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2. Uma politica para a terceira idade num contexto de crise do Estado-providéncia:

entre 1985 e 1995

O programado X Governo Constitucional, em matéria de politica para aterceira
idade, revela-se bastante incipiente e indiciando até um certo retrocesso em relagdo ao
IX Governo Constitucional, referido anteriormente, pois ndo ha uma mencédo directa e
explicita no que diz respeito a uma politica especifica para esta categoria social. O que
nos apresenta sao apenas referéncias parcelares e diluidas quanto s possivels respostas
a promover para certos grupos como as criangas, o0s idosos e os deficientes. E éde
destacar a preocupacdo colocada nestas respostas, para que sejam “as mais correctas e
as menos onerosas’ (Programa do X Governo Constitucional, 1986, p. 36). Quanto as
respostas para os problemas dos idosos, estas encontram-se na linha ja seguida pelos
governos anteriores, a partir de 1976, que sdo os centros de dia e o apoio domiciliério.
Como ja anaisdmos, estas mesmas medidas para a terceira idade visavam uma reducdo
das despesas publicas, objectivo que é estabelecido pelo X Governo Constitucional.
Neste contexto, também se inserem as afirmagdes, no seu programa, de que as
iniciativas das IPSS's seréo valorizadas e apoiadas e que sera concretizado 0 gooio as
iniciativas dos equipamentos sociais. Da mesma, foi referido que a gestdo de
equipamentos estatais sera feita por IPSS's, nos casos em que se verifique “melhoria do
servico e diminuicdo de custos para o Estado”, tendo também sido afirmado o incentivo
as iniciativas de criagcdo e gestdo de esguemas complementares de segurancga social por
parte das associacdes de socorres mutuos.

Estas intengdes inseremse num contexto de contencéo de despesas por parte do

Estado e ndo de defesa de um Estado-providéncia caracterizado por um forte
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investimento na area social, mas antes apelando a uma situacéo de fragilidade desse
Estado e a promog&o de iniciativas privadas ou do sector social, como se pode constatar
na seguinte transcricao:

“Contribuir-se-4 para a dinamizagdo de iniciativas que visem um efectivo

funcionamento do mercado como regulador social, pois que 0 nosso magro Estado-

Previdéncia, como forma social e politica, ndo pode continuar a ser o Unico suporte

do Progresso e da proteccdo sociais’ (Programado X Governo Constitucional, 1986,

p. 36).

Congruentemente com estas posi¢cdes sdo preconizados esguemas privados
complementares de seguranca social, “por forma a que o Estado cubra um nivel bésico
de prestacOes e 0 sector privado ou cooperativo possa assegurar um adicional de
esguemas de prestagcdes sociais’ (Programa do X Governo Constitucional, 1986, p. 36).
Por conseguéncia, propde-se fomentar a “regulamentacdo dos esquemas
complementares de seguranca social em consonancia com as directivas das
Comunidades Europeias’, assim como o0 “estimulo a criagdo de fundos de pensdes em
consonancia com a dinamizagdo do mercado de capitais’ (Programa do X Governo
Constitucional, 1986, p. 36).

Com o segundo mandato do Partido Social Democrata continua a verificar-se a
énfase nas iniciativas ndo publicas na &rea da seguranca social, como ilustra a seguinte
transcrigao:

“Mas a expressdo solidariedade social ndo se esgota, contudo, na actuagdo estatal,
impondo-se reconhecer que o sistema de Seguranga Social admite outros vectores e
outras formas organizadas de solidariedade, como sejam, designadamente, as
instituicBes particulares de solidariedade social, as associagbes mutualistas e os
esguemas complementares privados’ (Programa do XI Governo Constitucional, p.
150).

Estas intencdes declaradas deixaram de ser unicamente intencbes para serem

orientacbes que marcaram a ac¢do do Estado, pelo menos na &ea do socia, nesta
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década em andlise. Esta forma de actuacdo do Estado, na &rea do bemrestar social’, foi
caracterizada por Santos como semi- Estado-providéncia (Santos, 1993, pg. 54). Esta
forma de Estado caracterizou-se por uma transferéncia de servigos publicos para o
sector privado, como se verificou no ambito da salde sendo que essa transferéncia
também se traduziu em incentivo, apoio, financiamento e até na criacdo de instituicoes
sem fins lucrativos que intervém na accdo social, principalmente na area da terceira
idade e do apoio a deficientes (cf. Santos, 1993, p. 45).

Como exemplos dessa tendéncia para a privatizacdo indicamos iguamente, a
titulo ilustrativo e sem pretendermos ser exaustivos, a aprovacao de legislagdo como o
Decreto-Lei n.° 205/89, de 27 de Julho, que regulamenta os planos poupanca-reforma e
0 Decreto-Lei n.° 415/91, de 25 de Outubro, que regulamenta os fundos de pensoes,
sendo o predmbulo deste Gltimo bastante revel ador do incentivo ao sector privado?:

“A constituicdo de fundos de pensdes temse erigido ao longo dos anos como
importante sistema de financiamento de previdéncia privada em complemento da
seguranca social, visando o bemrestar futuro da populacéo reformada. (...) A
reformulagéo global do regime de constitui¢éo de fundos e do acesso e exercicio da
actividade de gestéo dos mesmos pretende ainda desenvolver a politica de fomento
do espirito de previdéncia dos particulares, quer a nivel individual quer a nivel
empresarial, ndo se inserindo no sistema publico de seguranca social e apresentando
um regime facultativo de contribuicdo financeira por parte dos beneficiarios’
(Decreto-Lei n.°415/91, de 25 de Outubro).

De sdlientar que esta alteracdo do papel do Estado na area do bem-estar social,
mostrando alguma tendéncia para a privatizagdo, que caracteriza o semi- Estado-

providéncia portugués, ndo € uma situacdo exclusiva do nosso pais, mas antes insere-se

! Temos que salientar que o Estado, neste periodo em andlise, entre 1985 e 1995, ndo se caracterizou por
uma actuagdo e uma configuracdo homogéneas nas diferentes &reas da sua intervengdo. Assim, e como
Santos analisou, “Para cada um dos dominios da vida da sociedade portuguesa, o Estado assumiu
diferentes formas politicas parcelares. no dominio das relages de troca e das relacfes salariais, a forma
de Estado paralelo, seguido da forma de Estado heterogéneo; no dominio do bemtestar social, a forma de
semi - Estado-providéncia; no dominio da integracdo europeia e dos valores que |he estdo inerentes, a
forma de Estado-como-imaginagdo-do-centro” (Santos, 1993, p. 54).

2 A crise financeira da Seguranca Social, concretamente na area das pensdes sociais, foi um aspecto
bastante enfatizado a partir do inicio dos anos 90, quer em diferentes trabalhos quer na comunicagéo
social, preconizando como uma solugdo, entre outras, a importancia da iniciativa privada, conforme
mostraram no seu trabalho Santos e Ferreira (2001, p. 171-225).
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nas alteracdes que se tém registado nos Estados-providéncia dos paises centrais, ou no
que se tem designado pela crise do Estado-providéncia®.

Neste enquadramento e anadlisando mais pormenorizadamente a politica
especifica para a terceira idade, esta € mencionada como uma das intencBes no
Programa do X Governo” (segundo Governo PSD), ao contrério do que aconteceu no

anterior Programa:

“Sera definida e executada uma politica nacional para os idosos que vise a garantia
de um nivel de vida condigno, a prestacdo dos cuidados de sallde possiveis para
prolongar avida e diminuir o sofrimento fisico, a manutengdo nos limitesrealizaveis,
da autonomia e privacidade pessoais e familiares, dos deveres de gratiddo e
solidariedade para com os mais idosos’ (Programa do XI Governo Constitucional,
1987, p. 152).

Face a linguagem utilizada no excerto anterior, consideramos existirem indicios
de uma concepcdo assistencialista nesta politica, pelo menos ao nivel deste texto,

nomeadamente pelo uso da expressdo ‘dos deveres de gratiddo”, pois se fosse numa

3 Sobre a crise do Estado-providéncia salientamos que apesar da crise fiscal a que tem sido sujeito, das
dificuldades financeiras para a sua sustentabilidade derivadas de problemas de ordem demogréfica, como
o envelhecimento populacional, e das criticas provenientes dos neoliberais, o Estado-providénciacontinua
a ser uma realidade, registando alteragGes. Nesta linha, Afonso refere: “(...)apesar da crise fiscal e dos
atagues neoliberais, o Estado-providéncia resistiu (...). Mas a resisténcia do Estado-providéncia ndo
significou a manutencdo do satut quo. De facto, as coligagdes de direita que estiveram no poder em paises
como no Reino Unido puseram em prética outras estratégias para tentar gerir a tensao resultante da ndo
diminuicdo dos direitos sociais (homeadamente na drea da salde e da educacdo) e da crescente escassez
de receitas provenientes dos impostos (entretanto muito perto dos limites eleitoralmente suportéveis).
Como refere Brian Salter (1995), numa situagdo como a descrita, ha que procurar uma das seguintes
estratégias: ou setentaredefinir o que se entende por direitos ligados ao Estado-providéncia (uma questdo
essencialmente ideolégica), ou se consegue um melhor equilibrio entre a oferta e a procura (com uma
maior eficiéncia na utilizagdo das receitas provenientes dos impostos) ou, ainda, se encontram fontes
aternativas de financiamento” (Afonso, 1998b, p. 112). Sobre as alteragdes do Estado-providéncia e as
divergéncias presentes nas diferentes andlises realizadas a tais transformagdes consultar, por exemplo,
Afonso (2001b), Santos (1998, especificamente as pp. 197-213) Santos & Ferreira (2001, especialmente
as pp. 179-202) e Silva (1999, particularmente o capitulo VII).

“ De salientar que no Programa do X! Governo, de 1992, também do Partido Social Democrata, apesar
de ndo existir uma mencdo a politica para a terceira idade utilizando esta expressdo, contém uma
referéncia a politica social para as pessoas idosas, a qual “tem que ser global e integrada por forma que se
assegure a sua permanéncia no meio ambiente natural, familiar e de vizinhanga, tanto tempo quanto for
possivel. Dai que se torne imperioso garantir condigdes econdmicas, sociais, culturais e de salide que lhes
permita 0 acesso a participagdo na vida social, designadamente através de: prevencéo de situacdes de
risco, actuando no campo da sadde e da luta contra a solid&o, o isolamento e o abandono; redescoberta do
valor positivo dos mais idosos pela experiéncia, cultura e valores de que sdo depositarios; reconhecimento
do valor da solidariedade entre geragdes e do papel que cabe aos mais idosos dentro da sua prépria
familia; estimulo & participacdo em formas de guda e de solidariedade social” (Programa  XlI
Governo, 1992, p. 45).
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concepcao de Estado-providéncia ndo estaria em causa uma “gratidéo” mas um direito a
uma determinada seguranca social enquanto cidaddo. Destacamos que a politica de
terceira idade prossegue com os principios de manter no domicilio os idosos e preservar
a sua autonomia, 0 que também é compativel com esta politica de retraccdo do Estado
na area do bem-estar social, pois € menos dispendioso para 0 Estado que os mais velhos
estgjam activos e nas suas residéncias em vez de internados, como também analisdmos
no periodo anterior.

Para a concretizacdo dessa intencdo de definir e executar uma politica para a
terceira idade foi concebido um organismo “incentivador, promotor e coordenador,
respectivamente, do estudo e da elaboracdo de propostas conducentes a definicdo de
uma politica social global, coerente e adequada as necessidades da populacéo idosa
portuguesa’ (Predmbulo da Resolugcdo n.° 15/88). Assim, foi criada a Comisséo
Nacional para a Politica da Terceira Idade® (CNAPTI) pela Resolucgo do Conselho de
Ministros n.° 15/88, do dia 23 de Abril, funcionando na dependéncia do Ministro do
Emprego e da Seguranga Social. Para além das funcgbes de estudar o envelhecimento da
populagéo portuguesa [cf. alinea @) do ponto 1, da referida resolugdo], assim como de
elaborar propostas que contribuissem para a definicdo de uma politica social que
respondesse aos problemas da populacéo idosa (cf. alinea c) do ponto 1), era também
sua funcéo propor acgoes de informagao sobre a questdo do envelhecimento com vistaa
aterar as imagens negativas sobre os idosos e favorecer a solidariedade entre diferentes
geracOes [ainea e) do ponto 1].

De realgar que embora esta Comissio tivesse sido criada para dar resposta aos
problemas de envelhecimento da populacéo portuguesa e de situagdes precarias vividas

pela populacdo mais velha, também o foi para dar cumprimento as recomendacdes

® Esta Comisséo foi presidida pela Dra. Maria Raquel Ribeiro.
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delineadas no Plano Internacional sobre o Envelhecimento, aprovado na Assembleia
Mundia de Viena em 1982, (como ja analisamos no periodo anterior entre 1976 e
1985). Esta dltima questdo pode-se ler no predmbulo da Resolucdo do Conselho de

Ministros que criou a CNAPTI:

“(...) requer-se, como é referido naquele plano (Plano Internacional sobre o
Envelhecimento), a existéncia de um «6rgdo pluridisciplinar e multissectorial junto
dos governos, que poderia constituir um meio eficaz de assegurar que a questéo do
envelhecimento da estrutura da populagdo seja considerada no processo do
desenvolvimento»” (Resolucdo do Conselho de Ministro n.° 15/88, paréntesis da
nossa autoria).

Uma das primeiras acgoes levadas a cabo pela CNAPTI foi a edi¢cdo de duas
brochuras intituladas, respectivamente, Guia do Idoso e Manua de Servicos,
Instituicbes, AssociagcOes de e para Pessoas ldosas, que continham informagtes
semelhantes acerca de servicos oficiais e de instituices particulares em diversas areas,
como proteccdo social, salde, educagéo e cultura, lazer, ou associativismo. O objectivo
desta edicdo era divulgar 0s servicos existentes nestas areas e as condigdes de acesso e
de funcionamento (cf. CNAPTI, 1995, CNAPTI, s.d.). Uma outra accéo desenvolvida
pela CNAPTI foi o projecto “Participar € viver”, como os objectivos de “ sensibilizar os
idosos, 0s servicos e indtituicbes que actuam nesta area para 0 problema do
envelhecimento, estimulando-os a participacdo mais activa na comunidade bem como
favorecer a sua acessibilidade aos servigos de que sdo utentes ou beneficiarios’ (Sousa
et al., 1995, anexos). As accles desenvolvidas no ambito deste projecto constaram de
um programa radiofénico na R&dio Renascenca e intitulado “Espaco Sénior”, com
inicio em 1989, com uma periodicidade semanal; divulgacdo de noticias dirigidas
especificamente para os idosos e instituigdes e servicos através da “Folha Sénior”; um
concurso nacional de poesia e pintura iniciado em 1990/1991 e uma mostra naciona de

tradicdes e encontro de geragdes no decurso do ano de 1992.
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Por outro lado, também este periodo em andlise, de 1985 a 1995, foi marcado
pela adesdo a Comunidade BEiropela. E a influéncia da CEE fezse sentir na politica
social®, embora a dimensdo socia nunca tivesse sido muito uma preocupacdo da
Comunidade Europeia (cf. Rodrigues, 1999, p. 245). Mais concretamente, a influéncia
da Comunidade Europeia fezse sentir na area especifica da politica para a terceira
idade, no inicio da década de 90 (entre 1991 e 1993), surgindo o primeiro Programa de
Apoio Comunitério as Pessoas | dosas.

A Decisdo do Conselho das Comunidades Europeias n.° 91/49, de 26 de
Novembro de 1990, declara no seu artigo n.° 1 que seréo empreendidas, no periodo de 1
de Janeiro de 1991 a 31 de Dezembro de 1993, ac¢des comunitérias afavor das pessoas
idosas’. Estas ac¢Oes visam contribuir, pela troca de conhecimentos e experiéncias, no
contexto das consequéncias do mercado interno, para:

“a) Definicdo, ao nivel do adequado, de estratégias preventivas para fazer face aos
desafios de ordem econdmica e social resultantes do envelhecimento da popul agéo,
incluindo os problemas de dependéncia e da salide das pessoas idosas;

b) Identificagcdo de abordagens inovadoras de solidariedade entre geragbes e de
integracéo das pessoas idosas,

¢) Vaorizagdo do contributo positivo dos idosos para a sociedade” (artigo 2.°,
Deciséo do Conselho n.° 91/49/CEE).

As acgles previstas incluiam troca de informagdo, animagdo, estudos, a criagdo
de um observatério’ permitindo o acesso de interessados a informacdo diversificada
sobre os problemas das pessoas idosas e sobre o envelhecimento e a possibilidade de

criacdo de uma rede europeia de experiéncias inovadoras (cf. artigo 3.° da referida

® Acerca desta matéria Rodrigues refere que “A politica social em Portugal acusa a influéncia do percurso
descrito para o contexto da Europa Comunitaria. Para além do reforco das andlises comparadas, Portugal

foi tocado também pelo teor do debate neste campo e viu-se entre a necessidade de alcancar padrdes mais
gjustados de proteccdo socia e as preocupactes de delimitar o Estado Social a sua expressdo minima’

(Rodrigues, 1999, p. 255). Sobre a influéncia da Comunidade Europeia, na &rea da politica social e das
diferentes fases em que se pode caracterizar a forma como a Comunidade Europeia tem abordado e

intervido na politicasocial, consultar o trabalho de Rodrigues (1999, particularmente pp. 245-268).

" Este Observatério sobre o Envelhecimento foi coordenado por Alan Walker e realizou diferentes
estudos de ambito comunitario sobre “Politicas Econémicas e Sociais e 0 seu Impacto nas Pessoas
Idosas’.
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Deciséo). Ficou igualmente determinado nesta Decisdo que este primeiro programa de
apoio as pessoas idosas terminasse com a comemoragdo do Ano Europeu dos Idosos e
da Solidariedade entre as Geracdes, a ser celebrado durante o ano de 1993 (cf. artigo 8.°,
paragrafo n.° 1).

O empenhamento pela dimensio social e em particular pelas pessoas idosas, por
parte da Comunidade Europeia, como referimos, ndo é uma questéo usual, revestindo-
se, portanto, de interesse indagar acerca das raz0es para a promogao desse programa de
apoio. Uma das respostas a esta questdo é a importancia que este grupo etario passou a
representar em termos politicos devido a0 seu peso demografico e as suas
consequéncias, especialmente no ambito dos sistemas de seguranca socia. Analisando
diferentes documentos relativos a este programa e ao Ano Europeu constatamos haver
diferentes referéncias a0 que acabamos de afirmar. Assm, damos destagque a
intervencdo ¢ Mme. Odile Quintim, chefe de Divisdo DGV/C1 e representante da
Comissao das Comunidades Europeias, na Conferéncia Europeia “ As Pessoas Idosas e a
Familia — Solidariedade entre Geragdes’, realizada em 1992, sendo uma das accles de
preparacao para o Ano Europeu:

“O que é que aconteceu? Como e porque é que as pessoas idosas entraram na agenda europeia?
Tera a Comunidade europeia alargado a sua competéncia para uma nova area social? Ou existe alguma
coisa mais? Sera talvez a constatagdo de que as questdes relativas as pessoas idosas e ao envelhecimento
nos anos 90 deixaram de ser meramente questdes de ambito social? Uma coisa € certa. As Pessoas |dosas
e as suas necessidades especificas adquiriram um peso muito grande, tornaram-se demasiado importantes
para se restringirem apenas a categoria do «social». Eis a questdo que eu desgjaria de sublinhar: as
pessoas idosas entraram na agenda europeia porque a sua importancia na nova Europa ultrapassou a
fronteira do social e do econdmico para se transformar num centro de interesse politico. Vamos referir-
nos brevemente a evidéncia deste ponto de vista. Como todos sabemos, a Europa Ocidental esta a
envelhecer mais depressa do que qualquer outra regido da terra, talvez com a excepcdo do Japdo. A
Comunidade Europeia tem ja para cima de 100 milh8es de pessoas com mais de 50 anos de idade. Em
2020, um europeu em cinco tera mais de 65 anos; na Alemanha, o nimero sera inferior: um por quatro.
Faltara pouco para evoluir para um por dez. (...) Contudo, perante este desafio, vamos pensar um pouco
sobre as implicagdes que decorrem para a Comunidade Europeia, reunindo as seguintes questes devidas
ao envelhecimento subito da nossa populagdo. Como renovaremos 0s Nossos mer cados de trabalho nas
primeiras décadas do século XXI1? A que custos? O que pensar da recente facilidade de circulagdo? As
pessoas idosas também irdo movimentar-se de um pais a outro? Em massa? E para onde? Ou nao
circulardo e serdo abandonadas pelas geracGes trabalhadoras que estardo a transitar de um sitio para
outro? Como fazer face as pressdes contra os sistemas tradicionais de seguranca social, pensdes e
legislagdo sobre a prestagdo de cuidados? Quem os pagara? Estara alguém desejando pagé-los nesse
mundo mais competitivo que estamos a prever? Como digo, o termo «social» é demasiado limitado para
abarcar a totalidade dos desafios que envolve esta situagdo. Tem-se abordado agui com frequéncia a
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grande mudanca nas relagdes entre geragdes. Se ndo temos cuidado, se ndo «alimentarmos» a nogéo de
solidariedade entre geracfes, as consequéncias poderdo vir a ser muito sérias para todos. Dai a
necessidade de colocar explicitamente o ideal da solidariedade ou entreajuda no centro dos interesses
politicos’( Quintim, 1992, pp. 24-25)

Consideramos que 0 que estd em causa sdo, principa mente, problemas europeus,
como € o caso da ateracdo do Estado-providéncia e do problema que representa o peso
demogréfico dos mais velhos, sgja em termos de financiamento das pensBes de velhice,
sgja na prestacdo de diversos cuidados aos mais velhos, apelando assim para o papel da
sociedade-providéncia traduzida na “solidariedade entre geracbes’, nomeadamente
dentro da familia, sendo uma das formas de produzir bem-estar social, ultrapassando a
crise do Estado-providéncia®. Se tivermos em conta o que foi desenvolvido entre 1991 e
1993 este objectivo encontra-se muito explicito, alias também visivel no proprio ano de
1993 dedicado a comemoragdo do Ano Europeu do ldoso e da Solidariedade entre
Geragoes.

Em Portugal, o organismo que coordenou este primeiro Programa Europeu de
Apoio as Pessoas ldosas foi a Comissdo Nacional para a Politica da Terceira Idade
(CNAPTI), apesar de ter sido criada em 1988 com outros objectivos no ambito da
politica de idosos. As diferentes accBes desenvolvidas, entre 1991 e 1993, no ambito
deste Programa e de acordo com o estipulado na Decisdo do Conselho ja andisada,
foram promovidas pela CNAPTI, com o apoio das Comunidades Europeias bem como
das entidades publicas do local onde teve lugar a respectiva realizacdo. De entre estas
accdes, e para dém da citada Conferéncia Europeia sobre “As Pessoas ldosas e a
Familia — Solidariedade entre Geragcdes’, que se realizou na Regido Autdnoma da

Madeira, em 1992, sadlientamos 0 Seminario Europeu “o ldoso no Meio Rura —

8 Um dos autores que também considera que uma forma de ultrapassar a crise do Estado-providénciag,
entre outras, a ac¢ao da sociedade civil, é Pierre Rosanvallon: “A aternativa ao Estado-providénciando é
essencialmente de ordem institucional, € principaimente societal. Tratase de dar existéncia a uma
sociedade civil mais compacta e de desenvolver espagos de contacto e de solidariedade que possam ser
encaixados no seu seio, e ndo «exteriorizados» e projectados nos dois Unicos pélos do mercado e do
Estado” (Rosanvallon, 1984, pp. 91-92).
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Conhecer e Agir”, em Portalegre, que foi realizado em 1990, embora tivesse sido uma
iniciativa prevista para finais de 1988 no ambito da “ Campanha Europeia para o Mundo
Rural”, mas devido a impossibilidade da sua concretizacdo no tempo devido, a
Comissdo das Comunidades Europeias permitiu a sua realizagdo. Apesar do seu
contexto de promogdo ter sido a “Campanha Europeia para o Mundo Rurd”, foi
considerado como uma iniciativa de preparacéo do Programa Comunitario a favor das
pessoas idosas a ser desenvolvido a partir de 1991 (cf. Sousa et al., 1995, p. 7) e
visando os objectivos desse mesmo Programa (cf. Ribeiro, s.d., p. 20). Mais uma vez o
objectivo deste Seminério € a troca de experiéncias e de conhecimentos dos problemas
vividos pelos idosos e sobre 0 envelhecimento. A justificacdo do tema deste Seminério
remeteu para o envelhecimento da populacéo e para a desertificagdo do mundo rural,
tendo consequéncias graves na vida das pessoas idosas. As diferentes reflexdes e accOes
apresentadas nas respectivas actas repousam em principios como respeitar oidoso e a
sua redlidade, enfatizando a necessidade de incentivar a participagdo do idoso nessas

accOes inovadoras de intervencao:

“(...) foi evidente a existéncia de uma ideia comum, positiva sobre o idoso, como
pessoa, sujeito e protagonista do seu projecto de vida a quem lhe tem que ser
devolvido e garantido o direito de intervir na sociedade. (...) A abordagem ao
problema do idoso em meio rural deve ser inspirada por estes principios essenciais
de respeito e consideracdo da pessoa idosa com direito a participacdo e a cidadania”
(Comissao Nacional paraa Politicada Terceira ldade, 1990, anexo 5).

Nas diferentes propostas e conclusdes deste Seminério foi ressaltada a énfase
colocada na sociedade civil® e ndo ra responsabilizacio e envolvimento do Estado no
fornecimento de bem-estar social e no seu papel de dinamizador e financiador da

sociedade civil para o desenvolvimento local:

“Foi reconhecido por todos que as grandes mudangas sociais ndo se fazem “por
decreto” mas pela accdo concreta, bem identificada ealimentada pela realidade da
vida das populagbes. Assim, este desafio estd ao alcance dos agentes locais —

9 Sobre a problematizacéo do conceito de sociedade civil, consultar Santos (1995, particularmente as pp.
105-117) e sobre a sociedade civil secundéria, consultar também Santos (1998, especificamente as pp.
221-223).
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voluntérios, idosos, familias, vizinhos, institui¢cdes, profissionais, gestores, autarcas’
(Comissao Nacional paraa Politica da Terceiraldade, 1990, anexo 5).

“Foi ressaltada a importéncia da revitalizagdo da sociedade civil e da necessidade
gue ela assuma maior protagonismo no desenvolvimento local” (Comissdo Nacional
paraaPolitica da Terceira ldade, 1990, anexo 5).

Uma outra iniciativa desenvolvida no ambito deste Programa Comunitario de
Apoio aos ldosos, e jainserida no Ano Europey, foi o Coléquio Europeu “Instituicdes e
Familia face aos cuidados com Pessoas ldosas. Desafios a Mudanga’, em 1993, e que
decorreu na Regido Autonoma dos Acores. Também aqui foi novamente reafirmado o
papel essencial da familia na prestacdo de cuidados e de solidariedade a pessoa idosa.
Mas 0 apelo e a énfase foram colocados ndo sb na familia como também nas diferentes
formas de solidariedade da sociedade civil, sendo justificados pela fata de verba do

Estado para assegurar o fornecimento de bem-estar social:

“Ainda em finais de Maio, num Seminario em Copenhague, onde estivemos com o
vosso Director Dr. Bento Barcelos, um dirigente regional — de uma érea da cidade de
Copenhague — nos dizia que um dos problemas que tinha era a falta de dinheiro ...
Mostrei logo o meu cracha e disse-lhe: “Entdo e nés em Portugal, 0 que é que
havemos de dizer? Porqué falta de dinheiro?’ Referia-se a que nunca se tém os
recursos suficientes para o pessoal técnico necessario. Paises como a Dinamarca e
outros, com uma organizacao social, e um sistema de proteccdo social mais avangado
e mais completo sentindo que ndo sdo capazes de responder a todas as necessidades
actuais estdo a reformular actividades e projectos e a incentivar a comunidade para
os cuidados informais. E esta mensagem que queria deixar-vos e que esta bem no
espirito e nos objectivos deste Ano Europeu. Ha que reconhecer o valor dos cuidados
informais prestados pelos membros da familia, vizinhos, organizagdes e voluntarios
gue se envolvam neste sentimento de solidariedade entre geragfes’ (Ribeiro, 1993,
p. 22).

A questéo do apoio prestado pela familia, vizinhos, organizacfes e voluntarios
as pessoas idosas, ou sgja, 0 que Boavent ura Sousa Santos refere como 0 apoio prestado
pela sociedade-providéncia’® é uma forma de compensar e substituir o Estado-
providéncia. A problematizacdo que pode ser formulada a este tipo de producéo de bem:

estar socia é que, apesar do valor socia que se pode revestir todo o0 apoio prestado por

10 santos define sociedade-providéncia como sendo “redes de relagdes de interconhecimento, de
reconhecimento mtuo e de interajuda baseadas em lagos de parentesco e de vizinhanga, através das quais
pequenos grupos sociais trocam bens e servicos numa base ndo mercantil e com uma légica de
reciprocidade (...)" (Santos, 1993, p. 46). Estas redes, explica Santos, “(...) variam quanto ao
formalismo, extensdo, alcance, duragdo e estabilidade” (Santos, 1993, p. 46).
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estas redes informais e que m, na opinido de Santos (1993, p. 46), evitado graves
rupturas sociais e politicas no nosso pais face ao défice da providéncia estatal, a
sociedade-providéncia apresenta diferentes limitacdes. Tendo em conta a andise de
Santos (1993, pp. 48-49), a primeira limitagdo relaciona-se com o facto dos servigos
prestados pela sociedade-providéncia serem diferentes dos que sdo prestados pelo
Estado. A segunda limitagcdo € o facto da sociedade-providéncia ser “avessa a igualdade
ou pelo menos, ndo (distinguir) tdo bem quanto o Estado-providéncia entre
desigualdades legitimas e ilegitimas’ (Santos, 1993, p. 48, paréntesis da nossa autoria).
A terceira limitagcdo prende-se com o facto de a sociedade-providéncia ser “hostil a
cidadania e aos direitos”, e isto “porque as relagdes socials de bem-estar sGo concretas,
multiformes e assentes na reciprocidade complexa de sequéncias de actos unilaterais de
boa vontade” (Santos, 1993, pp. 48-49). A quarta limitac&o articula-se com a tendéncia
gue caracteriza a sociedade-providéncia para originar uma rigidez espacial. A Ultima
limitacdo diz respeito a sobrecarga de trabalho que recai sobre as mulheres, pois a
prestacéo de gjuda continua a ser uma tarefa essencialmente feminina.

Nas diferentes accOes do | Programa Comunitario de Apoio aos Idosos, ao
enfatizarem a solidariedade informal das diferentes redes sociais, ndo contemplaram
estas diferentes limitacBes nem a importancia de que se pode revestir a producdo de
bem-estar social por parte do Estado para responder cabamente a situagdes que a
sociedade-providéncia ndo se adequa.

Para além destas accOes desenvolvidas ha iguamente a salientar que durante o
ano de 1993 (Ano Europeu do lIdoso e da Solidariedade entre Geragbes), a Comisséo
Europeia, tendo em conta a Decisdo do Conselho n.° 92/440/CEE, de 24 de Junho de

1992, criou redes de projectos inovadores no campo da intervencdo junto da

M Nesta Decisdo do Conselho (N.° 92/440/CEE), no seu artigo 1.°, parégrafo n.° 1, alinea c), ponto iv),
refere que uma das accles a financiar totalmente pelo orgamento comunitario ser& “Rede de projectos-
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populacdo idosa e sobre a questédo do envelhecimento. Estas redes dividiramse em trés
correspondendo a temas diferentes: o tema | — organizagéo de cuidados/al ojamento, com
0 objectivo de estimular a autonomia e a integracéo das pessoas idosas na sociedade; o
tema Il — utilizagdo do potencia e da experiéncia das pessoas idosas; e o tema lll —
solidariedade entre geracOes para a Formagédo e Educagéo.

Candidataram-se diferentes paises, sendo escolhidos 17 projectos europeus na
totalidade, quatro dos quais foram projectos portugueses concretamente indicados: o
Programa de Apoio aldosos de Almeirim (Projecto PAIA), integrado na rede do temall;
0 Projecto do Centro Comunitario de Carcavelos, inserido no tema |, tendo sido criado
no ambito desse projecto, e em parceria com outros paises europeus, 0 Projecto da
Revista “ Geragdes’; o Projecto Solidariedade de Todas as Idades, no ambito do tema
[11; e por Ultimo, o Projecto Solidariedade entre Gerages, também integrado no tema
1.

Em Portugal, quem exerceu functes de “Comité Naciona de Coordenagdo” do
Ano Europeu foi a Comissdo Nacional de Politica para a Terceira Idade. A avaliagéo,
realizada pela CNAPTI, acerca do Ano Europeu e do | Programa de Apoio as Pessoas
Idosas, no contexto portugués e suas respectivas concretizagdes, foi uma avaliagdo
positiva, pois considerou que 0s objectivos, em termos gerais, foram dingidos. Em
relacdo ao Ano Europeu nem todos os objectivos foram alcancados na sua totalidade.
Assim, a CNAPTI concluiu (a partir de questionarios e de contactos formais e

informais) que os objectivos mais conseguidos, por ordem decrescente, foram:

“1 - Solidariedade entre as geragdes; 2 - Sensibilidade da sociedade para o
problema do envelhecimento, desafios resultantes da evolucéo demografica e suas
consequéncias; 3 - Participacdo dos idosos na vida social e cultural; 4 - Reflexéo e
discussdo dos tipos de mudanca face ao valor positivo das pessoas idosas na
situagdo actual e futura; 5- Mudanca de atitudes e acompanhamento dos idosos
paracom o processo de integracdo comunitéria’ (Sousaet al., 1995, p. 80).

piloto de organismos publicos e/ou privados aptos a incentivar novas abordagens tanto em matéria de
utilizagdo do potencial das pessoas idosas como da promog&o da sua contribuigdo e datomada a cargo das
pessoas idosas dependentes”.
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Para dém destes aspectos positivos salientados pela CNAPTI, foi iguamente
focado o que ainda falta realizar quanto a Politica de Terceira Idade:

“Apesar dos esforgos levados a cabo, ao nivel da Comissdo Nacional para a Politica
daTerceiraldade (CNAPTI), existem ainda entraves ao desenvolvimento de algumas
politicas sociais, adequadas as pessoas idosas, que permitam a melhoria da qualidade
de vida, a solucdo de problemas de isolamento, solidéo, dependéncia econémica e
fisica, de habitag8o condigna, emprego, educacdo e formacdo, e condicdes de acesso
a cuidados generalizados de salde e de apoio social ho domicilio” (Sousa et al.,
1995, p. 80).

Perante tudo isto, diriamos que falta uma politica global para a terceira idade,
com um forte empenhamento e envolvimento por parte do Estado.

Depois desta dinamica e intercambio entre diferentes projectos nacionais e
europeus, provocados pelo | Programa Comunitério de Apoio as Pessoas |dosas e pelo
Ano Europeu, foi criado em 1994 o Programa de Apoio Integrado a lIdosos (PAII),
através do Despacho conjunto dos Ministérios da Salide e do Emprego e da Seguranca
Social, Diario da Republica n.° 166, 1l Série, de 20 de Julho de 1994. Este Programa
proposto pela Comissdo Naciona para a Politica da Terceira Idade € considerado pelo
referido Despacho uma traducéo de duas das atribuicOes desta Comisséo no que diz

respeito nomeadamente:

“(...) adefini¢do e proposta de medidas de politica social articuladas e adequadas a
resolucdo dos problemas das pessoas idosas, em especial as que se encontram em
situagdo de maior vulnerabilidade e, ainda, de concitar para o efeito o apoio e a
colaboragéo dos servicos do Estado, das autarquias locais, das instituicbes ndo
governamentais e de outras medidas’ (PreAmbulo do Despacho Conjunto).

Quanto aos objectivos, este Programa visa, em termos gerais: criar condicoes
para que o idoso se mantenha no seu domicilio através da disponibilizacdo de diferentes
servicos de natureza permanente e urgente; dar apoio as familias que cuidam de
familiares dependentes como os idosos; promover e apoiar acges de formagdo, quer

inicial, quer em exercicio dos profissionais, voluntarios, familiares ou outras pessoas da
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comunidade; por ultimo, visa prevenir o isolamento, a exclusdo, a dependéncia,
concorrendo para a solidariedade intergeractes e para a criagcéo de postos de trabalho
(cf. Despacho Conjunto, 0 seu n.° 2). Portanto, foi mantida e foi dada continuidade a
politica de manutencéo dos idosos no seu domicilio iniciada em 1976 no nosso pais.

Este Programa que recebe, para seu financiamento, 25 % dos resultados liquidos
do JOKER, da Santa Casa da Misericordia de Lisboa €f. Despacho Conjunto, de
20/7/1994, ponto n.° 1), tem uma Comissdo de gestdo composta por representantes da
Comissdo Naciona para a Politica da Terceira Idade que desempenhava fungdes de
coordenacdo e por representantes da Direccdo-Geral da Accéo Social e da Direcgdo-
Gera da Salde, com competéncia para gerir este Programa (cf. Despacho Conjunto, de
20/7/2004, ponto n.° 3)

No ambito deste Programa de Apoio Integrado aos Idosos (PAIl), que teve a sua
apresentacdo oficial em 21 de Abril de 1995, e foram promovidos numa primeira fase
diferentes projectos, como 0s passes para a terceira idade, servico de telealarme, servico
de apoio domiciliério, centro de apoio a dependentes, formacdo de recursos humanos,
salide e termalismo (cf. Ribeiro, 1995, pp. 11-12).

Este Programa, apesar de poder ter contribuido para a articulagdo entre os
servicos de accdo social e 0s servicos de sallde, concretamente através dos projectos de
servico apoio domiciliério, centro de apoio a dependentes salde e termalismo, muito
ficou por fazer no sentido de uma politica global para a terceira idade, podendo
considerar-se que esta politica ndo foi uma realidade.

Aliéds, foi apresentado a Assembleia da Republica, em 6 de Margo de 1991, o
Projecto- Lel n.° 674, por parte do Partido Socialista, propondo exactamente umaLei de
Bases para incentivos a prossecucdo de uma politica de terceiraidade. Considerava este

Projecto-Le gque dada a “natureza multifactorial dos problemas da terceira idade requer
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solucdes inter-sectoriais (...). Requer verdadeiros programas integrados que articulem
as actividades sectoriais hoje dispersas’ (Projecto-Lei n.° 674, ponto n.° 1). Analisando
este Rojecto-Lei e apesar de contemplar que “a politica integrada de apoio a terceira
idade deve ser prosseguida, entre outras, através de medidas no dominio da habitacéo,
salide, seguranca social, transportes e organizagdo de espacos, consubstanciadas em
programas sectoriais’ (Projecto-Lei n.° 674, Base 1ll), ndo abrange a educacéo e a
cultura, que sdo &reas a que muitas das pessoas idosas ndo tiveram acesso, por diferentes
razoes, e as quais lhes deve ser garantido o direito.

De salientar que, a par deste Projecto-Lei, foram igualmente apresentados outros
dois Projectos-Lel sobre as seguintes matérias: Lel-Quadro de Beneficios a pensionistas
em risco de consumo acrescido de medicamentos e outros bens de salde e a Lei-Quadro
de criagdo de um programa integrado de apoio a terceira idade (PIATI), diferindo do
Programa de Apoio Integrado a ldosos, que anteriormente referimos, ndo tanto nos
objectivos que apresentam bastantes similitudes, mas principalmente ao nivel dos
Orgaos que o iriam integrar. A proposta contemplava a existéncia de 6rgaos centrais,
regionais e locais, portanto previa uma estrutura mais elaborada do que aquela que se
veio a concretizar no PAIl (concretamente, uma comissdo de gestdo), como foi
analisado anteriormente.

Uma vez mais, ndo foi concretizada uma politica integrada e global para a
terceira idade, apesar da criacdo de um organismo publico cujo nome pudesse indicar a
existéncia de tal politica. Por outro lado, a criacdo de um organismo pode igua mente
indiciar uma certa valorizagdo ou interesse pelaterceira idade e seus problemas, sem no
entanto conseguir traduzir possivel valorizac8o ou interesse numa politica global e
integrada. O que se verificou foi que os sectores da accéo social e da salide continuaram

a ser os mais significativos em termos de interveng&o para a populagéo idosa. 1sto ndo
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significa que ndo consideremos esses sectores pertinentes e importantes para uma
populacdo idosa como a portuguesa, a qual enfrenta, na sua maioria, muitas e diversas
caréncias, mas também essa fragil situacdo ndo excluiu a importancia que pode revestir
para os mais velhos a educacado, a habitacdo e 0 emprego, entre outras dimensdes, €, até,
dada situagcdo deficitéria, estas dimensdes poderdo ganhar, em muitos casos, um
caracter urgente e fundamental para a garantia dos seus direitos.

O que se registou, entdo, foi a implementacdo da politica de manutencéo do
idoso no seu domicilio, enfatizando principalmente as areas da ac¢éo socia e da saude,
e dirigindo-se preferencialmente para uma populacéo idosa mais velha e dependente e
ndo desenvolvendo uma politica para a terceira idade alargada a diferentes sectores e a

uma populacdo mais diversificada, entre outros aspectos, em termos de idades.

3. De 1995 a 2002: a continuidade da politica de manutencdo do idoso no domicilio

Com o XIlIl Governo Constitucional do Partido Socialista registaram-se
mudancas, sendo de salientar a cisdo do Ministério do Emprego e da Seguranca Social
em dois. 0 Ministério da Qualificacdo e do Emprego e o Ministério da Solidariedade e
da Seguranca Social, ficando na sua dependéncia a Comissdo Nacional para a Terceira
Idade (Decreto-Lel n.° 296-A/95, de 17 de Dezembro). No entanto, em 1996, foi
aprovada a nova Lei Orgénica do Ministério da Solidariedade e da Seguranca Social
criando o Conselho Nacional para a Politica da Terceira ldade e extinguindo a
Comissdo Naciona para a Politica da Terceira Idade (Decreto-Lei n.° 35/96, de 2 de

Maio, artigo 4.°, pardgrafo n.° 1, alinea a) e artigo 22.° alinea b), respectivamente).
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Ao Conselho Nacional para a Politica de Terceira ldade, de acordo com o
Decreto-Lei n.° 248/97, de 19 de Setembro de 1997, foram: Ihe confiadas as atribuic¢des
de “contribuir para a definicdo de uma politica nacional de apoio a populacéo idosa,
formulando as recomendacBes que tenha por convenientes’ [artigo 2.° ainea d)] e
“emitir parecer sobre projectos de diplomas legais ou quaisguer outras questdes
respeitantes ao desenvolvimento e concretizagdo da politica do envelhecimento
submetidas a sua concretizagdo” [artigo 2.°, dinea b)]. Estas atribuicbes néo
contemplam as competéncias de promover e incentivar o estudo sobre a problemaética do
envelhecimento, de incentivar 0 apoio e a colaboracéo dos servigos do Estado, das
autarquias, das IPSS's e de outras entidades com vista a adopgdo de medidas que
garantam a insercdo das pessoas idosas e de definir e propor accdes de informagdo sobre
o0 envelhecimento para promover a solidariedade entre geracOes, competéncias essas que
cabiam a anterior Comissdo Nacional paraa Politicada Terceiraldade.

Apesar desta mudanca de Governo, o Programa de Apoio Integrado ao ldoso
(PAII) continua a ser desenvolvido, mantendo-se inalteraveis os objectivos, a forma de
funcionamento e de gestdio, registando-se apenas alteracBes'? na composicdo da
comissdo de gestdo do Programa, com a extingdo em 1996, como jé& referimos, da
Comissdo Naciona para a Terceira ldade, que integrava essa comissdo (Diario da
Republica n° 204, Il Série, de 3 de Setembro de 1996). Continua, portanto, a
prosseguir-se a politica de manutencdo dos idosos na sua residéncia, promovendo e
apoiando estes projectos que visam criar respostas as diferentes necessidades vividas
pelos mais dependentes.

No ambito do PAII, os projectos em curso neste periodo sdo 0s mesmos que

foram lancados no periodo anterior: os passes para a terceira idade, servico de

12 De sdlientar que em 1997, através do Despacho Conjunto n. 259/97, de 24 de Julho, foram
regulamentados os seguintes projectos do PAIl: servico de apoio domicili&rio, centro de apoio a
dependentes, e formag&o de recursos humanos.
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telealarme, servico de apoio domiciliario, centro de apoio a dependentes, formacdo de
recursos humanos, salide e termalismo e o turismo sénior, sendo estes Ultimos (salde e
termalismo e turismo sénior) geridos pelo INATEL mas financiados pelo PAIL.

Na década de 90, o turismo para essa faixa etéria foi amplamente incentivado,
concretamente com a criagéo do Programa “Turismo para a Terceira |dade’, em 1995
(sendo desenvolvido posteriormente sob a denominacdo de Programa de Turismo
Sénior) e com o Programa Salide e Termalismo.

Neste contexto, consideramos que o desenvolvimento da ideia dos reformados
como potenciais consumidores, traduzido na consolidacdo e no aargamento de um
mercado dirigido a esta populagdo, como, por exemplo, o turismo, as residéncias tipo
hotel, o cartédo do idoso, os diferentes bens que véo sendo criados especificamente para
os mais velhos™®, as diferentes feiras com a exposicéo destes bens, foi-se sentindo com
mais intensidade em Portugal, nomeadamente, a partir de meados da década de 90,
portanto neste periodo em andlise.

Assim, analisando os predmbulos dos Despachos Conjuntos dos Ministérios da
Economia e da Solidariedade e Seguranca Social sobre o Programa de Turismo para a
Terceira ldade entre 1996 e 1999, sdo claras as referéncias aos “beneficios directos e

indirectos para a economia hacional” proporcionados pelo Turismo “Sénior”, sendo por

13 Encontramos diferentes referéncias a vérios produtos, bens e servicos para os adultos idosos. A titulo
de exemplo, na revista Visdo de 28/10 a 3/11, a seccdo dedicada a economia aborda exactamente o
mercado para os mais velhos, anunciando logo de inicio que os idosos j& sdo cerca de um milh&o e meio
em Portugal, significando esse nimero « clientes maduros' », 0 que implicava “ cada vez mais empresas a
apostar neste segmento do mercado”. Os produtos mencionados neste artigo significam, por exemplo, a
“construcdo de clubes residenciais para a terceira idade. Sdo habitacdes reunidas em volta de um clube
gue presta variados servicos, e se situam no centro das cidades’. Estes apartamentos custavam, a data
deste artigo (1999), entre 20 mil contos e 35 mil contos, portanto destinavam-se a idosos de classes mais
elevadas. Estes clubes colocam a disposi¢cdo dos seus moradores um conjunto diversificado de servicos
(limpeza, tratamento de roupas, refeicdes, entre outros). Outros produtos que estdo a surgir no mercado
sd0, por exemplo, maquinas de lavar roupa concebidas especificamente para clientes de mais idade, tendo
em conta as suas limitagGes fisicas, concretamente, dispondo de um painel de comandos que se situa na
parte superior do aparelho, evitando que os utilizadores precisem de se dobrar. Trata-se de produtos
dirigidos para pessoas de mais idade e, principalmente, para os que detenham um determinado poder
econdmico, portanto néo acessiveis atodos.



Do imperativo constitucional aimplantacéo de politicas 165

iSO “importante assegurar a manutencdo de um programa de turismo para a terceira
idade’” (cf. D.R. n.2 225, || Série de 27-9-1996, p. 13558; D.R. n.° 58, |l Série de 10-3-
1998, p. 3084; D. R. n.° 99, |l Série de 28-4-1999, p. 6330).

Quanto ao Programa de Salide e Termalismo também se verificam consideractes

similares, como a seguinte:

“Considerando aforte adesdo aos Programas Salde e Termalismo Sénior, os quais

permitiram 0 acesso a estabelecimentos termais nas suas edi¢des de 1997 e de 1998,
respectivamente, a 2408 e 2891 cidaddos com idade superior a 65 anos, a0 mesmo
tempo que contribuiu para dinamizar significativamente as economias locais;
Considerando que, atentos os beneficios directos e indirectos para a saide dos
cidadaos e para a economia nacional, € importante assegurar a manutencéo de um
programa de salide e termalismo Sénior para o ano de 1999” (Despacho Conjunto n.°
216/99, predmbul o).

O turismo para os idosos ja era um dos objectivos que encontrdmos no fim da
década de 70 na emergéncia da primeira Universidade da Terceira Idade. Também na
década de 80, na Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento, em Viena, foi
enfatizado o papel dos idosos no desenvolvimento de um pais, estando presentes essas
preocupacdes em orientagbes da politica portuguesa de idosos, definidas em
documentos da Comissdo Nacional sobre o Envelhecimento, ®mo foi analisado no
primeiro periodo deste capitulo.

A intencdo de dirigir o consumo para os mais velhos, para aém dos Programas
de Salide e Termalismo e de Turismo Sénior, também € clara na introducdo do Decreto-
Lel que criaafundacdo do cartdo do idoso:

“E perante este duplo desafio, de apoio e valorizagio do estatuto dos idosos e de
permitir a possibilidade de obter beneficios especiais no acesso a bens e servicos
publicos e privados, que sera langado o cartdo destinado a populagdo com mais de 65
anos de idade. Ao cartéo atribui-se indirectamente uma funcéo de socializagdo do
idoso. Evitar o isolamento e integrar socialmente os mais idosos através de
comportamentos colectivos, ainda que por via do consumo, constitui o objectivo
principal do cartdo” (Decreto— Lein.° 102/97, 28 de Abril).
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Portanto, a politica de manutencdo dos idosos no domicilio também permite
aproveitar o potencial dos mais velhos como consumidores, sendo também por isso
vantajosa para o Estado e para o desenvolvimento da economia®®.

Um aspecto que se pode problematizar quanto a estas iniciativas, mais de cariz
comercial e de incentivo a0 consumo, é a sua possivel descriminacdo dos idosos, ou
sga, podem destinar-se privilegiadamente a quem possuir um capital econémico e
também um capital cultural mais elevados, portanto, ndo serem iniciativas acessiveis a
todos os idosos.

Os dados a que temos acesso, através da avaliacdo oficial realizada entre 1997 e
1999 aos diferentes projectos desenvolvidos no ambito do PAIl e aos que sdo
financiados por ele mas geridos pelo INATEL, salientam especificamente que os
Programas de Sallde e Termalismo e de Turismo Sénior, visaram promover 0 acesso a
idosos dos diferentes escalfes de rendimentos, através de uma comparticipacéo
proporciona as suas pensdes [cf. Sanpaio (coord.) 1999, 2000]. De acordo com os
dados oficiais, nos anos de 1997, de 1998 e de 1999, da totalidade dos beneficiérios™,
10% pertencia ao 1.° escal@o (com rendimentos inferiores ou iguais a 24.250$00), 34%
pertencia ao 2.° escald@o (entre 24.250$000 e 32.800$00 de rendimento), 26% pertencia
a0 3.° escaldo (entre 32.800$00 e 88.350%$00 de rendimentos) e 30% pertencia ao 4.°
escaldo (com rendimentos superiores ou iguais a 88.350$00) kf. Sampaio (coord.),
1999, p. 116]. De qualquer modo muito idosos ficaram por abranger, apesar das

referidas preocupacdes de democratizagdo do acesso e de participacéo neste Programa.

14 Em Franca a politica tradicional de internamento dos idosos foi questionada também porque a
dimensédo de consumidor dos idosos foi considerada importante para o desenvolvimento da economia (cf.
Guillemard, 1980, p. 67).

15 De aordo com os dados oficiais o nimero de participantes neste Programa de Turismo Sénior foi o
seguinte: no ano de 1995 participaram 13.948, em 1996/97 participaram 23.432, em 1997/98 participaram
27.860 e em 1998/99 participaram 31.597 [cf. Sampaio (coord.), 1999, p. 115].
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Outras medidas destinadas aos idosos foram iguamente desenvolvidas no
ambito da ac¢do social e sem pretendermos ser exaustivos, mas ilustrativos, indicamos
0 Programa Idosos em Lar (PILAR, Despacho n.° 6, de 21/1/97) que visava a melhoria
dos cuidados para populacéo idosa, aumentando a oferta do nimero de lugares em lares
e também criando novas respostas, como 0 a ojamento temporério.

De sdientar que, neste periodo em andlise, uma das medidas que foi
implementada foi o Rendimento Minimo Garantido (RMG), permitindo as diferentes
familias abrangidas as condicbes minimas de sobrevivéncia e, simultaneamente,
tentando a sua insercéo social e profissional. Apesar da importancia social que esta
medida'® podera ter representado para muitas pessoas, ndo obteve a mesma expressio
significativa a0 nivel do nimero das pessoas idosas abrangidas'’, provavelmente por
estas ja terem a acesso a diferentes formas de proteccdo que lhes garanta um minimo de
sobrevivéncia. Outras reformas no campo da proteccdo social foram também
implementadas como a aprovacdo de uma nova Lei de Bases da Seguranca Socia, em

2000,

18 Acerca da importancia do RMG, Rodrigues (2001) refere que “(...) que a experiéncia feita com o
R.M.G. permite desvelar algumas das tendéncias ja enunciadas. o R.M.G. constitui-se numa medida de
progressividade no campo da assisténcia social (medida por direito, de composicdo pluridimensional,
agendando a questao do sucesso e hdo do acesso) deixa, contudo, em aberto o corpo restante de medidas e
a sua vinculagdo e articulagdo para que efectivamente se possa falar de uma politica de assisténcia social
diferente do somat6rio de medidas’ (Rodrigues, 2001, p. 289).

" De acordo com dados fornecidos por Edmundo Martinho, do Instituto para o Desenvolvimento Social,
num artigo darevista Estratégias, intitulado “ Rendimento Minimo Garantido a ldosos, de Junho de 1999,
registaram-se 8% de idosos abrangidos pelo RMG, referindo que existem mais idosos que estdo inseridos
em agregados familiares que sdo abrangidos pelo RDM, acabando por beneficiarem dessa forma. No
entanto, salientou que o problema dos idosos é essencialmente um problema de isolamento e que 0 RMG
trouxe uma dindmica a nivel local através das Comissdes Locais de Acompanhamento, criando uma
dinadmica de trabalho conjunto envolvendo parcerias e dando assim resposta aos problemas individuais e
comunitérios (cf. Estratégias, 1999, p. 23).

18 O sistema de seguranca social, regido pela Lei de Bases de 1984, foi substituido pela Lei n. © 17/2000.
De acordo com esta Lei, 0 sistema ja ndo se designa de seguranca social, mas sistema de solidariedade e
de seguranca social que passou a ser constituido ndo pelos regimes da seguranca social (contributivose
ndo contributivos) e pela ac¢do social, segundo a Lei de Bases 1984, mas pelo “ subsistema de protecgdo
social de cidadania, o subsistema de proteccdo a familia e o subsistema previdencial” (Lei n. © 17/2000,
artigo n. © 23. ©). Nos regimes contributivos ou no “subsistema previdencial” (expressdo de acordo com a
nova Lei da Seguranga Social, n.° 17/2000 — visa-se assegurar a proteccdo dos trabalhadores e respectivas
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Tendo em conta o que foi desenvolvido para a populacéo idosa, continuou-se a
privilegiar a érea da accéo socia e da salde, dinamizando os diferentes projectos no
ambito do PALII, criado em 1994, e fomentando outras respostas. Apesar deste esforco
de dinamizagdo ndo foi promovida a intervencdo noutras &reas, ndo se concretizando
assim uma politica global e integrada para a terceira idade, mas antes diferentes medidas
na area da accdo social e da salde, embora tentando uma articulacéo entre estes dois
sectores.

O ano de 1999 foi dedicado aos idosos, comemorando-se 0 Ano Internacional
das Pessoas Idosas intitulado “Uma Sociedade para todas as |dades” e promovido pelas
Nacdes Unidas, tendo sido um objectivo definido com bastante antecedéncia. Em 1992,
realizou-se em Nova lorque uma Assembleia Geral das Nagbes Unidas, tendo ai sido
avaliado todo o trabalho desenvolvido pelos diferentes paises em relagdo ao problema
do envelhecimento e das pessoas idosas, como tinha ficado recomendado no Plano
Internacional de Acgdo sobre o Envelhecimento, aprovado na Assembleia Mundial

sobre o Envelhecimento em 1982%°. As conclusdes retiradas da Assembleia de Nova

familias quando se registar a falta de trabalho ou a diminuicdo da capacidade para o trabalho: “O
subsistema previdencial tem por objectivo essencial compensar a perda ou reducdo de rendimentos da
actividade profissional quando ocorram as eventualidades legalmente previstas’ (Lei n. © 17/2000, artigo
n. ©47.°). A acgdo social, que a partir desta Lei de 2000 faz parte do subsistema de proteccdo social de
cidadania que também abrange o regime de solidariedade, visa “ promover a segurancga socio-econémica
dos individuos e das familias e o desenvolvimento e integracdo bem como garantir a cobertura das
eventualidades previstas na alinea f) do artigo 26. © («Pobreza, disfuncdo, marginalizacéo, e exclusdo
sociais»), tendo em vista a prevencdo e a erradicagdo de situagdes de pobreza, disfuncdo, marginalizacdo
e exclusdo sociais’ (Lei n. © 17/2000, artigo 34°, paréntesis da nossa autoria). O subsistema de proteccéo
socia de cidadania, abrange, como referimos, igualmente o regime de solidariedade e visa abranger todos
os cidad&os independentemente do seu vinculo laboral (cf. artigos 25°, 26.°, 27.°, 29.°, dalei n. © 17/2000).
Este subsistema, muito préximo da orientacdo de Beveridge, concretiza-se através das seguintes
prestagdes. artigo 31. ° n. °© 1. - @) “PrestacBes de rendimento minimo garantido(...); b) pensdes nas
eventualidades referidas nas alineas b) a d) do artigo 26°" que séo - invalidez, velhice, morte; “c)
complementos sociais nas situacdes referidas na alinea €) do artigo 26.°" que sdo — “insuficiéncia das
prestacOes substitutivas dos rendimentos da actividade profissional, por referéncia a valores minimos
legalmente fixados’. Sobre o processo de elaboragdo do Livro Branco da Seguranga Social,
nomeadamente sobre os trabalhos da Comisséo do Livro Branco da Seguranca Social e das suas
divergéncias, consultar Santos & Ferreira (2001, especialmente as pp. 202-217).

19A propésito da Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento de 1982 e a participacdo de Portugal
consultar o periodo entre 1976 e 1985, analisado também neste capitul o.
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lorque, em 1992, aconselharam o prolongamento do Plano Internacional de Accéo sobre
o Envelhecimento até ao final do século XX, face aos problemas ainda vividos pelos
diferentes paises em maté&ia de envelhecimento populaciona e 0 seu impacto no
desenvolvimento. Ficou decidido igualmente que esse Plano finaizaria com o Ano
Internaciona das Pessoas |dosas em 1999.

Em Portugal, uma das diferentes accOes levadas a cabo o ambito deste Ano
Internacional, em 1999, foi “um levantamento descritivo da Situagdo das pessoas idosas
no contexto do Sistema Educativo e Formacéo e da Comunidade Educativa no sentido
mais amplo” (Comissdo Nacional para o Ano Internacional das Pessoas Idosas, 1999,
p.24). Desse levantamento constatou-se que: 0 ensino recorrente (1.° e 2.° ciclos) tem
registado frequéncia de pessoas idosas, embora ndo indicando 0 seu preciso numero,
apontando unicamente que o nimero mais elevado de frequéncia se verificava na
Regido Norte e Litoral Centro e que era uma populacdo maioritariamente feminina que
o frequentava; existiam bolseiros como formadores, com idade superior a 60 anos e que
orientavam cursos ligados as Artes Tradicionais no contexto da educagdo extra-escolar;
os cursos de bordados, costura, tecelagem e culindria eram frequentados por pessoas
com idade superior a 60 anos; as actividades de tempos livres eram orientadas por
professores destacados e bolseiros, realizando-se nos centros de dia, de convivio,
centros socials, lares e patronatos; existia um projecto educativo que promovia a defesa
do ambiente, a entregjuda e a solidariedade, e que se traduziu em deslocagOes de
professores e alunos aos lares e centros de dia com o objectivo de recolha de informagéo
e desencadeou um projecto de intervencéo socio-educativa, cultural e recreativa; outras
iniciativas pontuais foram concretizadas, tas como visitas a lares na altura de

festividades por parte de jovens.
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O que ressalta deste levantamento e dos dados goresentados, ndo questionando
nem desvalorizando o valor socia de cada uma destas iniciativas, nem o empenhamento
investido por parte de todos os que nelas participaram, € a inexisténcia de uma politica
global e integral, quer a nivel da politica para a erceira idade, quer da politica de
educacdo de adultos, indiciando que as redlizagbes conseguidas foram muitas delas
apenas actividades pontuais.

No fina deste Ano Internacional, concretamente no Seminario de Encerramento,
reflectiu-se sobre diferentes questdes como a educacdo e a formagdo, salientando-se a
necessidade de enquadrar a educagéo de adultos e 0 ensino recorrente numa perspectiva
de educagdo permanente, valorizando as culturas locais. Defendeuse que o ensino
superior deve possibilitar a frequéncia aos adultos idosos e que a actualizacdo dos
conhecimentos por parte das pessoas idosas € necessaria, dado o seu papel no
desenvolvimento da sociedade (cf. Comissdo Nacional para 0 Ano Internacional das
Pessoas |dosas, 1999, p.24). Deste Seminério sairam igualmente recomendacfes, umas
guanto & clarificagdo do estatuto das pessoas idosas no sistema juridico, de forma a
serem garantidos os direitos humanos e sociais, ou sgja, 0 seu direito a autonomia;
outras quanto a diferentes medidas no ambito do meio onde vivem as pessoas idosas,
nomeadamente no campo da salde e da actividade fisica para se prevenir o
envelhecimento, da educacdo e da formagédo, promovendo a actualizacdo cultural no
sentido de manter a actividade mental e social do idoso.

Portanto, embora ndo seja explicito, preconiza-se um estilo de vida activo para
0s idosos, pararetardar os efeitos fisicos e mentais do processo de envelhecimento, que,
como analisamos no inicio deste capitulo, era uma perspectiva que fundamentava a
politica de manuten¢do do idoso no seu meio. Alids, esta defesa de um estilo de vida

activo parece continuar a estar presente, pelo menos nalgumas orientagoes
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internacionais para a politica para a terceira idade a partir de 2002, como indiciam, por
exemplo, a Il Conferéncia Mundial sobre o Envelhecimento, promovida pelas nagbes
Unidas e realizada em Madrid, em 2002 e também a Organizacdo Mundia de Salide (cf.
World Health Organization, 2002).

Sintetizando, este periodo entre 1976 e 2002, em Portugal, caracterizou-se por
uma mudanca bastante profunda na forma de tratar as pessoas idosas, traduzida em
diferentes equipamentos e servicos que gjudavam o 1doso a assegurar as tarefas para a
vivéncia quotidiana, possibilitando-lhe permanecer na sua residéncia.

Numa primeira fase, entre 1976 e 1985 emergiu a politica de manutencéo do
idoso na sua residéncia, devido essencialmente a razGes de ordem econdmica, ou sgja,
muito concretamente, reduzia as despesas do Estado. Os novos equipamentos, tais como
0s centros de dia, os centros de convivio eram menos onerosos para o Estado, pois néo
implicavam um elevado investimento como se verificava em instituicdes tipo asilos ou
lares. A intervencdo de outros “parceiros sociais’ na prossecucao da politica de terceira
idade vem igualmente nesta perspectiva de reducdo das despesas por parte do Estado.

Registouse igualmente um papel preponderante entre 1985 e 1995,
protagonizado por instituicdes particulares de solidariedade social e outras organizactes
similares, nomeadamente nas diferentes respostas que se foram criando e
desenvolvendo para se poder concretizar a politica de manutencdo dos idosos no seu
domicilio, ndo existindo um Estado-providéncia que fornecesse esses diferentes
SErvicos.

A par disto, foi dada uma maior visibilidade ao problema social da terceira
idade, principalmente a partir da década de 90, através dos “media’ e da celebracéo de
determinados anos dedicados as pessoas idosas. Na esteira de Silvia Portugal,

sdlientamos que a proclamacdo de Anos Internacionais (e NnoO NOsso caso também



Do imperativo constitucional aimplantacéo de politicas 172

europeus) visa “chamar a atencdo de ingtituicbes nacionais e internacionais para
determinados problemas” (Portugal, 2001, p. 301). S6 na década de 90 foram dedicados
dois anos as pessoas idosas, traduzindo a importancia que a questdo do envelhecimento
demogréfico representa(va) para certas sociedades (cf. Esteves, 1993), como ja
referimos.

Também devemos assinalar que a auséncia de uma politica global e integral para
a terceira idade foi uma constante durante todo este periodo em andise (de 1976 a
2001), apesar das diferentes medidas que se foram implementando, principalmente na
area da accdo socia e da salde, ndo tendo muita expressdo as medidas e iniciativas
noutras areas. Portanto, o que se registou foi a preocupacdo com o desenvolvimento de
uma politica de manutencdo no domicilio, dirigida essenciamente para idosos mais
velhos e dependentes, logo a preferéncia por medidas consubstanciadas essencialmente
nas duas éreas que referimos anteriormente.

Assim, a auséncia de uma politica de terceira idade, global e integral, ndo 6 foi
limitada nas éreas de incidéncia como também na populagcdo abrangida. Por outro lado,
também ndo foram garantidos, por essa auséncia, os direitos dos mais velhos a
educacdo, parareferir e enfatizar o0 que mais nos interessa neste presente trabal ho.

Concretamente, ndo se registou na area da educacdo uma articulagcdo com a
politica para a terceira idade, nem uma dinamizac&o deste sector de forma a contemplar
os mais velhos.

Deste modo, sera objecto do proximo capitulo aanalise das politicas publicas de
educacdo de adultos em Portugal, particularmente nos Ultimos anos, que contribuira
para a clarificacdo do que (nédo) se tem realizado nesta area, particularmente dirigido
para os mais velhos, permitindo também enquadrar e compreender a readlidade das

Universidades da Terceira |dade em Portugal .



