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A pandemia da Covid-19 traz desafios a todo o mundo, particularmente aos paises de baixa e média renda,
dada a fragilidade das politicas publicas. Estudo do Imperial College of London' destacou o carater global do desafio.
Uma agio firme e coordenada dos governos, centrada no isolamento social para toda a populacio, podera
salvar milhoes de vidas mundialmente. Sem desconsiderar o impacto socioecondémico, decisdes emergenciais
devem sopesar primordialmente a vida de todos, a despeito dos interesses imediatistas econ6micos.

No Brasil, mais de 80% dos idosos dependem exclusivamente, para seus cuidados de saidde, do Sistema
Unico de Satde (SUS). Essa propor¢ao ¢ ainda maior entre negros” e pobres. Ha anos o SUS vem sofrendo
cortes orcamentarios profundos, e muitos de seus equipamentos ja estavam a beira de colapso por excesso
de demanda, antes mesmo da pandemia. A desigualdade € gritante - como expressou claramente a jornalista
Flavia de Oliveira “A crise da Covid-19 nio forjou as mazelas do pais. Escancarou-as™.

Faz-se urgente reverter politicas que levem a desconstruciao do SUS, especialmente, da Atengdo Primaria.
Preocupa também um aumento predizivel da mortalidade por outras causas em fungdo da superlotacio e
dedicacio prioritaria dos servicos hospitalares a pacientes com Covid-19; da falta de testes, resultando em
um subdimensionamento do problema; e da caréncia de respiradores e equipamentos de prote¢ao individual
(EPIs) colocando em risco a estrutura e a for¢a de trabalho para suportar a demanda crescente de servigos.

A pandemia da Covid 19 mostra no Brasil, um rosto diferente:

* mals jovem, pois muito antes dos 60 anos, adultos apresentam comorbidades que os colocam no grupo

de alto risco;

* muito mais “escuro”, pois entre os pobres mais pobres estdo os negros. As questoes de raca e etnia sio
imperativas - incluindo-se as popula¢des indigenas, imigrantes e povos nomades. Sem essas informacoes,
até aqui ausentes dos boletins epidemiolégicos, ndo podera haver direcionamento adequado de agdes

de enfrentamento;

* mais feminina, pelo maior risco de profissionais de satide mais expostos, pela situacio de trabalho informal,
por seu papel de provedoras de alimentos e cuidados para a familia e pelo aumento da violéncia doméstica;

* ainda mais idadista, uma vez que escolhas economicistas determinam a exclusdo dos mais idosos aos

servicos de saude;
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* clitista, pois os mais pobres sdo preteridos no acesso a diagndstico e tratamento seja onde for que vivam;

* malis sofrida, dada a absoluta insuficiéncia de cuidados paliativos na rede publica.

Envelhece-se mal e precocemente no Brasil. Assim, as mortes pela Covid-19 no Brasil refletem néo tanto
nossa composicio etaria, mas sobretudo o fato de nunca termos tido politicas para um envelhecimento ativo
e saudavel, centrado em promocéo da saide, de aprendizagem ao longo da vida, de participa¢io cidadi e
protecio dos mais fragilizados®.

Portanto, o momento atual exige de todos solidariedade intergeracional e interdisciplinar. A semelhanca
de outros paises, a resposta do Brasil 2 pandemia foi “muito pouco, muito tarde’. Milhdes de brasileiros
nio conseguem seguir as recomendag¢des preventivas, nao por nao quererem, mas por nido poderem: a
exclusdo social e as discriminagdes estruturantes negam-lhes uma existéncia plena de direitos. A Emenda
Constitucional 95 reduziu ainda mais os recursos, da promog¢ao de saude a prevencao, da atengao primaria
aos servicos hospitalares; das condi¢Ges sanitarias ao cuidado dos mais dependentes — tudo isso agravado
pelos cortes profundos no orgamento das politicas sociais.

Quais respostas estdo sendo oferecidas para proteger as pessoas idosas residentes em Instituicdes de
longa permanéncia para idosos (ILPIs)? Como estio sendo cuidados e protegidos os profissionais que nelas
atuam? Como garantir fluxos organizacionais para servigos de referéncia? Como adotar medidas urgentes
para evitar as mortes anunciadas nessas institui¢des?

E fundamental reconhecer a existéncia de todos esses problemas e que a falta de conhecimento
gerontologico os agrava®. As politicas de enfrentamento a pandemia devem considerar as evidéncias
acumuladas pelos que estudam envelhecimento de modo a desenvolver diretrizes voltadas as necessidades
dos idosos institucionalizados e aos mais fragilizados, considerando as limita¢oes da infraestrutura formal
de servicos e a auséncia de cuidados integrados.

Por isso o Grupo Tematico (GT) de Envelhecimento e Satde Coletiva da ABRASCO (Associagio Brasileira
de Saude Coletiva)® tem se debrucado em reflexdes e proposi¢oes que possam ampliar a resposta face a grave
crise sanitaria e politica que o pais vive. A prioridade absoluta que se impde é proteger a populacio como
um todo e em particular os idosos através do isolamento social visando o achatamento da curva epidémica
e assim prevenir o colapso dos sistemas de saude publico e privado.

Urge reforcarmos politicas para a aten¢do primaria em saude, criar estratégias de monitoramento remoto,
garantir insumos de sobrevivéncia, oferecer orientagcdes concretas e suporte as ILPIs, cuidar dos idosos que
vivem em situa¢io de rua, apoiar os idosos que cuidam de idosos ou que ainda trabalham na informalidade
para sua subsisténcia, além de garantir abordagem humanitaria e cuidados paliativos, quando necessario.

Politicas publicas precisam ser feitas com as pessoas e ndo para as pessoas. Nossos conselhos de direitos
das pessoas idosas foram profundamente enfraquecidos no ultimo ano, em particular o Conselho Nacional
que pouco didlogo tem com a sociedade civil.

Mais uma vez este GT denuncia: ndo considerar as evidéncias cientificas e recomendag¢bes da OMS para
a adogdo de isolamento horizontal levara a um gerontocidio abjeto, desumano, indefensavel.

Como parte do reconhecimento que as politicas publicas sejam feitas com as pessoas e nio para as
pessoas, a Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia em seu numero tematico acerca das politicas publicas
construidas com as pessoas idosas, os convida a publicar seus artigos cientificos que tragam luz a prote¢ao
coletiva a vida das pessoas idosas.
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