muito tempo. Agora gragas a
Deus...

- Agora levanta-se...costuma ir até la fora ou ndo?

- Eu ndo vou la a rua. Ja fui. Ha um ano ia la a peixeira a rua la ao fim do que era meu,
porque isso ai é tudo meu. Agora nao, agora s6 vou até ai ao portdo. Antigamente
ainda regava alguma coisa agora ja nao rego, tenho medo de cair e depois ja ninguém
me levanta. Aqui dentro se cair toco no alarme. Fez no Domingo 8 dias eu estava aqui
sentada mas tive mais de 2h a falar com uma Sra. que tinha ido a Fatima e depois ela
ligou-me para ca e estive mais de uma hora a falar com ela, ela a contar-me coisas e
eu a dizer-lhe...e entdo eu fiz 35 anos de excursdes pelo estrangeiro e Portugal.

- E? Gostava de viajar Dna. Maria José?

- Entdo pois. Fazia excursdes e entdo vai e tive mais de 1h a falar ao telefone e depois
ao pousar o telefone uma outra Sra. Telefonou-me e disse: -“Entéo, eu ja liguei para ai
quatro vezes e vocé nunca me atendeu. —“Pois, eu estava a falar e pois, ndo sei...ndo
ouvia.” Entdo depois ainda falei com a outra e depois entdo o alarme tocou, os do
alarme ligaram-me e nao viram que eu que estava a falar. Vai e telefonaram aqui para
um Sr. e andaram a minha procura por ai.

- Foi? Ficaram preocupados?

- Pois. Eu quando saio tenho que avisar o alarme. Mas eu nao saio para lado nenhum.
- Foi a Dna. Maria José que optou por comprar o alarme?

- Foi o Dr. Rui é que achou que devia ter aqui o alarme.

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Era trabalhar nas terras.

- E 0 que é que gostava de fazer quando saia do trabalho e chegava a casa?



- Entéo, tinha de ir fazer a comida e tratar da casa.

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Oh, |a ao Lar eles chamam. Mas quando é para ir para...ainda agora foi na Quarta-
feira, faz amanha 8 dias, foram para uma sardinhada. A ir para ai para fora nado
chamam porque eu sou velha para ir para fora, mas os velhos sdo novos para ir
passear, eu ca ndo. Eu também passeei muito noutros tempos.

- Mas gosta de passear entao?

- Entdo a gente esta aqui em casa gosta de ir ver isto e aquilo...
- Se a chamassem gostava de ir era?

- Entéo pois.

- E quando é la no Lar, vai?

- Eu ndo estou muito no Lar. Eu vou mas...€ como digo...até a tensdo sobe. Eu ndo me
dou la no Lar.

- Mas se a chamassem para dar uns passeios, gostava de ir, ndo é?

- Entdo, no tempo do Dr. Rui e também no tempo deste, ainda fui para a colénia de
férias para a Barra. Mas agora no ano passado foi preciso eu pedir ao pastor, ao Dr.
Eduardo, e o outro ficou coiso comigo por eu passar por cima dele. Entdo, eu dizia-lhe
a ele e ele nunca me mandava para a Barra e eu pedi ao pastor. Também sé |a estive
sete dias.

- E uma semana essa coldnia?

- E...ent&0 no tempo do Dr. Rui eu estava muitas semanas. Pronto, vai-se passando na
vida...

- Este ano ainda nao foi’

- Nao.

- Mas porque nao quis?

- Porque eles ndo me mandam. Se eles ndo me mandam eu também n&o...
- E se pedir?

- Eu estava sempre a pedir ao Dr. Carlos e ele nada, e entao agarrei e pedi ao pastor.
Pedi ao pastor e o pastor...

- Mas o pastor é do Lar?

- O pastor é que manda. E o cabeca do dinheiro. E da evangélica, daquilo que tem a
Igreja na Vera Cruz.

Gosta de passear, conviver, conversar...?



Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupagdes? O que espera daqui para frente?

— A preocupacao é eu estar doente.

O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?
Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Eu fago tudo. O que eu néo fiz eu fago bem...eu rezo.
- Acha que ainda pode fazer o que nao fez?

- Agora ja nao fago o que eu fazia. Fazia muita renda, fazia muita coisa, agora nao fago
nada.

- Mas porqué? Nao |Ihe apetece?

- Fui proibida pelo médico por causa da minha cabega. O AVC atingiu-me a cabeca.
Nao me tirou a memaria mas tenho sempre uma coisa na cabega que é quando como
me botam um peso muito grande na cabeca.

- Nao pode forgar muito, ndo é?

- Nao, ndo. O Dr. do coragéo tirou-me do caminho fazer renda. Tenho muito desgosto
mas nao posso.

- Pronto Dna. Maria José, da minha parte é tudo. Eu agradeco, td bom?...A Dna. Maria
José gosta de companhia ndo gosta?

- Entéo pois. La na colénia de férias tinha companhia de outros Lares. Vao outros de
outros Lares. Entdo elas telefonam as monitoras que vao a tomar contas desses
grupos e ela telefona a dizer e entdo uma pessoa fica triste. Ainda no Domingo elas me
disseram: -“Oh Maria José, entdo vocé ndo esta...-“Ndo que eles estdo zangados
comigo e s6 querem é dinheiro. Eu também ja n&o fago oposi¢éo para ir oh...para qué?
Ja ca estda o0 més de Agosto a meio e aquilo fecha em Outubro. Comega em Maio e
termina em Outubro. Eu fago anos em Abril e 0 primeiro ano que eu fui para la foi para
festejar os meus anos e fizeram-me la uma festa.

- E nessa altura das colénias ficam la os meses todos ou...como é que é7?

- Nao. Pronto, aquilo é por semanas, ndo é? Uma semana vai um grupo de um lado,
noutra semana vai um grupo de outro lado. E daqui eu ia e ja ficava. Tinha alturas que
vinha e depois tornava a ir. Estava uma semana em casa e depois ia para a outra.



Noutros tempos, no tempo do Dr. Rui, ia para la muitas vezes. La pode- se comer
como se pode em casa. Tem uma cozinheira boa. Agora aqui...

Tinha la uma cozinheira boa. O Dr. Rui dava-lhe o dobro do ordenado que ela estava la
a ganhar.

- E vocés iam a praia e...

- Eu ndo podia ir. Eu ndo podia ir a praia porque nao podia andar, andava pouquinho e
nao podia. Mas ia até ao farol mais uma rapariga comigo, uma empregada la do...

- la numa cadeirinha?

- Nao, ia a andar com a bengala e ela ia agarrada a mim; ia todos os dias até ao
paredao. Mais eu nao podia ir. Por causa da bronquite fazia-me bem, por causa do ar,
mas por causa da trombose ao coragido nao podia ir para a areia, estava proibida de ir.
S6 até ao paredao é o que médico do coragao aconselhou. Ja s6 aquele aroma do mar
ja me fazia bem a bronquite, ja passava melhor o ano por causa da bronquite...vai-se
andando...

- A menina de onde é?
- Sou de vagos, conhece Vagos?

- Ai, conhego muito bem Vagos. Conhecia |la muita gente mas ja vai muitos anos que
era um que era o Samuel. Tinha um chofer privado.

- Sempre que precisava de ir a alguma lado chamava-o era?

- Era sempre aquele chover. A empresa mandava-me sempre aquele chofer por ser
excursionista. Tinha um chofer privado.

- Entdo sempre que precisava de ir a qualquer lado e fazer algumas compras tinha...
- N&o, ndo era compras, era para 0s passeios.
- Mas quando era mais nova e precisava de ir as compras ou assim como € que ia?

- la a pé a Aveiro buscar as coisas ou ia na camioneta e vinha. Entdo pois. la-se a pé a
Aveiro antigamente. Antigamente ia-se a Aveiro e vinha-se carregada com 100$. Agora
100$ n&o vale nada.

Notas de Observacao:

- A utente é beneficiaria do SAD ha 8 anos, desde que sofreu um AVC. Desde entdo que
passou a usufruir do servigo de refeigbes (pequeno almocgo, almogo e jantar - higiene da casa
de 15 em 15 dias e higiene pessoal uma vez por semana.

- Segundo a utente, optou por diminuir no servigo das refei¢des, usufruindo agora apenas do
jantar. A utente mostrou desagrado com a comida e tem uma Sra. que faz o almogo:

“Tenho uma rapariga que me faz a comida e pronto, ndo como sé6 do Lar. Se fosse
SO do Lar ja tinha morrido.”



- A iniciativa em procurar o apoio do SAD foi da sua médica que fez o contato com o Lar Passo
Sénior e que na altura estava sob a diregdo de outro Dr. com quem a utente mantinha uma
bola relagao.

- Nem sempre esta satisfeita com os servigos prestados.

- Para algum servigo no exterior, como ir ao médico, a utente solicita o servigo ao Lar e paga a
parte por esse servigo (pelo transporte e pela companhia de uma colaboradora)

- No que diz respeito aos beneficios do SAD para o dia-a-dia da utente a mesma considerou
que tem alturas que € uma mais-valia.

- E a propria utente que tem atencdo as datas das suas consultas, revelando-se organizada,
atenta e auténoma para as suas responsabilidades e afazeres.

- A utente manifestou total desinteresse pelo Lar quando se questionou acerca da sua
preferéncia entre Lar e SAD. Ha sete anos esteve no Lar trés semanas e o diretor da Instituicao
nessa altura considerou que a utente voltaria para sua casa pois nao se estava a adaptar:

“Pronto, nao me dava la no Lar e o Dr. Rui numa altura viu que ndo me dava e
veio-me trazer a casa. Agora andei trés meses Lar e Hospital, Lar e Hospital...se
eu ainda estava no Lar ja tinha morrido. Mas agora da ultima vez vim do
hospital para casa [...] Nao me dou la, ndo me dou naquele ambiente, ndo dou.
Olhe, mesmo quando eu chego ao Lar a tensdo sobe. Nao me dou la, ndo me
dou la, estou doente Ia, fico logo doente. Ndo me dou, pronto.”

- A utente enfatiza que enquanto “tiver cabega” que nao vai para o Lar. Que sempre que la
entra que a tensao sobe e que fica doente. Realga que antes prefere ir para o Hospital do que
para o Lar, antes prefere a comida do Hospital que a do Lar.

- Nao se mostrou também satisfeita com a pratica do tratamento de roupas que veio a ser
alterada.

- Vive sozinha ha 20 anos mas diz ndo se sentir sozinha:
“Eu nédo estou sozinha menina. Eu estou mais Deus.”
- Tem 88 anos, é divorciada e nao tem familia.
- Costuma rezar o tergo, ler, ouvir radio e ver televisédo, apesar de ja ndo se interessar tanto.

- Quando ainda trabalhava, referiu ndo haver tempo para mais nada se nao cuidar dos afazeres
da casa.

- Quando era mais nova, participava muito em excursdes. Sempre gostou de passear e viajar
e gostava de fazer renda. Atualmente nao faz porque o médico a proibiu.

- Através do Lar Passo Sénior chegou a participar em colénias de férias, ainda sob a direcao
do antigo diretor e era algo de que gostava muito:

“La na colénia de férias tinha companhia de outros Lares. V4o outros de outros
Lares.”

“Eu néo podia ir a praia porque nao podia andar, andava pouquinho e ndo podia.
Mas ia até ao farol mais uma rapariga comigo. [...] la a andar com a bengala e ela
ia agarrada a mim; ia todos os dias até ao pareddo. Mais eu ndo podia ir. Por



causa da bronquite fazia-me bem, por causa do ar, mas por causa da trombose
ao coragdo nédo podia ir para a areia, estava proibida de ir.”

- Tem dificuldade em caminhar. Ja chegou a andar de cadeira de rodas mas atualmente nao
precisa.

- Nao tem relacionamento com os vizinhos.

- Diz ter a companhia da senhora que Ihe vai fazer algumas refeigdes, a companhia quinzenal
das colaboradoras do Lar, da senhora que Ihe cuida os pés, etc.

- Pede a uma senhora amiga, dona de um mercado, que |Ihe faga as compras de casa.

- Tem um telealarme que esta sob escuta 24h e que auxilia a utente sempre que esta
necessite.

Elemento Entrevistado: Utente SAD — N
Data: 06/08/2013
Local: Cacia

Duracao: 00:36:18

DADOS PESSOAIS:

Idade: 66 anos

Sexo: Masculino

Estado civil: Casado

L SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

1. Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- S6 indo ali ao livro...
- Mas nao sabe se ha mais de um ano?
- Ha mais de um ano, ha mais.
2. Quais as razées que o levaram a procurar o SAD?

- Porque a minha esposa nao pode das pernas, ndo pode fazer nada e foi por isso que
nos...ela foi agora para a nora descascar batatas sentada porque ela em pé nao pode



andar e uma das razdes foi essa, foi e sdo. Se ela pudesse, ndo havia necessidade de
estarem a vir aqui, ela devagar fazia.

- E a casa ainda é grande, ainda da que fazer, n&o é Sr. Joao?
- Fazem aqui estas trés divizbezinhas e por daqui a 15 dias vém e fazem aquele lado.
- Ah, é metade metade, ndo é? Nao fazem tudo de uma vez...

- De uma vez s6 ndo que ndo dava, ndo dava que era muita coisa. Dar dava, mas em
vez de andarem aqui uma hora andavam duas ou mais.

Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Foi iniciativa vossa, entdo?

- Foi sim. O Dr. Carlos vinha aqui assim a minha vizinha que ja anda ai a muito tempo
e depois eu pronto, como ela nao podia, eu...ndo vale a pena mentir, eu falei ai a uma
senhora para vir aqui fazer a limpeza uma das vezes e s6 uma vez levou 45€. Ora, 45
€ eu nao podia estar a pagar. Se eu tenho uma reforma de 305 euros e ela tem uma
reforma de 250 euros e temos as nossas coisas para pagar, as nossas prestagoes — o
carrito ainda e agora ha dois meses tive um problema que foram logo 2300...mil e tal
euros que tive que pagar. Tive que pagar ndo, ando a pagar que nao tinha dinheiro
para pagar tudo e tudo isso ndo tinhamos hipétese. Entéo falei com o Dr., veio ca mais
outra Sra., ndo sei se era assistente social ou 0 que era...ndo posso dizer que nao sei.
Andou, tivemos aqui a falar e entdo...coiso...e foi assim e continua assim. Ela
devagarinho ainda vai fazer o comer devagarinho porque é s6 para ela e eu. Faz uma
panelinha de sopa e ainda da para dois dias e trés e vai para o frigorifico para nao se
estragar. E é assim...a roupa ainda tem a maquina que ainda esta a funcionar. Agora é
s6 uma vez ou duas. E esta aqui a roupa que até nem é nossa, € da minha nora. E é
assim...de resto...é s6 a higiene.

De que servigos usufrui?

- Sr. Jodo, entao o servigo de que usufrui € da comida que é sé ao meio dia ou é ao
meio dia e a noite?

- Nao, ndo usufruo da comida ainda. Da comida ainda néo. E sé a higiene.
- Ah. A sua esposa vai fazendo a tal sopinha ainda...ok, ok.

- Ainda vai fazendo o comerzito conforme pode. E s6 a higiene.

- Ok, mas pode usufruir de mais servigos...

- Por enquanto ainda ndo, mas daqui a mais um tempo...ndo quer dizer que nao seja
para a semana ou para 0 més que vem que nao possa mesmo coiso e eu também néo
posso...entdo terei de optar por mais coisas. O Dr. Carlos veio ai, esteve a preencher
uns papéis e eu disse-lhe...e ele até tinha dito...disse que a Seguranca Social queria
que eu tivesse mais coisas e eu contei-lhe o que era: “Por enquanto ndo. A gente
também n&o tem hipétese para muita coisa agora.” Se fosse para pagar muito nés



também nao podiamos. Nao podiamos também estar aqui atolados na porcaria. Eu
prontos, fui pobrezinho, a minha mae foi pobrezinha, mas foi sempre limpa e eu gostei
sempre da limpeza e a minha esposa isso entdo nem se fala. Ela entdo, coitada,
quando vé aqui s6 uma folhita anda aqui com a pazita e com a vassoura e o esterco
que o cao as vezes...ele anda a solta...e é isso que se faz, mais nada.

Esta satisfeito com os servigos que lhe sdo prestados?

- Estou sim, néo estou satisfeito porqué?

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Veio sim. Em termos de limpeza, de higiene sim.

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse
servigo?

- Isso sou eu. Ela fica aqui, ou se nao fica aqui vai mais eu no carro que ela fica no
carro, ndo sai. Ainda ontem fui ali ao armazém, sempre se compra mais barato que
aqui a porta. Aqui a porta é couro e cabelo. Vem ai uma Sra. com uma carrinha, vem
distribuir. Pronto, e essas coisas sou eu que faco tudo.

- Sempre que for preciso alguma coisa entdo pega no carro e vai, ndo é?

- Isso sou eu que vou. Vou no carrito. Se ndo fossem as minhas pernas...€ as minhas
pernas, € as pernas dela. Ela também n&o pode andar. Para ir a algum lado com ela,
leva-la ao médico, para ir aqui para ir acola tenho que a levar no carrito que ela nao
pode ir de outra maneira. A motorizada olhe, esta acola ao canto parada ha mais de 10
anos. Ela nem subia agora para a motorizada, Deus me livre.

- Ela também usa moletas?

- Ela usa, usa. Uma esta dentro do carro, outa levou-a com ela |a para casa da nora.
- Entdo o SAD ¢é s6 para o Sr. Jodo ou é para os dois?

- Prontos, é aqui para minha casa. E para mim e para a minha esposa.

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- A gente se um dia tiver que escolher, que a gente ndo possa, teremos que arranjar
alguém para tomar conta de nés. Nao sei se este meu filho mais novo que é o unico
que esta aqui a nossa beira e é o que esta mais coiso, que a gente até 1a vamos comer
que até isto estd a ficar um bocado mau por causa das prestagcdes e tudo e a gente
nao temos...pronto...& muito dinheiro e entdo vamos la almocar e jantar a casa deles.

- Entdo se um dia tivessem de escolher...



10.
11.

- Mas nao temo dinheiro para ir Ia para o lar. A nossa reforma n&o da. O lar leva muito
dinheiro e nds nao temos hipotese.

- Mas também gostam de estar aqui em casa, néo &?

- A gente gosta de estar em nossa casa enquanto pudermos. Mas é como diz o ditado:
a gente nao podendo, que remédio. Ou ficamos aqui em casa e eles vém ca tratar de
nos ou...

- Exato. Porque o SAD também faz isso...

- Pois sim. O Dr. Carlos também me contou isso. Assim como veem ali a D. Maria
José.

- E, dao-lhe banho, fazem-lhe a cama...

- Por enquanto...a cama as vezes é o que custa mais a minha esposa. Quando é
mudar os lengdis custa. Mas as vezes eu vou la de um lado, ela do outro, a gente
estica-lhe as orelhas bem e fica bem.

Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?
O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?
Se o SAD disponibilizasse servigos de lazer no exterior, companhia, ...

I1. SITUAGCAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

— Entao, vive s6 com a sua esposa, nao é?
— Pois.

1.1 Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
1.2. Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?

- O meu filho, por exemplo...dois...0 outro ndo € meu filho, € meu enteado. Quando
casei com a minha esposa ela ja tinha um filho. Mas ele nem fala para nés e sem Ihe
fazermos mal nenhum. Nao sei que bicho Ihe mordeu que ele deixou de falar para nés.
E diz que diz ai pela aldeia que nem que nos visse numa valeta que nos botava a méo.
Nao sei...e ha uns quatro anos talvez, trés ou quatro anos. Passa por nés, as vezes
vem ai a casa do irmao e estou la eu, estd Ia a minha esposa, e nédo estar la é igual.
Tem a mania que é rico. Trabalha na Renault sabe, e depois tem a mania que é rico e
que tem la um grande prédio. Mas o prédio € dele que se governe com ele que a gente
se governa com o nosso que é de pobrezinho. Mas o outro vem e telefona-me. Ainda



ontem me telefonou ja ia a ir para casa deles, era meio-dia. O telemdvel tocou a
perguntar se estava bem. Telefona sempre esse.

2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

- Entao tem a companhia dos filhos sempre que precisam, nao é?

- Temos, temos.

- E também costuma ir a casa deles como disse...volta e meia vao la almogar, nao é?

- Isso é aqui a este, ao outro ndo vou porque coitado, também nao pode. Comprou la o
apartamento e também anda a pagar e vé-se atrapalhado que a esposa nao trabalha e
também tem uma filha a estudar. E ndo da para esticar muito a corda, néo...

...Ai esta a mulher da fruta. A esta Sra. ndo se pode dar nada, Deus me livre. Entao,
um kg de péssego leva a 2euros, 2€20. Ontem fui e comprei a 1€20. E uma grande
diferencga.

- Vai ali ao Lidl por exemplo Sr. Jodo que é aqui pertinho?

- O Lidl também é cara a fruta Ia. Tem um armazém a frente que é a beira da Bongas
que abriu em Janeiro...também é careiro, ja disse mesmo ao dono: “Oh Sr. Paulo...”

- Ah...o Sr. Paulo eu conheco...€ da Gafanha da Vagueira.

- E, é. Eu disse: -“Oh Sr. Paulo, olhe que esta a vender aqui a fruta muito cara. —Opa,
a fruta este ano esta muito cara. —“Esta bem, mas n&o é para vender a fruta aqui a este
prego.”

Mas eu ontem n&o vim aqui, fui mesmo ao mercado da fruta. O mercado da fruta que €
ali nos Ervideiros e eu fui la mas para la ir paga-se 0.50€ de entrada. Se a gente nao
for la comprar nada, os 0.50€ ficamos sem eles. Sé se eu deixar o carro ca fora e ir a
pé. A pé nao pago nada mas também depois como é que eu venho com as coisas la
para fora?

- Com peso e depois as moletas ndo €?

- Nao que eles tém la empregados que nos veem trazer as coisas ao carro. Mas eles
veem ca fora e depois entdo...ja tenho que pagar os 0.50€ na mesma.

Costuma sentir-se s6?

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?

- Pois. Atao pois é.

Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?
Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?
No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?



I11. OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Eu? Olhe o0 meu dia-a-dia é estar por aqui sentado. Ao meio dia meia hora vou a casa
do meu filho, almogo mais eles, depois venho, tomo um medicamento que tenho que
tomar a uma e meia...até as duas horas tenho que o tomar. Sdo comprimidos para o
coracao e tenho que os tomar. E depois olhe, vou-me deitar um bocado no sofa, ali
para as trés e meia, quatro levanto-me, venho para aqui, estou aqui um bocado mais
ela a ver televisdo, como sou diabético tenho que comer mais alguma coisa - la pelas
quatro e meia, cinco horas como uma pec¢a de fruta ou um pado com qualquer
coisa...pronto, e assim se passa o tempo. E entretanto chega-se a hora, vai-se outra
vez jantar...e vimos para casa la pelas vocé e meia, dez horas, vimos & lavarmo-nos e
ir para a cama.

- Entao e por exemplo, aqui o quintal quem é que o faz?

- O quintal € um irmao meu que esta ali em casa do meu filho. Ele € que vem aqui. Ele
€ que botou os feijdes, os tomates...pronto, ele é que jardina aqui isto. Tem umas
couves ali a frente que até fui eu que as plantei. Levei para Ia um banco destes, sentei-
me e com a estaca...a terra ja a tinha cavado, eu foi s6 com a estaca abri o buraco e
meti-la 0 outro...mas de resto é ele que me faz isto aqui tudo. Nem tratar das galinhas
eu posso que aquilo tem rede a toda a volta e eu ndo posso saltar aquilo.

- Entdo é isso, ndo é Sr. Jodao? Vai almogar ali ao lado, depois vem descansar aqui um
bocadinho...ndo costuma ler?

- Tenho, até tenho ai uma cole¢&o de livros. Ja nao leio ha muito tempo. Mas ja os li
todos. Ma ja ha anos. Entretanto olhe, relaxei-me. As vezes a mulher compra a revista
para ela ler e se entreter e eu depois também leio um bocado ou vem o jornal do Lidl e
agente também se entretém...olhe, e assim se passa.

- E ir até la fora...costuma ir? Falar com os vizinhos...

- As vezes. Ja fui levar o saquito de lixo 14 fora e fui 14 e estive ali a falar com um
vizinho meu....ndo € sempre porque o gasoleo & caro mas vou mais ela dar uma voltita
no carrito depois do comer. Mas ao Domingo vamos sempre. SO se estiver tempo
assim de chuva e isso é que nao, a gente fica em casa. Mas se estiver dia de sol...

- E praia? Gostam?

- A gente gostamos. Gostamos e ela até se d4 muito bem, porque pronto, a gente em
Setembro temos & uma pessoa amiga na Torreira que ele todos os anos nos
da...convida para estarmos la o més inteiro. Tem |a uma casita dele e ele disse-me a
mim, a gente ja se da ha muitos anos. Ja se da que eu andei na tropa e encontrei-me
com ele na tropa, depois mudei de direcdo e andamos...depois ele disse: -“Olha, eu
vou-te dizer...se quiseres vir para aqui em Junho, Julho ou Agosto...” Que ele nao
arrenda a ninguém, “...mas contigo tenho confianga.” No més de Setembro vamos para
la o tempo que a gente quer e nessa altura vamos para a praia. Ela ndo vai a agua. A
gente vai, assenta-se la na muralha a volta e estamos ali assim e ela esta ali a assim.
Estamos la duas horas e quando forem cinco horas vimos embora para comer alguma



coisa. E se ela quiser fazer um comerzito (que a gente é que faz comer para nés). De
resto ndo tem nada a ver...s6 nos da € o alojamento e depois dou alguma coisa para a
agua e aluz, ndo é7?

- Para contribuir, ndo é Sr. Joao?
- Pois, ja basta nos dar o alojamento. Ja € muito bom.

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Olhe, eu naquele tempo ndo pensava e quando saia do trabalho ia para o café e para
as lojas. la beber e as vezes até me emborrachava. Nao era todos os dias, mas de vez
em quando era, mas parava sempre. Tinha o meu cunhado que esta no Olho de Agua
que tem la o snack-bar, o Manuel, e ele estava aqui na Pévoa do Paco, tinha aqui o
cafezito, parava |4, jogava as cartas e passava um bocado de tempo. Mas nessa altura
ainda tinha as duas pernas, ainda ia para as terras. Tinha duas, trés terras. Tinha uma
grande aqui em frente ao pé da escola, tinha vinhas. Eu podar nunca podei. Mandava
podar. Depois eu abaixava aquilo e...ja tive batatas, milho, ja tive feijao...semeava tudo
naquela altura. Agora n&o. Agora a gente n&do pode. As terras ndo eram nossas e
entregamos aos outros.

- Ah, mas os senhores faziam terras que ndo eram vossas...

- Era de renda. Pagavamos a renda da terra. E ndo era tdo pouco. Pagavamos trés
contos, trés contos quinhentos e cinquenta.

- Mas o que cultivavam era para vocés e para venderem?

- Vendiamos. Vendiamos batata, feijao. Milho é que n&o. Milho a gente ficava com ele.
Também n&o botava assim muita quantidade de milho. Tinhamos galinhas, tinhamos
galos. Agora s6 temos ali um sozinho que esta muito bem que ele mordia no outro. E é
assim...naquele tempo...depois tinhamos vinhas e tinha vinho para todo o ano.
Cultivava e tinha vinho que dava para todo 0 ano e dava para dar a pessoas amigas.
Ainda levei muitos garrafdes a esse amigo la na torreira e depois ai € que comegamos
entdo a ter mais coiso e depois ele: -“Nao vem aqui para a Torreira passar aqui uns
tempos porqué homem? Eu disse: -“Oh Carlos, tu falas bem mas e o dinheiro?” Eu
andava também a fazer a casita e entdo nao podiamos largar muito que eu para acabar
a casa disse a minha esposa...tinha uma voltazinha que queria vende-la para acabar a
casa. E eu disse: -“Nao, a volta tu ndo a vendes. Ndo, deixa estar o ouro, é teu.” Eu
tinha uma arma, tinha um motor de barco...eu vendi o motor e a arma. Eu preferi
vender aquilo do que a minha esposa vender a volta. E para acabar a casa teve que
ser assim, nao é? Porque ela trabalhava na lota naquela altura...Esta bem que ela na
lota ja tinha um ordenadozinho. Naquela altura, ao principio até nem tinha. Era
conforme. Se houvesse muito peixe, ela ganhava, se ndo houvesse, iam la e so6
ganhavam dez escudos - era s6 o que elas ganhavam. Comegava as cinco horas da
tarde e as vezes estava |a até as oito, nove horas da manha. Sempre sem dormir, Nao
dormiam.

- Entédo era assim, ndo é? Depois do trabalho ia até ao café, jogava um bocadinho de
cartas...

- Entretinha-me...



- Ainda gosta de jogar as cartas Sr. Jodo?
- Gosto, mas ja néo vou para o café. Ha anos...
- Porqué?

- A gente nao pode ir para |a jogar as cartas que bebe sempre um copito ou dois... néo
posso conduzir. Sé ao comer é que bebo um copito de vinho. Pronto...e chega. Posso
ter que sair com o carro a algum lado e ndo quero ser apanhado pela policia com
alcool. E assim, quando vou ao domingo a Torreira e vou la ter com esse meu amigo:
.“Oh Sr. Jodo, olhe vamos, beba uma cervejinha.”-“ Nao Carlos, eu daqui ainda tenho
que ir para a Povoa do Pago, ainda vejo muita policia pelo caminho, e eu ndo quero ter
problemas e as multas sdo pesadas. E depois...nd0 é carta mas € uma licenga mas
depois tiram-me e fico sem ela e depois vou andar como?

- Mais vale prevenir, ndo é7?

- Vou andar por ai e ir a padaria e ir a pé? Nao, ndo. Prefiro ndo beber nada que nao
me faz diferenga nenhuma. Antigamente é que tinha quele vicio, mas depois também
se passa. Era como a caga. Eu cagava. Tenho carteira a 39 anos e deixei de cagar
agora a 5 anos. Até a arma a tinha ai assim e eu tinha uma licenga para a ter em casa.
Mas estava aqui a agarrar ferrugem, agarrei e dei-a ao meu filho mais novo.

- Ele também caga?
- Caca. Caca ele, caga o filho e a filha.
- E o Sr. Jodo ndo vai com eles?

- Vou. As vezes vou. Até este ano...eu n sei se ele vai para Viseu para a caca, que ele
€ socio la e é socio também aqui de Albergaria, de Albergaria ndo, da Branca. Mas nao
sei se vai para la ou se vai aqui para Albergaria. Mas geralmente...entdo quando ele
vai a prediz é que eu gosto de ir mais ele. Gosto. Porque nédo vai s6 um, nem dois, nem
trés. Vao amigos também de Angeja que também me dou muito bem com eles. Gosto
em ir. Se quiser comer um cachinho de uvas ha la muita. Uii...ndo como muito porque &
muito doce para os diabetes. Entdo ndo...era as vezes uma uvazita ou duas, mas nao
gosto de andar a depenicar que fica o cacho feio. Ja quando tinha as minhas nao
gostava quando as vezes ia la encontrar uns cachopos a provar as uvas. “Opa, queres,
tiras um cacho. Tiras o cacho que nao me importo que tires o cacho e comas, mas nao
0 esgaces. Se esgacares estragas-me a videira. Também me fizeram isso a mim. Eu
quando andava na celulose também era solteiro e pronto, os meus pais também viviam
mal, eram pobres. E...eu vinha mais um colega meu e chegamos ali assim, eu sabia
que tinha la bons cachos de umas videiras que eram de um Sr. que ja morreu que era
de Vilarinho, e ele era mau. Uii...se ele apanhasse |a alguém a mexer...mas e tal, eu
dava-me bem com ele e ele com os meus pais. E eu um dia andava la mais esse meu
colega, tinhamos um canivetezinho pequenino e eu sabia que ele tinha 14 bons cachos
que eu cheguei a vindimar para ele, e eu disse a esse rapaz: -“Oh Necas, vamos comer
ali um cacho. -“Nao, ndo vamos nao que ele é mau, da-nos uma trancada e parte-nos a
espinha.” —“Faz mal...vamos. Ele estava a ver no meio do milho. Estavamos a comer o
cacho sentados e nem o vimos, nem fugimos. -“Entdo meninos, é assim?” Eu s6 disse:
-“E Sr. Manel, a gente veio da fabrica cheios de fome e estamos aqui a comer um
cachito. Temos aqui um canivetezinho, vé? -“Entdo deixem-se estar. Come um, ou
dois, ou trés. Nao quero é que vocés o esgacem ou se ponham a depenicar. De resto



podem comer que ndo vos faco mal. Parece que ja pressentia que estava por aqui
alguém.” Pronto, mas n&o nos fez mal nenhum nem disse mais nada. Foi-se embora.
Comemos o que nos apeteceu e depois viemos a nossa vida também descangadinhos
e com a barriga mais composta, embora ndo enchesse muito, mas olha. Mas fosse
maca ou péra ou isso, mas isso ndo...ja nao andava para saltar quintais.

3. O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Olhe quando é pelo Natal ou ano novo vamos aqui a casa do meu filho. E sé aqui que
noés vamos. Ja fui uma vez a casa do outro em Azurva mas torna-se fora de méo e eu
pronto...aquilo tem elevador mas...mas nao...6 aqui em casa deste. E o lar ja tem
convidado para ir la aos magustos, mas eu nao vou. Ela ndo pode andar, n&o pode
calgar calgado nenhum. Entdo o que vamos la fazer ali feitos pelintras? Ainda agora
(ndo sei quando é que foi o passeio a Espinho), mandaram uma carta e depois
telefonaram e eu la disse que nao podia ir porque motivo era. Ndo é que nao gostasse
de ir, até gostava de ir que era um passeio que ia dar, embora conhega Espinho
porque andei na cerveja Sagres a trabalhar também e ia |a todos os dias. Prontos, mas
de qualquer maneira ja foi ha anos. Gostava de ir que aquilo esta modificado. Mas ela
coitada, ela ndo pode andar. Nem a subir os degraus para a carrinha pode. Ela néo
podia subir que o degrau é alto, nem vale a pena. Para ela cair e partir uma perna ou
um braco, nao.

- Nem que fosse numa cadeirinha de rodas ou assim,...

- ...Ela ndo da para ela subir, é dificil e depois tinha que andar uma pessoa com ela e
era chato e a gente ndo gosta de chatear ninguém.

- Mas por exemplo, para ir ao lar até era bom...

- E...ja nos tém convidado para ir 14 ao lar mas é como eu digo a Sra., ela...o calcado
dela...ainda agora fomos aos chineses comprar umas sandalias que ela gosta muito,
mas aquilo & s6 numero 43/44 e nao tem mais pequeno porque ela aqui atras nao
segura a correia porque a correia desce para baixo e anda com o pé sempre de lado e
nao da e a gente assim prefere nado ir. Ja nos convidaram para la comer sardinhada e
tudo...mas ndo, néo vou. Digo, telefono ao Dr. Carlos e digo que...

- E o que é que eles Ihe dizem?
- Nao dizem assim...a gente agradece mas ndo vamos coiso. E pronto.

4. Gosta de passear, conviver, conversar...?

IV. REFLEXOES / ASPIRAGOES

1. Quais sao as suas principais preocupagoes? O que espera daqui para frente?



— As minhas principais preocupacgdes, a principal preocupacdo que nds temos é que
este governo que nds temos que nao presta para nada que ao menos nao nos tire esta
reformazinha que nés temos que nao presta para nada mas que ao menos nao nos tire
esta reformazinha que temos para eu pagar as prestagdes que tenho. Porque a coisa que
eu mais quero é pagar. Estou mortinho para que chegue o dia 20 de Abril e findar o carro e
também 2 de Janeiro também finda o concerto de 2 mil e tal euros que ando a pagar. A
Sra. veja, s6 para o carro pagamos 338 euros. Eu ganho 305 euros, ainda tenho que tirar
dinheiro da reforma dela. Ainda temos de pagar a agua, a luz, o telefone, a Cabovisao.
Tem meses que ficamos com 70 euros para sobreviver todo o més. E por isso que vamos a
casa do meu filho comer que ele diz:-“Vocés néo se estejam a incomodar. Enquanto eu
puder vocés veem aqui.” Mas também aborrece. Ainda ha dias, ainda foi na sexta-feira, eu
disse-lhe a ele: -“Olha Rui, a mae vai comegar a fazer la o comer em casa, uma sopita.” —
“Porqué?” —“Andamos a subcarregar muito também...” —“Eu ja disse alguma coisa? Ou a
minha mulher ja disse alguma coisa? —“N&o, ndo me disseram nada.” —“Ent&o deixe estar a
minha mae sossegadinha que ela vem para aqui descascar batatas com a Carminda e fica
aqui a conversar e vocé se quiser vem, se nao deixa-se estar em casa e depois vem comer
quando vocé quiser.” Pronto, e é ele que nos esta a ajudar.

- Entdo é uma grande ajuda também, n&o é Sr. Jodo?

- E, é. E uma grande ajuda. E a gente como...o que eles comerem a gente também
come. Ontem foi perdizes porque ele foi a uma cagada, a uma largada a Alberagria e eles
trouxeram 34 perdizes. Ele ficou la com umas 10 em casa, o resto deu tudo. Deu a uma
cunhada minha que é vilva, deu a um sobrinho meu, primo dele...e também levou umas 7
ou 8...dividiu. Ele até vai a caga aos patos e nao os come, da-os todos.

- E s6 mesmo pelo gosto de cacar...

- E. Afilha tem 18 anos e j& caga ha 2 anos também. Aqui até em Aveiro queriam que
ela fosse para la para o escritério que € uma mulher cagadora e é dificil de apanhar
mulheres cagadoras no nosso concelho. E mesmo na Branca e em Viseu eles disseram la
0 Sr. la em Viseu e ele disse: -“Olha, é a primeira mulher cagadora que me aparece aqui
como socia. Na Branca s6 120 euros cada um socio e depois n&do pagam mais nada, nao
pagam cacadas. E la em Viseu também. Em Aveiro queriam que ela fosse para o escritério
mas o meu filho ndo deixa. Ela € muito nova. Tem 18 anos e € uma menina para ir para ai
e depois néo tem transporte. Aquilo é para estar la de noite e depois...n&o, néo.

2. 0O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
3. Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

- Olhe, por enquanto... a gente queria ter mais era um bocadinho de saude que nao a
temos. O nosso mal é ndo termos saude. Agora a minha esposa, o acido Urico tornou-
Ihe a aparecer, anda nem pode fazer for¢ga nos dedos.

4. Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?
5. O que gostaria de fazer que nunca fez?



Notas de Observacao:

- O casal recebe apenas Higiene habitacional ha sensivelmente mais de um ano.

- Por enquanto ndo usufruem do servigo de refeicbes porque a reforma do casal é pouca
e ainda estdo a pagar algumas prestagoes:

“Por enquanto ndo. A gente também néao tem hipdétese para muita coisa
agora.” Se fosse para pagar muito nés também ndo podiamos.

- No entanto revela que daqui por um tempo se vier a precisar, que tera de solicitar mais ajuda:

“Por enquanto ainda ndo, mas daqui a mais um tempo...nao quer dizer
que ndo seja para a semana ou para 0 més que vem que ndo possa Mesmo Coiso
e eu também néo posso...entéo terei de optar por mais coisas.”

- Foi o utente entrevistado que teve a iniciativa de pedir ajuda ao SAD e o motivo que os levou
a fazé-lo foi o facto de a esposa ndo se conseguir manter muito tempo em pé e de nao
conseguir fazer esforgos:

“Se ela pudesse, ndo havia necessidade de estarem a vir aqui, ela devagar fazia”

“Ela devagarinho ainda vai fazer o comer devagarinho porque é so6 para ela e eu.
Faz uma panelinha de sopa e ainda da para dois dias e trés e vai para o frigorifico
para ndo se estragar. [...] A roupa ainda tem a maquina que ainda esta a
funcionar. Agora é s6 uma vez ou duas. E esta aqui a roupa que até nem é nossa,
é da minha nora. E é assim...de resto...é so a higiene.”

- Habitualmente vao sempre almocar e jantar a casa do filho mais novo do casal que mora na
mesma rua.

- Ambos tém dificuldades em caminhar: O Sr. Jodo s6 tem uma perna, usa moletas mas
conduz. A esposa caminha muito pouco e recorre as moletas paras se movimentar.

- Quando é necessario ir ao médico, as compras, a farmacia, etc é o utente que vai de carro.
Por vezes leva a esposa mas esta nunca sai do carro.

- O utente revelou que se um dia tiver que escolher entre o SAD e o Lar e se ndo puderem
pagar, nem um nem outro, que entéo terdo que arranjar alguém para tomar conta deles.

- O utente gosta de cagar e jogar as cartas.
- Demonstrou ter uma boa relagdo com os filhos, exceto com o enteado.

- No verao, no més de Setembro, este casal vai sempre até a Torreira passar férias numa casa
emprestada por um amigo. Nao tem que pagar nada, apenas fazem o seu jantar e contribuem
por vontade prépria com a agua e com a luz. Para além da familia, conta ainda com esta
relacdo de amizade.

- Relativamente aos convivios promovidos pelo Lar, o casal nunca vai apesar de o Sr.
Jodo dizer que gostava. O motivo dado pelo facto de ndo aceitar ir é a dificuldade de
locomogdo de ambos, principalmente da mulher. Quando referi que o pessoal do lar apoia
nesses casos (a subir para as carrinhas, a passear numa cadeira de rodas, por exemplo) o
utente referiu que ndo gostam de incomodar. Daqui posso concluir que apesar da vontade e



do gosto pelos passeios e convivios, a inseguranga, o habito da rotina e talvez o
significado negativo das cadeiras de rodas, os retraia e os levem a acomodar-se:

“Ela ndo pode andar, ndo pode calgar calgado nenhum. Entéo o que
vamos la fazer ali feitos pelintras? [...] Ndo é que nao gostasse de ir, até gostava
de ir que era um passeio que ia dar[...]. [...] Mas ela coitada, ela ndo pode andar.
Nem a subir os degraus para a carrinha pode. Ela ndo podia subir que o degrau é

alto, nem vale a pena. Para ela cair e partir uma perna ou um brago, ndo.”

- As principais preocupagdes deste utente sdo findar as dividas, bem como a pouca saude que
diz terem.

- Quando pergunto qual a preferéncia do utente entre o Lar e o SAD, o utente refere que:

“A gente se um dia tiver que escolher, que a gente ndo possa, teremos que
arranjar alguém para tomar conta de nés”

- Enquanto poderem, que preferem estar na sua casa. Para além de que, segundo o utente,
a reforma nao daria para pagar ao Lar.

- O utente quando era novo trabalhou na construgéo civil e arrendava terra e cultivava-as.
Cultivava para consumo proprio e para venda.

- O que costumava fazer ao vir do trabalho era ir para o café jogar as cartas, acabando muitas
vezes por se embebedar. Porém diz que é um vicio que perdeu.

- Nao tive oportunidade de perguntar o que é que o utente nunca fez que gostaria de fazer
porque entretanto recebeu visitas em sua casa e o utente perdeu o interesse em continuar a
conversa.

Elemento Entrevistado: Utente SAD — O
Data: 10/08/2013
Local: Esgueira

Duragao: 00:14:53

DADOS PESSOAIS:

Idade: 76 anos

Sexo: Feminino

Estado civil: Viava




l. SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

Ha quanto tempo usufrui do SAD?

- E recente, ndo é?
- E recente, é recente.
- Ha uma semana?

- Ja é mais de uma semana. Vocés tém la o dia. Foi quando vim do hospital para casa.
Embora nao tivesse vindo para ca, fui para casa da minha irma, mas o apoio
domiciliario ja ia la. Ja ia a casa dela.

Quais as razdes que o levaram a procurar o SAD?

- Porque eu sempre fui voluntaria no CESDA. Visitava as pessoas, ia falar com elas,
dar miminhos...

- Gostava de fazer trabalho voluntario?

- Esta dentro daquilo que eu sou, da igreja a que pertengo. Portanto...esta dentro dos
valores.

Foi sua iniciativa ou de algum membro familiar/amigo?

- Nao. Na consulta que tive com o cardiologista, estava eu e o meu filho Eduardo, e ele
perguntou-lhe: -“E agora quando ela for para casa como é?” E ele falou na hipétese de

eu ir para o lar. E ele disse: -“Nao
- O seu filho é que disse ou o Dr.?

- O Dr. -“Nao, ndo quero a sua mée no lar. Quero-a em casa dela com alguém que...” -
“Ah entao nés temos apoio domiciliario”.

De que servigos usufrui?

- Higiene, da comida e lavagem de roupa.
- Da casa nao?

- Nao, da casa para ja ndo. Porque eu tenho...eu tinha mulher-a-dias, mas agora esta
ca a minha nora e o meu filho. Eles tém feito. Eu praticamente agora ainda ndo posso
fazer nada disso.

- E recente? Saiu ha pouco tempo do hospital Dna. Zilda?

- Sim, sim. Sai ha duas semanas, talvez. E ha muito pouco tempo.
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Para além dos servigos pessoais, (HP, HH, TR, DA), de que outros servigos pode
usufruir do SAD? Que outros servigos tem a sua disposicao?

Esta satisfeito com os servigcos que lhe sdo prestados?

- Estou, claro que estou satisfeita.

O SAD trouxe beneficios para o seu dia-a-dia, para a sua vida?

- Sim, sim, sim. Até porque a visao, enquanto eu ndo souber como vou ficar da viséo,
eu vou precisar sempre de ajuda.

Quando recorre ao SAD para algum servigo externo, quem do Lar presta esse

servigo?

Prefere o SAD em alternativa ao Lar? Porqué?

- Entdo a razdo que me deu por nao ter escolhido o lar foi porque o seu cardiologista
aconselhou...foi essencialmente esse motivo?

- Sim, foi o cardiologista.
. Pensa em um dia mais tarde recorrer ao Lar?

. O que mudaria no SAD? Sugestdes para um servigo melhor?
. Se o0 SAD disponibilizasse servicos de lazer no exterior, companhia, ... aderia?

1. SITUACAO FAMILIAR/SOCIAL

Com quem vive?

— Entéo nao vive sozinha?
- Agora vivo com o meu filho Paulo e a esposa.

Ha quanto tempo vive sozinho (a)?
Esta sempre sozinho?

E visitado pela sua familia regularmente? Com que frequéncia?
- A familia sdo os meus dois filhos. O Paulo e o Eduardo...e a irma, que ainda hoje
aparece por ai. Deve estar cheia de saudades minhas.

- Entéo pronto...estda bem acompanhada, néo é Dna. Zilda?



- Sim. Mesmo as senhoras aqui de Esgueira quando souberem que eu estou em casa
vai ser o corrupio.

- Entdo também conhece aqui o pessoal da zona, os vizinhos...
- E, é. Tenho uma boa relagéo.
2.1 Visita familiares regularmente? Com que frequéncia?

Costuma sentir-se s6?

- Entado raramente esta sozinha, ndo é Dna. Zilda?
- Sim. Eu nunca estou sozinha, estou sempre com Deus. E, nunca estou sozinha.

Gosta de ser visitado (familia, amigos, vizinhos, servico SAD)?
Ter alguém consigo durante o dia aumenta a sua confianga?

Quando precisa de ir as compras, ao médico, vai com quem? Ou pede a quem?

- Olhe, isso a farmacia é o meu filho, o Eduardo, que vai e traz. E quem esta
encarregado disso.

- E as outras coisas? Pede ao lar, sédo os seus filhos...

- Nao. Tenho o outro filho ca em casa. O Eduardo nao vive ca mas tenho o Paulo e a
esposa que vivem ca e eles é que fazem as compras, mas como nao estdo sempre
disponiveis...tém os seus trabalhos, ndo é? Foi por isso que resolvemos mandar vir a
comida do lar.

- Entdo para necessidades externas nao conta com a ajuda do lar para isso, para ja...

- Nao, para ja ndo. Eu vou la estar por exemplo agora em Setembro, mas vou estar
num programa de férias que pertence a federacao de mulheres que pertenco de Ia.

- Nao sabia que tinha la um programa desses de mulheres. E ja agora consiste em qué
Dna. Zilda?

- Olhe, nés pertencemos a Igreja, mas dentro da Igreja temos uma federacdo de
mulheres que trabalham...como é que devo dizer...por conta prépria. Tratam de todos
os assuntos. Eu por exemplo era a tesoureira dessa federagdo. Ganhamos fundos para
estas férias que se fazem, para bolseiras...varias coisas. E entdo...ja me perdi agora...

- Por causa da federagao. Eu estava curiosa em saber em que é que consistia.

- Portanto...é um apoio as pessoas necessitadas, e por isso fazemos visitacdo e
compramos medicamentos para quem ndo tem, para pessoas 3? idade, ja idosas.
Temos até uma linha de apoio as pessoas que...agora nao estou a lembrar. Portanto, é
um servigo de internet em que nds temos 0 nosso site e que as pessoas se dirigem a
nos através desse site.

No caso de precisar de algum tipo de ajuda, a quem recorre imediatamente?



il OCUPAGAO DO TEMPO

O que faz, normalmente? Pode-me descrever o seu dia-a-dia?

- Olhe, o meu dia-a-dia agora, ndo fago nada. Ndo posso ler apesar de ja comecar a
tentar devagarinho a ver se...tenho 6culos de ver ao perto e outros de ver ao longe,
mas o cardiologista mandou-me para o oftalmologista para ver o que se pode fazer em
relacdo a minha visdo, mas para ja é problematico. Mas eu vejo bem a sua cara...

- O ler é que se calhar requer mais esforgo...
- Sim, mas eu também n&o leio muito.
- E mais...o que costuma fazer mais? Ou o que costumava fazer antes da operagao?

- O que é que eu fazia? Nao parava um minuto. Principalmente visitagdo. Pessoas
doentes, incluindo o lar como ja disse, mas pessoas que viviam sozinhas. E a vocagéo
que nos aprendemos da formagéo que temos. Olhe, as vezes saia de casa e pensava:
ai hoje ndo me apetecia nada ir a casa daquela irmé, estou tao cansada. Mas chegava
la, comegava a ouvi-la e vinha de la feliz porque ela também ficava feliz. Nao era
nenhum esforgo, era uma troca. N6s damos e receemos. Quem mais da mais recebe.

- E era s6 pelo simples fato de conversar um bocadinho, ndo era Dna. Zilda?
- Sim. Saber que a pessoa estava doente e visita-la e conversar.

Para além da profissdo que exerceu, que outras coisas gostava de fazer fora do
horario de trabalho?

- Eu estive desde muito nova...eu sempre gostei de trabalhar. Mas no meu tempo as
mulheres néo iam estudar. Quem ia estudar eram os homens. Os meus pais tinham
duas filhas e um filho, de maneira que as duas filhas fizeram a quarta classe e foram
aprender costura, bordados e essas coisas. Era a formacgao para se casarem. Eu tinha
um irmao. Esse é que foi estudar e até por sinal néo tirou curso nenhum. Hoje tem
filhos e filhas e até Ihe faleceu uma filha que tinha acabado de se formar aqui na
universidade de Aveiro e teve um acidente ali perto de Eixo....agora recupere-me de
que é que estavamos a falar...

Ah...depois eu vim, aos 21 anos sai de casa dos meus pais e vim, a minha irmé ja era
casada, tinha vindo aqui para Aveiro e vim morar com ela e empreguei-me. Depois ela
foi para Estarreja, mudou de casa, foi para Estarreja e eu fui atras dela para Estarreja.
Entretanto eu estava a trabalhar ja num escritério. Era um escritério de escola de
condugao e de taxis e depois surgiu a oportunidade de uma vaga para eu ir para uma
empresa multinacional em Estarreja.

- E também era trabalho de escritorio?
- Era trabalho de escritorio.

- E quando chegava a casa o que é que gostava de fazer?



hoObN=

- Eu quando chegava a casa tinha tudo para fazer.
- De casa, ndo é7? Limpeza, comida...

- Eu tinha uma empregada que depois de casada e dos filhos, tinha sempre uma
pessoa para estar com eles. Mas quando chegava a casa geralmente era eu que ia
fazer o jantar e dedicava-me aos meus filhos tempo inteiro. Era para eles. Fins de
semana e tudo...era p os meus filhos.

O Lar Passo Sénior comemora os dias festivos e tem por habito convidar os
utentes do SAD. Costuma participar nestes convivios?

- Ja tenho ido, ja tenho ido. Ja tenho sido convidada antes de...
- E aceita? Gosta?

- Olhe, fui sempre. Fui muitas vezes. So6 deixei de ir quando o pastor Diamantino saiu e
a Maria Angelina porque...ndo sei porqué, ela julgava que eu que estava contra eles,
ndo sei onde é que isso se lhe meteu na cabeca. E um dia expulsou- me la do lar. E eu
disse bye bye. Mas depois disso ja falei com ela, ela ja falou comigo...ja...

Gosta de passear, conviver, conversar...?

- Sim, sim, sim. Ja tenho ido ao lar até com o grupo da igreja. Foram la cantar. Isto ja
foi...sei la...ha uns dois ou trés anos. Mas costumava ir ao magusto convidada pelo Dr.
antes do Dr. Carlos. Se forem aos livros vém |la o meu nome, é.

- Entdo também nao é de estar assim quieta e de se isolar...

- Ndo, ndo, nao.

Iv. REFLEXOES / ASPIRAGOES

Quais sao as suas principais preocupac¢des? O que espera daqui para frente?
O que pensa sobre a sua vida? Mudaria alguma coisa na sua vida atual?
Sente-se feliz durante a maior parte do tempo?

Tem cuidados consigo mesmo (a) ou deixa-os a cargo do SAD?

O que gostaria de fazer que nunca fez?

- Oh minha filha, eu acho que ndo ha nada que eu nao tinha feito. Inclusive com
esta...como pertengo a esta federagdo de mulheres nds temos relagdes internacionais
a nivel da Europa. Eu visitei diversos paises. Tenho amigos em toda a parte do mundo.

- Em consequéncia dessa federagéo...

- Exatamente.



- O que é que iam fazer a esses paises? Passar algum testemunho? Trabalho
voluntario?

- Nao, ndo...nada disso. Eram congressos que tinhamos a nivel da Europa e a nivel
mundial. A nossa igreja pertence a nivel da europa e a nivel mundial. Temos intimas
relagdes. Ainda agora o meu filho Eduardo esteve na América, agora ha pouco tempo.

Notas de Observacgao:

Houve alguma dificuldade em manter esta entrevista uma vez que teve de ser realizada
enquanto a colaboradora fazia rolos no cabelo da utente. A utente em questao nao usufrui de
HH, pelo que tive de acompanhar a colaboradora a um servigo de HP. Tive de aguardar que a
higiene pessoal terminasse e s6 posteriormente € que consegui entrevistar a utente. Também
pelo servico implicar diretamente a utente, tenha tido alguma dificuldade de manter a
entrevista, na medida em que a entrevistada interrompia algumas vezes a conversa para pedir,

explicar, falar com a colaboradora.

- A utente usufrui do SAD ha pouco tempo (menos de um més), e procurou-o por motivos de
saude. Saiu do hospital ha pouco tempo (2semanas), esta em fase de recuperagdo e quem a
aconselhou a escolher o0 SAD e ndo o Lar foi o cardiologista que de imediato disse que nao
a queria no lar:

“Na consulta que tive com o cardiologista, estava eu e o meu filho Eduardo, e
ele perguntou-lhe: -“E agora quando ela for para casa como é?” E ele falou
na hipétese de eu ir para o lar. E ele disse: -“Nao” [...] - Nao, ndo quero a sua
mae no lar. Quero-a em casa dela com alguém que...”

- Um dos filhos da utente € o pastor do Lar Passo Sénior e antes de usufruir do SAD a utente
ja frequentava o Lar — fazia visitagcido aos doentes e pertencia (assim como continua a
pertencer) a Federagcao de mulheres da Igreja a que pertence. Sempre gostou do trabalho
comunitario voluntario e de ajudar os mais necessitados a todos os niveis.

- Vive com o seu filho mais novo e a nora que moram na sua casa, ajudando nas tarefas
domésticas. E este casal que trata das compras e da limpeza da casa. Os medicamentos sdo
da responsabilidade do filho mais velho.

- Revelou nunca se sentir sé:

“Eu nunca estou sozinha, estou sempre com Deus.”

- Para necessidades externas, a utente conta com a ajuda dos filhos, ndo recorrendo por
enquanto ao Lar.

- No momento da entrevista referiu que na fase de recuperagédo da operacdo a que foi sujeita
que nao faz nada durante o dia:

“Néo posso ler apesar de ja comegar a tentar devagarinho a ver se...tenho 6culos
de ver ao perto e outros de ver ao longe, mas o cardiologista mandou-me para o



oftalmologista para ver o que se pode fazer em relagdo a minha visdo, mas para ja
é problematico.”

- Fora isso, 0 que mais gosta de fazer e o que costuma fazer no seu dia-a-dia é trabalho
voluntario:

“N&o parava um minuto. Principalmente visitagdo. Pessoas doentes, incluindo o lar
como j4 disse, mas pessoas que viviam sozinhas. E a vocagdo que nés
aprendemos da formagéao que temos. Olhe, as vezes saia de casa e pensava: ai
hoje ndo me apetecia nada ir a casa daquela irm4, estou tao cansada. Mas
chegava la, comecava a ouvi-la e vinha de la feliz porque ela também ficava feliz.
Né&o era nenhum esforgo, era uma troca. N6s damos e receemos. Quem mais da
mais recebe.”

- Mesmo antes de pertencer ao SAD, a D. Zilda ja era convidada e frequentava as festas
comemoradas no Lar — sempre foi e gostava desses convivios.

- Demonstrou ser acarinhada pela vizinhancga e ter amigos:

“Mesmo as senhoras aqui de Esgueira quando souberem que eu estou em casa
vai ser o corrupio.”
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