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Sumario Executivo

O projeto Ver-o-Cuidado surge com o objetivo de construir caminhos para apoiar a prefeitura
de Belém (PA) na formulagdo de uma politica municipal de cuidados, a partir do desenvolvimento
de ferramentas e produtos de conhecimento que pudessem ser replicados em outros territérios.
Com apoio da Open Society, a ONU Mulheres compde o projeto a partir do objetivo da meta
5.4 do Objetivo do Desenvolvimento Sustentavel 5: a diminuigdo da discrepdncia do trabalho
ndo remunerado de cuidado entre homens e mulheres, passando pela valorizagdo do trabalho
de cuidado. Assim, o projeto realizou dois processos complementares de diagnoéstico da situagao
da organizacdo social dos cuidados no municipio: uma andlise quantitativa acerca da oferta e
demanda de servigos de cuidado e Belém, e um processo de diagnéstico com abordagens mistas
(qudlitativas e quantitativas) da organizagdo social dos cuidados do municipio, cujos principais
achados estdo destacados no presente estudo.

O diagnéstico busca compreender como as redes de cuidado funcionam no municipio de
Belém para além dos dados oficiais, de maneira que se possa informar a criacdo de politicas
pUblicas que promovam, em Belém, a corresponsabilidade social e de género pelos cuidados.

Sintese dos Achados

A predomindncia da escala doméstica no trabalho de
cuidado destacada na literatura também é vista em Belém. As
cuidadoras participantes do estudo relataram se sentirem cansadas
e sobrecarregadas, uma vez que centralizam o trabalho de cuidado e
afazeres domésticos, muitas vezes deixando outras atividades de lado,
como o trabalho remunerado, descanso, lazer e estudos;

58,9% das respondentes do questiondrio possuem jornadas
duplas - trabalho remunerado e ndo remunerado - sendo muitas as
principais responsdveis pelo sustento de suas familias. Em média, as

jornadas relatadas tém mais de 11,7h didrias.



Os servidores publicos tém um papel essencial na
implementacdo das politicas e servigos de apoio ao cuidado, porém,
relatam que, atualmente, seu trabalho é limitado pela falta de recursos
materiais, financeiros e humanos, resultando em trabalhadores
sobrecarregados e casos de adoecimento fisico e mental.

As participantes do estudo destacam a falta de acesso aos servigos
pUblicos: 80,6% das respondentes ndo consideram suficiente a oferta
de servicos pUblicos de cuidado em Belém. A falta de vagas, demora no
atendimento e distancia sdo os principais obstaculos.

Os territérios destacados no estudo como locais de maior
vulnerabilidade em relagdo ao acesso aos servigos de apoio ao
cuidado foram as ilhas e bairros periféricos e/ou com alta segregagdo
socioterritorial de Belém, como Icoaraci, Terra Firme, Cabanagem,
Marambaia, Parque Verde, Una, Pratinha, Sdo Clemente, Tapang,
Coqueiros, Bengui, Maracuera, Jurunas e Guama.

Entre as cuidadoras remuneradas participantes do
questiondrio, 31,2% trabalham informalmente, e 30% possuem renda
média abaixo de 1salario minimo. No contexto das condigbes de trabalho,
foram relatados casos de acOmulo de fungdes, carga hordria abusiva e
situagdes de violéncia racial. O reconhecimento profissional e saldrio
foram apontados como maiores desafios do trabalho.

As dinamicas do trabalho do cuidado séo especificas as praticas
locais dos diferentes povos - entre as comunidades tradicionais, é
comum que a principal forma de cuidado, especialmente de criangas,
seja comunitaria. Cuidadoras de comunidades tradicionais relataram ter
dificuldades para se adaptar as dinadmicas de cuidado individualistas do
contexto urbano quando saem de seus territérios.

As dindmicas de cuidado comunitdrio séo incipientes em
Belém; diversas cuidadoras relatam ndo possuirem apoio da familia
ou parceiro, e somente 19,4% conhecem e participam de algum grupo,
projeto ou organizag¢do de apoio ao cuidado. As redes comunitdarias surgem
comumente frente as lacunas de acesso aos servigos publicos, se
tornando importantes dindmicas de apoio ao cuidado.




Apresentacdo

O conceito de trabalho de cuidado vem sendo destacado em discussdes, debates,
estudos académicos e na construcdo de politicas piblicas. No Brasil, mais de 75% das
mulheres executam alguma atividade de cuidado com criancas e idosos (IPEA, 2019),
manifestadas de diversas formas, como afazeres domésticos, apoio nos cuidados
pessoais, € acompanhamento em consultas médicas. A intensificagdo desse debate vem do
reconhecimento do cuidado como um pilar essencial para a vida de todos, trazendo a tona
sua importdncia e necessidade de inclusdo na elaboragdo de marcos legislativos, bem como
da compreensdo das especificidades de suas dindmicas no territério.

Para garantir o direito ao cuidado de quem precisa, é preciso mudar a distribuicdo
desigual pelo trabalho de cuidado. O Estado, nesse contexto, possui uma grande
responsabilidade de estruturar politicas pUblicas em que promovam essa
corresponsabilidade. Assim, o projeto Ver-o-Cuidado surge com o objetivo de
construir caminhos para apoiar a prefeitura de Belém (PA) na constru¢do de uma
politica municipal de cuidados, criando ferramentas e produtos de conhecimento
que pudessem ser replicados em outros territérios.

Dessa forma, o projeto passou por uma fase de diagnostico, visando compreender as
dinGmicas de cuidado em Belém. O estudo, desenvolvido pela consultoria Tewd 225,
visa captar a percepg¢do das pessoas cuidadoras (remuneradas e ndo remuneradas),
com foco na escuta ativa de suas vivéncias. Para isso, a metodologia foi pensada
com uma diversidade de métodos de coleta, abrangendo métodos quantitativos e
qualitativos de forma integrada e complementar.



Metodologia

* O diagnéstico contou com a participagdo ativa de agentes do governo e da sociedade
civil para a criagdo da metodologia de pesquisa.

* Andlise de dados secundarios, como revisdo documental acerca da conceituacdo de cuidado e
diagnésticos sobre sistemas de cuidados, materiais e estudos académicos e de especidlistas, e
documentos do desenho do projeto Ver-o-Cuidado. Os dados secundarios quantitativosutilizados
sdo provenientes de bases oficiais, como o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
Instituto de Pesquisa econdmica Aplicada (IPEA) e o Departamento de Informagao e Informatica
do Sistema Unico de Satde (DATASUS), para além de dados da prefeitura municipal de Belém.

* Pesquisa em questiondrio fechado, com 166 respondentes, caracterizando uma pesquisa
com um grau de confianca de 80%.

* Entrevistas e grupos focais com especialistas, gestores piblicos, sociedade civil organizada
e cuidadores e cuidadoras.

As coletas primarias foram executadas em dois momentos; em uma visita de campo ao
municipio de Belém, conduzida em novembro de 2024, e em coletas feitas de forma online,
entre novembro e dezembro de 2024:

Atividades presenciais em Belém (novembro/2024):

* Oficinas com o comité gestor e o comité municipal, totalizando
20 participantes;

* 5 entrevistas em grupo, totalizando 22 participantes, incluindo Servidores
Publicos, Cuidadoras'de Criangas, Cuidadoras de Pessoas com Deficiéncia
(PcD), Cuidadoras de Idosos, e Cuidadoras Remuneradas;

* As atividades conduzidas na oficina do comité municipal e nos grupos
focais incluiram uma etapa de Mapeamento Coletivo, buscando
compreender a relagdo das participantes com o territério.

* Pesquisa em questiondrio fechado, aplicado em campo.

Atividades online (hovembro e dezembro de 2024):

* 6entrevistas,incluindorepresentantes dos ministérios participantesno
desenho da Politica Nacional de Cuidados, especialistas participantes
no desenho do projeto Ver-o-Cuidado e especialistas estudiosos da
tematica de cuidado;

* Pesquisa (Survey) em questionario fechado, disponibilizado online entre
novembro e dezembro de 2024, totalizando 166 respondentes.

1 Ao se referir ao plblico participante da pesquisa, o diagnéstico utiliza a flexdo de género feminina, uma vez que
esse representa o universo quase total das respondentes.




Diversas formas de atividades e suportes sdo necessdrias para garantir o bem-estar social,
considerando diferentes esferas, como a individual, familiar, social e piblica. O trabalho
de cuidado é aquele executado cotidianamente, visando a manutenc¢do da vida, como as
etapas incluidas na alimentacgdo e higiene (Fournier, 2020 apud. UNDP, OIT, CEPAL e ONU
Mulheres, 2022) - lavar roupas, cozinhar, dar remédios, levar criancas para a escola, por
exemplo. O cuidado pode ser visto como o quarto pilar dos sistemas de protecdo social,
juntamente a sadde, assisténcia social e educagdo (UNDP, OIT, CEPAL e ONU Mulheres,
2022). Esta visao implica em considerar o cuidado como um direito, assim como os outros
pilares, que deve ser incluido na agenda pUblica para a construgdo de sistemas e estratégia
de organizagdo dos servigos e equipamentos pUblicos.

Atualmente, o trabalho de cuidado cotidiano é readlizado principalmente na esfera
domeéstica, sendo muitas vezes invisibilizado — nas regides metropolitanas do Brasil, 23,8%
das pessoas com 14 anos ou mais relataram exercer alguma atividade de cuidado (Fernandes,
2022). Nesse contexto, hd um desequilibrio na distribuicdo de responsabilidades entre
atores sociais, como o Estado, setor privado, comunidades e familia, no qual as familias
exercem a maior parte do trabalho de cuidado (Moos, 2021 apud. UNDP, 2022).

Para além do cuidado doméstico,
familiar e ndo remunerado, ha cuidadoras
que exercem o trabalho de cuidado de forma
remunerada, como agentes comunitdarios de
saude e protecdo social, professores, cuidadoras
domiciliares de criangas, idosos e PCD,
acompanhantes, babds, maes, trabalhadoras
domeésticas, zeladoras e trabalhadores de
outros estabelecimentos voltados para
a oferta de cuidado.




A prevaléncia do trabalho de cuidado na esfera doméstica estd ligada diretamente &
prevaléncia das mulheres como principais responsaveis pelo cuidado, mesmo apds a
transi¢cdo de modelos sociais para um no qual as mulheres participam ativamente no mercado
de trabalho. Assim, as mulheres exercem atividades econdmicas, mas ndo deixaram de ser
cuidadoras e donas de casa, resultando em jornadas de trabalho mais longas (Camarano e
Pinheiro, 2023). A feminilizagdo do trabalho do cuidado é uma questdo estrutural, baseada
na divisdo sexual do trabalho, que coloca o cuidado como instinto e dever natural da mulher,
sendo composto de atividades que sdo invisiveis e desvalorizadas socialmente. Essa realidade
diminui as chances das mulheres de participarem no mercado formal de trabalho, e
penaliza as que participam (Folbre, 2018).

do trabalho de cuidado no Brasil

e quase desse trabalho
é feito

(OXFAM, 2020)

As questdes de género também sdo atravessadas por marcadores sociais de classe, raga
e etnia no dmbito do cuidado, especialmente quando se fala em cuidado comunitdério e
praticas locais, sendo necessdario considerar as desigualdades e especificidades das
comunidades regionais e como elas afetam a vivéncia do cuidado, como a existéncia
e o acesso a infraestrutura de cuidados, aspectos culturais, entre outros. As condicdes
de precarizagdo do trabalho e pobreza extrema afetam os trabalhos de cuidado e
de reprodugdo social, sendo ainda mais agravados em popula¢ées historicamente
segregadas, como é o caso das populacdes ndo brancas e comunidades tradicionais
(UNDP, OIT, CEPAL e ONU Mulheres, 2022).

Nesse contexto, a ONU Mulheres destaca a construgdo de sistemas integrais de cuidado, ou
seja, conjuntos de politicas que visem apoiar uma nova organizacgdo social de cuidados, com
o objetivo de “cuidar, assistir e apoiar as pessoas que necessitam, assim como reconhecer,
reduzir e redistribuir o trabalho de cuidados” (ONU Mulheres, 2021, p. 23).



Quem cuida

00 e quem cuida?

Ao considerar a definigdo de cuidado alinhada na Politica Nacional, as cuidadoras podem
ter diversos perfis, tanto em relagdo a quem recebe o trabalho de cuidado, quanto em
relagdo ao tipo de trabalho.

3.1 Quem sdo as cuidadoras da pesquisa?
48,8% tém entre 30 e 44 anos \

78,1% sdo negras (pretas e pardas)

Renda média entre 1e 3 salarios minimos
1/3 fazem parte de comunidades tradicionais
7,2% possuem alguma deficiéncia

52,7% possuem Ensino Superior completo

Respondentes

58,9% est@o atualmente trabalhando de forma
remunerada, a maior parte no servigo pUblico

Mais de 1/4 recebem beneficios de programas de
assisténcia de renda, sendo o mais prevalente Bolsa Familia

46,5% sdo do DABEL (Distrito Administrativo de Belém),
20,6% sao das ilhas

6,6% exercem o trabalho de cuidado remunerado
e ndo remunerado

K 22,3% ndo eram pessoas cuidadoras /
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Sdo 5,4% das respondentes

457 tém entre 30 e 44 anos

407% possuem ensino médio completo ou incompleto
50% possuem renda média entre 1e 3 salarios minimos
30% possuem renda média menor que 1salario minimo

Cuidadoras
Remuneradas 31,2% das que trabalham atualmente, o fazem

informalmente

Sdo 65,77% das respondentes \

50,8% tém entre 30 e 44 anos

11,7% possuem renda média menor que 1/2 salario
minimo

53,3% possuem Ensino Superior completo

Cuidadoras
Ndo
Remuneradas

A maior parte das entrevistadas tem entre 30 e 44 anos, e a faixa etdria com menor
representatividade é a de 19 a 29 anos, com 7,8%. E possivel perceber que apesar dessa
baixa representatividade de jovens no questiondrio, este € um perfil populacional importante
de se observar em relacdo ao cuidado. E estimado que 19,1% das pessoas jovens do Paraq,
o equivalente a quase meio milhGo de pessoas, estejam fora do mercado de trabalho e
dos estudos, configurando uma populagdo conhecida como ‘nem-nem’ (PNAD, 2023).
Esta grande parcela de jovens lanca luz para as dificuldades de inser¢do no mercado de
trabalho, mas também caracteriza uma populagdo, na maioria das vezes de mulheres, que
se encontra nessa categoria por estarem assumindo o trabalho de cuidado no domicilio, e

n



por serem jovens ‘nem-nem’, possivelmente encontrardo mais obstdculos para se inserirem
no mercado de trabalho posteriormente (Camarano e Pinheiro, 2023).

Em relagcdo & raca, etnia e comunidades tradicionais, Belém passou por um processo de
urbanizagdo que resultou em um municipio diverso, onde tradi¢cdes de suas herancas culturais
podem ser vistas, como a histéria das comunidades indigenas da regido, comunidades

afrorreligiosas, e como um local de importante relagdo com o mundo rural, quilombola e
ribeirinho (Silva, 2022).

Comunidades tradicionais e o cuidado

* Belém possui um agrupamento quilombola, a Comuni®
Sucurijuquara, em Mosqueiro, e uma populacdo de 1.361
quilombolas (IBGE, 2022)

* A populagdo de indigenas no municipio é estimada em
' 2125 pessoas (IBGE, 2022).

« O Cadastro Unico do municipio de Belém conta com o registro de
5.069 familias ribeirinhas, 1.377 familias de pescadores artesanais
e 44 familias migrantes/refugiadas (Belém, 2024).

Ao se pensar em trabalho de cuidado, é fundamental considerar as cuidadoras que fazem
parte de comunidades tradicionais, pois sua heranga cultural tem influéncia direta em suas
praticas de cuidado, especialmente no que diz respeito ao cuidado comunitdrio das criangas
e idosos (Canclini, 2000).

“Culturalmente [cuidar] tende a ser responsabilidade de todos, ndo sé da familia, mas
daquele coletivo que tad em volta (...) a vivéncia em territorio € uma realidade, e a da cidade é
outra (...) isso ndo faz com que [a crian¢a] deixe de ser responsabilidade de todos.”

(Participante do grupo focal de cuidadoras de criangas)

“A dinémica do candomblé tem um cuidado compartilhado (...) tem a minha filha, meus sobrinhos
(...) na minha casa tém 3 mulheres que sdo mdes solo arrimo da familia, entdo alguém tem que
ficar em casa e alguém tem que sair pra trabalhar, entéo tem uma rotatividade (...) cuidado é estar
presente, mas também ndo estar [quando necessario].”

(Participante do grupo focal de cuidadoras de criangas)
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Em relacdo & escolaridade, chama a aten¢cdo da maior parte das respondentes possuirem
o Ensino Superior completo; proporcdo significativamente maior do que a média brasileira
(16,7%) e de Belém (20,5%) (IBGE, 2022). Em Belém, destaca-se que 2,95% da populagdo ndo
¢é alfabetizada (IBGE, 2022). Esta caracteristica das respondentes pode advir da natureza
digital da pesquisa, que demanda acesso a recursos, e também de sua prevaléncia entre
servidoras e servidores do servico pUblico.

No Brasil, as mulheres sdo identificadas como maioria em empregos informais e
precarizados — o Pard e a regido de Belém possuem taxas de informalidade maiores
que a média nacional, sendo 48,8% entre as mulheres e 44,4% entre os homens da Regido
Metropolitana de Belém (UFPA, 2024). Ao observar o vinculo trabalhista das respondentes,
chama a atencdo o fato da alta representatividade de cuidadoras remuneradas no
trabalho informal (31,2%).

No Brasil, estima-se que
em carteira de
trabalho, enquanto a
no Brasil é de

: ) (PNAD, 2022)

A participagdo em programas de assisténcia € um importante instrumento para a diminuigdo

da pobreza e desigualdade. Belém possui, atualmente, 354.300 familias inscritas no
Cadastro Unico, das quais 58% estdo em situagdo de pobreza. Entre os inscritos, 58,9% sdo
mulheres, das quais 59,8% sdo beneficiarias do Programa Bolsa Familia (CECAD, 2024).
63.817 pessoas em Belém recebem Beneficios por Prestacdo Continuada e 16.678 familias
sdo beneficidrias do Bora Belém? (Belém, 2024).

2 Programa de renda cidadd criado no contexto da pandemia de COVID-19

13



3.2 O Cuidado Remunerado

14

Maioria trabalha com idosos (50%)
45% trabalham no domicilio de quem cuidam
407% possuem Ensino Médio completo ou incompleto

. O principal motivo para trabalharem com cuidado
Cuidadoras remunerado é a satisfacdo e reconhecimento profissional
Remuneradas e salario s@o os maiores desafios

O Brasil é o pais com a maior populagdo de trabalhadoras domésticas do mundo
(MADE/USP, 2023), e o servicorepresenta quase 1/5 das oportunidades de emprego para
mulheres pretas no pais (PNAD, 2022). Em média, as trabalhadoras domésticas no Brasil
tém uma remuneracgdo abaixo de 1salario minimo, sendo que as questdes deracae a
informalidade afetam diretamente o rendimento médio: as trabalhadoras domésticas
brancas recebem em média 20% a mais que as negras, e as trabalhadoras com carteira
assinada recebem em torno de 65,5% a mais do que aquelas na informalidade (PNAD,
2022). Das participantes da pesquisa, 30% possuem renda média menor que um saldario
minimo e 50% entre um e trés saldrios minimos. Do total de cuidadoras remuneradas,
31,2% trabalham informalmente.

A informalidade pode gerar situagdes de exploracdo trabalhista, como carga horaria
abusiva e acimulo de fung¢des, destacadas em diversos relatos das participantes dos
grupos focais. Nesse sentido, destaca-se a importancia de organizagées comunitdarias,
como sindicatos, para que casos de discriminagdo racial, de classe e de género possam ser
levados a esfera piblica (Bernardino-Costa, 2015).

Entre as participantes, hd concorddncia de que o reconhecimento profissional e o salario
sdo desafios mais relevantes para o trabalho do cuidado remunerado, enguanto a



formalizagdo profissional e disponibilidade de vagas representam os desafios de menor
relev@ncia, sugerindo um contexto de mercado com aberturas para trabalhadores, porém,
que necessita de melhoras nas condigées de trabalho.

Servidores PUblicos

A construgdo da Politica Municipal de Cuidados em
Belém direciona o olhar também para os servidores
pUblicos, especialmente aqueles que trabalham em
equipamentos de apoio ao cuidado. Conforme relatos
nas oficinas e grupos focais, as condi¢des de trabalho dos
servidoresseencontramemum contextode sucateamento,
especialmente no que diz respeito aos recursos para
manter servidores efetivos, afetando diretamente a

criagdo e implementacdo de politicas pUblicas.

Os servidores relatam ndo haver apoio e auxilio para essa sobrecarga, resultando no
adoecimento mental e fisico, agravado por casos relatados de assédio moral em mais de um
6rgdo municipal. A falta de recursos voltados para contratar e manter servidores efetivos
é reflexo direto desse cendrio, uma vez que os outros vinculos trabalhistas se encontram em
situagdo de maior fragilidade, sem a estabilidade de um servidor concursado.

“As questées de precariedade sdo gerais em todos os 6rgdos (...) a saude mental tem sido um
tabu dentro das prefeituras e da sociedade em geral (...) vocé trabalha 6h Id e nessas 6h vocé
jé pensa que o saldrio tem que pagar aluguel, luz, mercado. Por mais que tu queira, o saldrio
ndo fecha. O minimo é oferecido pra gente, pra gente dar o méximo.”

(Participante do grupo focal de servidores piblicos)

“(...) gente tem metas pra poder ter recursos, mas os recursos ndo déo conta do que a gente
precisa pra atividade. A gente ndo tem espacgo, estrutura, suprimento, mobilia, recursos
humanos para desenvolver a politica nas exigéncias que ela tem.”

(Participante do grupo focal de servidores piblicos)

/!
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3.3 Dinamicas do Cuidado ndo Remunerado

A predomindncia da escala doméstica no trabalho de cuidado na América Latina aponta
para uma realidade em que mulheres aparecem como as principais cuidadoras de seus
filhos, pais e outros parentes. Sua realidade é atravessada por diversos obstaculos, como
a dupla jornada com o trabalho remunerado, falta de redes de apoio e espacgos de cuidado
compartilhado, das demandas e pressdo advindas da naturalizagdo do trabalho de cuidado
como dever feminino.
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Muitas cuidam de mais de um pUblico
simultaneamente (criancas, idosos e PCD)

54,3% tém uma dupla jornada de trabalho
remunerado + trabalho de cuidado ndo

71,5% se sentem sobrecarregadas

86% tém filhos

Cuidadoras
Ndo
Remuneradas 36,2% exercem atividades de cuidado ndo
remunerado por mais de 8h diarias

69,8% das mades sdo as principais responsaveis pelo
sustento de suas familia

81,4% ja deixaram de trabalhar para exercer

K o cuidado ndo remunerado /

No Brasil, cerca de 34,8% das mulheres sdo chefes de familia, ou seja, as principais responséveis

pelo sustento. Isso se intensifica ao abordar a realidade das trabalhadoras domésticas — 49,2% das
trabalhadoras domésticas brancas sao chefes de familia, assim como 53,8% das negras (PNAD,
2022). Entre as participantes da pesquisa, as mdes enfatizaram o cansago da centralizagGo
do trabalho de cuidado em sua figura, afetando diversas dimensdes de suas vidas. Juntamente
a culpa e sobrecarga, as cuidadoras relataram sentimentos de soliddo e isolamento. Entre as



respondentes do questiondrio, 68,5% sdo as principais responsdveis pelo sustento de suas familias,
sendo também 69,8% das mdaes e 70,8% das respondentes ndo brancas.

Mdes que trabalham de forma remunerada tém cargas horarias intensas, especialmente coma
ndo-valorizagdo do trabalho de cuidado, enquanto mdes que ndo trabalham remuneradamente
veem sua autonomia financeira limitada, afetando também o sustento da familia. Nos grupos
focais e oficinas, as participantes relataram que o cuidado ndo remunerado é um trabalho que
permeia toda sua rotina, inclusive nos momentos em que ndo estdo exercendo atividades de
cuidado direto, pois as necessidades de quem recebe o cuidado estdo sempre em sua mente,
até nos raros momentos de descanso, uma vez que 36,2% das cuidadoras ndo remuneradas
exercem atividades de cuidado (ndo remunerado) por mais de 8h didrias.

“[Tem a] sobrecarga do trabalho fisico, (...) de assumir todas as tarefas domésticas,
acumular com o trabalho [remunerado] (...) minha rede de apoio é minha mde,
basicamente (...) mas eu cuido de uma crianca, de uma idosa e de um cachorro, entdo
sdo 3 criaturas que dependem de mim e eu preciso estar saudavel pra isso, e nem sempre
eu estou (...) conciliar esse malabarismo é ruim, no final das contas eu consigo, mas com
exaustdo, eu e meu filho na terapia, porque a minha sobrecarga estava afetando ele (...)
nasce um filho e nasce uma culpa na gente.”

(Participante do grupo focal de cuidadoras de criancas)

E comum que as cuidadoras ndo remuneradas tenham que abrir mdo de outras areas de suas
vidas para exercer o trabalho de cvidado. 81,4% das cuidadoras ndo remuneradas participantes
j& deixaram de trabalhar para exercer o cuidado. As cuidadoras também veem a necessidade
de abdicar do autocuidado, de momentos necessdrios de descanso e lazer e estudos. Esta é a
realidade de diversas mdes solo, que cuidam de criangas sem a presenca da figura paterna, e
também de mulheres que se veem sem apoio da familia ou do Estado. O descanso aparece como
a principal atividade que as cuidadoras gostariam de fazer caso tivessem tempo livre.

Esse cendrio é ainda mais intenso entre as mdes de criangas com deficiéncia, cujo cuidado
trazuma perspectiva especifica, com necessidades e demandas diferentes. Para estas maes,
ha uma falta de orientagdo dos sistemas do Estado apés o diagnéstico, e a possibilidade de
contar com uma rede de apoio torna-se menor.

“Foi o momento que eu tive que abrir mdo de tudo, do meu trabalho, do meu estudo, pra
gjudar meu filho (...) eu lembro que eu batalhando com ele sem dinheiro, sem trabalhar,
dependendo de homem e a familia ndo apoiar.”

(Participante do grupo focal de cuidadoras de PCD)



a fragilidade das redes de cuidado

-
J

Quando o trabalho de cuidado é exercido quase que

exclusivamente nos lares, as redes de apoio formadas por
familiares, conhecidos, grupos comunitarios e ajuda paga,
podem representar uma ajuda essencial para as cuidadoras
poderem executar outras atividades.

* 64,4% das respondentes apontam ter apoio da familia para
o cuidado

* Menos de % das cuidadoras ndo remuneradas conta com a

divisdo de tarefas com seu parceiro

Os relatos das cuidadoras de criangas apontam para um contexto em que, quando os
pais das criangas sdo presentes em suas vidas, eles ndo atuam como apoio, delegando a
responsabilidade e fungdes do cuidado de seus filhos s mulheres.

“Eu so consigo sair se eu fizer tudo antes, sendo comegca um monte de telefonema ‘onde taisso, aquilo?’
(...) eu tive essa discussdo com meu marido porque a carga que eu carrego é muita, minha cabega
nunca para(...) o pior é ter que pedir pro pai do meu filho pra cuidar dele, ‘tu ndo é pai?””

(Participante do grupo focal de cuidadoras de PcD)

O cuidado comunitdrio, baseado nas redes de apoio, faz parte da base da organizacdo de
algumas sociedades. Em comunidades indigenas, por exemplo, o cuidado das criangas é
dividido entre os adultos, permitindo que as mdes exergcam outras atividades. Nos grupos
focais e entrevistas, as participantes indigenas relataram a dificuldade de se adaptar as
estruturas individualistas de cuidado da cidade, ao sairem de suas comunidades.
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Para além dos obstdculos enfrentados pelas cuidadoras em relacdo as dinGdmicas do cuidado,
a violéncia é uma dimensdo que aumenta sua vulnerabilidade, afetando diretamente a
vida das cuidadoras e das criangas em diversas dimensdes, seja no ambiente doméstico,
com mengdes de casos de violéncias fisicas, psicolégicas e abusos sexuais, como também
nos espacos publicos, como a presenga do crime organizado nos territérios, dificuldade de
acesso e efetividade dos canais de dendncia.

“[Jurunas] é bem limitado, uma parte é centro, outra é bem periférica, apolitica, o atendimento
ndo vaipra ld porque eles t€m medo porque é perigoso, tem coisa que sé chega se o ‘dono’ da
area autorizar (...) acredito que seja uma questdo de discriminagdo social.”

(Participante da oficina com o comité municipal)

Assim, a preocupagdo inerente ao cuidado de criancas e de populagdes vulnerabilizadas
frente a um contexto de violéncia é presente no cotidiano das cuidadoras. Belém também
se destaca em outros indicadores que podem apontar pontos de atencdo as situagdes de
vulnerabilidade do territério, como a alta taxa de mortalidade materna, de 97,9 ébitos por
100mil nascidos vivos, e de gravidez precoce (DATASUS, 2020), que indica lacunas no acesso
a salde, mas também aos equipamentos de assisténcia social e educagdo. Dessa forma,
educacdo sexual e assisténcia social tornam-se pontos essenciais para o cuidado — violéncia
sexual, em especial, se mostra presente na histéria de vida das cuidadoras, gerando uma
preocupacdo e senso de responsabilidade com a educacgdo sexual das criangas.

A violéncia interpessoal/autoprovocada também é parte da realidade de Belém, onde a
maioria dos casos ocorre entre jovens pardos de todas as idades, e hd a prevaléncia de
casos entre mulheres nas faixas acima de 20 anos (DATASUS, 2021). Na vida das cuidadoras,
a sobrecarga e falta de apoio ao cuidado sdo aspectos que afetam sua sadde mental
profundamente, com diversos relatos sobre a dificuldade de manter essa rotina.

“INdo ter apoio para o cuidado] é muito complicado (...) s6 em 2022 foram
2 vezes que eu tentei tirar a minha vida.”
(Participante do grupo focal de cuidadoras de PCD)
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O cuidado municipal
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Politicas de cuidado sdo uma articulagdo desses diversos programas, enquanto
um sistema integral de cuidado é baseado em um modelo de governanga e
intersetorialidade, infegrando as diferentes esferas institucionais de cuidado, do nivel
nacional ao local, com o foco nas especificidades do territério. Para a construgdo de um
sistema integral de cuidados, é necessdrio centralizar a abordagem para as pessoas,
integrando servigos, politicas e programas, de forma a aproveitar a estrutura de
cuidado em resposta as demandas da populagdo (ONU Mulheres, 2024). A perspectiva
do projeto Ver-o-Cuidado é baseada na criagcdo de uma politica pUblica de cuidado
com as caracteristicas de um sistema integral.

Equipamentos existentes

No Brasil, os servicos relacionados ao cuidado oferecidos pelo setor pUblico

estdo baseados nos pilares da satde, educagdo e assisténcia social, compondo
diversos sistemas, servicos e equipamentos. A rede de Belém é composta pelos
seguintes equipamentos:

Assisténcia 12 unidades do Centro de Referéncia

Social de Assisténcia Social (CRAS), 1 Centro de

Inclus@o Produtiva e 8 Espagos de Acolhimento. A

rede de assisténcia também inclui 5 Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS), 8 pontos do
Conselho Tutelar, 1 Centro de Convivéncia (Idosos), 1
Centro Dia (PcD) e 1 Central do Cadastro Unico
(SEGEP, 2020)




250 estabelecimentos que oferecem
servicos pelo Sistema Unico de Sadde (SUS). Entre
os principais equipamentos estdo 75 Centros de Sadde/
Unidades Basicas, 41 Clinicas e Centros de Especialidades, 26
hospitais, 9 Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), 1Unidade
de Atencdo a Sadde Indigena e 29 Unidades Moveis (SEGEP,
2020). Belém conta com 3,6 leitos hospitalares para cada
1mil habitantes e 23,7 médicos para cada 10 mil
habitantes (SEGEP, 2020).

Educacgdo
J 614 equipamentos de educacdo basica,

sendo que 286 possuem administragdo privada. Entre as
de administrag¢do publica, 3 sdo federais, 189 sdo estaduais
e 136 municipais (INEP, 2023).

A maior parte (80,6%) das respondentes do questionario ndo considera que Belém
possui uma oferta suficiente de servicos publicos de cuidado, enquanto 82,9%
consideram a infraestrutura desses servicos inadequada. Além disso, 76,7% ndo
consideram o atendimento adequado e 74,4% apontam que os servigos ndo tém opgdes
de acessibilidade. Um ponto de aten¢do no municipio de Belém é a existéncia de apenas
um Centro Dia (PcD), e um centro de convivéncia para idosos, o Zoé Gueiros, ofertados
pelo setor pUblicos, para além da falta de oferta de escolas em periodo integral.

Entre os equipamentos citados na pesquisa survey, o mais acessado é o sistema de
salde, enquanto os equipamentos especificos para convivéncia de idosos e PcD,
escola integral, transporte do equipamento e creche sGo acessados por menos de
10% dos respondentes. A falta de vagas foi o fator listado de maior importancia para
as dificuldades no acesso das cuidadoras ndo remuneradas aos servigos de apoio ao
cuidado, seguido da demora no atendimento.
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“Chegueiair ld na SEMEC?, no municipal, com os laudos dele, e falaram que iam me ligar, nunca
me ligaram (...) I& na escola do estado eles alegam que ndo tem profissional (...) na Usina da
Paz* do lado de casa fui pedir psicélogo e falaram que ndo tinha psicélogo porque meu filho é
autista, ndo tinha professor de natagdo adaptado.”

(Participante do grupo focal de cuidadoras de PcD)

O acesso a creche, relatado por 5,4% dos respondentes, caracteriza uma lacuna
significativa no apoio ao cuidado, sendo um equipamento essencial para aliviar a carga
do cuidado de mdes de criancas pequenas. O diagndstico quantitativo sobre a oferta e
demanda de servigos ligados ao Cuidado, encomendado por ONU Mulheres, estimou que
apenas 18,3% das criangas de O a 3 anos no municipio de Beléem tém acesso acreche. Em
contextos onde os servigos pUblicos ndo sdo suficientes, os servigos de cuidado privado
(como creches e babds) surgem como alternativa para algumas cuidadoras, porém, eles
ndo sdo acessiveis para a maior parte da populacdo.

Para além do acesso, € necessdrio observar a qualidade do funcionamento desses
equipamentos. Quase metade das respondentes (48,2%) apontou que os servigos pUblicos
que elas usam ndo funcionam nos horarios que elas necessitam, e a mesma proporcdo
relatou que esses servigos ndo estdo localizados em seus bairros. Dessa forma, é sugerido
que, mesmo que esses equipamentos existam, sua distribuicdo ndo é homogénea no territorio.

A dimensdo da mobilidade é essencial para se pensar o acesso aos equipamentos
e servigcos de cuidado, uma vez que a infraestrutura de mobilidade urbana deve ser
adaptada ao contexto das cuidadoras. A maior parte das respondentes (42,5%) utiliza o
transporte piblico para acessar os servigos publicos, questdo que se torna ainda mais
relevante no contexto das ilhas de Belém, j& que os moradores necessitam de barcos
para utilizar a maior parte dos servigos puUblicos, localizados no continente.

Ao longo das atividades de campo, os mapeamentos coletivos e os relatos acerca das
lacunas na oferta de servigos publicos, permitiram a identificagdo de locais no territério
de Belém descritos como mais precdrios. Alguns bairros foram destacados pela falta
de servigos, outros pela distancia dos servigos, obstdculos para a mobilidade, falta de
infraestrutura e qualidade dos atendimentos dos equipamentos disponiveis.

3 Secretaria Municipal de Educagdo e Cultura

4 Projeto do Governo do estado do Pard com a oferta de agdes e servigos que abrangem dreas para a transformagdo social,
como salde, educagdo, assisténcia social, cultura, esporte e lazer.



Sintese do Mapeamento Participativo

Acesso a equipamentos de
apoio ao cuidado

Legenda

Limite dos bairros

Equipamentos de apoio destacados
©  Comunitarios
A Plblicos

Bairros com maiores desafios
de acesso

] Destacados em 1 grupo focal
[ Destacados em 2 grupos focais
B Destacados em 3 grupos focais
N&o destacados
SIRGAS 2000

Fonbe: tos Cobetivas
Tewa 225 para ONU Mulheres, 2024

N /

Elaborado por: Tewd 225, 2025.

Nota-se no mapa a concentracdo de equipamentos de apoio ao cuidado na porgdo sul do
municipio, equivalente a area central de uso, sejam estes pUblicos ou comunitarios (como
creches comunitdrias, locais de trocas de experiéncia e solidariedade entre cuidadoras,
e pontos de educacdo e cultura comunitarios) , enquanto a regido das ilhas aparece com
maior déficitde equipamentos destacados, especialmente na esfera do setor piblico.

Mesmo nos bairros considerados mais centrais, como Sao Bras, Jurunas, Batista Campos,
Terra Firme, Cremacgdo e Guama, ha relatos de situagées de precariedade, uma vez que é
identificada a segregacdo territorial da populacdo e desigualdade. Estes bairros possuem
areas com populacdes de maior poder aquisitivo e oferta de servicos pUblicos e privados,
enquanto outras dreas do mesmo territério vivem realidades precarizadas, de forma
semelhante as regides periféricas do municipio.

“Belém é complexa, a gente tem realidades distintas, mas que se conversam (...) os
problemas sGo os mesmos, por exemplo, ndo tem praga, ndo tem equipamento cultural.”
(Participante do grupo focal de cuidadoras de criancgas)
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A regido de Icoaraci foi uma das mais destacadas nos relatos das participantes dos
grupos focais pela precariedade do sistema de transporte coletivo, oferta insuficiente de
servicos publicos, como escolas e creches, e sobrecarga dos equipamentos existentes. Os
bairros de Cabanagem, Marambaia, Parque Verde, Unaq, Pratinha, Sdo Clemente, Tapang,
Coqueiros, Bengui, e Maracuera foram citados como territérios em extrema situagdo de
vulnerabilidade, com déficit de servicos publicos.

Por fim, as regides das ilhas tiveram énfase em todos os grupos e oficinas como locais de
extrema vulnerabilidade, especialmente pela falta de infraestrutura e servicos, e dificuldade
de mobilidade para as outras dreas de Belém. Em relagdo aos servigos pUblicos, foi relatado
que hd apenas a presenga de equipamentos de aten¢do bdsica de salde e educagdo, sem a
oferta de atengdo especializada, creches municipais e assisténcia social.

Essa realidade aponta para a importdncia de estratégias de cuidado que ndo sejam
focadas apenas nas cuidadoras em contextos urbanos, mas também do cuidado nas areas
rurais e de transicdo. Nesse sentido, demanda-se aten¢do especial aos modos de vida das
populagdes das ilhas de Belém, como regido em situagdo de vulnerabilidade, e formada
majoritariamente pela populacdo ribeirinha, cujo modo de vida é essencial para informar a
construcdo de uma politica pUblica que responda a suas reais necessidades.

“Quando a gente fala de mulher aqui, principalmente no urbano, a gente pensa muito
na questdo das creches, é sempre muito deficitario. Por outro lado, para mulheres
ribeirinhas, a gente ndo tinha creche, por exemplo, em dgua em drea ribeirinha, porque
a norma ndo permitia fazer em cima da dgua, pelo risco que isso traria as criangas, [mas
isso ndo seria um risco para criangas ribeirinhas].”

(Especialista entrevistada, UFRA)




A presenca das redes comunitarias

O cuidado comunitdario € uma dimenséo essencial do trabalho de cuidado, criada como
resposta as desigualdades regionais. As experiéncias de redes comunitdrias na América
Latina sdo baseadas no apoio por periodos curtos de tempo (como em atividades que duram
algumas horas ou apenas um periodo do dia, organizadas para que as cuidadoras principais
possam exercer o trabalho remunerado, cuidar de outras demandas ou de si mesmas), e com
estratégias fortemente ligadas aos saberes de comunidades tradicionais e a solidariedade,
em diferentes experiéncias, como os grupos de mdes, creches cooperativas e cozinhas
comunitdrias (UNDP, OIT, CEPAL e ONU Mulheres, 2022).

“A gente apela para outras mulheres para ficar com os nossos, a rede de vizinhanca é
importantissima. (...) toda a comunidade geralmente tem um barracdo, um balcGo, uma
igreja, que serve desse apoio coletivo, hoje a nossa rede de vizinhanga é o que nos ampara,
para quem ndo tem parentes, sGo outras mulheres que acabam ajudando”

(Especialista entrevistada, UFRA)

Essas estratégias ainda sdo incipientes no territério de Belém, sendo identificadas
experiéncias pontuais, como as creches criadas no contexto da Cooperativa de Trabalho
de Catadores de Materiqis Reciclaveis Visdo Pioneira de Icoaraci (COCAVIP), e apoio
mUtuo entre mdes e cuidadores integrados dentro dos mesmos espacos, como o Grupo de
Mulheres Brasileiras, Movimento Mulheres das llhas de Belém e Instituto Nossa Voz. Também
é importante destacar o trabalho de cuidado comunitario setorial realizado por associa¢ées
e institutos, como é o caso da Associacdo de Doulas do Pard, Associacdo de Pais e Amigos
dos Excepcionais de Belém, Associacdo dos Amigos da Terra Firme, Associacdo Paraense
de Pessoas com Deficiéncia, Federacdo das Trabalhadoras e Trabalhadores Domésticas da
Regido Amazdnica e Instituto Nangetu de Tradigcdo Afro-Religiosa e Desenvolvimento Social.

Nos grupos focais, redes solidarias e grupos informais foram destacados como espagos
importantes para a troca de experiéncias, sendo um ponto que pode beneficiar a sadde mental
e fisica das cuidadoras, criando redes de apoio para o cuidado direto, mas também espagos em
que as cuidadoras possam se sentir seguras, e com abertura para compartilhar suas histérias.

“As mdes me ajudaram muito (...) a gente sempre tem reuniées que a gente faz, se relne, procura
estar junto e se enxergar, porque eu tfambém deixar de viver minha vida social (...) o grupo de
mdes se junta pra fazer panfietagem, distribuir materiais sobre autismo (...)”

\ (Participante do grupo focal de cuidadoras de PcD)
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* 38,8% das cuidadoras ndo remuneradas respondentes da survey recebem algum tipo de
apoio ndo institucional ao cuidado, incluindo o apoio de seus parceiros e familiares

* 19,4% das respondentes conhecem e participam de algum grupo, projeto ou organizagdo
de apoio ao cuidado em Belém.

* A maioria (64,2%) das respondentes que ndo participa destes grupos ndo conhece
nenhuma experiéncia desse tipo

* Entre as que conhecem e ndo participam, a maioria tem como principal motivo para a
ndo participagdo a distancia (35%)

* 81,1% das cuidadoras ndo remuneradas gostariam de participar de alguma experiéncia
de apoio ao cuidado. Capacitagdes, cursos e trocas de saberes e experiéncias sdo as
categorias de maior interesse dessas cuidadoras nesses grupos

Cuidado e mudancas climaticas

Os Ultimos anos tém sido marcados por diversos momentos que aumentam a demanda pelo
cvidado. A COVID-19 foi um grande exemplo, em que os servigos pUblicos foram pausados,
causando sobrecarga nas mulheres para conciliar atividades remuneradas para manter o seu
sustento com a demanda aumentada de cuidados por parte principalmente de criangas e pessoas
afetadas pela COVID-19 (seja pela doenga em si ou pelo impacto na satde mental). As mudangas
climaticas também tém cada vez mais trazendo consequéncias para o dia-a-dia das pessoas,
como visto nos impactos de eventos como enchentes, grandes secas, e queimadas. Esses eventos
climaticos adversos podem causar mortes e doengas, aumentando a pressdo sobre o sistema de
saude, e pressionando a vida das mulheres em trés dimensdes interligadas: a gestdo de recursos
essenciais, 0 aumento das doencas e a infensificagdo do trabalho de cuidados (Oliveira et al. 2021).

Quando se fala em mulheres que vivem em dreas rurais e comunidades ribeirinhas, por
exemplo, elas enfrentam desafios significativos na gestdo de recursos essenciais, como
energia, agua e saneamento, devido ao acesso limitado a esses servigos. O trabalho de
cuidado e o meio ambiente compartilham o fato de que ambos sdo subvalorizados. E essencial
que as politicas pUblicas reconhegcam e abordem essas questdes, colocando o cuidado com
as pessodas e o planeta como uma responsabilidade coletiva (ONU Mulheres, 2023).

Belém possui uma responsabilidade local e global com o meio ambiente, frente a chegada
da COP 30, sendo um momento estratégico para o desenvolvimento do debate sobre
justica climatica e sua relagdo com a qualidade de vida das diferentes populagdes e

impactos na vida das mulheres e cuidadoras de diversos perfis.




de uma politica

de cuidado?

Ao construir um diagnéstico com base na escuta e na participacdo social das cuidadoras de
Belém, este material fornece destaques valiosos sobre as dinamicas sociais que envolvem
a vida cotidiana, ou seja, como lidam e administram suas rotinas a partir do trabalho de
cuidado. A pesquisa survey revelou a predomindncia da escala doméstica no trabalho
de cuidado, em que as cuidadoras ndo remuneradas sdo responsdaveis pelos cuidados de
criancas (58,4%), idosos (40,8%) e pessoas com deficiéncia (37,5%).

Esse cendrio é agravado pela falta de servigos puUblicos adequados: 80,6% das
respondentes ndo consideram suficiente a oferta de servigos pUblicos de cuidado em
Belém; 82,9% avaliam ainfraestrutura como inadequada; 76,7% consideram o atendimento
insuficiente; e 74,4% apontam a auséncia de opgdes de acessibilidade.

Entre as cuidadoras, 58,9% acumulam jornadas de trabalho remunerado e nGo remunerado, o
que demonstra oimpacto da sobrecarga. Dentre essas respondentes, muitas sdo as principais
responsdveis pelo sustento de suas familias: 68,5% do total, 69,8% das respondentes que sdo
mdes e 70,8% das respondentes ndo brancas. As jornadas relatadas variam de uma média 11,7
a 17,5 horas didrias, somando atividades remuneradas e ndo remuneradas.

Para um municipio com tamanha diversidade cultural, o olhar para o cuidado a partir
dos diferentes perfis de pessoas que o exercem se mostrou fundamental. Ao integrar as
dimensdes do cuidado com os saberes tradicionais, ribeirinhos, indigenas e quilombolas,
é possivel identificar um mosaico de praticas e valores que atravessam o cotidiano das
pessoas que cuidam e sdo cuidadas. Os saberes tradicionais trazem uma compreensao
ampliada do cuidado, indo além das dimensées técnicas ou institucionais, e incluindo
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aspectos como redes de solidariedade, apoio comunitdrio e a relagcdo intrinseca entre o
cuidado e a protecdo de territérios e culturas.

O cuidado comunitario € uma dimensdo essencial, comumente criado em contextos de
vulnerabilidade, como resposta das desigualdades regionais. Entre as respondentes de Belém,
notou-se uma baixa participacdo em espagos comunitdrios: apenas 19,4% conhecem e participam
de algum grupo, projeto ou organizacdo de apoio ao cuidado. No entanto, entre as demais, 81,1%
das cuidadoras gostariam de participar de alguma experiéncia de apoio ao cuidado.

Nesse sentido, os elementoslevantados neste diagnéstico ndo apenas revelam os anseios
e demandas da populagdo, mas também podem servir como diretrizes praticas para a
formulagdo e implementacdo da Politica Municipal de Cuidados em Belém.

Alinhada & nogdo de universalismo progressivo e sensivel as diferencas, é fundamental
priorizar a¢cdes em distritos e bairros mais vulnerdveis, onde a auséncia de servigos
essenciais, infraestrutura inadequada e a sobrecarga das cuidadoras sdo mais evidentes.
Issoincluiasilhas e bairros periféricos e/ou com alta segregacdo socioterritorial de Belém,
como Icoaraci, Terra Firme, Cabanagem, Marambaia, Parque Verde, Unq, Pratinha, Sdo
Clemente, Tapana, Coqueiro, Bengui, Maracuera, Jurunas e Guama.

Ao integrar articulagdes intersetoriais e processos participativos, Belém pode garantir que
a politica reflita as reais necessidades de seus habitantes. A criagdo do Comité Municipal
com composi¢do paritaria entre representantes da Prefeitura de Belém e da sociedade
civil organizada é um ponto de extrema relevancia e um avanco significativo.

Vale destacar que este € um momento histérico para Belém, especialmente com o municipio
sediando a COP 30, evento que direcionard os olhos do mundo para a Amazonia e o Pard,
e, consequentemente, para os desafios e potencialidades de sua capital. A visibilidade
proporcionada pela COP 30 pode ser uma alavanca para destacar o trabalho de cuidado
como parte do desenvolvimento social e ambiental, conectando-o aos debates globais
sobre justica climética e sustentabilidade.

Por fim, Belém tem a oportunidade de se tornar um exemplo de como o cuidado pode
transformar o cotidiano de seus habitantes, servindo de inspiragdo para a formulacgdo
de politicas de cuidado em outros municipios. A constru¢do de uma Politica Municipal
de Cuidados demandara um compromisso coletivo para transformar as condi¢ées que
estruturam desigualdades e precariedades, promovendo um futuro mais justo e inclusivo
para quem cuida e para quem é cuidado.



O presente estudo diagnéstico visa subsidiar a Politica Municipal de Cuidados em Belém.
Ele buscou capturar, a partir da escuta ativa e do didlogo, as necessidades e desejos de
diversos atores para uma politica de cuidado, ampliando, portanto, a capacidade de
compreender e agir sobre as complexidades do territério de Belém. Dentre os temas
mencionados, é possivel destacar:

* Ampliacdo do nUmero de vagas em creches puUblicas e de
qualidade para criangas de O a 6 anos, incluindo espagos
adaptados para criangas com necessidades especiais.

* Criagdo de atividades de contraturno para criangas de 6 a
10 anos nas escolas publicas.

* Criagdo e ampliagdo de vagas em casas de apoio para
idosos e PcDs, como os Centros Dia,”> com acessibilidade e
proximidade nos bairros.

1 * Criacdoefomentode Centrosespecializados paramulheres,
m atendimentos médi i iqi tivi
Infraestrutura co 'o endime o§d jd cos e psicossociais e atividades de
© acesso aos respiro para as cuidadoras.
servigos * Investimento em Prdticas Integrativas e Complementares
de cuidado em Salde (PICS), reconhecendo e integrando com os

saberes e fazeres tradicionais, indigenas e quilombolas.

* Inclusdo de profissionais multidisciplinar nos servicos de
cuidado municipais, em especial de satde mental.

* Atendimento domiciliar para idosos e PcDs que necessitam
de cuidados de salde mais intensivos.

* Criagdo do servico de transporte “porta a porta” (entre os
equipamentos pUblicos e o domicilio) para pessoas que ndo
tém condicdes de mobilidade e acessibilidade auténoma
aos meios de transportes convencionais da cidade.

* Ampliagdo da oferta de linhas e horarios dos barcos da

\ Prefeitura para as ilhas. J

5 Mais informagdes disponiveis em: https://prefeitura.
belem.pa.gov.br/servicos/centro-dia-de-referencia-
para-pessoas-com-deficiencia/




/- Cursos de formacdo inicial e continuada para cuidodoros,‘\

2 cuidadores, servidoras e servidores puUblicos, promovendo
capacitagdo técnica e sensibilizagdo, com ateng¢do especial a
Formagdo grupos especiais especificos.

e valorizagdo

) * Valorizagdo da profissdo de cuidador/a, com regulamentagdo,
de cuidadoras

remuneragdo digna e reconhecimento formal como categoria

profissional.

* Oferta de apoio psicossocial para cuidadoras, cuidadores,
servidoras e servidores puUblicos, incluindo atendimento

\ psicolégico e de satde mental.

* Humanizagdo dos servigos publicos, com profissionais
capacitados para atender com empatia e eficiéncia.

3 * Sensibilizagdo dos profissionais a interculturalidade e préticas
indigenas, com priorizacdo de contratacdo de cuidadoras e

Atendimento _ o ] ST
cuidadores indigenas e cuidado territorializado.

humanizado
e inclusivo * Redugdo da burocracia e aumento da resolutividade nos

atendimentos, especialmente para servicos de salde e
educagdo, facilitando os procedimentos e requerimentos
necessdrios para o0 acesso dos Servigos.

* Estabelecimento de canais efetivos de denincia em casos de
assédios, preconceitos, ouqualquer outraformadediscriminagdo.

* Representatividade dos diferentes setores no Comité
Municipal de Cuidado, para a sustentabilidade da politica.

4 * Participagdo popular para o planejomento das ag¢des ligadas
Didlogo e a politica do cuidado.
participagdo * Redlizagto de diagnésticos participativos para levantamento

e atuadlizagdo das informagdes sobre cuidado e cuidadoras,
garantindo a representatividade dos diferentes perfis e
realidades.

* Estabelecer espagos de didlogo e troca de experiéncias entre
cuidadoras.



4 N

Estabelecer comités intersetoriais permanentes que
reUnam representantes das secretarias de sadde, educagdo,
assisténcia social, mobilidade, trabalho, para promover a
5 integragdo de ag¢des voltadas ao cuidado.

Articulacdo Desenvolver sistemas/plataformas digitais intersetoriais para
intersetorial compartilhamento de informagdes e indicadores, facilitando o
monitoramento de politicas e a¢des transversais.

[
Oferecer capacitagdes regulares para gestoras, gestores,

técnicas e técnicos das secretarias, com o foco em cuidado
N—— e na integracdo das dreas.

Articulagcdo com Governo Federal e estado do Pard para o
fortalecimento e financiamento da politica.

/ \ * Criagdo e fortalecimento de centros de cuidado
6 comunitarios em todos os distritos e nasilhas de Belém, com
Redes atividades como cozinha e lavanderia comunitaria, rodas de

conversa, atendimento psicossocial, cursos de capacitagdo
e espacos para lazer.

comunitdarias e
Organizagoes
da Sociedade Fiscalizagdo dos servicos conveniados entre Prefeitura e

Civil (OSC) OSCs, a fim de garantir parGmetros de qualidade para os
/ servicos oferecidos.

Mapeamento das redes de cuidado comunitdrio existentes,
com metodologias participativas, partindo das parcerias
k existentes com OSCs e participantes do comité municipal.
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ONU Mulheres é a organizagdo das Nac¢des Unidas dedicada a promover a igualdade
de género e o empoderamento das mulheres. Como defensora global de mulheres
e meninas, a ONU Mulheres foi estabelecida para acelerar o progresso que levard a
melhorar as condi¢des de vida das mulheres e para responder as necessidades que
enfrentam no mundo.

A ONU Mulheres apoia os Estados Membros das Nagdes Unidas no estabelecimento de
normas internacionais para alcancar a igualdade de género e trabalha com os governos
e a sociedade civil na criagdo de leis, politicas, programas e servigcos necessdrios para
garantir que os padrdes sejam implementados com eficacia e que resultem em verdadeiro
beneficio para as mulheres e meninas em todo o mundo. Trabalha globalmente para que
os Objetivos de Desenvolvimento Sustentével se tornem uma realidade para as mulheres
e meninas, e promove a participacdo das mulheres em igualdade de condigdes em todos
os dmbitos da vida. A Entidade se concentra em quatro dreas prioritdrias: as mulheres
lideram, participam e se beneficiam equitativamente dos sistemas de governancga; as
mulheres tém seguranca na renda, trabalho decente e autonomia econémica; todas as
mulheres e meninas vivem uma vida livre de todas as formas de violéncia; as mulheres e
meninas contribuem e t€ém uma maior influéncia na constru¢do de uma paz sustentavel
e da resiliéncia, e se beneficiam equitativamente da prevencdo de desastres naturais e
de conflitos, e da agdo humanitaria. Além disso, a ONU Mulheres coordena e promove o

trabalho do sistema das Nagdes Unidas em prol da igualdade de género.
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