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Trabalho, Saude e Género: um estudo com cuidadorae idosos em instituicbes de
longa permanéncia, em S&o Paulo.

As cuidadoras de idosos tém exercido um papel muéevante, afinal o
envelhecimento da populacdo, além de estatistic@msymprovado por dados dos
altimos censos demograficos, pode ser facilmenteep@&lo, e cada vez mais, que as
familias lancam mao do apoio profissional, sejasfara domiciliar ou nas instituicées.
O objetivo desse estudo é verificar o processoal@liho das cuidadoras e seus efeitos
sobre as condi¢cBes de saude fisica e mental , sgim&zer e o sofrimento no trabalho
dessas trabalhadoras, em instituicbes de longaapémia para pessoas idosas. E
utilizado o método de pesquisa qualitativa para osie@bjetivos da proposta sejam
atingidos. O levantamento de dados € sobre adrggeprofissional, as condi¢cdes de

trabalho, as condicdes de salde e de vida de cugkade pessoas idosas.



TITULO:

Trabalho, Salude e Género: um estudo com cuidadoras de idosos em
instituicdes de longa permanéncia, em Sao Paulo.

JUSTIFICATIVA

Os dados e consideragfes a serem apresentadas digpeito ao estudo
empirico sobre os profissionais do “care”, nestcas cuidadoras de pessoas idosas,

desenvolvido em conjunto com a Prof. Dra. Heleratsli

A importancia da profissdo de cuidadora de pessoaogiedade é hoje uma
realidade indiscutivel. Sejam idosos, adultos, jeveu criancas, a cuidadora cada vez
mais se faz necessario para garantia de uma melldidade de vida aqueles que
necessitam de apoio para um conjunto grande delades no seu cotidiano. As
cuidadoras tém exercido um papel muito relevarfiealacom o envelhecimento da
populacdo, com a insercdo da mulher no mercadmbalho, a diminuicdo no niumero
de filhos ou a existéncia de familias sem filhasjgser facilmente percebido, e cada

vez mais, as familias lancam mao do apoio profisdio

A profissé@o de cuidadora é reconhecida e inserd@lassificacdo Brasileira de
Ocupactes do Ministério do Trabalho e Emprego cddoadigo 5162-10 (cuidadora de
pessoas idosas e dependentes, no espaco da faenittajdadora de idosos em
instituicdo de longa permanéncia). A exigéncia papacitacdo € maior entre 0s
profissionais que trabalham em Instituicdes de bBoRgrmanéncia (ILPs) para idosos.
As cuidadoras que atendem as pessoas a domiodiin, sempre possuem qualquer
qualificacdo. A maioria € empregada doméstica guenala a atividade de cuidadora, e

muitas vezes nao recebem por mais esta funcéo.

Embora seja exercida por cerca de 10 mil profissgooom carteira assinada,

segundo o Ministério do trabalho e Emprego. A pgio de cuidadora é reconhecida,

! Prof. Dra. Helena Hirata sociéloga do trabalho e do género, professorasguisadora do Centre
National de la Recherche Scientifique (CNRS) e davéfsidade Paris - 8, professora visitante do
Departamento de Sociologia, da Universidade dePa& e do Centro de Estudos da Metropole (CEM)/
FAPESP/CNPq.
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mas nunca foi regulamentaddo entanto, isso deve mudar com o Projeto de bei d
Senado (PLS) n°® 184, que estabelece regras quaovifimite de funcbes a necessidade
de capacitacdo. Um dos motivos da necessidadgydiameentacdo dessa profissao foi o
envelhecimento da populacéo brasileira. Uma veulaegentada a profissdo, podemos
ter cuidadoras mais capacitadas, como melhor reracée e atuando em condicdes de

trabalho adequadas, segundo normas de salude arsgguap trabalho.

OBJETO

Os estudos sobre cuidado sao tradicionais nosspdéséNorte” e ocorrem em
periodo mais recente no Brasil na América Latima @mérica Central. O trabalho de
cuidado ou “care” é compreendido, numa definicdplammum conjunto de atividades
que se inserem principalmente na esfera da repfioduge maneira heterogénea,
segmentada e sexuada. As atividades que fazemduattabalho de cuidado tém a ver
com o cuidado fisico as pessoas dependentes, camfermeira, auxiliar de
enfermagem, babda, professora de creche e cuidagl@eompanhante de idosos. Sao
consideradas trabalho de cuidado ou “care” asdaiilds desenvolvidas no contexto da
“industria do sexo”, e no ambito do trabalho doneéstcomo, faxineira, empregada
doméstica, camareira, cozinheira e também, atieslakistentes no setor de servigos,
como, secretaria, telefonista, comissario de boréogpcionista, entre outros. A
afetividade, a compaixdo, a solicitude e o contrdes emocbes sao valores
fundamentais nestas ocupacdes O prazer e o sofanmen trabalho, as condicdes
socioeconOmicas, as condi¢cdes de trabalho s&otaspegportantes na atividade de
cuidado. As consequiéncias sobre a saude fisicantalntem sido objeto de estudo de

especialistas, principalmente, da area de saude.

OBJETIVOS

O objetivo desse estudo é verificar o processoalmliho das cuidadoras e seus efeitos
sobre as condi¢cdes de saude fisica e mental deabathadoras, em instituicbes de

longa permanéncia para pessoas idosas.



METODOLOGIA

O trabalho de campo da presente pesquisa acordgoerindo de dezembro de
2009 a setembro de 2010, nos municipios de Guar@i®fo Paulo. Sdo entrevistados,
86 profissionais, em sua maioria, cuidadores deasl@o sexo feminino, e de 3(trés)
instituicbes de longa permanéncia, sendo 2 (duagdas, para o publico da classe

média e alta, e 1(uma) beneficente, para idosestes.

E utilizado o método de pesquisa qualitativo. E atgado o perfil
socioecondmico de profissionais de salde nas Ih&scasas de repouso ou asilos. E
realizado entrevistas abertas de longa duracdo, @wamo de gravador. Através da
analise de discurso, € possivel perceber a treggpoofissional, familiar e de saude e
adoecimento fisico e mental das entrevistadasstacda a questio género no trabalho
de cuidados, que é realizado principalmente porhemak, na juventude e na
maturidade, com pouca escolaridade e qualifica8ao. as jovens desempregadas, em
busca do primeiro emprego e as mulheres na matig;idmie ndo conseguem melhores

colocacdes no mercado de trabalho.

RESULTADOS

A falta de qualificacdo; o nivel de escolaridadéxdee salarios baixos, as
condi¢cdes de trabalho precarias, a falta de recimeato profissional sdo questbes
centrais na discussdo sobre as condicbes de saBgueanca do trabalho das
cuidadoras. Além disso, o esforco fisico; a sobigecae trabalho; a intensificacdo do
trabalho, dupla jornada, a necessidade de cor@iliaptre o trabalho reprodutivo e
produtivo; isto €, trabalho domeéstico ndo-remurgraa familia (cuidados com os
filhos, o marido, familiares idosos e doentes eafazeres domésticos) e o trabalho
profissional, a falta de treinamento, de prepam,agoio e de orientacdo tém sido
responsaveis pelo estado de estresse, de deprdsséxaustao, de sofrimento fisico e
psiquico de muitas cuidadoras. Os problemas deesadtho as lombalgias, as
tendinites, as fibromialgias sdo comuns entre adisgionais. Essa condicdo de

trabalho, de saude e de vida pode provocar atesotincia contra a pessoa cuidada e
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de desentendimentos com a familia dos idosos. &liase a violéncia,, como insultos,
agressoes verbais e fisicas, a falta de respaszodfianca, costumam estar presentes

no cotidiano dessas trabalhadoras, o que agrawaaimaia a sua condi¢do de saude.

O orgéo de fiscalizagdo de profissionais de Satmi@po o dos profissionais de
enfermagem, tem exigido a qualificacdo e o regda® cuidadoras, nas instituicbes de
longa permanéncia. Neste sentido, é exigido o griaimo de auxiliar de enfermagem
para a contratacdo. Isso ocorre nas casas de cepmis estruturadas e nos grandes
centros urbanos. Nas instituicdes de pequeno pon@ espaco privado, da familia, a
vigilancia publica tem pouco ou nenhum acesso,nfloasem conhecer em que
condicOes o trabalho € realizado. Pensar no proadsssdoecimento das profissionais

de cuidado, nada mais é procurar cuidar de queda.cui
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