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Resumo

A situacdo e/ou transtorno de acumulagdo vem se configurando como um dos desafios
emergentes no cenario da Salde Publica, com prevaléncia significativa em territérios urbanos
e, na maioria das vezes, associados ao incremento da populagdo idosa. Muito além da simples
6tica de acimulo de animais e/ou de objetos, o agravo multifatorial engloba riscos ambientais,
sanitarios e socioecondmicos, demandando planejamento de respostas intersetoriais
articuladas. Na maior metrépole do pais, mesmo com esforcos governamentais representados
pela implementacdo da Politica Municipal de Atencdo Integral as Pessoas em Situacdo de
Acumulagao, em 2016, o quotidiano aponta lacunas, as quais exigem dialogos permanentes
entre os setores envolvidos.

Palavras-chaves: acimulo, rede intersetorial, riscos ambientais, salide mental, satde publica.

Introducao

E primordial compreender que as pessoas em situacdo de acumulacdo estdo inseridas em
um contexto mediado pelas relagdes culturais, econdmicas, politicas e sociais, sem desconsiderar
os fatores determinantes e condicionantes destacados no art. 3° da Lei n® 8.080, de 19 de setembro
de 1990: a alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, 0 meio ambiente, o trabalho, a renda, a
educacdo, a atividade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos essenciais.

A situacao de acumulagao, por exemplo, reverbera multiplas expressdes da questdo social
como podemos exemplificar: fragilidade da saude fisica e mental, subemprego, naturalizacao da
violéncia, precariedade das condicdes de moradia, falta de acesso ao lazer, entre outras.

Temos presenciado um crescimento no nimero de pessoas em situacao de acumulacdo de
objetos e/ou animais no territério da subprefeitura Vila Maria/Vila Guilherme, localizada na zona
norte da capital paulista, das quais podemos classificar em trés vertentes: a) aquelas que possuem
o transtorno de acumulacdo (satide mental); b) os que acumulam como forma de complementacao
de renda do Beneficio Assistencial ou da Aposentadoria ou mesmo para subsisténcia (associadas
a reciclagem informal) - neste caso € possivel fazer uma analogia com a obra “Quarto de despejo”
da autora Carolina de Jesus, publicada em 1960, mas tao atual; nela, Carolina recolhia papel como
meio de sobrevivéncia e quando ndo conseguia ndo tinha como comprar alimentos; e c) aquelas
que sdo usuarias de substancias psicoativas e usam a acumulacao como moeda de troca, pois ao
juntar aluminio, cobre, ferro, a finalidade é a compra de drogas.
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Conhecendo os conceitos para compreender

Situacdo de acumulagao

Considera-se como situagdo de acumulacdo o acimulo excessivo
de objetos, residuos ou animais, associado a dificuldade de
organizacao e manutencdo da higiene e salubridade do ambiente,
com potencial risco a salde individual e coletiva, a qual pode estar
relacionada a um transtorno mental ou outras causas. (Sao Paulo,
2016, p.1)

Transtorno de acumulacao

Base legal

O transtorno de acumulagdo é caracterizado pela dificuldade
persistente  de descartar ou se desfazer de pertences,
independentemente de seu valor real, em consequéncia de uma
forte percepcdo da necessidade de conserva-los e do sofrimento
associado aoseudescarte. O transtorno de acumulagado sediferencia
do colecionar normal. Por exemplo, os sintomas do transtorno de
acumulacdo resultam na acumulacao de iniUmeros pertences que
congestionam e obstruem areas em uso até o ponto em que o uso
pretendido ésubstancialmente comprometido. Aformade aquisicdo
excessiva do transtorno de acumulacao, que caracteriza a maioria,
mas nao todos os individuos com o transtorno, consiste no aciimulo
excessivo, compra ou roubo de itens que ndo sdo necessarios ou

para os quais nao ha espaco disponivel. (DSM-V, 2014)

Cabe destacar as legislagoes de referéncia do municipio de Sdo Paulo, as quais sdo utilizadas

nas abordagens as pessoas em situacdo de acumulagdo de materiais e/ou animais.

No caso de animais, utilizamos os artigos 13,17 e 18 da Lei Municipal n®13.131 de 18 de maio

de 2001, a qual disciplina a criacao, propriedade, posse, guarda, uso e transporte de cdes e gatos

no Municipio de Sdo Paulo.

Art. 13 Todo proprietario de animal é obrigado a vacinar seu cdo
ou gato contra a raiva, observando para a revacinacdo o periodo

recomendado pelo laboratério responsavel pela vacina utilizada.
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Art. 17 E de responsabilidade dos proprietarios a manutencdo de
caes e gatos em condicBes adequadas de alojamento, alimentagdo,
salde, higiene e bem-estar, bem como a destinacdo adequada dos

dejetos.

Art. 18 Ndo serdo permitidos, em residéncia particular, a criagdo, o
alojamento e a manutencdo de mais de 10 (dez) cdes ou gatos, no

total, com idade superior a 90 (noventa) dias.

A Lei Municipal n°® 13.264 de 2 de janeiro de 2002 dispde sobre a instituicdo do Programa
Municipal de Combate e Prevencao a Dengue e da outras providéncias.

Art. 3° Aos municipes e aos responsaveis pelos estabelecimentos
publicos e privadosem geral compete adotaras medidas necessarias
a manutencao de suas propriedades limpas, sem acimulo de lixo e
materiaisinserviveis, evitando a proliferacao dos vetores causadores

da dengue, ou seja, Aedes aegypti e Aedes albopictus.

Salientamos alguns artigos da Lei Municipal n°® 13.725 de 09 de janeiro de 2004, a qual
instituiu o Coédigo Sanitario do Municipio de Sdo Paulo.

Art. 18 Constitui finalidade das agcoes de vigilancia em salde sobre
0 meio ambiente o enfrentamento dos problemas ambientais e
ecolégicos, de modo a serem sanados ou minimizados a fim de néo
representarem risco a vida, levando em consideracdo aspectos da
economia, da politica, da cultura e da ciéncia e tecnologia, com
vistas ao desenvolvimento sustentado, como forma de garantir a

qualidade de vida e a protecdo ao meio ambiente.

Art. 19 § 2° Os proprietarios de iméveis particulares ou legalmente
estabelecidos sdo responsaveis pela manutencdo de sua
propriedade em condicGes sanitarias que dificultem a presenca de
animais sinantrépicos que possam comprometer a preservacao da

salide publica.

A saude e o social: termos indissociaveis

Os sintomas de acumulagao sdo trés vezes mais prevalentes em adultos mais velhos (55 a 94

anos) comparados a adultos mais jovens (33 a44 anos), ou seja, com o processo de envelhecimento
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ha um agravamento da condicdo de acumulagdo, além de outras comorbidades: ansiedade,
deméncia, depressdo, diabetes, esquizofrenia, hipertensdo arterial, insdnia, mal de Alzheimer,
entre outras. Existe uma deterioracdo progressiva da salide mental e fisica, muitas vezes agravada
pelo isolamento social, rompimento de vinculos familiares e exposicdo a violéncia.

As incertezas no campo politico, social e econdmico impactam diretamente a populacao.
Ter uma boa satde mental se manifesta em hébitos, como alimentar-se bem, dormir o suficiente e
ter relagOes sociais e afetivas de maneira saudavel, mas em grandes centros urbanos temos muita
luminosidade, o que impacta a qualidade do sono, porque hd menor producdo de melatonina
(hormdnio que regula o ciclo sono-vigilia, sinalizando a hora de dormir), muitos ruidos sonoros,
inseguranca-alimentar (falta de nutrientes causa alteracdes de humor, insénia, baixa imunidade)
e 0 aumento da violéncia.

Fatoresdeterminantes como renda, trabalho, moradia e acesso a servicos essenciais moldam
as condicdes de vida que levam ou agravam a situacdo de acumulagao. Eventos de vida que
antecedem ou sucedem o transtorno de acumulacdo sdo comumente relatados, como isolamento
social e rompimento de vinculos familiares, violéncia doméstica, perda acidental ou tragica de
um ente querido ou negligéncia na infancia; tais eventos sdo gatilhos comuns encontrados nas
historias de pessoas em situacdo de acumulacgdo, além de questdes sociais, como subemprego,
naturalizacdo da violéncia e falta de acesso ao lazer e a educacdo, incluindo aqui a ambiental.

A situacdo e/ou transtorno de acumulagdo representa um agravo multifatorial que gera
riscos significativos a salde individual e coletiva, além de comprometer a seguranca do ambiente.
A moradia da pessoa é tomada por residuos, lixo e materiais inserviveis, e evolui, gradativamente,
para um espaco disfuncional e muito insalubre, com coémodos inteiros obstruidos, havendo perda
de sua funcionalidade. Nos casos mais graves, os riscos sao de incéndio e de outros acidentes,
como desabamento, deterioracdo do imdével, adoecimento por questles relacionadas a falta
de higiene e auséncia das medidas de manejo ambiental, atracdo de animais transmissores de
arboviroses como dengue e proliferacdao da fauna sinantrépica (baratas, escorpides, pombos e
ratos). O impacto e o risco sao significativos também para a comunidade, que é afetada por odores
fétidos e pela dispersdo de pragas para areas comuns.

O percentual de pessoas em situacdo de acumulagdo no territério da Vila Maria é
majoritariamente do sexo masculino; trata-se de pessoas que residem sozinhas e sdo idosas,
independentemente de classe social e etnia, cujos vinculos familiares estdao fragilizados e/ou
rompidos, e vivem em situacdo de isolamento social. Constata-se que, de cada dez pessoas em
situacdo de acumulacéo, seis sdo idosas.

E notéria também a precariedade da moradia, a falta de pagamento do IPTU (Imposto
Predial e Territorial Urbano) e ainscricao do imével em divida ativa.
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Portanto, nota-se uma deterioracdo tanto da salde fisica quanto mental da pessoa em
situacdo de acumulacdo, assim como da moradia em que vive, a qual requer benfeitorias (reparos
no telhado, nas instalacdes elétricas/hidraulicas, conserto das infiltracOes, reforma e pintura,
reinstalacdo da energia elétrica) para condicoes adequadas de habitabilidade.

Esses riscos demandam uma resposta intersetorial que envolva vigilancia sanitaria,
assisténcia social , limpeza urbana, Defesa Civil (Seguranca Publica) e salde clinica e mental
para garantir o cuidado integral e a reducdo de danos tanto para o individuo quanto para a
comunidade, Nestas situacOes, muitos desafios sdo colocados as equipes que atuam diretamente
com pessoas em situacdo de acumulacdo, porque sdo varias as manifestacdes da questdo social
a serem trabalhadas: encaminhar o municipe para emissdo da segunda via de RG, CPF, cartdo de
banco, regularizacao de agua e luz, entre outros, ja que, em geral, as pessoas nao sabem onde
guardaram os documentos. Em situagdes extremas, a pessoa pode perder a nogdo de higiene
pessoal, necessitando de intervencoes para reaprender cuidados basicos de limpeza e salde.

Sendo assim, com o decurso do envelhecimento da populacdo, necessitamos compreender
quais sao as necessidades mais urgentes, a fim de embasar a implementacdo de politicas publicas
nas seguintes areas: emprego, moradia, salde, educagdo, servicos de atendimento e inclusao
social, infraestrutura e acessibilidade, meio ambiente.

Atuar na salde da pessoa em situacdo de acumulacgdo exige lidar com as expressdes da
questdo social; porestarazdoosocialeoindividual sdo, neste contexto, termosindissociaveis, indo
muito além de uma questdo puramente particular. Fatores determinantes como renda, trabalho,
moradia e acesso a servicos essenciais moldam as condicOes de vida que levam ou agravam a
situacdo de acumulacdo

Frases verbalizadas pelos acumuladores

No decorrer da vivéncia com pessoas em situacdo de acumulacgdo, ouvimos diversas frases
que denotam uma postura reativa, de negacdo, de postergacdo do problema e raras vezes de
aceitacdo, de acordo com o descrito a seguir:

“Ndo estou fazendo nada de errado”;
“Por que escolheram a minha casa?’;
“Quem foi o corno que me denunciou?”;

“Estou sem tempo”; “Sou um colecionador desorganizado’;

“Sou acumuladora assumida’;
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“Na Constituicdo ndo existe nenhuma lei que me proiba de ter o que eu quiser na minha

», «

propriedade”; “Ndo sou acumulador (a)’;
“me pegaram para ser a bola da vez”;

“Materiais in(serviveis) para quem?”;

» o«

“Moro sozinho(a)”, “Estou cansada’;
“Trabalho com antiqudrio”;

“Os objetos estdo no corredor da morte”.

0 que acontece, quando as coisas desacontecem?

F muito comum a pessoa em situacdo de acumulacdo (re)significar os objetos. Um lacre
da caixa de leite vira um anel, a embalagem do pacote de bala se torna bolsa térmica para aliviar
as dores.

Métodos

O Roteiro de Inspe¢do Sanitaria € um instrumento norteador que utilizamos para identificar
os fatores de riscos ambientais, sanitarios e sociais da pessoa em situacdo de acumulagdo
(dificuldade de higienizacdo adequada do ambiente, condicOes sanitarias insalubres, risco de
incéndios, presenca de fauna sinantropica).

Avaliamos qual o nivel de obstrucdo gerado pelos residuos, segundo a classificagao a seguir.
I) Pouca: itens normalmente usados em uma semana nao sdo guardados. Por exemplo, roupas
no chdo, utensilio na pia; Il) Leve: itens cobrindo todas as mesas, camas, moéveis, mas ainda com
capacidade para transitar com facilidade pelos cémodos; Ill) Moderada: itens empilhados até a
altura da cintura, apenas com passagens através dos comodos; IV) Severa: itens empilhados em
lugares altos, saidas bloqueadas, acesso minimo as instalacdes. Verificamos também qual é a
rede de apoio de que a pessoa dispOe e inserimos os dados no Sivisa (Sistema de Informacdo em
Vigilancia Sanitaria).

Caso seja observado risco estrutural, é solicitada uma avaliacdo da Defesa Civil no imovel.
F solicitada também a adocdo das medidas de desinsetizacdo e desratizacdo no imével do(a)
acumulador(a).

O processo é encaminhado para a Supervisdao Técnica de Saude Vila Maria/Guilherme, a qual
faz a interlocucdo com a Subprefeitura, as empresas prestadoras do servico de limpeza urbana
(em caso de agendamento dos caminhdes para acdo de desfazimento dos materiais) e com as
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demais politicas publicas. Caso ndo haja familiares para apoio, a Assisténcia Social iréd inscrever
o(a) municipe em vaga para ILPI (Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos). Se a demanda for
de salide mental, o caso é direcionado ao CAPS (Centro de Atencdo Psicossocial). Algumas vezes,
0s idosos sdo inseridos no Programa de Acompanhamento ao Idoso (PAI) ou URSI (Unidade de
Referéncia ao Idoso).

Resultados da experiéncia

No ano de 2025, dos 73 casos mapeados pela Vigilancia Ambiental, 53% foram de idosos
de 60 a 79 anos e 11% de idosos acima de 80 anos; 21% foram de adultos até 59 anos; 55% das
pessoas residiam sozinhas e 89% acumulavam materiais.

No ano de 2024, dos 63 casos monitorados, 54% foram de idosos de 60 a 79 anos e 14% de
idosos acima de 80 anos; 29% de adultos até 59 anos; 68% moravam sozinhos e 87% acumulavam
materiais. Os dados supracitados corroboram que a prevaléncia em idosos é trés vezes maior do
que em adultos.

Os arranjos familiares se distanciam do padrdo convencional e as pessoas em situagdo de
acumulacao vivem em situacdo de isolamento social, com vinculos familiares rompidos.

Em algumas situagbes observadas, o material coletado nas ruas € um meio de
complementacdo da renda (Aposentadoria ou do Beneficio Assistencial a Pessoa Idosa) ou de
subsisténcia.

Em 2025, dos 15 casos com acgao de desfazimento de materiais inserviveis solicitada, 13
envolveram pessoas idosas. No ano de 2024, dos 23 casos com acdo de desfazimento solicitada,
13 envolveram pessoas idosas.

Quando os familiares ddo suporte a pessoa idosa e esta é assistida pelas politicas publicas,
principalmente da Salde e da Assisténcia Social, ha melhoria da qualidade de vida e dos fatores
psicossociais apos acao de desfazimento de objetos.

“Certifique-se de que o elevador esta no andar”: a importancia do check list para as
acoes dos profissionais em campo

Algumas orientacdes sao importantes para as equipes que vao trabalhar com a pessoa em
situacao de acumulacao:

Ter vias impressas do Termo de Autorizacdo nas visitas e/ou atendimentos na UBS (ndo
podemos perder a oportunidade);
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Caso ndo encontre o municipe durante a visita, deixar um Comunicado ou Convite;

Sensibilizacdao do(a) municipe e visitas frequentes antes da data agendada para agdo de
desfazimento com os caminhdes; Importancia do monitoramento apds a agdo (evitar recidiva);

Avisar a vizinhanca, sindico de condominio a respeito da acdo e dos possiveis incomodos:
sujeira nas areas comuns, odor fétido, proliferacdo da fauna sinantrépica (principalmente
baratas, ratos);

Recomendar a reserva de vaga em frente ao imovel, para ndo deixarem veiculo estacionado,
pois 0s caminhdes precisarao deste espaco;

Instruir os familiares, quando possivel, a acondicionarem os materiais inserviveis em sacos
de lixo 50 a 100 litros, pois otimiza 0 processo e o tempo;

No dia da acdo, levar luvas descartaveis, mascaras cirlrgicas e/ou N 95 e alcool em gel;

Visto algumas a¢des durarem acima de 3 horas, o recomendavel é levar agua mineral e/ou
algum alimento (fruta, barrinha de cereais, chocolate);

Fazer o registro fotografico das atividades no dia e elaborar relatério.

Estratégias adotadas por algumas UBS: dia da beleza, dia da rainha, café na padaria, festa de
aniversario, corte e pintura do cabelo, reaprender o processo de higiene pessoal, distribuicao de
kits (sabonete, xampu, condicionador, creme dental, toalha).

As vezes, precisamos tirar o coelho da cartola e reinventar, coletivamente, as estratégias
de cuidado.

Conclusao

Questdes como perdas familiares, doencas, violéncia e inseguranca social estdao, muitas
vezes, na raiz do problema; alguns fatores se relacionam também a sobrevivéncia e a renda. Assim,
o enfrentamento vai além da remogdo de objetos inserviveis: trata-se de um convite ao cuidado
integral, a escuta qualificada, a reconstrucdo de vinculos e ao acompanhamento, a fim de se
evitarem recidivas.

Entre os desafios, destacam-se a atualizagdo da legislacdo municipal, a prote¢do aos
trabalhadores envolvidos na limpeza urbana, insuficiente participagdo da salde mental,
dificuldades na busca ativa e a caréncia de politicas publicas completas.
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E imprescindivel buscar o fortalecimento da governanca intersetorial, a qualificacdo da
gestdo dos casos e aampliagdo da efetividade das intervengdes, contribuindo para a reducdo de
riscos, prevencdo de recidivas e melhoria da resposta institucional as situacdes de acumulacao
no territério.

Os avancos conquistados pela articulagcao intersetorial demonstram que, quando
diferentes setores se unem, é possivel transformar as condi¢des de vida tanto do individuo
quanto da comunidade.
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