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Agradecimentos da Diretoria de Politicas de Cuidado

A realizacao do Projeto Cuidando de Quem Cuida foi possivel gracas a construcao de uma
rede de colaboragcado comprometida com o reconhecimento das necessidades,
experiéncias e direitos das pessoas que assumem, no cotidiano das familias,
responsabilidades de cuidado.

Nosso agradecimento especial as cuidadoras familiares que aceitaram o convite para
participar dos encontros e compartilharam, com confianca e generosidade, suas
experiéncias, sentimentos, desafios, saberes e trajetdrias. Cada encontro nos permitiu
conhecer um pouco mais sobre as diferentes experiéncias e reafirmou a importancia de
reconhecer e acolher as necessidades de quem, cotidianamente, dedica tempo, atencao e
afeto ao cuidado de outras pessoas. Suas historias, reflexdes e contribuicdes deram
sentido ao projeto e trouxeram aprendizados fundamentais para seguirmos construindo
acdes que considerem nao apenas as necessidades das pessoas cuidadas, mas também
de quem cuida.

Registramos nosso agradecimento a Subsecretaria de Assisténcia Social, em especial a
Diretoria de Protecao Social Basica e a Diretoria de Protecdo Social Especial de Média
Complexidade, pela parceria, interlocucao e apoio a realizagao do projeto, fundamentais
para sua construgao e desenvolvimento junto as diferentes provisdes socioassistenciais.

Agradecemos também as unidades do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, as
coordenacdes e equipes, que tiveram papel fundamental na mobilizacdo das cuidadoras
familiares e na viabilizagdo de sua participagao. A proximidade e o vinculo com as familias,
assim como o conhecimento das realidades dos territérios foram essenciais para que o
projeto alcangasse diferentes experiéncias de cuidado e se aproximasse das necessidades
vivenciadas cotidianamente por quem cuida.

A APAE, nosso especial reconhecimento e agradecimento pela parceria que tornou
possivel a realizagao do Projeto Cuidando de Quem Cuida. Desde a construcao da
proposta até sua realizagao, sua disponibilidade, compromisso e cuidado estiveram
presentes em cada etapa do percurso. A parceria estabelecida possibilitou transformar a
proposta em encontros concretos de acolhimento, escuta, convivéncia e cuidado,
garantindo as cuidadoras familiares um espaco pensado e conduzido com sensibilidade e
respeito as suas experiéncias. A APAE foi parte essencial da construcao deste projeto e dos
aprendizados que dele permanecem.

A ADRA, nosso agradecimento pelo apoio a realizacdo dos encontros, especialmente pela
disponibilizacdo de transporte e pelo suporte das/os educadoras/es no cuidado as pessoas
com deficiéncia durante as atividades. Essa colaboracao foi fundamental para viabilizar a
participacdo das cuidadoras familiares nas Rodas, oferecendo condicbdes para que
pudessem estar presentes e vivenciar esse momento de escuta, troca e cuidado.

Ao Coletivo Articulando Redes, nosso especial agradecimento pela parceria na realizagao
deste percurso, pela condugao cuidadosa dos encontros e pelo compromisso com uma
escuta sensivel e respeitosa das experiéncias compartilhadas pelas cuidadoras familiares.
A atencao dedicada ao acolhimento, aos registros e a sistematizacao das reflexdes
construidas ao longo do projeto foi fundamental para preservar a riqueza das experiéncias



e dos saberes compartilhados e transforma-los em aprendizados que poderdo contribuir
para o desenvolvimento das proximas acoes.

Estendemos hosso reconhecimento 3as equipes técnicas, gestorasfes e demais
profissionais que, de diferentes formas, contribuiram para a mobilizagdo, organizagao e
realizacao das atividades, acolhendo a proposta e colaborando para que os encontros se
constituissem como espagos de escuta, vinculo, reconhecimento e cuidado.

A todas que fizeram parte deste percurso, nosso carinho, reconhecimento e gratidao. Que
as experiéncias compartilhadas no Projeto Cuidando de Quem Cuida contribuam para
tornar cada vez mais visiveis as necessidades e os direitos das pessoas que cuidam e para
fortalecer a construcdo de politicas publicas que reconhecam o cuidado como direito e
responsabilidade coletiva.
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A construcdo da Politica Municipal do Cuidado em Belo Horizonte tem se apoiado na
escuta de diferentes atores diretamente implicados na sustentacao cotidiana do cuidado,
reconhecendo que sua formulacao e consolidagdo como politica publica exigem didlogo
permanente com as experiéncias concretas vividas nos territérios e comunidades. Nesse
contexto, os projetos desenvolvidos em 2025 pela Politica Municipal do Cuidado buscaram
produzir subsidios técnicos e politicos a partir da escuta qualificada de cuidadoras/es
familiares e de cuidadoras/es remuneradas/os vinculadas/os a rede socioassistencial do
municipio.

O projeto Cuidando de guem cuida: caminhos para novos projetos de vida e futuro parg
gs/os cuidadoras/es familiares do PMC, SPEPDI e SPSPD voltou-se as/aos familiares que
exercem o cuidado de forma nao remunerada, com foco na identificagcao de seus anseios,
dificuldades, impactos da politica publica em suas trajetérias, assim como nas
potencialidades produzidas nos espacos coletivos de escuta.

O projeto foi realizado através de rodas de conversa, adotadas como estratégia
metodoldgica de escuta, reflexao e sistematizagdo de experiéncias, que permitiram, por
um lado, reconhecer, nomear e visibilizar o cuidado familiar como um trabalho essencial
para a sustentagao da vida, e por outro, levantar demandas, nomear sofrimentos,
compartilhar saberes, com o objetivo de contribuir com a construcdo da politica de
cuidado que se inicia no municipio de Belo Horizonte. A interven¢ao se pautou na crenca
de que o cuidado é um direito das familias e uma responsabilidade publica. Os relatos
produzidos ao longo do processo mostram que o cuidado ainda é atravessado por
multiplas desigualdades, sejam elas relacionadas as questdes raciais, de género, classe,
territdrio, e por insuficiéncias institucionais, embora seja primordial para a sustentacao da
vida.

As recomendacdes aqui apresentadas partem de uma sistematizacao ja realizada em dois
produtos anteriores: um relatério parcial, em que foram descritos de maneira detalhada,
0s percursos, metodologias, andlises e resultados encontrados, e um relatério final, com a
sintese e principais destaques do processo. O presente relatério tem por objetivo
sistematizar recomendagdes para a construcao, elaboracdo e execucao da Politica
Municipal do Cuidado do municipio, com base nas demandas, desafios e potencialidades
identificados neste projeto.

O projeto teve como objetivo:

Compreender as condicdes concretas de vida dessas/es cuidadoras/es;
Identificar anseios, dificuldades e impactos do cuidado;

Analisar o papel da politica publica na sustentacao desse cuidado;
Reconhecer as potencialidades produzidas nos espacgos coletivos de escuta.

Este documento estd orientado pelas vozes de quem cuida, buscando contribuir para
gue a politica em consolidacao se estruture de forma mais préoxima as realidades dos
territérios e as necessidades das familias. Este relatério procura organizar eixos
estratégicos para o fortalecimento da politica, tomando a escuta realizada em campo
como fundamento para a formulagdo de diretrizes e prioridades.



2. Percurso metodolégico

O presente relatério foi elaborado a partir dos processos de escuta realizados por meio de
rodas de conversa com cuidadoras/es familiares acompanhadas/os pelas politica publicas
de Belo Horizonte, em especial pelo SUAS e pelo SUS. Os encontros foram realizados em
diferentes unidades socioassistenciais, incluindo Centros de Referéncia da Assisténcia
Social (CRAS), Centros-Dia e servicos vinculados ao Programa Maior Cuidado, ao Servico
de Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia e ldosos (SPEPDI) e ao Servigco
de Protecao Social para Pessoas com Deficiéncia no Domicilio (SPSPD). Cada grupo
participou de dois encontros, com duracdo média de trés horas, nos quais foram utilizadas
técnicas que favoreceram a expressao das experiéncias cotidianas de cuidado, como
descrito no relatério que sintetiza todo o processo e construgdes.

Ao todo, os encontros abrangeram as 09 regionais do municipio, reunindo
majoritariamente mulheres, maioria delas negras, de diferentes faixas etarias, com
trajetdrias marcadas pela responsabilizacdo pelo cuidado no ambito familiar. A
diversidade de experiéncias presentes nos grupos permitiu identificar padrdes
recorrentes, mas também particularidades relacionadas aos territdrios, as condicdes de
vida e as redes de apoio disponiveis.

Os registros produzidos a partir das rodas de conversa foram sistematizados em didrios de
campo, pelas mediadoras das rodas de conversa, que constituem a principal fonte de
analise deste relatério. A partir desses registros, foram identificados e organizados os
principais anseios, dificuldades, impactos da politica publica e potencialidades do
cuidado, compondo um conjunto de evidéncias que orientam as recomendacdes aqui
apresentadas.

3. Sintese dos resultados dos encontros

A partir da sistematizagcao dos diarios de campo, da elaboracdo dos produtos a cada
encontro e das metodologias que promoveram a fala e escuta dos participantes no
projeto, foi possivel identificar pontos sobre as experiéncias e significados atribuidos ao
cuidado pelas/os participantes. Esta secdo relne e organiza esses achados, anteriormente
apresentados de forma mais descritiva nos relatérios especificos, em blocos tematicos que
permitem uma leitura mais integrada das questdes emergentes.

A proposta desta sintese ndao é esgotar a diversidade das experiéncias relatadas, mas
destacar elementos recorrentes que atravessam diferentes territérios, perfis de
participantes e contextos de atuacdo. Ao reunir evidéncias provenientes tanto das/os
cuidadoras/es familiares quanto das/os cuidadoras/es remuneradas/os, torna-se possivel
compreender o cuidado em suas multiplas dimensdes, evidenciando suas poténcias, seus
desafios e as condi¢cdes concretas em que € realizado.

Os conteudos aqui apresentados constituem a base analitica para a construgcao das
recomendagdes propostas neste relatério, permitindo que elas se sustentem nas
experiéncias vividas e narradas pelas/os préprias/os cuidadoras/es, em didlogo com as
dindmicas institucionais e territoriais observadas ao longo do processo.

3.1 Poténcias do cuidado e da politica



Sentido e valor do cuidado

Os relatos indicam que o cuidado, mesmo realizado em condigdes muitas vezes adversas,
é também fonte de sentido, reconhecimento e producdo de vinculos. No cotidiano dos
territdrios, o cuidado aparece como pratica relacional fundamental para a sustentacao da
vida, produzindo pertencimento e vinculos que vao além das tarefas realizadas. No
caso dasfos cuidadorasfes familiares, o cuidado é frequentemente assumido como
responsabilidade diante da auséncia ou insuficiéncia de suporte institucional. Esse
processo revela como o cuidado se organiza socialmente de forma desigual, recaindo
majoritariamente sobre mulheres, muitas delas negras, o que evidencia o atravessamento
das relagcbes de género e raga na distribuicdo dessa responsabilidade. Ainda assim,
emergem falas que expressam satisfacdo em cuidar, especialmente quando ha
reconhecimento por parte da pessoa usuaria ou quando percebem efeitos positivos em
sua qualidade de vida.

Impacto positivo dos servicos e programas na vida das familias

Os relatos indicam que os servigos e programas da politica de assisténcia social produzem
impactos concretos na vida das pessoas usuarias e de suas familias, especialmente na
sustentacao do cuidado no cotidiano. As politicas ja existentes foram reconhecidas como
fundamentais para garantir apoio nas atividades de vida didria, reduzir a sobrecarga
das/os cuidadoras/es e possibilitar a permanéncia das pessoas usuarias em seus territérios,
evitando institucionalizacdes. Em muitos casos, a presenca dos servicos e programas é
o que viabiliza a continuidade do cuidado.

As/os cuidadoras/es familiares destacaram gque esse acesso possibilita a reorganizacéo da
rotina, ainda que de forma parcial, criando condicdes para realizar outras atividades, como
trabalhar, resolver demandas pessoais ou simplesmente descansar. Também foram
mencionados efeitos positivos na sadde e no bem-estar dos usudrios, a partir do
acompanhamento mais préximo, do estimulo a convivéncia e da ampliacdo do acesso
a outros servicos da rede. Nesse sentido, a politica publica aparece como elemento
central na mediacao entre as demandas de cuidado e as condi¢des concretas de vida das
familias.

Ao mesmo tempo, os relatos evidenciam que esses impactos estao diretamente
relacionados a presenca efetiva dos servicos e programas nos territérios e a sua
capacidade de resposta as demandas apresentadas. Quando acessados, os servicos e
programas sdo reconhecidos como suporte fundamental; quando insuficientes ou
ausentes, a responsabilidade pelo cuidado recai integralmente sobre as familias. Isso
reforca a importancia de consolidar e ampliar as ofertas existentes, garantindo que o
cuidado seja reconhecido e sustentado como responsabilidade publica, e nao apenas
como atribuig¢ao privada das familias.

Poténcia das rodas como espaco de escuta

As rodas de conversa se mostraram um dispositivo potente de escuta e elaboracdo
coletiva das experiéncias de cuidado. Em diferentes territorios, asfos participantes
relataram que raramente tém a oportunidade de falar sobre o que vivem, especialmente
em espacgos onde sua experiéncia é reconhecida e compartilhada com outras pessoas
em situacdes semelhantes. Ao longo dos encontros, foi possivel observar um movimento



de construgdo de confianga, no qual falas inicialmente mais contidas deram lugar a
relatos mais aprofundados sobre o cotidiano do cuidado.

Além disso, os relatos indicam que as rodas produziram efeitos concretos na forma como
as/os cuidadoras/es se percebem e se posicionam em relacdo ao cuidado e ao seu lugar na
politica publica. Foram frequentes as falas de agradecimento e reconhecimento, o desejo
de continuidade dos encontros e a valorizagdo do espago como momento de pausa,
escuta e troca. Em alguns momentos, emergiram falas atravessadas por forte carga
emocional, que puderam ser acolhidas no coletivo. A experiéncia aponta para a
importancia de institucionalizar espagcos permanentes de escuta como parte
integrante da Politica Municipal do Cuidado, reconhecendo-os como dispositivos de
apoio, elaboracéo e fortalecimento das/os cuidadoras/es.

Sobrecarga e desigualdades estruturais

Os relatos tornam visivel uma sobrecarga significativa, que se expressa na dedicagao
continua, muitas vezes sem possibilidade de descanso, especialmente em situa¢des
de alta dependéncia do usudrio. Essas experiéncias revelam que o cuidado € atravessado
por desigualdades estruturais, recaindo majoritariamente sobre mulheres, em especial
mulheres negras, o que evidencia a articulagao entre género, raga e classe na sua
organizacao social como ja discutido anteriormente. A sobrecarga ndo se distribui de
forma igual, sendo intensificada em contextos de maior vulnerabilidade e menor
acesso a redes de apoio. Nesse sentido, os relatos indicam que o cuidado ndo pode ser
compreendido apenas como uma responsabilidade individual ou familiar, mas como uma
guestdo social que exige respostas estruturadas por parte da politica publica.

Fragilidades institucionais e da rede

Os relatos apontam fragilidades na atuacdo da rede socioassistencial e na articulagéo
com outras politicas publicas, especialmente no que diz respeito a capacidade de
resposta diante de situagdes complexas. Foram recorrentes as mengdes a falta apoio dos
servicos as familias, a dificuldade de acesso a atendimentos de salde e a auséncia de
acompanhamento continuo em casos de maior gravidade. As cuidadoras/es familiares
relataram situacdes em gue se sentiram sozinhas/os para lidar com demandas que
extrapolam o escopo do cuidado cotidiano, como violacdes de direitos, questdes de salde
mental e conflitos familiares. Observou-se um quadro de desamparo relevante das
familias na sustentacdo do cuidado de pessoas dependentes, especialmente idosos e
criangas e adolescentes com deficiéncia.

Também foram apontadas limitagcdes na estrutura das unidades, como a auséncia de
protecao e apoio, além de dificuldades na comunicagao e integracao entre os servicos.
Essas fragilidades impactam a efetividade da politica puUblica nos territérios,
comprometendo a continuidade do cuidado e a confianca das/os usudrias/os na rede. Os
relatos indicam a necessidade de fortalecer a articulagao intersetorial e garantir fluxos
mais claros e responsivos, de modo a assegurar que as demandas identificadas no
cotidiano do cuidado encontrem encaminhamento adequado nas instituicoes.

Esgotamento no exercicio do cuidado



Os relatos evidenciam a presenca de situagdes-limite no cotidiano do cuidado, marcadas
por contextos de alta dependéncia, auséncia de rede de apoio e esgotamento fisico e
emocional dasfos cuidadorasfes. Foram mencionados casos em que o cuidado é
exercido de forma continua e solitaria, especialmente quando a pessoa usuaria demanda
atencao integral ou quando ha auséncia ou afastamento de outros membros da familia.
Também apareceram situacdes em que a/o cuidadora/or envelhece junto com a pessoa
cuidada, agravando as condi¢des de sobrecarga e vulnerabilidade.

Além disso, foram relatados contextos em que as/os cuidadoras/es precisaram abandonar
o trabalho remunerado para assumir o cuidado, resultando em reducdo de renda e
processos de empobrecimento das familias usuarias. Esses contextos revelam os limites
dos arranjos familiares e institucionais atualmente disponiveis, evidenciando situagdes em
gue o cuidado deixa de ser sustentavel sem suporte ampliado. Os relatos indicam que,
diante dessas situacdes, asfos cuidadorasfes frequentemente permanecem sem
alternativas, assumindo responsabilidades que ultrapassam suas condicdes fisicas,
emocionais e materiais. Isso aponta para a necessidade de que a politica publica
reconheca e responda a esses cenarios de maior complexidade, garantindo suporte
continuo e estratégias especificas para situagdes em que o cuidado se expressa em forma
de vulnerabilidade.

A partir dos achados reunidos ao longo dos encontros e sistematizadas nos relatérios, foi
possivel identificar um conjunto de diregcdes prioritarias para a consolidacdo da Politica
Municipal do Cuidado. Os elementos apresentados pelas/os participantes apontam para a
necessidade de organizagdo das respostas institucionais, capazes de orientar tanto a
formulagao quanto a implementagdo da politica.

Os eixos a seguir apresentados foram construidos com base na analise das demandas,
desafios e potencialidades expressas pelas/os cuidadoras/es, articulando aspectos
relacionados as condi¢des de trabalho, ao reconhecimento do cuidado, a organizagao da
rede de servigos e ao suporte necessario para a sustentagcao da vida cotidiana das familias
usuarias. Ao agrupar as recomendagdes em dimensdes mais amplas, busca-se favorecer
uma leitura integrada das necessidades identificadas, evitando a fragmentagdo das
respostas e contribuindo para a construgdao de uma politica mais consistente e articulada.

Os eixos nao esgotam as possibilidades de acdo, mas constituem um referencial para
orientar decisdes, prioridades e investimentos no ambito da Politica Municipal do
Cuidado. Sua formulacao esta diretamente ancorada na escuta realizada em campo,
reafirmando o compromisso de que a politica em construcao se estruture a partir das
experiéncias concretas de quem cuida e de quem é cuidado.

Os achados reunidos ao longo dos encontros indicam o cuidado como trabalho
socialmente necessario, ainda pouco reconhecido em suas dimensdes material,
emocional e politica. Tanto no caso das/os cuidadorasfes familiares quanto das/os
cuidadoras/es remuneradas/os, o cuidado aparece como atividade que sustenta a vida
cotidiana, mas que permanece invisibilizada ou desvalorizada. Nesse sentido, a
construcdo da Politica Municipal do Cuidado pode se beneficiar de estratégias que



reconhegam o cuidado como trabalho, ampliando sua visibilidade e incorporando suas
especificidades nas diretrizes institucionais.

Os relatos também apontam para a importancia de reconhecer as/os cuidadoras/es como
sujeitos de direitos, considerando as desigualdades que atravessam essa atividade,
especialmente de género, raca e classe. A predominancia de mulheres, em sua maioria
negras, no exercicio do cuidado reforca a necessidade de que a politica dialogue com
essas dimensdes estruturais. Assim, iniciativas que promovam o reconhecimento, a
valorizacdo e a protecdo dessas/es trabalhadoras/es e familiares podem contribuir para
enfrentar desigualdades histéricas e fortalecer o cuidado como dimensédo legitima da
politica publica.

Desenvolver campanhas publicas de valorizacao do cuidado;

Garantir acesso prioritario das/os cuidadoras/es a politicas e servicos publicos;
Produzir dados e mapeamentos sobre quem cuida no territdrio;

Incorporar agdes especificas de enfrentamento as desigualdades de género, raga e
classe.

Os relatos indicam que muitas demandas vivenciadas no cotidiano do cuidado
ultrapassam a capacidade de resposta de um Unico servigo, exigindo articulagdo entre
assisténcia social, salde e outras politicas. Foram frequentes as situacdes em que
encaminhamentos realizados pelos CRAS ou pelas equipes nao tiveram retorno,
especialmente em casos relacionados a saude mental, reabilitagdo e atendimentos
especializados. Também apareceram dificuldades no acesso a consultas, terapias e
servicos continuados, o que faz com que as/os cuidadoras/es permanecam responsaveis
por gerir situagdes complexas sem o suporte necessario.

Nesse contexto, a construgdo da Politica Municipal do Cuidado pode construir fluxos mais
definidos entre os servicos, garantindo acompanhamento dos encaminhamentos e maior
continuidade no atendimento das familias usuarias. Além disso, fica nitido que a
articulacao efetiva entre equipes e servicos torna o cuidado mais vidavel e menos solitario.
Assim, o fortalecimento e integracao entre assisténcia social e saude e a ampliacdo da
comunicagao entre as unidades podem garantir respostas mais ageis as demandas
identificadas no territorio.

e Definir fluxos institucionais padrdes entre assisténcia social, salde e demais
politicas;

e Garantiracompanhamento e retorno dos encaminhamentos realizados;
Criar protocolos de atendimento integrado para situagdes de maior complexidade;
Fortalecer redes de cuidado no territério, como as instituicbes, grupos e
movimentos ja existentes;

e Fortalecer a comunicacao entre equipes e servicos (reunides intersetoriais, canais
diretos);

e Ampliar o acesso a servigos especializados (saude mental, terapias integrativas);



e Estabelecer estratégias de corresponsabilizagao entre as politicas publicas no
cuidado.

43. Suporte as cuidadoras/es familiares

Os relatos indicam que as/os cuidadoras/es familiares frequentemente exercem o cuidado
de forma continua, com pouco ou nenhum suporte sistematico, o que impacta
diretamente sua saude fisica, emocional e suas possibilidades de organizagao da vida.
Foram recorrentes as mencdes ao cansago, ao isolamento e a auséncia de espacos para
falar sobre o que vivem, especialmente em contextos de cuidado intenso e prolongado.
Nesse sentido, a experiéncia das rodas de conversa foi apontada como um espago
importante de escuta e compartilhamento, indicando a relevancia de iniciativas que
garantam a continuidade de espacos coletivos de apoio.

Também apareceram demandas relacionadas a necessidade de suporte mais estruturado,
como acompanhamento psicoldgico, orientagdes sobre o cuidado e acesso a beneficios
que contribuam para a sustentacdo da vida cotidiana. Em muitos casos, as/os
cuidadoras/es relataram dificuldades em acessar informacdes sobre direitos e servicos
disponiveis, o que reforca a importancia de fortalecer a comunicagdo e o
acompanhamento pelas equipes. Assim, a politica pode considerar a ampliagdo de
estratégias de apoio continuo asfos cuidadorasfes familiares, articulando escuta,
orientacao e protecao social de forma integrada.

Sugestoes de acdes

e Garantir espagos continuos de escuta e apoio coletivo (grupos, rodas de conversa,
oficinas psicossociais);

e Ofertar, quando necessario, acompanhamento psicoldgico para cuidadoras/es
familiares;

e Disponibilizar orientagdes sistematicas sobre o cuidado (formacao, materiais, apoio
técnico);

e Ampliar o acesso a beneficios e auxilios para cuidadoras/es familiares;
Criar canais de informacao acessiveis sobre direitos e servigos disponiveis;
Fortalecer o acompanhamento das familias pelas equipes da rede.

4.4. Ampliagao e diversificagdo das ofertas de cuidado

Os relatos indicam que as ofertas atualmente disponiveis ainda sdo insuficientes para
responder a diversidade de situagdes vivenciadas pelas familias usuarias, especialmente
nos casos de maior dependéncia ou necessidade de cuidado continuo. Foram frequentes
as mencgdes a importancia do Programa Maior Cuidado para a permanéncia da pessoa
usuaria no domicilio, a0 mesmo tempo em que surgiram demandas pela ampliagdo do
tempo de atendimento e do numero de vagas. Também apareceram relatos sobre a
necessidade de servigos que possam acolher diferentes niveis de dependéncia, incluindo
situagGes mais complexas que exigem acompanhamento intensivo.

Além disso, foi recorrente a valorizagdo e o apontamento para a necessidade de ampliagao
de unidades como Centros-Dia, entendidos como espagos que possibilitarm nao apenas o
cuidado da pessoa usuaria, mas também o descanso e a reorganizacdo da rotina das/os
cuidadoras/es familiares. Nesse sentido, a politica pode se beneficiar da ampliacédo e
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diversificagao das ofertas de cuidado, considerando diferentes formatos de atendimento,
publicos e intensidades de suporte. Os relatos apontam que a existéncia de alternativas ao
cuidado exclusivamente domiciliar contribui para reduzir a sobrecarga e ampliar as
possibilidades de organizagao da vida das familias.

Sugestoes de acoes

Ampliar o numero de vagas e a cobertura do Programa Maior Cuidado;
Expandir a carga horaria dos atendimentos conforme a necessidade das familias;

Ampliar e fortalecer equipamentos como Centros-Dia;

Desenvolver servigos para diferentes graus de dependéncia (grau |, Il e [11);
Fortalecer redes de cuidado no territério, como as instituicbes, grupos e
movimentos ja existentes;

e Criar modalidades diversificadas de cuidado (domiciliar, institucional parcial,
comunitario).

4.5, Direito ao tempo, autonomia, trabalho e projetos de vida

Os relatos indicam que o cuidado, especialmente quando exercido de forma continua e
sem suporte, restringe significativamente o tempo disponivel das/os cuidadoras/es,
impactando suas possibilidades de descanso, convivéncia, insercdao no trabalho e
construgao de projetos de vida. Foram frequentes as falas sobre a dificuldade de sair de
casa, de realizar atividades pessoais € de manter vinculos sociais, além de situagcdes em
qgue a dedicacdo ao cuidado implicou o abandono de estudos, trabalho e outras
dimensdes da vida, produzindo trajetdrias marcadas por interrupgdes, rendncias e
dependéncia econdmica.

Essa dinamica mostra que o cuidado, tal como vem sendo sustentado, ndao apenas
organiza o cotidiano, mas redefine os horizontes de vida das/os cuidadoras/es, limitando
suas possibilidades de autonomia e participagao social. Ao mesmo tempo, os encontros
mostram que o desejo de retomar estudos, trabalhar, gerar renda e reconstruir projetos
préoprios permanece presente, ainda que frequentemente adiado diante da auséncia de
suporte para conciliar o cuidado com outras dimensdes da vida.

Nesse contexto, torna-se fundamental que a politica publica reconheca o direito ao
tempo, ao trabalho, ao lazer e a construcdao de projetos de vida como dimensdes
indissociaveis da sustentacao do cuidado. Isso implica desenvolver estratégias que
ampliem as condicbes concretas para que as/os cuidadoras/es possam nao apenas cuidar,
mas também viver outras possibilidades de existéncia, sem que o cuidado se torne um
limite absoluto as suas trajetorias.

Sugestoes de acdes

Ampliar servicos como Centros-Dia e atendimentos temporarios;

Ofertar apoio temporario ao cuidado para viabilizar a participagdo em atividades,
atendimentos e espacos coletivos;

Desenvolver programas de insercao no trabalho e geragao de renda;

Ofertar formacgao, qualificacao profissional e apoio a retomada de estudos;

Criar estratégias que permitam conciliar cuidado e trabalho;

Incentivar o acesso a atividades de lazer e convivéncia;
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e Mapear redes e institui¢cdes de cuidado no territorio;
e Incorporar o direito ao tempo como diretriz na organizagao dos servicos;
e Reconhecer o direito das/os cuidadoras/es a projetos préprios de vida.

A sustentacdo material do cuidado se apresenta como um eixo fundamental para o
fortalecimento da politica publica. Isso implica ndo apenas ampliar beneficios e
transferéncias de renda, mas também desenvolver incentivos especificos para
cuidadoras/es familiares, considerando as condicbes concretas em que o cuidado é
realizado. Também se coloca como necessario garantir o acesso prioritario dessas/es
cuidadoras/es a servicos e politicas publicas, reconhecendo a centralidade de seu papel na
rede de protec¢ao social.

Além disso, os relatos apontam para a importancia de construir estratégias diferenciadas
de apoio financeiro para familias em situagdao de cuidado intensivo, nas quais a
dependéncia é maior e a sobrecarga se intensifica. Ao incorporar essa dimensao, a politica
avanga no reconhecimento de que o cuidado nao pode ser sustentado exclusivamente
pelas familias, exigindo corresponsabilidade do Estado na garantia de condicdes materiais
gue tornem esse trabalho possivel e menos desigual.

Ampliar beneficios financeiros e transferéncias de renda;

Criar incentivos especificos para cuidadoras/es familiares;

Reconhecer o cuidado como trabalho socialmente necessario;

Garantir acesso prioritario das/os cuidadoras/es a politicas publicas e servicos;
Desenvolver estratégias de apoio financeiro para familias em situacdo de cuidado
intensivo.

O presente relatério mostra que o cuidado, embora constitua uma dimensao
fundamental para a sustentagao da vida, ainda se organiza de forma profundamente
desigual e, muitas vezes, invisibilizada nas politicas publicas. A escuta das/os cuidadoras/es
familiares revelou os desafios estruturais que atravessam o cuidado, como sobrecarga,
solidao e fragilidades institucionais, mas também suas poténcias, expressas na
sustentacao da vida, na construcdo de vinculos, na producao de sentidos e na capacidade
de viver o cotidiano mesmo em contextos adversos.

As experiéncias reunidas apontam para a necessidade de que a Politica Municipal do
Cuidado se consolide como uma politica transversal, intersetorial e territorializada, capaz
de articular diferentes respostas institucionais e reconhecer o cuidado como trabalho,
como direito e como responsabilidade publica compartilhada. Faz-se necessario, além da
ampliagao das ofertas, reorganizar a forma como o cuidado é compreendido e
reconhecido, incorporando as dimensbes de género, raca e classe que estruturam sua
distribuicao social.

Ao longo do processo, também se destacou a importancia da participagao social como
fundamento para a construcao da politica, reafirmando que as experiéncias de quem
cuida devem ocupar lugar de referéncia na definicdo de prioridades, estratégias e



investimentos. Nesse sentido, este relatdrio ndo se encerra como um produto final, mas se
apresenta como um instrumento de didlogo e incidéncia, que pode contribuir para a
continuidade do processo de construcao coletiva da Politica Municipal do Cuidado.

Por fim, as recomendagdes aqui sistematizadas buscam oferecer subsidios para qualificar
esse processo, indicando caminhos possiveis a partir das evidéncias produzidas. Sua
efetivacdo dependerd da capacidade de articulagdo entre gestao, servigos,
trabalhadoras/es e usudrios/fas, bem como do compromisso institucional com a
valorizacdo do cuidado como elemento estruturante para a garantia de direitos e para a
construcao de uma cidade mais justa e sustentavel para todas as pessoas.
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