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CONHECA A BRAIN INTELIGENCIA ESTRATEGICA

A Brain atua com a promocao de inteligéncia estratégica para organizacoes, através de

pesquisas, treinamentos e consultorias especializadas. As entregas vao além de dados e
informacdes qualificadas. Elas englobam a analises de especialistas e recomendacdes
sobre as melhores alternativas para potencializar os resultados de suas organizacoes.
Referéncia no setor imobilidrio e da construcao civil, a empresa é especializada em
estudos e pesquisas para estes segmentos e possui solucdes que atendem todo ciclo
imobiliario, desde a escolha do terreno até o pos-vendas. Ja foram mais de 8.500 estudos

de mercados realizados em mais de 850 cidades brasileiras.
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PLANNING & DEVELOPMENT

Fundada em 1996, a Caio Calfat Real Estate Consulting atua nas areas de planejamento,
desenvolvimento e gestao de ativos imobilidrios, hoteleiros e turisticos. A empresa
identifica novos nichos de mercado, indica e orienta a negociacao de terrenos, elabora estudos
de viabilidade mercadoldgica e econdmico-financeira e presta assessoria na busca de
investidores e obtencao de recursos para a realizacao dos projetos. Os servicos incluem ainda
assessoramento na selecao e contratacao de empresas participantes do processo: escritorios
de arquitetura e urbanismo, advocacia, contabilidade e administracao, incorporadoras,

construtoras, administradoras imobiliarias e hoteleiras e intermediadoras imobiliarias.
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PATROCINADOR A REVOLUCAO DA LONGEVIDADE

Torna-se necessario um olhar mais atento as transformacdes geradas pelo envelhecimento
populacional. Estamos fazendo a nossa parte no intuito de melhorar a qualidade de vida de
uma parcela cada vez maior da nossa sociedade.
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SENIOR LIVING

O Magno Premier Senior Living foi idealizado neste cenario de transformacao. O primeiro
residencial sénior de luxo do Brasil traz servico premium de cuidado e bem-estar, com
ambientes amigaveis e uma ajuda integral centrada na pessoa, promovendo a saude de
maneira personalizada, de acordo com as necessidades de cada um dos moradores.

MAGN O Ressignificar toda uma categoria implica em grandes responsabilidades que, por sua vez,

Premier Senior Living demandam um grande envolvimento. Nossa dedicacao foi reconhecida pelo mercado. O
primeiro Magno Premier Senior Living, no bairro Trés Figueiras, fol um sucesso comercial.
Sua proposta de valor agora é amplificada com sua chegada ao Moinhos, um dos bairros
mais prestigiados e valorizados de Porto Alegre.

Precisamos repensar o envelhecimento. Criar maneiras eficientes que mantenham o
padrao de bem-estar ao longo do tempo. Viver mais tem que valer a pena.

A longevidade € um valor.
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ACIONAL DE residéncias sénior do pais. O estudo contou com analises
= nacionais e internacionais, a realizagao do censo brasileiro
RESIDENCIAS

deste mercado, além de pesquisas inéditas com o publico.
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Neste relatorio, vocé pode conferir em detalhes os resultados e
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TENDENCIAS DA POPULACAO MUNDIAL

POPULAGCAO MUNDIAL (em bilhdes de pessoas)

Populacao Mundial REGIAO 2022 2030 2050 TCM
- . s e [0)
De acordo com o Ultimo relatdrio da Mundo 79 8> 2.6 O
ONU, a populagao mundial superaria a Africa Subsaariana 11 14 2.0 2,16%
casa dos 8 bilhdes de habitantesem Norte da Asia e Asia Ocidental 0,5 0,6 0,7 1,22%
2022, um crescimento de 9 % com )
N Centro e Sul da Asia 20 22 2.5 0,77%
relacao ao ano de 2013.
o . . Oeste e Sudeste da Asia 2.3 2.3 23 -0,04%
A projecao € de que até 2030 o numero
salte para 8,5 bilhdes de habitantes, America Latina e Caribe 06 0,6 0,7 0,46%
podendo chegar a 9,7 bilhées em 2050, Austria e Nova Zelandia 0,03 0,03 0,03 0,73%
representando um crescimento de 22% .
Oceania 0,01 0,01 0,02 1,28%
em relagcao ao previsto para 2022.
Europa e América do Norte 1.1 1.1 1.1 0,02%

Fonte: World Population Prospects 2022 - ONU/ Banco Mundial



TENDENCIAS DA POPULACAO MUNDIAL

Reducao do numero de filhos NUMERO DE FILHOS

Os altos custos para a manutengao 49 4og 48

financeira de uma crianca, escolhas pessoais W B

e profissionais, impactaram diretamenteno N H B 8

numero de filhos por familia. 27 ....... PROJECAO

e Nos anos 90, a média era de 3,3 filhos, 23 22 22
atualmente o patamarestaem23fihoss. B ® B B B B B B © .

« Atendéncia é que o numero chegue a 2,1
filnos em 2050. Esses numeros indicam

mar 1% N m term
uma reducao de 1% ao ano em termos 1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050

populacionais. , ,
Fonte: World Population Prospects 2022 - ONU - Banco Mundial



TENDENCIAS DA POPULACAO MUNDIAL

Aumento da expectativa de vida

Outro ponto a ser considerado € o aumento da

fatia populacional com idade superior a 60 anos.

 Melhores condicdes sanitarias e de saude

proporcionaram O aumento expressivo Nna

meédia da idade populacional, que saltou de

11,2 anos a mais depois dos 60 anos em 1950

para 18 anos a mais em 2019.

% DA POPULACAO COM 65 ANOS OU MAIS

Fonte: World Population Prospects 2022 — ONU

16,4
9.7 n,7 12,5
. 3,0 3,3 47 55 70
- ]
Mundo Africa Norte da
Subariana Asia e Asia

Ocidental

13,4
6,4 81

Centro e Sul
da Asia

« Os dados apontam que a populacao 65+ em

2022 chegou a 771 milhoes, cerca de trés vezes

mais do que em 1980 quando esse publico era

de 285 milhdes de pessoas.

« A projecao é de que em 2030 esse numero

chegue a 994 milhdes de pessoas e em 2050 a

1,6 bilhao.
25,7
18,8
16,3
12,7 n
II : .5
Oeste e América
Sudeste Latina e
da Asia Caribe
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Austria e Nova
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26,9
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O MERCADO DE SENIOR LIVING

Conceitos de Senior Living

A proposta de um produto Senior Living & ) . .
Assisted Living
Memory Care

atender o publico 60+ em todas as fases de Independent

sua vida, desde o momento onde ele tem Living

lena autonomia até o momento em que SAUEeMEIMmE Gelte) Autonomia
P 9 das atividades parcial das
ha necessidade de acompanhamento. Os diarias SENIOR atividades

diarias
empreendimentos podem segmentar sua LIVING

atuacao em um ou mais tipos de

assisténcia médica.

Niveis de dependéncia

a) Grau de Dependéncia | - idosos independentes, mesmo que
requeiram uso de equipamentos de autoajuda;

b) Grau de Dependéncia Il - idosos com dependéncia em até
trés atividades de autocuidado para a vida diaria tais como:

Nursing Home

Pouca ou nenhuma
autonomia das
atividades diarias

alimentacgao, mobilidade, higiene; sem comprometimento
cognitivo ou com alteracao cognitiva controlada;

Neste tipo de
empreendimento

c) Grau de Dependéncia lll - idosos com dependéncia que tambe_m poclzlem ser o
regueiram assisténcia em todas as atividades de autocuidado atendidos pos-operatorio

. . . . e alguns tratamentos
para a vida didria e ou com comprometimento cognitivo.

pontuais.




O MERCADO DE SENIOR LIVING

Embora pouco usuais no Brasil, os produtos de Senior

Living sao caracterizados nos seguintes modelos:

Independent Assisted Living
Living Memory Care
Moradia para pessoas A moradia oferece servigos A moradia oferece
auténomas com possibilidade de saude, comodidades e cuidados intensivos
de servicos de hospitalidade supervisdo das atividades diarias para os moradores

60 «  Sem legislacdo especifica « Com legislacao especifica + Com legislagcao especifica
«  Sem assisténcia médica * Suporte médico + Assisténcia médica

anos ou + . Servigos de hospitalidade O SerViQOS de hOSpitaHdade
- Idade + |dade

+ Saude - Saude



O MERCADO DE SENIOR LIVING

Independent Living

Assisted Living / Memory Care

Nesta categoria estdo os condominios de casas e apartamentos destinados aos idosos
com independéncia total. Neste tipo de produto, as areas de lazer e de apoio sdo
maiores e compartilhadas entre todos os usuarios. Ha projetos que ofertam servicos

complementares como arrumacao e refeicdes em um pacote de servicos opcional.

Produto destinado a idosos que ja necessitam de algum tipo de auxilio durante

as atividades diarias (alimentacao, troca de roupa e medicacao). Para os produtos
destinados ao tratamento de memoaria, hd um suporte especial destinado a este tipo de
paciente. Em boa parte dos projetos ja existe um pacote basico de servicos, que inclui
apoio a saude com profissionais especializados, acompanhamento vinte e quatro horas,

gerenciamento de medicamentos e atividades terapéuticas e de estimulos cognitivo.

Produto destinado a idosos que possuem problemas de saude grave e requerem
atencao 24 horas. Neste tipo de produto além dos cuidados didrios e monitoramento

de medicamentos ha a possibilidade de se trabalhar a reabilitacao.



O MERCADO DE SENIOR LIVING

Abaixo estao as caracteristicas mais comuns desses produtos no exterior:

CARACTERISTICAS INDEPENDENT LIVING ASSSITED LIVING

Apartamentos
adaptados para
idosos independentes
com servigos de
guarto e amenities

FACILIDADES

TAMANHO IDEAL 100 a 150 unidades

IDADE DO MORADOR 75 a 85 anos
% DA RECEITA PARA o
SERVICOS 4%
Restaurante,
SERVICOS OFERTADOS atividades, limpeza,

lavanderia e transporte

Fonte: Senior Housing & Care 2017 - CBRE

MEMORY CARE

As unidades sao
dormitdrios e apenas
algumas possuem
refrigerador e
micro-ondas

A grande maioria
sao studios e possuem
apenas refrigerador
e micro-ondas

Acima de 80 unidades 24 a 36 unidades

75 a 85 anos 75 a 85 anos

Dentro do pacote do

(o)
65% assisted living

Servigcos previstos no
independent living
+ assisténcia nas
atividades diarias

Servicos previstos

nos assisted living

+ assisténcia para
memaoria

NURSING HOME

As unidades sao
padronizadas e
muitas vezes
ha ocupacao
compartilhada

70 unidades

80 a 90 anos

75%

Servigos previstos
Nno assisted living
+ atendimento
personalizado
24 horas
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O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Perfil Sociodemografico dos EUA

Assim como observado nas pesquisas de
envelhecimento populacional, o mercado
americano apresenta numeros expressivos de

aumento percentual do nimero de idosos.

O Ultimo censo aponta que em 2050 o
publico 65+ devera chegar a 85,6 milhdes de
habitantes, um acréscimo de 50% no volume
medido em 2020 (56,1 milhoes). O mesmo se
observa na faixa de 85+ onde em 2050 sao
esperados que 18,5 milhdes de pessoas, cerca

de 177% acima do observado em 2020.

NUMERO DE PESSOAS COM IDADE
ACIMA DE 65 E 85 ANOS (em milhoes)

Fonte: Senior Market Insight 2021 - CBRE

moe5+
m 85+ B

PROJECAO

85,7
80,8
73,1
56,1
40,3
14,4 18,6

5,5 6,7 4
[ ]

2010 2020 2030 2040 2050

94,7

19

2060

[y



O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Com um volume expressivo do publico 60+, 0 mercado americano possui um

mercado imobiliario sénior bem desenvolvido. Estima-se que existam pelo menos

24,5 mil empreendimentos que contabilizam cerca de 3 milhdes de leitos disponiveis.

EMPREENDIMENTO LEITOS PROPRIEDADES
Independent Living 452.100 14,36% 2.900 11,84%
Assisted Living 666.700 21,18% 7.900 32,24%
Memory Care 80.100 2,54% 1.500 6,12%
Nursing Care 1.328.300 42.20% 10.300 42.04%
CCRC/ Life Plan Community ( Mistas) 620.700 19,72% 1.900 7,76%
Total 3.147.900 100,00% 24.500 100,00%

Fonte: NIC Investiment Guide 2019 — National Investment Center for Senior Housing and Care

[y



O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Com cerca de 62 milhdes de idosos,
O mercado americano possui cerca

de 2% de sua populacao total em

Unidades de

empreendimentos sénior. Senior Living
2020 1.075.813
2021 1.105.086
2022 1.135.564

OCUPACAO DOS 140 MAIORES MERCADOS

Unidades de
Senior Living % ocupado
ocupadas
937.772 87,2%
865.437 78,3%
951.553 83,8%

Fonte: National Investment Center for Senior Housing and Care

Iy



O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Os 10 maiores

MEDIA DE LEITOS

operadores nos EMPRESA FORMATACAO LEITOS PROPRIEDADES SR N[5y

Estados Unidos 1 Brookdale Senior Living Publica 62.562 728 86
2 LCS Privada 40.001 134 299
3 Holiday Retirement Privada 31.684 261 121
4 Five Star Senior Publica 27.398 242 13
5 Sunrise Senior Living Privada 24.641 268 92
6 Erickson Living Privada 23.44] i 1234
7 Atria Senior Living Privada 21.772 178 122
8 Senior Lifestyle Privada 19.027 190 100
9 Capital Senior Living Publica 11.878 124 96
10 Elivant Privada 10.798 229 47

273.202 2.373 115



O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Holiday Desoto Beach
Senior Living - Florida

holida

by ATRIA

Club

y

A Holiday Senior Living € uma empresa com mais de
50 anos de atividades. Em 2021, foi adquirido pela Atria

Management Company, tornando-se Holiday by Atria.

Atualmente sao mais de 261 comunidades de idosos e
mais de 30 mil residentes atendidos. Nos
empreendimentos sao ofertados servigcos de

hospitalidade, atividades diarias e suporte a saude.

A empresa trabalha atualmente com as categorias
independent living, assisted living e memory care.

[y



O MERCADO DE SENIOR LIVING NOS ESTADOS UNIDOS

Sunrire of Issaquah -
Washington

SUNRISE

SENIOR LIVING

A Sunrise Senior Living inaugurou sua primeira unidade
em 1981. Atualmente sdo mais de 270 comunidades de
idosos e mais de 20.000 residentes atendidos.

Trabalha atualmente com as categorias de independent
living, assisted living e memory care, enfermagem
especializada, estadias de curta duracao, coordenacao de
hospicio e nursing home.

No Sunrise ha opc¢des de acomodacdes studio e de até 2
dormitorios, todos com uma pequena cozinha, alguma
area para convivéncia e disposicao de moveis planejadas
para o publico idoso afim de evitar quedas.

[y
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O MERCADO DE SENIOR LIVING NA EUROPA

Perfil Sociodemografico da Europa i
NUMERO DE PESSOAS COM IDADE

ACIMA DE 65 ANOS E 80 ANOS (em milhoes)

Conforme as estatisticas do Eurostat, Fonte: Eurostat
cerca de 94 milhdes de pessoas

. . W65+ PROJECAO
possuiam mais de 65 anos na Europa =80+

em 2021, o que representava cerca de e
21% do total da populacao.

82
76 81
65
. ) L, 57 54

Para as proximas décadas, a projecao é 49

de que essa populacao chegue em 130 5 40

milhdes de pessoas, o equivalente a 21 2y

29% do total da populacéo. I I

2010 2020 2030 2040 2050 2060



O MERCADO DE SENIOR LIVING NA EUROPA

NUMERO % DE UNIDADES
DE LEITOS PRIVADAS
Com um mercado maduro e bem & Alemanha 500,000 559
consolidado, o mercado sénior
movimenta cerca de 46 bilhdes de ‘ ' Franca 700.000 50%
euros em investimentos privados, RITX
. . Reino Unido 479.000 97%
se somados aos investimentos vay
T -
publicos esse volume chega a 115 2 Saeerlie 270.000 70%
bilhdes de euros. -
_ ‘ ' Italia 340.000 60%
Estima-se que que este mercado
possua cerca de 3,1 milhdes de . Holanda 180.000 100%
camas disponiveis para esse tipo
de empreendimento. ‘ ' Belgica 150.000 70%

Fonte: European Healthcare 2022 - Knight Frank



O MERCADO DE SENIOR LIVING NA EUROPA

Os 05 maiores operadores por pais
Fonte: European Healthcare 2022 — Knight Frank

HOLANDA
-»;~' 3
BELGICA

L./
ITALIA

ALEMANHA

FRANCA

ESPANHA

Reino Unido
HC-One
Barchester Healthcare
Four Seasons
Care UK
Bupa Care

Franca
Korian
Orpea
Domus VI
Colisée
Domidep

Espanha
Domus VI
Orpea
Vitalia
Ballesol
Sanitas

Bélgica
Korian

Colisée
Orpea

Vulpia
Emera

Leitos

20.000
16.000
9.000
9.000
7.000

Leitos
35.000
34.000
19.000
7.000
7.000

Leitos
20.000
9.000
8.000
7.000
7.000

Leitos
13.000
9.000
7.000
5.000
1.000

Alemanha
Korian
Alloheim
Orpea
Pro Seniore
Kursana

Italia
Kos Group
Korian
Orpea
La Villa

Colisée

Holanda
Orpea
Korian

Domus Magnus
Martha Flora
Ontzord Wonen

Leitos
30.000
24.000
20.000
17.000
11.000

Leitos
9.000
7.000
3.000
2.000
1000

Residenciais
82
37
17
N
5



O MERCADO DE SENIOR LIVING NA EUROPA

Residéncia Saude Senior
Montijo - Portugal

@ LT

RESIDENCIAS

O Grupo Orpea esta presente em mais de 23 paises com
uma rede de 1.114 centros que totalizam mais de 111.800
camas. Oferecem um conjunto de servicos de assisténcia
integrais e complementares, garantindo cuidados para

pessoas em todas as fases de dependéncia.

A empresa presta cuidados diarios, de média e longa
duracao, através de equipes multidisciplinares,
independentemente do motivo e grau de dependéncia:
reabilitacao pds-operatdria; reabilitacao pds-pandemia;
recuperacao pos-alta hospitalar; deméncia e ou
alzheimer; descanso do cuidador e férias; estadia

temporaria ou diaria; e estadia definitiva.



O MERCADO DE SENIOR LIVING NA EUROPA

Ehpad Korian Le Petit Castel -
Chambray-lés-Tours - Franca

) KORIAN

A Korian ¢ uma empresa francesa que faz parte da Clariane,
primeira comunidade europeia de cuidados, saude e
hospitalidade em tempos de fragilidade, ativa em outros 7
paises da Europa. Atualmente a Korian conta com mais de
120 comunidades de idosos, mais de 1.600 apartamentos, e

mais de 13.000 residentes atendidos.

Atua com publico nas categorias independent living, assisted
living, estadia de curta duracao, nursing home e home care
(enfermagem, governanca, etc). Todos 0s servicos sao
prestados com a premissa de estarem baseados nas
proximidades de clinicas especializadas no tratamento de
doencas cronicas e doencgas mentais, bem como em
cuidados de acompanhamento ou clinicas especializadas.
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O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

Perfil Sociodemogriafico do Brasil

De acordo com dados disponibilizados pelo IBGE, a faixa etaria com maior concentracao
de idosos no Brasil abrange o grupo de 60 a 69 anos, faixa que em 2020 representou 16%

da populacao total. O grupo 60+ representou ao total 29% no mesmo periodo.

TAXA DE CRESCIMENTO MEDIO DA POPULAGAO Fonte: Instituto Brasileiro de
IDOSA POR GRUPO ETARIO 2010 A 2020 Geografia e Estatistica (IBGE)

90 anos ou mais |, 6,00%
80a89anos NG 3,71%
70a79anos G, 3.51%
60a69anos |G 3,82%

0,00% 1,00% 2,00% 3,00% 4,00% 5,00% 6,00% 7,00%



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

CRESCIMENTO ANUAL DA POPULAGAO IDOSA NO BRASIL

20.000.000

15.000.000
10.000.000
5.000.000

o) — - - - - - - | | | |

2010 20T 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

B 60 a 69 anos 11.502.729 11.954.574 12.437.717 12.945.225 13.467240 13.997.470 14.534.648 15.075.632 15.621.201 16.173.590 16.732.972

m70a 79 anos 6.390.032 6.578.150 6.772.192 6.976.903 7.199.523 7.445.283 7.713.042 8.001.859 8.314.779 8.654.924 9.023.052

80 a 89 anos 2.519.973 2.628.423 2.719.468 2.804.580 2.893.720 2.992.019 3.101.382 3224724 3.357.377 3.492.257 3.625.888

B 90 anos ou Mmais 455191 459.166 484.603 521.252 562.349 603.580 645.377 688.657 731.945 774304 815.165

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

A expectativa de vida no Brasil segue uma tendéncia de crescimento. Os dados histéricos indicam

um aumento de 2,8 anos entre 2010 e 2020, periodo em que a expectativa saltou de 73,86 anos para

76,74 anos. Em relacdo a taxa de fecundidade, hd uma reducdo de 0,01 na média nacional.

77,00

76,00

75,00

74,00

73,00

72,00

EXPECTATIVA DE VIDA (em anos)

76,74

73,86

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

1,85

1,80

1,75

1,70

1,65

TAXA DE FECUNDIDADE
(niumero médio de filhos)

1,75 1,76

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

A projecao para o intervalo entre 2020 e 2060 prevé que a expectativa de vida terd um aumento de

4,3 anos no Brasil. Em relacao a taxa de fecundidade, ha uma tendéncia de queda dos indicadores

da média nacional que, segundo projecdes, passara de 1,76 em 2020 para 1,66 em 2060.

82,00

80,00

74,00

2020
2022

PROJECAO DA EXPECTATIVA
DE VIDA (em anos)

2024
2026

2028
2030

2032

2034
2036

2038
2040
2042
2044
2046
2048
2050
2052

80,57

2054
2056

81,04

2058
2060

1,80

1,75

1,70

1,65

1,60

2020

PROJECAO DA TAXA DE FECUNDIDADE

(nimero médio de filhos)

1,76

2022

1,72
1,69
1,68
1,66
¢ 0 0O NN OO NNYO®OONN Y ®O
8000083333333 888388
SRRV ITTIRLIRIL_I«eI A

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
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O,

Até 2060 deve haver uma significativa crescente na parcela da

populacao 60+ em relagcdao aos demais grupo etarios. Os dados
2020 2060

14,26% indicam que esse grupo representara 32,18% da populacao total 32,18%

da populacao total
tem 60 anos ou mais

da populacao total

do pais, mais que o dobro do volume em relagcao ao ano de 2020. :
tem 60 anos ou mais

PROJECAO DA EVOLUCAO DA POPULACAO POR GRUPOS ETARIOS ESTADUAL

Atél4 anos mEMDel5ab9 anos m 60+

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%
0%

D DO A DD DO A DO O
O K 5 P KPP0 P80
DA W AT A QA AT A AT ADT AR A AR ARTADT AR AR AT ADT AP AO

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
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No recorte da populacao 60+, a faixa etaria com previsao de maior crescimento médio

anual se enquadra no grupo etario acima de 90 anos com taxa de 4,7% ao ano, seguida

pela faixa etaria de 85 a 89 anos, com taxa de 3,7% ao ano.

PROJECAO DA POPULAGAO POR GRUPO ETARIO

ETARIO 2070
60-64 9.383.728
65-69 7.349.244
70-74 5.408.663
75-79 3.614.389
80-84 2.366.558
85-89 1.259.330

90+ 815.165
Total
TCM Anual:

3,4%

2030

11.673.982

10.048.512

7.907.040
5.641.260
3.586.93]1
1.913.020
1.352.102

2,6%

2040

14.032.901
11.676.652
9.980.630
7.888.458
5.433.588
3.158.814
2.229.906

2,0%

2050

15.332.980

2060

15.279.016

14.3777.822 14.288.480

12.109.555
9.280.868
6.978.835
4.547.659
3.637.926

13.295.484
1.511.971
8.567.809
5.434.778
5.083.408

30.197.077 42122.847 54.400.949 66.265.645 73.460.946

1,0%

TAXA DE CRESCIMENTO POR
GRUPO ETARIO | 2020 A 2060

90+ N, 44T Yo
85-89 I 3,7 %
80-84 NN 3,3%
75-79 I 2,9%
70-74 I 2,3%
65-69 NN 1,7%
60-64 I 1,2%

0,0% 1,0% 2,0% 3,0% 4,0% 5,0%

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
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Em termos de género, as mulheres
representavam 56% da popula¢cao com
mais de 60 anos em 2020. Os numeros se
mMantém nas projecdes, onde representarao

a mesma porcentagem em 2060.

POPULAGCAO RESIDENTE POR FAIXA
ETARIA E GENERO | 2020

90+
85-89
80-84
75-79
70-74
65-69
60-64

40% 20% 0% 20% 40%

B Homem M Mulher

POPULACAO BRASILEIRA 60+

60+ 2020 % 2060 %
HOMEM 13.317.495 44% 32.604.592 44%
MULHER 16.879.582 56% 40.856.354 56%
Total 30.197.077 100% 73.460.946 100%

POPULACAO RESIDENTE POR FAIXA
ETARIA E GENERO | 2060

90+
85-89
80-84
75-79
70-74
65-69
60-64

40% 20% 0% 20% 40%

® Homem ® Mulher

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
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Nao ha numeros atualizados sore o setor, porém para a estimativa do volume de projetos

gue atuam no mercado sénior foi realizado um levantamento no Cadastro Nacional de

Pessoas Juridicas tendo como base o CNAE 87.11.5.02 - Instituicoes de Longa Permanéncia.

42 mil

ILPIS cadastradas

15 mil

ILPIS estdao com situacao
cadastral regularizada

% DE ILPI POR REGIAO

47%

23%

Regiao Regiao
Sudeste Sul

21%
6%
3%
| [—_—
Regiao Regiao Regiao
Nordeste Centro-Oeste Norte

Fonte: Cadastro Nacional de Pessoas Juridica — Acesso em Junho/23
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OS 10 MAIORES MERCADOS DO BRASIL
27%

(o)
13% 12%
7% &9
%
5% o
I Io T B B
SP MG RS PR BA RJ CE SC

Fonte: Cadastro Nacional de Pessoas Juridica




O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

A evolucao da oferta aponta que até 1985 o mercado apresentava uma curvatura estatica em
termos de desenvolvimento, porém a partir de 1987 observa-se um grande incremento da oferta.
Esse movimento perdura por aproximadamente 10 anos quando ha uma estabilizacao no numero de
empresas identificadas. Uma outra onda de desenvolvimento foi observada a partir de 2010 quando

O mercado sénior comecou a ganhar mais relevancia dada a necessidade latente da demanda.

HISTORICO DE ABERTURA DE ILPIS
1200

1000
800
600
400
200 J
5 _\ — —
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R R RC AR AR R

0 & O A
ANGPEAN
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Fonte: Cadastro Nacional de Pessoas Juridica



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

Dentre os maiores mercados por estado,
destacamos as seguintes cidades:

Sao Paulo

Com 11 milhdées de habitantes, a cidade possui cerca de 16%
da populacdao com mais de 60 anos. A projecao para 2030 é
gue este numero chegue a 20%, o que representara uma
populacao de 2,3 milhdes de idosos. Em volume de produtos,

a analise de CNAE apontou que existem cerca de 1.300 ILPI

ativas na cidade de Sao Paulo, sendo este um dos maiores

Fonte: Prefeitura de Sao Paulo

mercados existente no pais. Dentre os produtos ofertados, ha
desde pequenas casas de repouso até grandes grupos com
operacao profissionalizada. O valor mensal médio cobrado
estd em R$ 12,3 mil para acomodacédo individual e a taxa de

ocupacao esta estimada entre 75% e 90%.



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

O conceito de Senior Living ganhou projecao
com a entrada da BSL Saude, em 2015, onde
foi apresentado ao mercado um conceito de

larga escala de atendimento profissionalizado

e padronizado a demanda do publico sénior.

Atualmente a bandeira administra 13 unidades

e cerca de 1.700 leitos. Recentemente parte

das operacodes foram adquiridas pelo Grupo

Cora Residencial Jardins-SP

Orpea que esta presente em 23 paises.

BSL
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e " o= o o
BEMVIVER ) CIAI ’H*Gora % Cora  VIVACE

cccccccccccc

SainteMarie ﬁ @ rsscne e Gaia  RYSINOR g virfizul LAR

nnnnnnnn



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

Terca da Serra Alto da Lapa-SP

A
il

Outro case de administragao € o Terca da Serra,
fundada em 2014, a empresa busca oferecer
solucdes de administracao para ILPI que estejam
em operacao. O modelo ganhou projecao em
todo pais e atualmente a empresa administra
mais de 130 empreendimentos em 23 estados,

representando mais de 1.500 clientes.
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O,

G.EGERIP AGERIP (Associacdo Geronto Geriatrica de S&o José
i ' do Rio Preto). O condominio localizado em de S&o
José do Rio Preto conta com 161 imoveis distribuidos
entre casas, apartamentos e suites. Cada tipologia
atende um perfil de idoso, iniciando com as casas
para o perfil independente e os apartamentos e

suites para o publico dependente.

O condominio dispde de area de convivéncia com

refeitdrio, academia, piscina, biblioteca, auditorio,

= e

Associagao Geronto Geridtrica cantinho da beleza, espaco dia, areas arborizadas
de Sao José do Rio Preto
com estrutura para caminhada, além de espaco
dedicado a servicos de saude com salas equipadas
para atendimento de fisioterapia, acupuntura,

nutricionista, entre outros.



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

Porto Alegre

Com uma populagao de 1,4 milhdao de habitantes, a cidade
de Porto Alegre possui cerca de 15% de sua populacao com
idade acima de 60 anos, totalizando 390.000 idosos. Em
termos de volume de empreendimentos sénior, a cidade

possui cerca de 342 ILPI, sendo o maior volume do seu

e T
-

B A . e N estado. Em Porto Alegre ha presenca de redes locais como o

r—— G W TR — p— S —

Villa Argento, que administra O4 ILPI e a empresa Novo Lar
Fonte: Prefeitura de Porto Alegre

qgue administra 03 empreendimentos. O valor médio mensal

deste mercado é de R$ 10,8 mil para acomodacéo individual

e a ocupacao gira em torno de 80%.
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A cidade foi a pioneira no segmento de independent living com o
lancamento do Vintage Senior Residence que oferece solucdes de
saude customizadas aos moradores. O empreendimento possui 120
apartamentos com metragens entre 37 e 43 m=.

Como projecao futura, a cidade recebera os primeiros Senior
Living de alto padrao desenvolvidos pela ABF Developments.
O Magno Premier Senior Living € um produto com uma
proposta de servicos de satde e hospitalidade. AN ¥ 2 |om

- - =
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MAGNO

Premier Senior Living
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Fortaleza

Com uma populacao de 2,4 milhdes de habitantes, a cidade
possui cerca de 12% da sua populacao com idade superior a
60 anos. Em termos de volume, a cidade possui cerca de 122
empreendimentos listados. Devido a baixa amostragem
existem poucos produtos qualificados neste mercado, a
coleta de dados apontou apenas 04 empreendimentos

privados. Os empreendimentos operam com tarifas médias

Fonte: Prefeitura de Fortaleza

de R$ 8 mil por pessoa. Em termos taxa de ocupacdo esses

0s projetos possuem média de 90% de ocupacao.
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Terca da Serra Fortaleza
Localizado em Fortaleza, a unidade possui 50
apartamentos e conta com: sala de televisao,
biblioteca, cantinho da vovo, salao de beleza,
sala de jantar, espaco da terapia ocupacional
e de fisioterapia e jardim.
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Salvador

Com uma populacao de 2,4 milhdes de habitantes, a
cidade possui cerca de 17% da sua populacao com idade
superior a 60 anos. Em termos de volume, a cidade possui
cerca de 875 empreendimentos listados. Dentre os

produtos ofertados, ha desde pequenas casas de repouso

até grandes grupos com operacao profissionalizada. Os
Fonte: Prefeitura de Salvador empreendimentos operam com tarifas de R$ 5 mil em
valores para uma pessoa. Em termos taxa de ocupacao
esses 0s projetos possuem meéedia 78% de ocupacao.



O MERCADO DE SENIOR LIVING NO BRASIL

Terca da Serra Salvador

O Terca da Serra € um projeto que nasceu em
2014, inaugurando o seu primeiro Residencial
Sénior em Jaguariuna e expandindo para
Campinas. Com o sucesso, o Terca da Serra
passou a ser uma franquia e ter unidades em
todo o pais. A unidade € a primeira na Bahia,
com uma casa ampla e um jardim externo.

RN, ©
¥, ¥

%&m a’a Serwa

Residencial Sénior
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Comparativo
da amostra
levantada

Fonte: Brain Inteligéncia
Estratégica e Caio Calfat
Real Estate Consulting

QUANTIDADE EMPREENDIMENTOS

Salvador | 8
Fortaleza D 4
Porto Alegre 25
Séo Paulo N 23
TAXA DE OCUPAQAO
92,22%

78,33% I 78,54% 73,60%
Salvador Fortaleza Porto Sdo

Alegre Paulo

Salvador
Fortaleza
Porto Alegre

Sao Paulo

Salvador

Fortaleza

Porto Alegre

Sdo Paulo

TOTAL DE LEITOS

163
D133

837
1240

LEITOS DISPONIVEIS

B 40
in

190
N 384
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MEDIA DE PRECO POR TIPO DE ACOMODAGCAO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

R$ 14.000

R$ 12.000

R$ 10.000

R$ 8.000

R$ 6.000

R$ 4.000

R$ 2.000

R$ O

Individual Duplo Triplo

® 530 Paulo R$ 12.322 R$ 9.129 R$ 6.917
" Porto Alegre R$ 10.885 R$ 8.565 R$ 6.567
Salvador R$ 6.400 R$ 5.275 R$ 4.740

® Eortaleza R$ 8125 R$ 7.100 R$ 6.667
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PESQUISA QUANTITATIVA

Objetivo da
pesquisa

Metodologia e
Plano Amostral

O objetivo principal dessa pesquisa foi desenvolver um trabalho exploratério

sobre o mercado de Senior Living no Brasil. Para isso a amostra contou com

a participacao de 453 entrevistados distribuidos nas cidades de Sao Paulo

(33%), Porto Alegre (33%), Fortaleza (19%) e Salvador (15%).

Tl

Abordagem:
Quantitativa

Q

Tipo:
Probabilistica
aleatoria simples

Y%

Localizagao:
Sao Paulo, Porto Alegre,
Fortaleza e Salvador

000

Tamanho da
amostra:
453 questionarios

&

Técnica:
Questionarios com questdes
abertas e fechadas aplicados

via contato telefénico

B

Margem de erro:
5,00

P
P

Data da coleta:
30/06/2023 a
16/08/2023

Nivel de
significancia:
95,00%
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Em relacdo ao perfil dos entrevistados, a pesquisa contou com

potenciais usuarios de senior living (tanto agueles que ja tem 60
anos ou Mais, quanto aqueles com idade proxima) e também seus
\ ‘. familiares. Contou-se com a participacao de 59% mulheres e 41%

: de homens. A idade média foi de 51 anos, com 43% entre 50 e 59
anos. A maioria se encontrava casado ou em unidao estavel. A renda
familiar mensal definida foi de R$8 mil a R$22 mil, com 38% na

,{ faixa de R$8mil a R$11Imil. Em relacdo a ocupacdo, 34% afirmaram
serem profissionais autdbnomos, 19% com carteira assinada e 18%
aposentado/pensionista. Ainda, 48% apresentaram ter como nivel
de escolaridade o ensino médio, seguido de 46% com graduacao

completa ou incompleta.

Confira mais detalhes sobre o perfil

dos entrevistados nas proximas paginas.
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Ficha detalhe CIDADE DE MORADIA IDADE
com o perfil dos Menos de 50 anos [ 29%
entrevistados sao paulo [N 33%
De 50 a 54 anos [N 24%
Porto Alegre - 33% De55a59anos [ 19%
Fortaleza - 19% De 60 a 64 anos [l 12%
De65a69anos [ 9%
Salvador - = De70a75anos [ 7%
SENTERG ESTADO CIVIL

Masculino
41%

casado/Unigo Estavel [ NNRNRGEGN 69%
Solteiro [} 18%

Feminino Separado ou divorciado [} 8%

(o)
Sl Vidvo I 5%
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OCUPACAO ATUAL

Autdnomo 24%

Com carteira assinada 19%

18%

Aposentado ou pensionista

Comerciante - 1%
Servidor publico ou militar - 9%

Empresario

9%

Profissional liberal . 5%

Do lar ou desempregado . 5%

RENDA FAMILIAR MENSAL
De R$ 8.000a R$T.000 [ 38%
De R$ 11000 a R$ 13500 [ 30%
De R$ 13500 a R$ 16.000 [ 18%

De R$ 16.000 a R$ 22.000 . 14%

ESCOLARIDADE
Ensino Médio [ 49%
Graduacéo [ 40%

Ensino Fundamental I 7%

Pés-graduacao I 4%
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SAO PAULO

GENERO
Masculino: 50%
Feminino: 50%

RENDA

R$8mil a R$1Imil [ 30%
R$1Imil a R$135mil [ 31%
R$13,5mil a R$16mil [ 23%

R$16mil a R$22mil [ 16%

ESCOLARIDADE
Ensino Médio [ 64%
Graduacido [ 21%
E. Fundamental [} 11%

Pés-graduacdo | 4%

PORTO ALEGRE

GENERO
Masculino: 41%
Feminino: 59%

RENDA

R$8mil a R$TImil [ 27%
R$1Imila R$135mil [ 37%
R$13,5mil a R$16mil [N 19%

R$16mil a R$22mil [l 17%

ESCOLARIDADE

Graduacdo [N 58%
Ensino Médio [ 34%
Pds-graduacao I 5%

E. Fundamental | 3%

GENERO
Masculino: 33%
Feminino: 67%

RENDA
R$8mil a R$1IMIl 55%
R$1ImMil a R$13,5mil 13%
R$13,5mil a R$16mil 19%
R$16mil a R$22mil 13%

ESCOLARIDADE

Ensino Médio 54%
Graduacgdo 36%
E. Fundamental 6%

Pos-graduacao = 4%

FORTALEZA

GENERO
Masculino: 30%
Feminino: 70%

RENDA

R$8mila R$TIMil [N 58%

R$1Imil a R$13,5mil [l 29%
R$13,5mil a R$16mil | 7%

R$16mil a R$22mil | 6%

ESCOLARIDADE

Graduacdo [N 46%
Ensino Médio [ 45%
E. Fundamental J| 5%

Pés-graduacdo | 4%



OCUPACAO

Autdbnomo

Aposentado ou
pensionista

Carteira assinada

Comerciante

Do lar ou
desempregado

Servidor publico
ou militar

Profissional liberal

Empresario

N =1
B 19%
B 17%
B %

B 10%

B 8%

| 3%

| 1%

IDADE

Menos de 50 anos
De 50 a 54 anos
De 55 a 59 anos
De 60 a 64 anos
De 65 a 69 anos
De 70 a 75 anos

N 29%
N 23%
B 21%

M 10%

M 9%

M 8%

SAO PAULO

OCUPACAO

Carteira assinada

Aposentado ou
pensionista

Autdbnomo

Servidor publico
ou militar

Empresario
Comerciante

Profissional liberal

Do lar ou
desempregado

D 26%
i 21%
Y 17%
N %

M 1%

N 7%

M 5%

| 2%

IDADE

Menos de 50 anos
De 50 a 54 anos
De 55 a 59 anos
De 60 a 64 anos
De 65 a 69 anos
De 70 a 75 anos

N 37%
B 17%

B 15%

M 1%

M 9%

M 1%

PORTO ALEGRE

OCUPACAO

Autbnomo
Carteira assinada

Aposentado ou
pensionista

Empresario

Comerciante

Do lar ou
desempregado

Servidor publico
ou militar

Profissional liberal

37%

19%

16%

14%

6%

4%

3%

1%

IDADE

Menos de 50 anos
De 50 a 54 anos
De 55 a 59 anos
De 60 a 64 anos
De 65 a 69 anos
De 70 a 75 anos

32%
28%
14%
16%
6%
4%

OCUPACAO

Comerciante

Autdbnomo

Carteira assinada

Servidor publico
ou militar

Empresario

Aposentado ou
pensionista

Profissional liberal

I o

IDADE

Menos de 50 anos
De 50 a 54 anos
De 55 a 59 anos
De 60 a 64 anos
De 65 a 69 anos
De 70 a 75 anos

M 12%
N 37%
BN 30%
M 12%

M 8%

| 1%

FORTALEZA
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PESQUISA QUANTITATIVA | PREOCUPAGAO COM O ENVELHECIMENTO

PREOCUPACOES COM A CHEGADA DA TERCEIRA IDADE

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Declinio da saude
Dependéncia de terceiros
Inseguranca ao sair na rua

Inseguranca financeira

Avanco da idade

Nao tem preocupag¢ao no momento

50%

Declinio da saude é a
principal preocupacao
apresentada com a chegada
da terceira idade, seguido por
dependéncia de terceiros

(filhos ou cuidadores).

Outras preocupacodes citadas:

+ Solidao

 Falta de cuidado

* Bem estar

* Declinio da saude mental
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DISPOSICAO PARA TROCA DE IMOVEL
Necessidade de troca de imoével Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

devido ao envelhecimento

m N3o estaria
disposto, somente
faria adaptacdes

Se houvesse essa necessidade,
Mmais de metade dos entrevistados

(55%) afirmaram que apenas
fariam adaptacdes e ndo estariam o ST dlgpo,sto @

trocar de imovel
dispostos a mudar de imovel. Por

outro lado, 45% estariam dispostos
a trocar de imdvel ou ir para uma W Iria para uma casa
de repouso

casa de repouso.
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Uso de servigos % DE PESSOAS QUE UTILIZARAM SERVICOS MEDICOS
ou prod utos de Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Nao utilizaram _ 36%
Médico clinico geral ou geriatra _ 33%
Nutricionista _ 26%
Psicologo - 23%
Fisioterapeuta - 21%

Medicamentos ou dietas - 9%
Enfermeiro . 8%
Cuidador 12h/24h . 7%

assisténcia médica

Equipamentos médico-hospitalar I 3%

Mobiliarios hospitalar I 1%

Resposta multipla,

. .. total superior a 100%
Gas medicinal
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O plano de saude destaca-se como a
principal forma de acesso a assisténcia
meédica nesse publico. Investir nisso é
um reflexo direto da preocupagcao com o

declinio da saude, apontada anteriormente.

FORMA DE ACESSO A ASSISTENCIA MEDICA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat

Plano de saude 67%

SUS 26%

Resposta multipla,

Particular 23% total superior a 100%
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PESQUISA QUANTITATIVA | PERFIL DO PUBLICO DE SENIOR LIVING

COMO O PUBLICO SE CONSIDERA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

ldoso independente 28%

ldoso assistido 2%

Idoso dependente B 2%

Idoso assistido é aquele que tem acompanhamento de familiares e/ou cuidadores.
Idoso dependente é aguele que tem a presenca ininterrupta de familiares e/ou cuidadores.




PESQUISA QUANTITATIVA | PERFIL DO PUBLICO DE SENIOR LIVING

Como destacado no grafico anterior, a maior parte dos

entrevistados (67%) ainda nao se considera idoso, 28% se
consideram idosos independentes e 4% se declara idoso
dependente de auxilio e acompanhamento de familiares

ou cuidadores.

A quantidade de entrevistados que se considera idoso
independente foi maior em Porto Alegre, assim como
a de “idosos assistidos”, que sao agueles que necessitam

acompanhamento de familiares e/ou cuidadores.

Ja em Salvador, nao houveram respondentes que se declaram
“idoso dependente”. Em Fortaleza, 8% dos respondentes se
declararam “idoso dependente”, ou seja, necessitam de
presenca ininterrupta de familiares/cuidadores. Foi o maior

percentual dessa categoria entre as cidades desse estudo.
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Casa de Repouso

Casas de repouso sao locais de estadia permanente

destinados a idosos, que precisam ou Nnao de assisténcia.

FAMILIAS COM IDOSOS EM CASAS DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

BESim

Nao, mas necessita de
cuidados em casa

m Nao

30%
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A PESSOA QUE ESTA UTILIZANDO A CASA DE REPOUSO...

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

HA QUANTO TEMPO A PESSOA
ESTA NA CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

Fica 24h 13, todos os dias da semana _ 66%

Fica 24h |13, mas passa o fim de semana em casa

Passa o dia |ld e dorme em casa

Passa o diaem casa e dorme |a I 3%

40%

28%

I

Acima de 3 anos Entre 2 e 3anos Entre1e 2 anos Menos de 1ano

22%
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GRAU DE DEPENDENCIA DE QUEM ESTA UTILIZANDO CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

25%

GRAU DE DEPENDENCIA |

ldosos independentes,
Mesmo que regqueiram uso
de equipamentos
de autoajuda

—

34%

GRAU DE DEPENDENCIA I

ldosos com dependéncia
em até trés atividades de
autocuidado para a vida diaria
tais como: alimentacao,
mobilidade, higiene;
sem comprometimento
cognitivo ou com alteracao
cognitiva controlada

—
41%

GRAU DE DEPENDENCIA 1II

ldosos com dependéncia
gue requeiram assisténcia em
todas as atividades
de autocuidado para
a vida diaria e ou com
comprometimento
cognitivo
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MOTIVO PELA OPCAO DE UTILIZAR UMA CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

A familia nao tem disponibilidade para dedicacao exclusiva ao idoso

Falta de estrutura na residéncia

Dificuldade em encontrar cuidadores

Ter a certeza que a pessoa esta assistida 24 horas por uma equipe especializada
Vontade Proépria: ter companhia e conviver com outras pessoas da minha idade

Evitar possiveis problemas na contratacao de cuidadores

| 1%

20%
17%
14%

12%

36%



PESQUISA QUANTITATIVA | PERFIL DO PUBLICO DE SENIOR LIVING

MAIORES DIFICULDADES ENCONTRADAS NA ESCOLHA DA CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Espaco/estrutura adequada e adaptada

Valor da mensalidade

Receio quanto a pessoa ser malcuidada ou mal atendida
NUmero de pessoas para o atendimento inferior ao necessario
NUmero de pessoas internadas muito alto

Limpeza

Horarios de visitacao restritos

Falta de atividades de entretenimento
Equipamentos e mobiliarios disponiveis

Nao soube especificar

Localizagao
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BENEFICIOS BUSCADOS EM UMA CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Equipe médica, fisioterapeutas, enfermeiros no local
Ambiente externo com area verde

Quartos individuais

Proximidade com a sua residéncia

Indicacao de outras pessoas

Espaco de convivéncia e entretenimento
Possibilidade de acompanhamento 24 horas
Acompanhamento de Nutricionista

Academia/sala de ginastica

Agenda com atividades como aulas de artes, musica, danca

19%
18%
17%
15%

33%
28%

60%
52%

48%

45%

Resposta multipla,
total superior a 100%
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TIPO DE ATENDIMENTO BUSCADO

NAS CASAS DE REPOUSO A
Residéncia permanente 71%
Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting
Residéncia temporaria . 13%
Estadia diaria . 10%

Residéncia temporaria para recuperacao I 6%

GASTO MENSAL APROXIMADO 65%
NAS CASAS DE REPOUSO °

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

Lo 1%

- °
- T
Abaixo de Entre R$ 6.000 Entre R$ 9.000 Entre R$ 12.000

R$ 6.000 e R$9.000 e R$12.000 e R$15.000
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E os idosos que estdao sendo
cuidados em casa?

HA QUANTO TEMPO A PESSOA
DEMANDA CUIDADOS EM CASA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

o
29% 21% 35%
(+)
= L] -
Menos Entre 1 Entre 2 Acima
delano e 2 anos e 3anos de 3 anos

PERIODO CONTRATADO POR DIA
PARA CUIDADOS POR CUIDADORES

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

40%
29%

15% 15%
v

12h 16h 24h
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GRAU DE DEPENDENCIA DE QUEM ESTA UTILIZANDO CUIDADOS EM CASA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

59%

GRAU DE DEPENDENCIA |

ldosos independentes,
Mesmo que regqueiram uso
de equipamentos
de autoajuda

Nas casas
de repouso: 25%

—

29%

GRAU DE DEPENDENCIA I

ldosos com dependéncia
em até trés atividades de
autocuidado para a vida diaria
tais como: alimentacao,
mobilidade, higiene;
sem comprometimento
cognitivo ou com alteracao
cognitiva controlada

Nas casas
de repouso: 34%

—
12%

GRAU DE DEPENDENCIA 1II

ldosos com dependéncia
gue requeiram assisténcia em
todas as atividades
de autocuidado para
a vida diaria e ou com
comprometimento
cognitivo

Nas casas
de repouso: 41%
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MOTIVO PELO QUAL OPTARAM POR CUIDAR EM CASA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Proximidade com o familiar em casa

Disponibilidade para dedicacao exclusiva ao idoso

Estrutura adequada na residéncia

Certeza que a pessoa esta sendo bem cuidada em casa

Facilidade em encontrar cuidadores

Receio quanto a pessoa ser malcuidada/ mal atendida no local

Falta de condicdes para arcar com as despesas de uma Casa de Repouso
Para nao ficar sozinho

Consegue se manter independente
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NECESSIDADE DE ADAPTACAO NA
RESIDENCIA PARA CUIDADOS EM CASA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Nao foi realizada nenhuma adaptacao
Insercao de acessorios em banheiros
Troca de piso liso para antiderrapante
Adaptacao do quarto

Adaptacao para o Home Care

Aumento do tamanho das portas

Inclusao de rampa
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GASTO MENSAL APROXIMADO
PARA CUIDADOS EM CASA

. o . 36%
Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

19%

24%
12% 9%
I s

Menos de De R$1.000 DeR$2.000 DeR$3.000 Acima de
R$ 1.000 a R$ 2.000 a R$ 3.000 a R$ 4.000 R$ 4.000

TIPO DE ATENDIMENTO QUE

BUSCARIA EM CASA DE REPOUSO SE Residéncia temporaria para recuperacao
OPTASSE POR ESSA ALTERNATIVA

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e

Residéncia temporaria
Caio Calfat Real Estate Consulting

Residéncia permanente

Estadia diaria
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QUANTO ESTARIA DISPOSTO A
GASTAR MENSALMENTE SE OPTASSE
POR UMA CASA DE REPOUSO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting

86%

14%
Abaixo de De R$ 6.000
R$ 6.000 a R$ 9.000

O gasto aproximado

mensal com as despesas
da Casa de Repouso para
67% desses entrevistados
qgue tém algum parente
ou familiar utilizando
esse local é abaixo de

6 Mmil reais.
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QUAIS BENEFICIOS PROCURARIA EM UMA CASA DE REPOUSO,

NO CASO DE UMA FUTURA UTILIZACAO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Quartos individuais

Diversidade de equipe médica presente no local
Proximidade com a sua residéncia

Espaco de convivéncia/entretenimento
Ambiente externo com area verde
Academia/sala de ginastica

Indicacao de outras pessoas

Agenda com atividades

Acompanhamento de Nutricionista

Fisioterapeuta

17%
17%
14%

35%
33%
27%

46%

39%
36%
36%

Resposta multipla,
total superior a 100%
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QUAL MOTIVO LEVARIA A CONSIDERAR A UTILIZACAO
DE UMA CASA DE REPOUSO NO FUTURO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Assisténcia 24 horas por uma equipe especializada
Falta de disponibilidade para dedicacao exclusiva ao idoso
Falta de estrutura na residéncia

Nao se sentir sozinho

Dificuldade em encontrar cuidadores . 5%
Evitar possiveis problemas na contratacao de cuidadores I 3%

1%

Caso de doenca grave
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TIPO DE ATENDIMENTO QUE

BUSCARIA EM CASA DE REPOUSO Residencia permanente 43%
NO CASO DE FUTURA UTILIZACAO
Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Residéncia temporaria 26%

Caio Calfat Real Estate Consulting

Estadia didria 17%

Residéncia temporaria para recuperacao 14%

GASTO MENSAL QUE PAGARIA EM .

CASA DE REPOUSO NO CASO DE AlBED® d2 5 5000 _ 77%
FUTURA UT|L|ZA§AO

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Entre R$ 6.000 e R$ 9.000 - 17%

Caio Calfat Real Estate Consulting

Entre R$ 9.000 e R$ 12.000 I 5%

Entre R$ 12.000 e R$ 15.000
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Conhecimento sobre Senior Living

O termo Senior Living nao € conhecido pelos brasileiros,

e isso ja era esperado. Além de ser um termo em inglés, o
conceito desse tipo de empreendimento nao € amplamente
difundido no pais. Apesar disso, sua aceitacao € alta,

conforme veremos nas proximas paginas.

93% 7%

Nao sabe o que é um Ja ouviu falar
Senior Living

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e
Caio Calfat Real Estate Consulting
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Conceito de Senior Living apresentado aos entrevistados: empreendimento imobiliario voltado para o
publico dos novos idosos, projetados e construidos baseados na acessibilidade, visando o maximo conforto,
seguranca, qualidade de vida e independéncia aos moradores. Além disso, o morador também conta com
servicos de saude e atividades sociais oferecidos dentro do préprio condominio.

INTENCAO DE COMPRA
DE UM IMOVEL COM A
DESCRICAO ACIMA

B Nao teria interesse

m Teria interesse em adquirir um imovel

Fonte: Brain Inteligéncia .
com esse concelto

Estratégica e Caio Calfat
Real Estate Consulting

B Teria interesse em adquirir um imovel
com esse conceito, mas nao pretende
usar o patrimonio para um novo imovel
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MOTIVOS DE NAO TER INTERESSE NESTE TIPO DE IMOVEL

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Possui imovel adequado para as necessidades _ 34%
O custo do imovel deve ser muito alto _ 21%
Nao tem necessidade no momento _ 20%

Questdes financeiras - 6%

Prefere a propria residéncia e reformar para atender as necessidades I 2%

Estd satisfeito com a prdpria casa l 2%
Nao soube especificar I 1%
Nao tem interesse nesse tipo de imovel I 1%
Prefere uma casa de repouso I 1%
Prefere ficar em casa com a familia I 1%
Nenhum motivo especifico I 1%

Resposta multipla,

Nao pretende comprar imoével com a idade avang¢ada I 1% e

Nao gostou do conceito apresentado I 1%
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LO?ALIZAQAO IDEAL PARA UM ;I'a héd\‘?E"lLHSOE:‘l[I)ggLLR‘IAIﬁé UM
IMOVEL SENIOR LIVING

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting Caio Calfat Real Estate Consulting

47% 79%
(o]
34%
Area urbana Area campestre, Area urbana,
central, proximo mais arborizada mas afastada 21%
de tudo e bem afastada do centro )
do centro da
cidade

Studio 32m? Suite 45m?2 +
areas sociais



PESQUISA QUANTITATIVA | PERCEPCOES SOBRE O SENIOR LIVING

PRECO QUE OS ENTREVISTADOS PAGARIAM PELO IMOVEL NO SENIOR LIVING

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

PRECO JUSTO

-

PRECO MAXIMO

47%

Até 250mil

28%

Até 250mil

40%

De 250mil
a 500mil

57%

De 250mil
a 500mil

13%

De 500mil
a 800mil

14%

De 500mil
a 800mil
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AREAS ESSENCIAIS PARA O CONFORTO E SOCIALIZACAO DOS IDOSOS NO SENIOR LIVING

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat Real Estate Consulting

Academia
Piscina
Area verde externa com mobilidrio

Horta

Sala de musica
Biblioteca

Sala de jogos
Sala de artes

Salao de beleza

Resposta multipla,

Igreja
total superior a 100%

Caminhada
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Objetivos
do estudo

Entender os aspectos comportamentais do publico-alvo dos produtos e servicos de

moradia sénior no Brasil, bem como as caracteristicas de cada perfil e suas demandas.

Conhecer as percepcodes, emocodes e sentimentos por tras, bem como a avaliagcao

dos produtos e servicos de moradia sénior ja estabelecidos no pais

Entender os interesses, sonhos, motivacdes e atributos fundamentais da moradia e

servicos buscados e demais itens que podem impactar na decisao.

Testar questdes relacionadas aos servicos de saude, planos utilizados,

despesas, a oferta e preco mensal dos servicos e produtos sénior da regiao.

Determinar os fatores-chave necessarios para o continuo

desenvolvimento de novos produtos sénior no mercado brasileiro.
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Metodologia Pesquisa qualitativa de carater exploratdrio, estimula os entrevistados a pensarem
livremente sobre algum tema, objeto ou conceito. Mostra aspectos subjetivos e atinge
motivacdes nao explicitas, ou mesmo conscientes, de maneira espontanea. Desta forma
se obtém insights com maior aprofundamento da compreensao de um tema, por meio

de um universo de significados, motivos, aspiracoes, crencgas, valores e atitudes.

Q eqs =

METODO AMOSTRA CRITERIOS
Entrevista em 36 entrevistados Idade, perfil comportamental,
profundidade online estrutura familiar e renda.
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A amostra foi subdividida por regido e definida uma capital de referéncia para cada:
12 entrevistados do Nordeste, referéncia a cidade de Fortaleza, CE
« 12 entrevistados do Sudeste, referéncia a cidade de Sao Paulo, SP

« 12 entrevistados do Sul, referéncia a cidade de Porto Alegre, RS

Para compor os perfis comportamentais do publico-alvo desta pesquisa foram definidos 3:

PERFIL O1: PERFIL 02: PERFIL 03:
POTENCIAIS USUARIOS CASA DE FAMILIA CASA DE REPOUSO
Pessoas com idade de 50 ou mais Pessoas com idade de 35 ou Pessoas com idade de 35 ou
anos, saudaveis, que venham mais anos, com familiares mais anos, com familiares
planejando o futuro familiar, ou idosos dependentes de idosos dependentes que
seja, para conhecimento de assisténcia e residentes em fazem uso de servico de

perspectivas futuras. casa de familia. moradia sénior.
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PERFIL 01: POTENCIAIS USUARIOS

. 50%
~ Filhos RENDA
GENERO 33%
. 17%
B Feminino
® Masculino -
1Filho 2 Filhos 3 Filhos
ou mais m Classe Bl m Classe A
De R$ 8.000 Acima de
a R$ 16.000 R$ 16.000
8% IDADE
58%

42%

Média: 61 anos
Minimo: 50 anos
50 a 60 anos 61 anos ou mMmais Maximo: 67 anos

ESTADO
CIVIL

® Vidvo

m Divorciados
m Casados
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POTENCIAIS USUARIOS - CLASSE B1

Mulher, 65 anos, bibliotecdaria
Vilva, tem 3 filhos adultos e mora sozinha em Sao Paulo (SP).
Renda familiar em média R$ 9.000 (Classe B1).

Mulher, 66 anos, empresdria
Separada, tem 2 filhos e mora apenas com um neto pequeno
em Fortaleza. Renda familiar em média R$ 10.000 (Classe B1).

Mulher, 61 anos, gerente de area
Divorciada, tem um filho na maioridade que mora consigo
em Fortaleza. Renda familiar em média R$ 11.000 (Classe BI).

Mulher, 59 anos, comerciante do ramo de alimentos.
Divorciada, tem 3 filhos que moram consigo em Sao
Paulo (SP). E aposentada e ainda atua no comércio.
Renda familiar emn média R$ 15.000 (Classe B1).

Mulher, 61 anos, assistente social
Divorciada, tem 2 filhos adultos que moram consigo em
Sdo Paulo (SP). Renda familiar emn média R$ 12.000 (Classe B1).

Homem, 50 anos, inspetor de processos
Casado, tem um filho na maioridade que mora com o casal
em Porto Alegre. Renda familiar em média R$ 14.000 (Classe B1).

Mulher, 65 anos, aposentada da area de vendas
Divorciada, tem 3 filhos adultos e mora apenas com a companheira
em S&o Paulo (SP). Renda familiar em média R$ 11.000 (Classe B1).
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POTENCIAIS USUARIOS - CLASSE A

Homem, 56 anos, autonomo no ramo de seguranca
Separado, tem 5 filhos e mora em terreno compartilhado
com a mae e a filha mais velha em Sao Paulo (SP). Renda
familiar emn média R$ 17.000 (Classe A).

Mulher, 59 anos, aposentada como funcionaria publica
Solteira, tem 3 filhos adultos e mora sozinha em Porto
Alegre. Renda familiar em média R$ 25.000 (Classe A).

Homem, 67 anos, consultor de servicos de hotelaria UL S B, Gelienelnie el

. . Solteira, sem filhos, mora com a irma e o avd no bairro
Casado, mora com o marido e os 2 filhos adultos em . - .
Fortaleza. Renda familiar média de R$ 17.000 (Classe A) Melmnes, &m PerteAlegie [Ks), Reme tamilEr em meels
' ' ' R$ 28.000 (Classe A).

Homem, 62 anos, aposentado como auditor de empresa
Casado, tem 3 filhos adultos, dos quais os dois mais novos
ainda moram com o casal em Porto Alegre. Renda familiar
em média R$ 20.000 (Classe A).
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PERFIL 02: CASA DE FAMILIA
FILHOS RENDA

GENERO 42%

33% o
® Mulheres 25%
B Homens l .

Sem filhos 1 Filho 2 ou mais filhos
m Classe Bl m Classe A
De R$ 8.000 Acima de
a R$16.000 R$ 16.000
8%
IDADE o
ESTADO 58%
CIVIL
25% o
m Solteiro 17%
m Divorciados . -
Média: 48 anos
W Casados 30 a 41 a 51a

Minimo: 53 anos
40 anos 50 anos 60 anos Maximo: 58 anos
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CASA DE FAMILIA - CLASSE B1

Homem, 39 anos, técnico de informatica

Casado, tem uma filha pequena e mora com a esposa, a filha e a mae
em Porto Alegre. Trabalha como técnico de informatica na empresa
de seu tio e a esposa é professora universitaria. Renda familiar em
média R$ 9.000 (Classe BI).

Homem, 50 anos, autonomo de TI

Casado, tem 1filho adolescente e mora com sua esposa, filho e mae
em Sao Paulo (SP). Trabalha com a esposa prestando servicos
empresariais de Tl. Renda familiar em média R$ 9.000 (Classe B1).

Homem, 45 anos, coordenador de logistica

Divorciado, tem uma filha na maioridade, e mora apenas com ela no
Jardim Santo Elias, em Sao Paulo (SP). Renda familiar em média

R$ 9.000 (Classe B1).

Homem, 51 anos, microempresario do ramo logistico

Casado, sem filhos, mora com a esposa e a mae em Fortaleza.

E proprietario de uma microempresa de logistica, com um depdsito.
Renda familiar em média R$ 14.000 (Classe B1).

Homem, 51 anos, funcionario publico

Casado, mora com a esposa e os 2 filhos adolescentes em Fortaleza.
Seus pais, idosos, moram em unidade domiciliar adjacente. Renda
familiar emm média R$ 10.000 (Classe BI).

Mulher, 42 anos, empresaria do ramo da beleza

Casada, sem filhos, mora com o marido e o pai em Sao Paulo (SP).
E proprietaria de um saldo de beleza. Renda familiar em média
R$ 15.000 (Classe B1).

Mulher, 56 anos, administradora de empresa

Casada, tem 1filha e mora com ela, o marido e o pai em Fortaleza.
Seu pai € aposentado e tem renda propria. Renda familiar em
média R$ 15.000 (Classe BI).

Mulher, 58 anos, estilista e empresaria

Separada, tem 1filho adulto que ja nao mora com ela. Mora
sozinha em Fortaleza e trabalha com roupas para casamentos.
Renda familiar emn média R$ 15.000 (Classe B1).
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CASA DE FAMILIA - CLASSE A

Mulher, 37 anos, advogada empresarial

Em unido estavel, tem 1 filha e vive com ela, o marido e o pai em
Porto Alegre. Atualmente trabalha em empresa de seguros de
salude. Renda familiar média de R$ 20.000 (Classe A).

Mulher, 56 anos, aposentada

Casada, tem 2 filhas adultas que nao moram com o casa. Mora
com o marido e a mae em Porto Alegre. Seu marido € engenheiro
mecanico. Renda familiar em média R$ 20.000 (Classe A).

Homem, 53 anos, empresario

do ramo elétrico e comunicacgoes

Casado, tem duas filhas e mora com elas e a esposa em
Porto Alegre. Sua mae mora em residéncia proxima com
cuidadores. Renda familiar em média R$ 25.000 (Classe A).

Mulher, 33 anos, educadora fisica

Solteira, sem filhos, mora com a irma e o avd no bairro
Moinhos, em Porto Alegre. Renda familiar em média
R$ 28.000 (Classe A).
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PERFIL 03: CASA DE REPOUSO

&

GENERO

B Feminino

m Masculino

ESTADO
CIVIL

m Solteiro
m Divorciados

m Casados

8%

Filhos
42% 42%

16%

Sem filhos 1 Filho 2 Filhos

IDADE

67%

33%

40 a 49 anos 50 anos ou mais

RENDA

mClasse Bl mClasse A

De R$ 8.000 Acima de
a R$ 16.000 R$ 16.000

Média: 47 anos
Minimo: 40 anos
Maximo: 48 anos
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Homem, 40 anos,

microempreendedor do ramo de alimentos
Casado, mora com a esposa e a filha pequena

em Sao Paulo. Renda familiar em média R$ 8.000
(Classe BI).

Mulher, 47 anos, supervisora de area

Em unido estavel, sem filhos, vive com a atual
companheira em Sao Paulo. Renda familiar em
média R$ 8.000 (Classe B1).

Homem, 40 anos, empresario do ramo de servigcos

Em unido estavel, mora sozinho em Porto Alegre, pois se
mudou recentemente. Sua esposa e os dois filhos pequenos
ainda vivem em outro estado. Renda familiar em média

R$ 10.000 (Classe B1).

Mulher, 50 anos, assistente e perita de justica social
Separada, mora em Fortaleza com seus dois filhos, um
pequeno e outro na maioridade. Renda familiar em média
R$ 16.000 (Classe B1).
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CASA DE REPOUSO - CLASSE A

Mulher, 54 anos, educadora social

Vilva, mora sozinha em Porto Alegre e tem uma filha
adulta que ja ndao mora com ela. Renda familiar em média
R$ 18.000 (Classe A).

Homem, 41 anos, advogado

Solteiro, tem 2 filhas pequenas e mora sozinho em
Fortaleza. Trabalha em escritorio préoprio. Renda familiar
em média R$ 20.000 (Classe A).

Mulher, 42 anos, advogada

Casada, mora em Sao Paulo com seu marido e os dois
filhos (um pequeno e outro na maioridade). Renda familiar
em média R$ 20.000 (Classe A).

Mulher, 45 anos, empresaria do ramo de turismo.
Casada, proprietaria de uma agéncia de turismo, mora
com o marido o filho pequeno em Porto Alegre. Renda
familiar emn média R$ 20.000 (Classe A).

Mulher, 49 anos, professora universitaria

Casada, tem dois filhos pequenos que moram consigo e
com o marido em Sao Paulo. Atualmente, faz doutorado
em Portugal, por isso viaja para |a com frequéncia. Renda
familiar emn média R$ 22.000 (Classe A).

Mulher, 52 anos, fonoaudiéloga
Divorciada, tem uma filha na maioridade que mora consigo
em Fortaleza. Renda familiar média R$ 20.000 (Classe A).

Mulher, 58 anos, contadora

Casada, sem filhos, mora em Fortaleza, mas seu
companheiro mora em Sao Paulo . Renda familiar
em média R$ 20.000 (Classe A).

Homem, 46 anos, gestor comercial.
Casado, sua esposa € professora em escola particular.

Mora com a esposa e o filho adolescente em Sao Paulo.
Renda familiar média de R$ 35.000 (Classe A).
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Estrutura e localizacao na visao de potenciais usuarios

REIERel Y ool t=TalaFIRVIE]g[e ] a localizacao se revela como um dos principais critérios que terao ao

o I I L TV T [ N I IEREERIId Apenas duas pessoas preferem que a moradia fique localizada
em areas mais centrais. Os outros entrevistados formam maioria ao preferir gue o ambiente seja mais

proximo do urbano, com até Th de deslocamento das capitais, mas que tenha a presenca de areas verdes.
Nas cidades litoraneas, como Fortaleza, a proximidade da praia também é valorizada pelos entrevistados.

Eles esperam que seja um lugar mais tranquilo, bastante arborizado e com ar puro.

“Tem que ser um lugar entre o urbano e o rural.
Acho que tinha um lugar mais seguro que nao seja
no centro de Sao Paulo, porque € muito movimento,
perto de um banco, um salao de beleza.”

“A gente vai muito para locais que tem
sitios, que tem parques, e eu gosto
muito de respirar ar puro assim.”

Mulher, 65 anos, aposentada da area

Mulher, 61 anos, assistente social. de vendas.
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“Primeiro que o Centro nao tem espaco,
para construir e Porto Alegre esta se
expandindo. Que seja proximo ao Rio
Guaiba, que € melhor, entao o espaco
gue eu valorizo bastante € a Zona Sul de
POA, como Ipanema, Hipica, Cavalhada,
entao tem bairros que tem condominios
de casas de alto padrao. No Hipica tem,
gue tem ciclovia, local para caminhar,
tomar chimarrao, e morar em um local
gue tenha uma estrutura boa, que vocé
Nnao precise sair.”

Homem, 62 anos, aposentado como
auditor de empresa.

“Tem hora que eu penso de me mudar para
o interior [..] eu gosto do urbano, mas tem
horas que a gente quer um momento de
paz. Prefiro uma area mais verde porém
proximo ao urbano, com facil acesso”

Mulher, 59 anos, comerciante
do ramo de alimentos.

“Mais proximo do centro mas nao

em Fortaleza, o lugar esta totalmente
saturado entao Euzébio e Cumbuco
sao lugares legais e faceis de ir.”

Homem, 67 anos, consultor de
servicos de hotelaria.
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Localizacao e estrutura
na visao de familiares

Em relacao a localizagao das clinicas, aqueles

que tem familiares em clinicas de repouso

gostariam que elas ficassem mais proximas
de suas moradias, de clinicas médicas e
T I LT We XFTITe [<M AS casas de repouso nas quais

estdo seus parentes idosos costumam ser mais
afastadas, o aspecto positivo disso € que
conseguem ter um espaco Mmais amplo e com

areas verdes para usufruto dos moradores.
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As que sao mais proximas ao centro da cidade
costumam apresentar problemas como barulhos
excessivos e transito, o que desagrada os familiares

dos idosos, além do valor ser mais elevado.

6 dos entrevistados preferem que a moradia sénior
se localize em areas ainda urbanas, mais afastadas,
mas que contenham amplas areas verdes, como as
regides metropolitanas das capitais. 5 preferem que
seja em um ambiente urbano mais proximo do
centro a fim de poderem visitar seu familiar com
mais facilidade, entretanto, esperam que a moradia
em si seja também integrada com areas verdes para

O seu bem-estar.
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Importancia da localizagao

“Impacta bastante. Eu gosto
porque, como eu falei para vocé,
€ uma questao de praticidade,

localizacdo é bastante importante para a deciséo comodidade, acessibilidade, ne?
E a seguranca que nés temos.”

Os entrevistados afirmam que a questao da

de compra de uma moradia sénior. Mesmo que a

Mulher, 47 anos, supervisora

localizacao seja importante, o custo da moradia .
de area.

também entra como um fator decisorio, pois
afirmam que as moradias em regides mais
centrais sao mais caras e, portanto, menos

acessiveis que moradias mais afastadas. ) . : . ,
Bastante, gostaria que ele estivesse proximo.

Mulher, 56 anos, administradora de empresa.
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“E o que o que a gente conseguiu pela

questao financeira, a questado, como eu “La ndao tem estrutura nenhuma pra esses

falei para vocé, a seguranca, toda essa servigcos médicos, dai eu sempre tenho que
logistica. Nés que tomamos a decisio, af pegar ele e levar pra onde precisa, até chegar na
as filnas dele, na verdade. Se fosse um clinica e levar depois, sdo 3/4 horas de transito.
pouco mais préximo seria melhor, mas [...] © melhor pra gente seria ter o valor acessivel,
ficou Mais ou menos uns 70 km da guanto mais proximo do centro, mais caro, meu
onde a gente mora até 13.” pai ta em uma chacara e o valor € menor.”
Mulher, 47 anos, supervisora de area. Homem, 46 anos, gestor comercial.

“Ponto positivo que € um local préoximo de uma praia e que a condig¢ao |a que ela tem
atualmente Ihe garante um espaco fisico muito bonito, muito amplo, que vocé pode fazer
atividades e ter contatos com animais, e vocé tem a parte de fauna e flora, tem jardins e
cursos de adubacao, tem tudo aquilo e atividades a vontade direcionadas a idade dela..”

Homem, 41 anos, advogado.
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Sintese da localizacao e estrutura ideal

A preferéncia da amostra quanto a localizacao ideal

converge para o fato de [ S NG [EEE T E
urbanas, mas que disponham de areas verdes
para usufruto dos moradores.

Agueles que ja tem parentes em casa de repouso

sentem falta de ter maior proximidade para que o
deslocamento das visitas se torne mais facil, bem
como desejam maior proximidade de centros
meédios e servicos de saude que nao sao ofertados

pelas clinicas em geral.
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Aspectos comportamentais
dos potenciais usuarios

Os entrevistados foram perguntados a respeito de como se
enxergam nos proximos anos, quais seus planos pessoais e para
suas familias. Aueles que ainda nao sao aposentados tém isso
como um desejo, além de continuarem independente

financeiramente de suas familias.

Sentem a necessidade de [JIH 1M EIleI &6 [TEI{c Ele X [CAVTE] de

modo geral, isso engloba acdes individuais de cuidado com a
propria saude, como parar de fumar, e acdes voltadas para seu
entorno, como buscar um imovel que seja mais adaptado a

diminuicao da capacidade de locomocao de percebem estar

chegando com a idade.
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“Sobre minha familia, eu acho que o que eu tinha
gue fazer por eles, eu ja fiz e esta cada um
seguindo sua vida, eu acho que agora eu tenho que
pensar um pouco em mim. A cabeca, pode até
estar ainda jovem, mas o corpo tem suas
limitacdes. Eu moro em uma casa que tem muita
escada, e eu estou vendo que eu nao tenho mais
condicdes. Entao, eu até falo para ela que a gente
esta precisando sair daqui, precisando de uma
casa, as vezes da até raiva de falar, porque aquilo
que eu fazia dez anos atras, esta sendo limitado
para mim, entao eu tenho que pensar no meu bem
estar, na minha velhice. Eu sou uma pessoa muito
ativa, mas o corpo nao esta reagindo mais. [...]
Apesar de eu ter um apego com essa casa que € da
familia ha anos, eu gostaria, mas isso ainda
bloqueia por ter esse sentimento aqui dentro. Mas,
acho que eu tenho que pensar maisem mim.”

Mulher, 65 anos, aposentada da area de vendas.

“Hoje eu resido na Cidade Baixa em
apartamento, mas vamos dizer assim a
gente tem aqueles projetos de daqui a
pouco comprar alguma coisa horizontal,
porque a idade vai chegando. Penso
assim, uma casa, para a gente que quer
mais tranquilidade, chega em certa
idade, quer mais um pouco de conforto.
Entdo claro que uma casa e tal traz mais
conforto, a gente pode ter bichinhos, ter
algumas opcdes de lazer, e além da casa,
seguranca, porque essa questao de
seguranca tem que ter em qualquer
lugar, ndo € um privilégio s6 de Porto
Alegre, a gente tem muita preocupacao.”

Homem, 62 anos, aposentado
como auditor de empresa
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5 dos 12 potenciais usuarios ainda nao pensaram sobre
algum tipo de acomodacao e servicos voltados para o
envelhecimento, seja para si ou para algum parente. Quem ja
tem um parente em fase de envelhecimento, costuma ja se
colocar no lugar e imaginar as possibilidades para quando
chegar seu momento. O que se nota € que os potenciais
usuarios pensam em imoveis térreos ou horizontais e
minimante adaptados a perda de mobilidade que sofrerao.

Ha quem cogite um imadvel com estrutura de clube, com
areas de lazer e atividades. Os condominios especificos para
idosos, entretanto, sé apareceram como um horizonte no
Imaginario de 2 participantes. Eles consideram que ha
grandes vantagens em se ter toda a assisténcia que um idoso

precisa em sua propria moradia.
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“Nunca pensei nisso para mim, “Sim, ndo quero mais casas com “J4 pensei, na situacdo da
até porque até mesmo eu nao escadas, talvez apartamentos com minha mae com 83 anos,
tenho intencao de sair da elevadores, [a em Euzébio tem eu ndo pretendo morar
minha casa, esse espaco € apartamentos e sao caros, uma com meu filho, se eu viver
meu. Da minha familia cada regiao em desenvolvimento, mas tanto tempo assim, quero
um tem sua casa.” sO se tiver elevador, porque nao da

viver independente. Eu ja
tenho problema fisico, de
mobilidade entdo ja
pesquisei um espaco
assim pra viver, entao nao
qguero viver com meu filho,
eu ja dedico muito tempo

pra ela [minha mae] e nao
“Isso é perfeito [condominio para idosos] porgue as vezes tu quer morar quUEro esse Peso pro meu

em tal lugar e nao tém assisténcia proxima, nao tem uma farmacia. Nao filno.”
pesquisei a fundo, mas esses condominios tem tudo adaptado, posto de
enfermagem, mercado, tudo que facilita sua vida. eu saio pouco de casa,
entdao eu quero ter essa estrutura perto de mim.”

pra subir e descer.”
Mulher, 59 anos, comerciante

do ramo de alimentos. Mulher, 61 anos, gerente de area.

Mulher, 56 anos,
bibliotecaria.

Mulher, 59 anos, aposentada como funcionaria publica.
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“Casa de repouso eu ja vi alguns colegas
irem e parece triste, queria um lugar que eu
possa sair, um condominio talvez.”

Motivacao dos potenciais usuarios

Os entrevistados, em sua maioria, ainda nao tem a

Mulher, 61 anos, gerente de area.

motivagao de buscar uma moradia sénior pois sentem

gue ainda nao precisam. De toda maneira, suas

perspectivas revelam que e EX SR R Gl e Xe{e )00
relacdo a essas moradias, pois o estigma dos asilos e
casas de repouso ainda se perpetuafsllslEXeEIE

sensacdes de que os idosos eram abandonados, sem
atividades e servicos voltados as suas necessidades.
Agueles que tem uma rede de apoio, com familiares
gue moram proximos e tem a disponibilidade de
cuida-los, optariam por essa opcao. Se lhes forem
ofertados um formato diferente, com lazer,
independéncia e toda a assisténcia necessaria,

consideram que pode ser algo positivo.
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“Acho essas moradias [sénior] muito engessadas, a
pessoa fica engessada porque nao tem nada interno,
sempre depende de alguém pra fazer as coisas, pro
idoso nao tem um lugar seguro para ele estar em
movimento, nao tem liberdade.”

Mulher, 61 anos, assistente social.

“S6 nesse momento mesmo que eu te falei, sabe do
querer ter um pouco de sossego, ter um pouco de paz,
em relacao a barulho, esses incbmodos que me tira a
paciéncia sabe? [..] Porque, eu acho assim uma casa de
repouso a visao que Nos temos, pois tem muitos casos
de abandono da familia, a sensacao de ser jogado em
uma casa de repouso e ser esquecida.”

Mulher, 59 anos, comerciante do ramo de alimentos.

“[Vocé ja considerou para
algum parente seu usar algum
servico de moradia sénior?]
Nao, isso, ndao sei, eu ja tive uma
passagem da minha mae que
Mmorava no interior e que
precisou de atendimento, mas
a gente acabou tendo este
atendimento em casa porque
se contratou cuidador, essas
coisas. Acho que se tiver um
local que tenha todo este tipo
de assisténcia € positivo,
porque se tem a tranquilidade,
pro envelhecimento da gente
mesmo ou de um parente
proximo.”

Homem, 62 anos, aposentado
como auditor de empresa.
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Aspectos comportamentais dos familiares

Para o perfil de familiares de idosos que necessitam de cuidados, a

amostra foi composta de entrevistados cujos cuidados sao realizados
Nna propria casa de familia e outros cujos familiares encontram-se em
casa de repouso. A média de idade dos parentes que precisam de tal

tipo de assisténcia € de 82 anos, variando de 70 a 92 anos.

A maior parte dos entrevistados que cuidam dos parentes em casa, ja
o fazem ha cerca de um ano. Em um dos casos a situag¢ao ja se
prolonga por 9 anos. Eles afirmam que [ERNLERM T CE el E it R ]
TR ERE T, em que ao menos um de seus membros precisa
estar o tempo todo assistindo ao idoso. Também impacta a questao
de intimidade e privacidade da familia como um todo.

“E tudo feita pela gente,
entao e a rotina da
familia acabou mudando
para atender essa
dinamica. Com certeza a
gente se ajuda muito e
0S Mmeninos ja estao
adolescentes, as vezes
guerem sair e tudo, mas
a gente fica com aquele
receio de queda, de
passar mal e a gente nao
ta em casa para dar
aquele apoio.”

Homem, 51 anos,
funcionario publico.
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Quem opta por manter os cuidados de seus familiares em casa,

afirma fazé-lo por:

1) para estar mais proximo de seu familiar;

2) para manter a sensacao de independéncia do idoso que tem
mais liberdades dentro de casa que em uma clinica;

3) por ja estarem morando com a pessoa e a ideia de deixa-los
em uma casa de repouso lhes remete a ideia de abandono;

4) por terem uma rede de apoio ou outras pessoas que

também auxiliam com os cuidados.

Ha aqueles que cogitam a ideia de mudar para uma clinica de
repouso para incentivar a socializagao do idoso com outras

pessoas No mesmo ciclo de vida.

“Ele fica muito tempo so,
nao tem alguém para
conversar o dia inteiro.
Ele [é muito para nao
ficar sozinho. Pensei em
uma residéncia nem que
fosse por apenas um
periodo, para ele se
relacionar com pessoas
da idade dele e fazer
atividades destinadas ao
publico mais idoso.”

Mulher, 56 anos,
administradora de
empresa.
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“Meu avo é acamado, em
cama hospitalar, levanta-se
com auxilio das cuidadoras,
faz fisioterapia duas vezes por
semana, elas vém em casa.
Sao 4 cuidadoras 24h, duas
para o dia e duas para a noite.
Ja o colocamos em casa de
repouso mas ele ficou com
anemia e depressao, nao
tinha como nds vermos todos
os dias, como eram muitos
idosos o cuidado nao era o
mesmo.” /[avo de 73 anos, ha'l
ano e meio sendo cuidado
em casaj

Mulher, 33 anos, educadora
fisica.

“Ela tem mais idade, mas
€ muito independente.
Ela quer ir para os
lugares, entao ela sempre
vai... minha filha, minha
sobrinha, as meninas
estao sempre com ela.
Mas o que € ruim é que
ela continua se mexendo,
limpando aqui a casa,
gue ela gosta de fazer as
coisas, tem o espaco
dela.” /mé&e de 84 anos,
sendo cuidada em casa
ha 10 meses/

Homem, 45 anos,
coordenador de
logistica.

“Eu cheguei a utilizar um local
gue eu considero uma referéncia,
€ uma clinica de um amigo... Eu
gostaria de um local que seria
apenas para idosos, e esse local
do meu amigo tinha essa ideia,
mas com o tempo acabou
virando uma situagcao mista que
se chama de spa, para nao dizer
gue € um local de reabilitacao. [...]
Depois do falecimento do meio
pai ela chegou a ficar 6 meses
comigo, mas devido a correria da
minha profissao nao teve como...
Pois ela necessita de cuidados
especiais, entdao esta halanoe
meio na clinica.” /mae de 70 anos
em clinica de repouso]

Homem, 41 anos, advogado.
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Motivagcdo dos familiares X

Entre aqueles que optaram por contratar os servicos de clinicas de s ‘P D

repouso, ha quem cujo familiar usufrui desses servigos de 6 meses até *:* ;.,\;? : ;é/
e

8 anos. Eles afirmam ter optado por esse recurso pois: ‘ {4

1) sao ofertadas estruturas mais adequada as necessidades de seus familiares idosos;

2) o custo de manté-los com multiplos cuidadores em casa estava insustentavel;
3) aseguranca do estabelecimento;

4) o fato de ofertarem cuidados 24h que nao seriam possiveis dentro de casa;

5) como forma de preservar a saude mental de quem morava com o idoso;

Um dos critérios para a escolha costuma ser a recomendacao
de alguém de confianca ou o fato de um outro familiar ja ter

ficado na mesma clinica e a aprovado.
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“Ele fica muito tempo so, nao tem alguém para
conversar o dia inteiro. Ele |é muito para nao ficar
sozinho. Pensei em uma residéncia nem que fosse
por apenas um periodo, para ele se relacionar com
pessoas da idade dele e fazer atividades destinadas
a0 publico mais idoso.”

Mulher, 56 anos, administradora de empresa.

“Ela tem muitos problemas, tivemos uma cuidadora
muito boa que ela faleceu e ndo achamos outra que
nem ela, minha mae tem Alzheimer e muitas das
novas cuidadoras nao tem esse cuidado pra tratar,
chegou um tempo que estava com 2 cuidadores pra
ela e 1 pra cuidar da casa, a despesa era muito grande.”

Mulher, 58 anos, contadora.
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“Ela residia com minha irma mais velha, tive dificuldade de encontrar cuidador, ela precisava de cuidados 24h
por dia, muito dificil achar alguém com essa responsabilidade, varios nao apareciam para cuidar dela. E além
disso, a saude da minha irma estava sendo consumida por essa situacao. Em Fortaleza nao temos muitas
opcoes, fomos em 3 casas de repouso e optamos por estar mais perto da minha casa e o valor que a gente
podia pagar e o tratamento que a gente recebeu, um lugar que parecia um sitio, que fosse arejado e tivesse
ar-condicionado e tivesse muitas plantas e muito verde.”

Mulher, 52 anos, fonoaudiéloga.

“Eu fui contra o tempo todo porgue queria ela comigo, € uma casa de acolhimento, sao poucos idosos entao é
mais personalizados pra ela, tivemos a opg¢ao de decorar o quarto dela, levar as coisas dela e também conversar
com as pessoas porque ela conversa muito, tem médicos 13, entao tem cuidados médicos o tempo todo, tem as
enfermeiras que fazer os cuidados fisicos, eles deixam a gente visitar em horario livre, posso ligar a hora que eu
quiser, entdo 0 acesso a ela é sempre que eu quiser. Tem a terapia ocupacional mas ela nao faz muito pelas
limitacoes fisicas e tem a cozinha da vovo que ela pode cozinhar, entao ela gosta muito.”

Mulher, 42 anos, advogada.
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Sintese da avaliacao de
aspectos comportamentais

O envelhecimento enguanto um processo que
exige diversas adaptacdes de moradia e estilo de
vida € um tema que ainda aparece como
secundario para os potenciais usuarios. Eles
concebem a ideia de, nos proximos anos, usufruir

do tempo e liberdade que tem, preferencialmente

viajando. Ainda assim Eald=ale g We PR W0 g

oes serao hecessarias.

Existe ainda bastante receio em relacao as
clinicas de repouso, mas um proposta que lhes

permita ter mais autonomia, lazer e socializacao

com outros idosos pode ser bem vinda.



PESQUISA QUALITATIVA | ASPECTOS COMPORTAMENTAIS

Aqueles que ja possuem familiares sendo
cuidados em casa, relatam uma grande mudanca

Nna rotina e estilo de vida. Ainda assim, se reproduz

cRle[SIEYeERculpa que coloca-los numa casa de
repouso pode trazer, por conta desse estigma

oW1 ETale[e]gled Os que ja tem parentes em casa
de repouso relatam que a decisao fol tomada

para que eles tenham melhor estrutura para
serem bem cuidados, porque os cuidados 24h
Nnao podem ser realizados em casa ou seriam

muito fora do orcamento familiar disponivel.
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R . . Apenas 4 dos potenciais usuarios apontam ter alguma condicao atual que
Acessibilidade na visao

de potenciais usuarios demanda cuidados especiais, sendo que, destes 2 se referem a cuidados
meédicos continuos e 2 se referem a problemas que demandam cuidados

de acessibilidade. Mais especificamente, na coluna e no joelho.

“No6s colocamos barras no
banheiro e trocamos as portas
de acesso aos comodos de
lugar para ficar melhor a
locomocgao.”

Homem, 50 anos, inspetor de
processos.
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Quando indagados sobre se ha algum
lugar que deixaram de frequentar por
dificuldade em relacao a acessibilidade,
todos afirmam que nao vivenciaram

esse tipo de situacao.

“Aqui na minha casa o piso é antiderrapante. Eu sempre
evitei usar tapete, porque meus filhos tem rinite. A Unica
coisa que eu modificaria aqui seria colocar barra de
protecao no banheiro, e talvez uma la na frente, na area
de entrada, porque nao tem corrimao.”

Mulher, 59 anos, comerciante do ramo de alimentos.

“Claro, porque tu chega num prédio e precisa
descarregar algo, precisa de um carrinho para nao
precisar carregar na mao. As vezes o elevador estd
muito movimentado, com gente carregando coisa.”

Homem, 62 anos, aposentado como auditor
de empresa.
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Acessibilidade na
visao dos familiares

Por outro lado, os familiares entrevistados
relatam que os idosos com gquem convivem
apresentam as seguintes limitacdes que

demandam cuidados de acessibilidade:

« Dificuldade de locomocao e/ou de fala (07)

* Alzheimer (07)

* Depressao (01)

* Pressao alta (01)
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Os familiares apontam também a necessidade de cama hospitalar, rampa para cadeira de rodas, assentos
de banho, portas mais largas e facilidade de acesso para ambulancia. Observa-se que este publico relatou
adaptacdes mais especificas e menos usuais (como itens mais associados ao ambiente hospitalar). Isso
pode apontar para uma resisténcia, ainda que inconsciente, do publico de potenciais usuarios em
declarar abertamente que precisam, por exemplo, de uma cama hospitalar. Isso aponta para um cuidado

el dleXe[Jusar termos nao estigmatizados ao apresentar esses itens de acessibilidadef

“Apesar de ela nao ter problemas com a mobilidade, ficamos preocupados pela idade e os problemas de
saude cardiologicos. O idoso nao quer parar com suas atividades, de ser util, por isso o cuidado é redobrado.
Ela tem 85 anos, e a gente tem que estar sempre de olho... Principalmente ela € muito arteira, e inclusive ja
aconteceu um episodio. Ela caiu um tombo esses dias, faz um tempo ja. Eu cuido de passarinhos, mas, nao
sei por qué, ela foi cuidar, ai teve uma vertigem, e ela caiu. mas ficou feio, roxo onde bateu.”

Homem, 50 anos, autonomo de TI.
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Quando questionados sobre atividades que os
idosos com quem convivem deixaram de fazer
devido a dificuldade de acessibilidade, este publico

aponta praticas como ir a igreja e viajar.

Chama a atencao o fato de que o publico de
potenciais usuarios nao apontou nenhuma
atividade que abandonaram. Isso também pode
estar relacionado ao fato de que os idosos que
convivem com estes familiares sao mais idosos do

gue aqueles entrevistados como publico potencial.
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“Ja tivemos que alargar a porta,
porque teve uma época que ela teve
pé diabético, entao ficou um tempo de
cadeira de rodas. Também tivemos
gue trocar a cama dela.”

Homem, 51 anos, funcionario publico.

“A gente visitou muitas casas de repouso
aqui em Sao Paulo, porém, o que o que
mais levamos em consideracao era a
proximidade. Acho importante ter
cadeiras de rodas, maca, assento de
banho disponivel, essas coisas.”

Mulher, 47 anos, supervisora de area.

“Meu pai ia muito para a praia, mas agora nao vai
Mais por causa da areia, entao agora vamos a

outros lugares, como a serra.”

Mulher, 45 anos, empresaria do ramo de turismo.

“O apartamento que
Mmoramos com ele é
complicado, porque
tem muita escada,

zero acessibilidade.”

Mulher, 47 anos,
supervisora de area.

“‘Gostamos muito de
viajar, mas paramaos por
causa dela, pois nao pode
Nnos acompanhar e
também ndao podemos
deixa-la sozinha.”

Homem, 51 anos,
microempresario do
ramo logistico.
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Sintese da avalia¢ao da acessibilidade

E imprescindivel gue uma moradia que se

destina ao publico sénior apresente (TR 11e)

No entanto, € importante pontuar que existe
certa resisténcia, principalmente da parte dos
usuarios, em relacao a itens que confiram ao
ambiente uma estética hospitalar. O proprio

termo cama hospitalar pode ser repensado para

Nao provocar uma reacao aversiva.
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Aspectos de moradia na
visdo de potenciais usuarios

Atualmente, os potenciais usuarios
habitam em casas de rua e condominio

Ou apartamentos proprios ou da familia.
Entretanto, percebem que JEHuFE I

elas encontram-se adaptadas as
necessidades que estao por vircom a

eEY[2X Trés participantes, por exemplo,
relatam a presenca de escadas. Também
ha quem reclame dos entornos, por

incbmodo com questdes como barulho.

“Moro na casa da familia com muitas escadas, mas
com espaco ao ar livre, o qual gosto muito.

Mulher, 65 anos, aposentada da area de vendas.

“AqQui a casa € minha, casa propria, € assim o

bairro onde eu moro é periferia, e as vezes € muito
barulho, e isso me incomoda demais, as pessoas Nao
respeitam [...] e tem dia que aquilo provoca demais
O seu estresse, entdao tem momentos que eu quero
ir embora daqui, eu nao gostaria de sair da minha
casa, porque eu batalhei muito para ter minha casa,
mas pensando pelo outro lado da minha paz, do
Mmeu sossego, estar na tranquilidade.”

Mulher, 59 anos, comerciante do ramo de
alimentos.
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Quando questionados sobre o0 que seria uma residéncia
sénior ideal, eles desejam um lugar que possa unir lazer,
atividades voltadas para a faixa etaria, cuidados

médicos e de limpeza e que possibilite a socializacao.

As modernas moradias sénior sao bem avaliadas pelos

TN S EIAVEVEY IR Eles consideram que essa ideia de

se parecer mais com um condominio faz com que se

afaste daquela imagem que tinham de asilos, ligada ao

abandono e maus-tratos.

Por se tratar de uma amostra que ainda nao tem
necessidades imediatas de morar em tal lugar,
consideram a possibilidade também de utilizar esse tipo
de moradia como um hotel ou por day use, nos

momentos em que precisam de mais cuidados.
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“Seria bem bacana, mas s6 nao seria interessante se eu estiver longe
da minha familia. [Ap&s apresentacao do Book] Acho que muda um
pouco, como vocé falou eu poderia estar indo para ficar um dia, ou
como ficasse para usar como hotel, para vocé ter um pouco de
tranquilidade e ter a atencao direcionada a vocé, talvez eu usaria.”

Mulher, 59 anos, comerciante do ramo de alimentos.

“‘“Antigamente falavam assim: 'quando ficar velho a gente vai por
num asilo!". A gente morria de medo, hoje em dia ndo, a gente esta
vendo como é bonito, o conforto que tem, gostei, gostei, achei
bonito os lugares, gostei aqueles bem arborizados, achei bem bonito
[...] tira aquele aspecto de asilo, dagquele medo que me enfiem em
um, nesse ai nao precisa me enfiar nao, eu vou sozinha.”

Mulher, 65 anos, aposentada da area de vendas.
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“Se a coisa for boa assim, vocé

Um dos destaque para esse publico é o fato de se ter tudo nao precisa sair do seu
SlE= e sl = condominio né?! Condominio
NO Mesmo espago, com a presenc¢a de areas verdes e a de casas proximos ao rio, claro

possibilidade de também morar com a prépria familiafi¥lsg vocé tem uma ciclovia, local
para caminhar, para tomar

diferencial em relagdo as casas de repouso. A possibilidade chimarrao, e com uma

de estarem proximos as suas familias lhes € muito estrutura boa, se tiver uma
guadra de esportes, uma

academia, se tiver coisas
uma preferéncia clara de arranjo dos aposentos. Observa-se nesta linha, talvez vocé nao
precise sair do condominio,
né? Penso em uma casa de 3
quartos, com churrasqueira,
si e ao conjuge, sendo esse o twin ou um studio com cama sala de tv, lareira para o
inverno nosso. Orientagao
solar € muito importante.”

importante. Entre os perfis de familiares que manifestaram

que: 5 optariam por morar sozinhos em uma acomodacao

single; 5 optariam por uma acomodacao que comportasse a

de casal e apenas um participante achou interessante a
acomodacao triple. A preferéncia dos que optariam por algo

com mais de uma cama, € por também ter quarto e sala. Homem, 62 anos, )
aposentado como auditor

de empresa.
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Em relacao a possibilidade dos modernos Senior Living de que diferentes perfis de idade e
moradores possam conviver no mesmo local, todos aprovam e endossam a ideia, desde que

possam ter apartamentos individuais a fim de preservar a prépria privacidade e autonomia.

“A gente vai envelhecendo e isso € normal, € uma coisa que esta
acontecendo em Nnosso pais, a gente vai se tornando um pais de
pessoas acima dos 60, ou dagui a pouco tem uma massa de pessoas
que vao precisar realmente né de ter essa seguranca, se ha eu ja estou
em um local que eu posso morar e daqui a pouco ja ter acesso a
assisténcia na condicao de idoso, daqui a pouco a gente vai precisar,
claro é uma coisa que casa bem né. E uma coisa muito nova.”

Homem, 62 anos, aposentado como auditor de empresa.
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Aspectos de moradia na
visdo de familiares

Ha uma distin¢cao clara entre os 2 perfis de familiares em relacao

a dinamica de convivio. Enquanto os familiares que ja utilizam o

servico de casa de repouso apontam a [ WA G S ERele) s i KeTid o1
(o LYY T Lo T 0 Lo M 3 s W e Lol a1 Lo W LI 1A\ e, OS familiares que utilizam de

cuidados em casa acreditam que seus entes queridos sentem

falta dessa convivéncia e se beneficiariam dela.

Percebem ainda como diferenciais das casas de repouso:
» Os espacos verdes, 0 que proporciona maior qualidade de vida
« Entretenimento, o que estimula a atividade cognitiva e social

» Assisténcia de profissionais de saude

‘O espaco de |a e maior agora,

tem jardim, mexem na terra, achei
iISSO muito bacana, |a tem muitos
recursos entao no dia a dia ajuda
bastante.”

Mulher, 54 anos, educadora
social.

“A condicao la que ela tem
atualmente lhe garante um espaco
fisico muito bonito, muito amplo,
gue vocé pode fazer atividades e
ter contatos com animais. Tem a
parte de fauna e flora, também,
Jardins e cursos de adubacao.

Tem atividades a vontade até
direcionadas a idade dela.”

Homem, 41 anos, advogado.
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A convivéncia com os familiares se da em datas
comemorativas, sendo as casas de repouso abertas a
visitas de familiares. Apenas uma pessoa indicou o
gue considera uma desvantagem de algumas casas
de repouso, que seria o compartilhamento de quarto,

que compromete a sensacao de privacidade.

SSHlsslMapesar de a convivéncia com outros idosos
ser desejada, pode haver desconforto se o espaco

nao garantir o espac¢o pessoal do individuo.

“Ela compartilha o quarto com
outra senhora. Nao sei se é algo
gue é possivel, mas acho que todo
mundo que tem algum parente
em casa de repouso quer algo
mais personalizado. E complicado
guando se tem muitas pessoas na
mesma casa. Falo pela relacao do
trabalho das pessoas serem mais
atenciosas e individuais.”

Mulher, 50 anos, assistente e
perita social.
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Os familiares que tém seus entes queridos em suas
residéncias relatam que precisaram fazer
adaptacoes na estrutura da casa. Mencionam a
instalacao de cama hospitalar, barras de apoio
(principalmente no banheiro), rampa para cadeira de

rodas na entrada da casa e antiderrapante nos pisos.

Além das alteracdes estruturais, dois entrevistados
especificam gque sentiram impactos na rotina
familiar, pois os cuidados demandados conflitam
com o tempo disponivel, o que pode levar a sensacao

de que estao negligenciando seus entes queridos.

“Eu tive que arrumar a entrada da
casa para entrar com cadeira de
rodas, sabe? Ela anda, mas ela
tem muita dificuldade, porque
parou um lado do corpo. Ela nao
sal muito, mas quando a gente
precisa pra uma consulta, alguma
coisa assim, € muito dificil.
Cologquei uma cama hospitalar,
barras no banheiro. Minha rotina
mudou, eu quase Nao consigo
mais trabalhar, sabe? consegui
um atestado para cuidar dela.”

Homem, 39 anos, técnico de
informatica.
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Em geral, os familiares que hoje tem seus entes queridos
em casas de repouso tém uma boa avaliacao do espaco
que contrataram. Sentem-se satisfeitos com o preco, os
cuidados médicos que essas estruturas proporcionam,
também com as atividades de fisioterapia, atividades
externas e hidroginastica. Apenas uma pessoa destaca

gue acredita que faltam atividades recreativas.

“Hoje em dia esta bem melhor. Antigamente sé largavam
eles para morrer, hoje existem casas com as facilidades para
viver, vivem muito bem, com profissionais mais qualificados.’

1

Mulher, 54 anos, educadora social.




PESQUISA QUALITATIVA | ASPECTOS DA MORADIA

Quando questionados sobre o que seria uma residéncia
sénior ideal, os elementos citados sdo 0s mesmos que 0s
familiares que ja utilizam casa de repouso relatam que
encontram, ou seja, acompanhamento, estrutura
adaptada e muitas atividades de lazer. Ou seja, [[ET il

identificada nenhuma lacuna clara sobre esse tipo de
servico da forma como é ofertada atualmente.

Merece destague o fato de que uma pessoa manifestou
explicitamente que se preocupa muito ao ver noticias de
Maus tratos em casas de repouso, de modo que a adogao
de mecanismos de transparéncia nos cuidados

dispendidos pode representar um diferencial.

“Muitas coisas que acontecem nos
jornais por ai, noticias de maus tratos,
entdao uma das primeiras coisas que
tenho feito € acompanhar diariamente
pela internet, porque isso € uma coisa
Mmuito séria. Quem cuida de idoso tem
que ter preparo psicoldégico, uma paz
muito grande. Eu sou filho dela, e ainda
assim a gente perde a paciéncia, por
conta da teimosia, entao imagina quem
nao é filho, para perder a paciéncia e ter
atitudes mais agressivas € muito facil.
Entao tenho buscado algo que eu possa
acompanhar ela pela internet.”

Homem, 50 anos, autonomo de TI.



PESQUISA QUALITATIVA | ASPECTOS DA MORADIA

Entre os perfis de familiares que manifestaram uma
preferéncia clara de arranjo dos aposentos.
Observa-se que:

« 2 pessoas preferem unidade single;

« 7 pessoas preferem unidade twin, a fim de garantir
gue haja companhia para que possam se ajudar,
principalmente em emergéncias.

« 2 pessoas preferem unidade triple, pelo mesmo
motivo daquelas que preferem twin.

« 3 pessoas preferem opc¢ao de suite + quarto, para
comportar visitas frequentes de familiares com

conforto e privacidade.

Os demais entrevistados nao apresentaram uma

preferéncia clara.

“No caso do meu tio, eu acho que ele
ficaria muito isolado se fosse um quarto
unico, porque ele € muito falante, muito
dinamico. Ele nao conseguiria ficar
sozinho no quarto.”

Mulher, 47 anos, supervisora de area.

“Se nos féssemos, mudariamos junto,
entdo seria um quarto para a mae um pra
Nnos. Seria bom que a gente pudesse usar
as comodidades que isso oferece, como
almoco, jantar, lanche e, quando sair,
poder deixar a mae la. Também fazer uma
academia, alguma atividade. Tendo um
jardim e uma churrasqueira pra mim e
para o meu marido ja esta 6timo.”

Mulher, 47 anos, supervisora de area.
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Em relacao aqueles que sao familiares de idosos, as unidades twin sao preferidas por aqueles que
Nao irao acompanhar seus entes queridos na nova moradia, ja gue assim terao companhia para
entretenimento e auxilio mutuo. Por outro lado, os familiares que pretendem se instalar juntamente
com o idoso na nova moradia preferem unidades com mais de um quarto, para que possam

acompanhar de perto, mas mantendo sua privacidade.

Aqgueles que seriam potenciais usuarios

idealizam a possibilidade de morar com o
cOnjuge, preferindo também as unidades
twin ou a single em que existem areas de

convivéncia, para receber visitas.
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Sintese das consideracdées sobre
os aspectos da moradia

Em suma, a moradia Sénior idealizada pelos perfis
de familiares € um espaco que garanta a seus entes
queridos acompanhamento médico, atividades que
estimulem o cognitivo e suas interacdes sociais, e

gue seja um ambiente seguro para evitar acidentes.

A moradia deve oferecer ampla assisténcia,

porém garantindo autonomia, bem como facilitar

0 convivio sem comprometer a privacidade
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Servicos, lazer e comodidade na visao de potenciais usuarios

Os entrevistados foram perguntados a respeito de que tipo de servicos e lazer gostariam de ter

na moradia sénior a fim de disporem de mais conforto. [T gV (Lo F- 3 s s 11 (144 E1gTe ETe (X o1 [

potenciais usudrios sido: servicos de saude, alimentacao, limpeza e atividades fisicas.

Como atividade fisica, eles esperam que possam
haver aulas de danca, academia com personal trainer,
espacos verdes para fazer caminhadas, piscina para
hidroginastica, quadras, espacos e aulas de pilates e
ioga. Como lazer, sugerem espacos para tomar
chimarrao, fazer croché e tricg, leituras, massagem,
espacos de socializacao e saldo de festas em que

possam se reunir com a familia e amigos.
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Consideram essencial que existam servicos de saude,
como farmacia, fisioterapia, nutricionista, psicélogo e

atendimento de urgéncia com clinico geral.

Também esperam que haja um cuidado com a
limpeza diaria dos ambientes e quartos, servico de
lavanderia, além de preparacao de todas as refeicdes
com acompanhamento de nutricionista, aventando
inclusive a possibilidade de que haja um mercado ou

restaurante dentro das instalagoes.
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Ainda assim, existem alguns receios quanto as “Aguelas imagens de degradacao,

pessoas amarradas na cama, sabe?
Entao, € uma imagem muito triste
coabitar com seus cdnjuges e pets; o valor que gue mostra pra vocg, entao vocé
pensa. ‘Deus me livre'”

moradias sénior: se haveria a possibilidade de

uma moradia com tal gama de servicos teria, pois

acreditam ser algo muito caro. Mulher, 59 anos, comerciante do
ramo de alimentos.

Outras grandes preocupacdes que estao
diretamente ligadas ao estigma das clinicas de

repouso antigas e atuais no Brasil, € o imaginario

de maus-tratos no atendimento e a questao do “Acho que deve ser muito caro um
9 negocio desse”
isolamento e esquecimento pelos familiares.

Mulher, 61 anos, gerente de area.
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Ao serem apresentados a novas estruturas de moradia sénior, os respondentes demonstraram

achar esse tipo de moradia muito positivo como alternativa a antigas clinicas de repouso. Eles

percebem que tal moradia € basicamente uma moradia de alto padrao, como os condominios

clube, s6 que com a vantagem de ter atendimento médico especializado a disposicao.

Também Ihes foi perguntado quais servicos médicos que consideram essenciais, sendo esses

a presenca de um geriatra, psicologo, ortopedista e um clinico geral a disposi¢cao. Os que tem

plano de saude poderiam dispensar esse tipo de servico.

“Vocé sabe que chega uma
idade e a gente sempre reclama
de dor né? Entao médicos, como
ortopedistas, que atendam essas
necessidades dessas pessoas.”

Mulher, 59 anos, comerciante
do ramo de alimentos.

“Excelente, com tudo o que a
gente precisa, Nao precisa sair
Nna rua, tem tudo o que uma
pessoa idosa precisa pra viver,
esta aprovadissimo, nota mil.”

Mulher, 66 anos, empresadria.

“Psicdlogo, geriatra,
ortopedista e clinico geral.
Todos os segmentos que é
preciso pro idoso.”

Mulher, 61 anos, gerente
de area.
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“Acho que poderia ter um lugar
pra fazer pilates, ioga, ndao sou
fa de piscina, prefiro praia.. um
lugar verde pra passear, um
lugar pra fazer atividades tipo,
fazer croché ou ler, pras
pessoas buscarem livros.”

Mulher, 56 anos, bibliotecaria.

“Limpeza diaria e lavanderia
seria 6timo, atividades
diversas... ter a opcao de
refeicdes diarias se eu quiser ou
nao, atendimento de
emergéncia, uma psicdologa.
Pode ter pet? [...] O [diferencial
€] o tratamento em si, ser
tratada com educacao,
preocupacao, consideracao,
empatia. Isso ai eu acho que € o
cartao de visitas, porque pode
ser um local lindo e
maravilhoso, mas se tu for mal
atendida... eu pelo menos ja
nao quero ficar ali.”

Mulher, 59 anos, aposentada
como funcionaria publica.

“Espacos para exercicio fisico,
caminhadas, chimarrao, e
assisténcia geral e de urgéncia
para saude. Tem que ser um
atendimento agradavel, com
convivéncia com outros,
compartilhamento. [...] Sem
ddvida, ninguém quer
envelhecer sozinho e a gente
houve muita historia de casa de
repouso que a pessoa vai para
|3 e € esquecida, acho que isso
€ uma preocupacao € uma
coisa que a gente nao quer, ir
para |a e ficar esquecido, nao é
um deposito de velhinhos.”

Homem, 62 anos, aposentado
como auditor de empresa.
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Servicos, lazer e comodidade
na visao dos familiares

Os entrevistados foram perguntados a respeito de

que tipo de servicos e lazer gostariam de ter na
moradia sénior a fim de que seus familiares idosos
disponham de maior conforto e qualidade de vida.

Os servicos mais demandados pelos potenciais

VSVEIgleIXF-Iedservicos de saude com principal

foco em atividades fisicas atividades fisicas.

Eles sugerem que sejam ofertadas aulas de danca,
hidroginastica, danca, pilates, ioga, caminhadas ao
ar livre, atividades de estimulos neuroldgico para

0s pacientes com Alzheimer e academia com

profissionais voltados a terceira idade.
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Especificamente sobre os servigos de saude, desejam que haja fonoaudidélogos, psicélogos,
dentistas, fisioterapeutas, enfermeiros e médicos. Também esperam que a alimentacao seja

oferecida com o acompanhamento de um profissional nutricionista.

Sobre as areas de lazer, as mais desejadas pelos familiares sao piscina, academia e espacos de
convivéncia e socializagcao. Esperam que possa haver salao de festas, area gourmet, areas verdes
para caminhar, sala de jogos apropriada a idade deles. Playground e outras areas voltadas para os
familiares que morassem com eles (e a propria possibilidade de se agregar os familiares) também

sao idealizados pelos participantes.

Sugerem incluir uma mercearia para que eles se sintam mais independentes ao fazerem as
proprias compras € a presenca de animais com 0s quais eles possam conviver. Os servicos de

limpeza e lavanderia também sao desejados por essa amostra.



“A gente recebe muito pessoas
de fora e atrapalha muito

nossa privacidade, entdao € ruim
receber essas pessoas assim.
Se conseguir manter a
humanizacao dessa prestacao
de servicos, seria bom. A clinica
MesmMo se preocupa com sua
reputacao e sempre vai prestar
o melhor servico, entao trazer
isso pra dentro do condominio,
me preocupo se o atendimento
nao for como deveria, se esta
sendo humanizado.”

Mulher, 37 anos, advogada
empresarial.
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“Entao &, eu vejo assim, € a
grande preocupacao de sairia
mais em relacao das pessoas
que trabalham. Nos tivemos
uma experiéncia trazendo uma
pessoa para dentro de casa
para cuidar e a gente nao teve
essa seguranca, entao a
questao maior do servico €
nesse sentido, profissionais
qualificados para poder
entender a situacgao, poder é
diagnosticar ou informar ou
ajudar de alguma outra forma,
Nnao é? Para que a pessoa possa
se sentir mais em casa, e
melhor naquele local.”

Mulher, 47 anos, supervisora
de area.

“Ela é bem agil, bem ativa e
percebo que |a ndo tem algo
que estimule ela a se
movimentar, sempre coisas
Mmuito paradas, entao eu
gostaria que tivesse um
educador fisico I3, alguém que
auxilie nesse movimento,
embora ela seja bem velhinha
O COrpo Nao aceita e ela
continua se movimentando, ela
€ bem ativa mesmo. Entao
uma academia, hidroginastica,
um pilates.”

Mulher, 50 anos, assistente e
perita social.
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A maior preocupacao dessa amostra é

com o atendimento humanizado, bem
estar e seguran¢a dos moradores idosos.

Alguns ja tiveram ma experiéncias com
profissionais pouco qualificados e que nao
exerciam sua funcao com empatia, portanto,
deixar um familiar que esta em uma situacao
de maior vulnerabilidade ainda é algo que
Ihes gera preocupacao. Acreditam que para
qgue haja bem-estar e qualidade de vida,
deve-se manter a liberdade e autonomia

desses individuos, dentro do que for possivel.
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Os entrevistados aprovam a variedade

de espacos, possibilidades de lazer,

atividades e servicos médicos propostos
pelos novas moradias-sénior FXSEliET)
que seus familiares chamados ganhariam
qualidade de vida por ter tudo por perto
com atendimento especializado, além de
poderem também morarem junto em

familia e disporem dessa estrutura.




PESQUISA QUALITATIVA | SERVICOS, LAZER E COMODIDADE

“Olha, eu vejo que a questao de
primeiros socorros eu falo, € a
guestao de uma ambulancia.
Eu acho que assim, uma coisa,
uma coisa mais séria, uma
coisa mais drastica assim, né?
Eu acho vezes €, deveria ter por
3. Mas, nao sei se € viavel ou
Nao, Mas Nao sei se se eles tém
esse plano de saude, pode
acontecer algum imprevisto
muito sério ter que levar as
pressas, né? Ai vai que quebra
alguma coisa, nao pode levar
de qualquer jeito, né? Isso é
importante.”

Mulher, 47 anos, supervisora
de area.

“A mae precisa hoje de
enfermagem, fisioterapia e
nutricao € o que Mmais a gente
usa. ela tem o planinho dela. se
tivesse o médicos fixos no
condominio com o planos deles
seria perfeito.”

Mulher, 56 anos, aposentada.

“Eu acredito que o que se
venha dos EUA sao paises que
a faixa etaria vai envelhecendo
e Nao vai rejuvenescendo, que
se tem mais idosos que jovens,
lembro que na minha época do
colégio a piramide era
invertida, muitos idosos, jovens
e poucas criangas. [...] . Esta
faltando isso no Brasil, eu com
41 anos, que ainda nao casei, eu
me vejo velho que eu pelo
Menos possa ter aquele grupo
de amigos da terceira idade e
um local que possa me sentir a
vontade que seja um
condominio fechado, entao eu
me veria sim indo para terceira
idade, entdao seria uma aposta
bem interessante.”

Homem, 41 anos, advogado.
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Sintese de servicos, lazer e comodidade

Os entrevistados, tanto potenciais usuarios como

familiares, foram unanimes EleXe [ EIR 11 ERES AL 1A ¢

completa que englobe assisténcia média, psicolégica,

alimentacao de qualidade e servicos de limpeza.

Em especial reforcam a necessidade de um atendimento
humanizado, em que os enfermeiros e cuidadores
tenham empatia com os moradores. Desejam também

a possibilidade de sair, fazer certas coisas de maneira
autébnoma, poder receber amigos e familiares e também

morar com familiares ou pets.




ORCAMENTO FAMILIARE

EXPECTATIVA DE PRECO

REAL ESTATE CONSULTING

Inteligéncia Estratégica



PESQUISA QUALITATIVA | ORCAMENTO FAMILIAR E EXPECTATIVAS DE PRECO

Expectativa de preco pelos potenciais usuarios

Atualmente, apenas 3 dos potenciais usuarios afirmam
utilizar o SUS, sendo um pertencente a classe A e dois a
classe B. O atendimento do SUS é complementado com
atendimentos especificos particulares, o que |lhes faz
gastar cerca de R$ 1.000 ou menos. Dentre esses, dois
deles desistiram dos planos de saude devido aos custos e
pelo fato do SUS atender bem as suas necessidades.

Os outros possuem plano de saude, 2 tem plano familiar
e pagam ao menos R$ 1.000 reais por més em servicos de
saude. O que tem plano de cobertura completa gastam
de 3 a 6 mil reais mensais.

“Eu vou te dizer que hoje nao
tenho gasto, porque eu me tratei
do cancer todo pelo Estado que é
um atendimento maravilhoso, eu
Nao vi necessidade de procurar
um outro local que fosse me
oferecer a mesma coisa e eu ter
que pagar. Foi tao bom, as
pessoas falam "ah, mas o SUS",
pra mim € maravilhoso, pra mim
foi maravilhoso. Atendimento
bom, faco todos exames dentro
hospital, nas consultas espero 20
minutos pra ser atendida. Entao
seria até um preconceito meu
"ah, tenho condicdes e uso o SUS"
mas se o tratamento é bom?“

Mulher, 59 anos, aposentada
como funcionaria publica.
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“Cpmprar porque “Inve;tir, é.co,mo um imovel acho “Se ey tiver opcao de
minha casa j3 ests 3 que mvestw, eum bem que pode ser locacio, sempre vai me
venda, ndo que eu vendldq como um imaovel qualquer. interessar mais, se for legal,
dependa da venda dela SU MElS e Sl U g[oerie el eu vou comprar, porque

e mas como eu ja tenho dinheiro e fazer aquisicao da.qull'o do daqui uns anos N&o quero
um capital ent3o n&o que pagar por mes, sou partidario da me preocupar em pagar
porque eu gastar com aquisicao. C|aI;O, tem a ,taxa mensal VArias contas.”

aluguel e ja fica pros de manutencao do imovel.

idosos da familia, daqui Homem, 67 anos, consultor
20 anos eu tenho 80 e sl e T de servicos de hotelaria.
minha filha 60. E que como auditor de empresa.

nem tumulo Nné? rs"

Mulher, 59 anos,

aposentada como

funcionaria publica. “Sim, [os planos] sdo caros mas cobrem quase tudo o que
preciso. Gasto mais uns 2 mil para outras atividades.”

Mulher, 65 anos, bibliotecaria.
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No caso de cogitarem a possibilidade de usufruir de
moradias sénior, lhes foi ofertada a possibilidade de
comprarem, alugarem ou investirem em um lugar como
esse. As respostas foram as seguintes: 6 consideram a
possibilidade de compra; 3 preferem investimento, sendo
gue um deles também considera a compra; 2 consideram a
possibilidade de alugar. Um dos entrevistados pertencentes
a classe Bl cogitaria o0 uso apenas com pagamento pelos
dias especificos de uso (day use), pois ndao cré que teria

condicdes financeiras de fazé-lo diferente.

Os que preferem comprar consideram que essa € uma
possibilidade que beneficia também seus descendentes.



PESQUISA QUALITATIVA | ORCAMENTO FAMILIAR E EXPECTATIVAS DE PRECO

“Mas, assim, com tudo isso que vocé me mostrou que possa ter em uma casa de repouso COMo essa, Vamos
combinar que Nao seria acessivel para pessoas de baixa renda, ndao seria uma coisa que estaria no meu
alcance no momento. [..] Eu acho que vai em torno de R$ 3 a 4 mil, e olha |1& se ndo for mais que isso [..]
mMas pensando, que se Vocé vai colocar uma, duas cuidadoras em casa para auxiliar algum ente querido teu,
vocé ndo vai gastar menos que R$ 5 a 6 mil reais. Entdo é acima de R$ 5 mil. [Preferia ter em casa ou ir até
um local assim?] Preferia ir para um local desses que tem tudo isto, que nao precise colocar alguém nossa
casa. Logicamente que vocé vai querer colocar em um local que cuide bem da pessoa, do ente querido.
Porque vocé nao vai ter tempo de cuidar no seu dia a dia, como em um local que vao ter pessoas para isso.
Mas, claro contratar pessoas estranhas, que nao sao do seu convivio, e ter um local que também vai ter isso,
acho que vale mais pagar um local com tudo completo. [...] Eu ndo teria condi¢des, contando s6é com a
minha aposentadoria e meus filhos, tanto que eu tenho que complementar minha renda com o

comércio, e eu nao sei se eles teriam condig¢ées disso...”

Homem, 62 anos, aposentado como auditor de empresa.
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Na tabela seguinte constam os valores maximos
de qual seria a expectativas de pagamento por
um produto sénior por més. Caso a pessoa Nao
0s levantasse espontaneamente, os seguintes
valores seriam sugeridos: de R$ 8 mil a 10 mil,
R$ 10 mil a 15 mil e acima de R$ 15 mil.

Chegamos a média de R$ 5.700, bem abaixo

abaixo da primeira faixa de preco sugerida.

R$ 3.000,00
R$ 4.000,00
R$ 4.000,00
R$ 4.000,00
R$ 4.800,00

R$ 5.000,00
R$ 6.000,00

R$ 7.000,00
R$ 8.000,00
R$ 8.000,00
R$ 9.000,00

VALOR MAXIMO DE
PAGAMENTO POR MES

Fonte: Brain Inteligéncia
Estratégica e Caio Calfat



PESQUISA QUALITATIVA | ORCAMENTO FAMILIAR E EXPECTATIVAS DE PRECO

? \\t
\ &

Os respondentes avaliam unanimemente que o sistema pay per use,
em que pagariam somente os servicos conforme os forem utilizando,

seria a melhor opc¢ao, pois assim nao se incluiria nas cobrancgas aqueles

servicos dos quais nao precisam. Consideram que essa opc¢ao pode ser
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&-’9‘ mMais vantajosa financeiramente.

“Acho mais interessante, “Acho que é cabivel que tenha,
porgue pagar um valor fixo e acho que é tranquilo é possivel,
ter coisas que nao estamos ter outros beneficios que nao
usando nao é tao bom.” sejam previstos no pacote.”
Homem, 56 anos, autonomo Homem, 62 anos, aposentado
no ramo de segurancga. como auditor de empresa.
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Expectativa de preco pelos familiares

Os familiares de pessoas que ja estao sob cuidados,
seja em casa ou na clinica de repouso, foram
indagados a respeito de como sao realizados os

pagamentos dos cuidados voltado a esse familiar.

A maior parte deles nao faz o pagamento sé com
a renda proveniente de uma pessoalSEIEReEIe V==

gue precisa de cuidado ou de algum familiar, sendo
geralmente um combinado entre a aposentadoria
do idoso cuidado + complemento com a renda
de entes préximos. Em alguns casos, as despesa

sao divididas entre até 6 pessoas.

“O plano de saude eu acho que
ficou um pouco fora de mao, a
gente nao pode fingir nada disso.
Em alguns casos,, vocé passar pelo
SUS é muito mais facil, mais rapido
e hoje vocé tem planos que sao
intermediarios, que fazem exames,
iIsso e aquilo, e nao é aqueles
particulares completos, que
resolvem sua vida. Agora os planos
particular da Unimed, Goldenpross,
gue sao mais antigos, tem mais
nome, sao valores bem puxados,
porque a idade dela né, de 83 anos,
apesar dela nao usar tudo pela
saude boa que ela tem.”

Homem, 50 anos, autonomo de TI.
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“Pagamos R$ 6 mil sé na casa de repouso,
mais o plano de saude que é custeado pelo
mMeu pai, mais a fonoaudidloga que é R$ 600
e neurologista que depende de quantas
consultas tem no més me média R$ 400.

Os planos sao caros mas cobrem quase
tudo o que preciso. Gasto mais uns 2 mil
para outras atividades.”

Mulher, 52 anos, fonoaudiéloga.

“O plano a gente paga separado e faz a
compra dos medicamentos ainda, ao todo os
custos dao em torno de R$ 22mil.”

Homem, 46 anos, gestor comercial.

“A gente conseguiu ajuda de um
politico e conseguimos um
desconto nessa clinica, so por isso
gue conseguimos pagar, pagamos
40% do valor. Somando as duas,
pagamos proximo de 4 mil reais e
dividimos entre nds, familiares. Se
eu tiver opcao de locacao, sempre
vai me interessar mais, se for legal,
eu vou comprar, porqgue daqui uns
anos Ndo quero me preocupar em
pagar varias contas. [...] O médico
qgue é do plano, atende todos as
pessoas la da casa e vai la uma vez
por semana. Mas ainda pagamos
alguns valores a parte.”

Mulher, 42 anos, advogada.
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A maior parte dos entrevistados possui plano de saude, seja
um plano empresarial ou familiar. Ha agueles que optam por
usar o SUS e pagar alguns atendimentos mais especificos no
particular. Os idosos que necessitam de multiplos cuidadores em
casa ou que precisam de muitos atendimentos diferentes em

clinicas de repouso sao 0s que geram as despesas mais pesadas.

Os valores que os familiares tem como gasto mensal com os
o [T HF T Y IR ENN R WL L, variando de R$ 400 mensais

(SUS + atendimento particular) a R$ 24.000 mensais (equipe de
cuidadores em casa. A média que representa os valores gastos
atualmente para a amostra como um todo é de R$ 7.400, sendo
qgue 11 dos 18 respondentes que revelaram os valores gastam

entre R$ 4 a 8 mil reais mensais.
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VALOR MAXIMO DE PAGAMENTO POR MES

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat

Na tabela ao lado constam os valores maximos de qual seria

a expectativas de pagamento por um produto sénior por

A N R$ 2.300 R$ 10.000
més. Caso a pessoa Nao os levantasse espontaneamente,
0s seguintes valores seriam sugeridos: de R$ 8 mil a 10 mil, R$ 8.000 R$ 6.000
R$ 10 mil a 15 mil e acima de R$ 15 mil. R%10.000 R% 15,000
Chegamos a [uCLIERCREERI S valor que conta na primeira R$10.000 R$10.000
faixa de preco sugerida. Apesar do inegavel interesse na R$ 1.500 R$10.000
aquisicdo ou usufruto de produtos sénior, poucos poderiam
dispor mensalmente de valores mais altos. Uma das 5 10000 A E500
pessoas da faixa de renda A que ja tem um familiar em casa R$ 8.000 R$ 12.000
de repouso manifestou que até mesmo a faixa de preco
o . , - R$ 5.000 R$ 8.000
Mais baixa estaria alta demais para suas possibilidades.
R$ 10.000 R$ 22.000
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Também houveram aqueles que optariam por

comprar a moradia sénior e, portanto, mencionaram

valores para aquisicao. Os dois entrevistados
levantaram valores de R$ 800 mil e R$ 900 mil para

aquisicao do Senior living.

Os que ja possuem um familiar em clinicas de
repouso sugeriram valores mais altos, possivelmente
por ja compreender um pouco Mmais sobre a
contratacao desse tipo de servico, atingindo a média
de R$ 10.550. Para os que estdo em casa de familiares,
chegamos a média de R$ 6.977, ainda abaixo da

primeira faixa de preco sugerida.
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VALOR MAXIMO DE PAGAMENTO POR MES

Fonte: Brain Inteligéncia Estratégica e Caio Calfat

Os valores maximos de pagamento CASA DE FAMILIAR CASA DE REPOUSO

mensal sugeridos foram classificados

a R$ 1.500,00 R$ 5.500,00
entre aqueles que tem o familiar
em casa e aqueles cujo familiar ja R$ 2.300,00 R$ 8.000,00
encontra-se em casa de repouso R$ 5.000.00 R$ 8.000,00
a fim de notar se ha diferencas R$ 10.000,00
e . R$ 5.000,00
significativas de percepcao de preco. R$ 10.000.00
R$ 6.000,00
R$ 10.000,00
R$ 8.000,00
R$ 10.000,00
R$10/000,00 [ R$ 10.000,00 ]

R$10.000,00 R$ 12.000,00

R$ 15.000,00 R$ 22.000,00
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O servico pay per use é considerado uma possibilidade interessante

o1 =W LYo [I-F LM Lo ToJoTe S9N LS que cogitam a possibilidade de utilizar as

acomodacdes sénior por periodos mais curtos e esporadicos, quase que

como um hotel com assisténcia médica especializada. Também se
revela uma alternativa ao altos valores propostos, uma vez que a
moradia permanente ou aluguel com todos os servi¢os inclusos Nao

seria acessivel para certos entrevistados de ambas as classes.

Por fim, quanto a expectativas para o espa¢co em si tendo em vista os
valores mencionados, eles reforcam que esperam que haja boas
acomodacoes, bom atendimento ao seus familiares idosos, a
possibilidade de se hospedarem ou morarem com conjuges ou algum
familiar, boa decoracao e possibilidade de personalizacao dos quartos.
Eles desejam lugares que propiciem conforto, boa qualidade de vida
para os idosos e boa convivéncia com seus amigos e familia.
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“[Sobre o pay per use] Seria interessante fazer “[Sobre a faixa de precos
um pacote para a gente ter esta situagao, mas de R$ 8 a 10 mil] achei
se desse para incluir todo esse lazer, seguranca

o . caro porque é bemem
e acessibilidade seria interessante.”

meédia que ela tem de
Mulher. 47 . de & pensao, entao Nao sei
ulher, anos, supervisora de area. se cabe no orcamento.”
Mulher, 58 anos,
contadora.

“Acho legal [o pay per use], porque eu tenho isso
em porto alegre, uma clinica que esta em todo
lugar, Amor e Saude, tudo o que faco € na hora,
pago na hora e faco todos os procedimentos, em
vez de ficar horas e horas pra ser atendido. A
gente nao se estressa, sabe? eu prefiro pagar,
faco o procedimento, e vou embora.”

Mulher, 45 anos, empresaria
do ramo de turismo.
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A expectativa de preco de ambos os perfis encontram-
R o BTNl e [N VEXCR I [ [e] pois ainda hd um

desconhecimento em relacao a esse tipo de moradia e
mesmo em relacao aos custos que as necessidades de
cuidado durante o envelhecimento traz. Entre os familiares
gue ja possuem um idoso em casa de repouso, média de

preco encontrada € mais alta.

Ainda assim, pelas faixas de precos sugeridas, ha a
percepcao de usuarios tanto da classe B1 quanto da classe
A de que, apesar das moradias sénior serem bastante
atrativas, elas nao conseguiriam dispender o valor mensal
necessario para que adquiri-las ou aluga-las. O servico pay
per use é considerado uma possibilidade interessante para
todos os respondentes e seria uma possibilidade que

encaixa melhor em seus orcamentos.
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Os participantes foram questionados quanto aos principais

critérios que levam em consideracao na escolha de sua

DI PIERE Il E evidente o desejo por uma condicdo de
moradia confortavel, assistida e com uma boa localizacao.

Ainda, 4 dos potenciais usuarios destacam ainda que o preco
é um critério importante. Destes, um aponta que algumas
vezes fica desanimado ao conhecer os precos dos produtos
pelos quais se interessa, algo que o leva a crer que talvez nao
seja um tipo de moradia acessivel para seu nivel de poder
aquisitivo. Essa preocupac¢cao com o preco aparece tanto em

representantes da classe Bl quanto da classe A.
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A facilidade de manter convivio com os
familiares também €& um critério destacado,
tanto pelos potenciais usuarios quanto pelos

perfis de familiares.

Chama a atencao o fato de que nenhum
potencial usuario menciona de forma
espontanea a seguranca como um critério,
mas foi mencionada por 6 entrevistados no
perfil de familiares, 5 destes entre os que tém

idoso em situacao de coabitacao familiar.
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Quanto aos itens que seriam considerados diferenciais na decisao, nao ha diferenca significativa entre os

perfis nem em relacao aos niveis de renda. Os itens desejados podem ser classificados em 4 categorias:

Acompanhamento Espacos de lazer

de saude e facilidade de uso comum que

de acesso a servicos proporcione também
de saude contato com a natureza

Localizacao que Promocao de atividades
garanta tranquilidade que ajudem a manter a

e facil acesso pelos atividade fisica, cognitiva,
familiares e de interacao social
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Potenciais

usuarios “Acho que o sonho de qualquer
pessoa € envelhecer dessa forma,
com conforto, com cuidados que ela
merece, Né? Porque acho que todos
NnGs merecemos Né, mas quando vocé
cai na sua realidade financeira, vocé

fala assim:'nao € para mim’.

“E importante que seja em
localizacao proxima a natureza
e de facil acesso. No caso de
POA perto do Rio Guaiba e
regidao arborizada. Acesso dos
familiares, convivéncia e
oportunidade de passar mais
tempo com os moradores do
Senior Living, espacos que
poOssa proporcionar lazer para
todos da familia de criancas a
adultos, e também os pets.”

Mulher, 59 anos, comerciante do
ramo de alimentos.

“Para mim, € importante poder
trazer a familia e fazer passeios
fora com a familia.”

Homem, 62 anos, aposentado

. Mulher, 65 anos, bibliotecaria.
como auditor de empresa.
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Familiares

“Eu acho que o que poderia
ser um diferencial seria ter
um médico acompanhando
ali. A maioria das que eu
consultel, o servico é basico,
parece que uma é copia da
outra, todas elas tém uma
boa acomodacao, atividades,
[..] todos eles tem mais ou
menos isso. Mas falta esse
acompanhamento médico.”

Homem, 50 anos,
autonomo de TI.

“Localizacao, que ela goste e
se sinta bem, além de ficar
facil para os familiares irem
visitar. A localizacao € uma
coisa que me faria fechar.”

Homem, 45 anos,
coordenador de logistica.

“O que pesa bastante

sao entretenimentos, né? A
questao da piscina, do cinema,
a biblioteca e os cafés. eu acho
que ter isso é bem importante.
Eles interagirem com o outro
por meio desse servico € bem
importante.”

Mulher, 47 anos,
supervisora de area.
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Persiste no Brasil a cultura do cuidado doméstico

do idoso para algumas familias ter seu ente querido
internado em uma casa de repouso ou de cuidado
permanente soa como abandono. Ponderamos também
gue o envelhecimento, enquanto questao de ordem
familiar, é pouco discutido nos lares brasileiros.

As antigas clinicas de repouso também foram
responsaveis por macular a imagem desse tipo de
instituicao em especial no que se refere ao atendimento
ofertado a um publico que esta de alguma forma
vulneravel. Assim, nota-se um receio, Somamos a iISSO O
desconhecimento inicial sobre o funcionamento de uma
moradia sénior. Ao serem apresentados ao conceito da
senior living e suas possiblidades, a recepc¢ao é positiva.
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A localizagao de clinicas e moradias voltadas
ao publico, portanto, se torna um ponto crucial
para que, a0 mesmo tempo em que o idoso
possa ser bem assistido, também haja a
possibilidade dos familiares estarem por perto
com certa frequéncia. Desta forma, o que
ambos os perfis esperam idealmente da
localizagcao desses espacos € que fique em
areas urbanas, com facil acesso de seus
locais de moraria, mas que sejam um pouco
mais afastados dos centros, de modo a
proporcionar maior tranquilidade, seguranca,

siléncio e arborizacao aos morados.



PESQUISA QUALITATIVA | CONCLUSOES GERAIS

E imprescindivel que uma
moradia que se destina ao
publico sénior apresente itens

de acessibilidade como pisos
antiderrapantes, auséncia de
tapetes, barras de apoio, assentos
para banho, alternativas a
escadas, e camas hospitalares.

O objeto € que se faca a inclusao
desses itens sem que se perpetue
a ideia de que € um ambiente

hospitalar, o que poderia lhes
fazer rejeitar a moradia.
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A moradia Sénior idealizada pelos perfis de familiares e
potenciais € um espaco que garanta a seus entes queridos
acompanhamento médico, atividades que estimulem

o cognitivo e suas interagdes sociais, € que seja um
ambiente seguro para evitar acidentes. Ela deve oferecer
ampla assisténcia, porém garantindo autonomia, bem
como facilitar o convivio sem comprometer a privacidade.

Esperam hajam servicos médicos de emergéncia,
acompanhamento psicoldgico, espacos de lazer e
socializagao, bem como atividades que sejam ofertadas
nesses espacos. Também desejam que a alimentacao seja

fornecida com o acompanhamento de um nutricionista e que

haja um servico de limpeza e de lavanderia, como em hotéis.
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Um dos principais pontos reforcados como diferenciais seria a
qguestao do atendimento humanizado, a possibilidade de sair e fazer
atividades de maneira autbnoma, poder coabitar com cénjuges ou
pets, ter atividades destinadas as suas necessidades e fomento da

socializacao com outros moradores e visitantes externos.

Para os potenciais usuarios, a possibilidade de comprar uma
moradia sénior |hes parece mais atrativa. Eles tém pouca nocdo
do valor que dispenderiam mensalmente com esse tipo de
habitacao. Os familiares que ja tem entes em casas de repouso, ja
tem uma nocao melhor do valor pelo qual se pagaria por esse tipo
de cuidado. Tanto os entrevistados da classe A quanto da Bl tem
receio quanto a possibilidade de conseguirem pagar por tal servico.

O day use foi considerado uma boa opc¢ao para todos os publicos.



PESQUISA QUALITATIVA | CONCLUSOES GERAIS

Por fim, os itens mais desejados e relevantes para a atratividade de um produto sénior
sao: acompanhamento de saude e facilidade de acesso a servicos de saude; localizacao
que garanta tranquilidade e facil acesso pelos familiares; espacos de lazer de uso comum
gue proporcione também contato com a natureza; promoc¢ao de atividades que ajudem

a manter a atividade fisica, cognitiva, e de interac¢ao social, além do preco acessivel.
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Percepcoes dos
especialistas

Conversamos com
especialistas do setor
para entender quais
sSao0 as perspectivas de
moradia para o publico
sénior e as tendéncias

do setor.
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JARBAS DE SA RORIZ FILHO

Professor da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal
do Ceard (FAMED-UFC)
Doutor em ciéncias médicas pela
Faculdade de Medicina de Ribeirao
Preto da USP (FMRP-USP)
Especialista em Geriatria pela SBGG
Presidente do INGGA (Instituto de
Geriatria e Gerontologia do Ceara)

FORTALEZA - CE

MARCOS CUNHA

Advogado e Empresario.
Proprietario do Solar Anita
Residencial Sénior. Sécio do
escritorio Nery Cunha Advogados
Associados. Sécio da ELO ILPI
administradora de residenciais
geriatricos. Coordenador do
Moderna Idade - NUcleo de
Residenciais Geriatricos do
SINDIHOSPA

PORTO ALEGRE - RS

clinicas

JOSE BENEDITO FILHO

Coordenador Regional na
SINDHOSP - Sindicato dos
Hospitais do Estado de Sao Paulo

CAMPINAS - SP
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Percepc¢oes sobre moradia

e envelhecimento “Essa geracao de 50 e 60 anos € a primeira que esta pensando
no futuro. As geracdes anteriores nao tinham essa perspectiva,

Embora ainda muito apegados a até por gue nao se vivia tanto. Recebemos varias consultas de

casa e a familia, pessoas de 70 e 80 anos que visualizam esses produtos e tém

envelhecer comeca a se tornar interesse em conhecer. O que acontece muitas vezes é que o
ema de discussao entre amigos custo acaba pesando nesta decisao.”
e familiares.

Pontos como proximidade de REGIAO SUL

infraestrutura e custos sao fatores

. “No sul ainda existe muito apego a casa e a familia
gue sao ponderados qguando se

ha necessidade de se utilizar portanto os filhos geralmente optam por este tipo de

) . Mmoradia quando jd nao é mais possivel cuidar em casa.”
deste tipo de empreendimento. 4 ] P
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“Nas geracdes mais antigas ainda “Em conversa com gestores, temos observado
predomina a ideia de morar na propria cada vez mais pessoas que estao na terceira idade,
residéncia. Mas eu percebo que cada pessoas que ainda trabalham e inclusive que

vez mais as pessoas estao verbalizando procuram por essas casas de cuidado. Ja vemos o
Mais a ideia em morar em um idoso se preparando para aguele momento em que
residencial mais funcional.” ele vai se aposentar buscando seu “canto”. Onde ele

possa ter uma assisténcia médica mais focada e

outras estruturas mais proximas.”

REGIAO NORDESTE
“Aqui no Nordeste ainda sao REGIAO SUDESTE

comuns casas multigeracionais

. . “No sudeste os idosos costumam ter uma vida mais
onde moram filhos e netos, por isso

. . . ativa trabalhando mesmo aposentados, entao morar
a ideia de ir para um produto sénior

. , o independente nao € um grande problema.”
ainda é pouco vista.
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Pontos positivos e negativos
apontados pelos especialistas

A moradia assistida garante
beneficios como cuidados atentos
as hecessidades de salde e

interacao com outros idosos.

Em contrapartida, a auséncia de
convivio com pessoas proximas e a
vida em sociedade sao vistos como
pontos de consideracao por todos

os entrevistados.
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Pontos positivos destacados “As pessoas podem ter uma assisténcia
pelos especialistas médica mais proxima mais focada e outras

estrutura que possam atendé-lo.”

“Eu vejo como vantagem a questao do

acesso ao cuidado e de até um menor custo

se comparado a um cuidado em casa. Ter a Inicialmente as pessoas nao queremir,

perspectiva e a possibilidade de ter um local mMas depois que experimentam a estrutura

desse, agregar servicos que possam ser Uteis passam a gostar. A convivencia em grupo

para facilitar a vida dessas pessoas, como com certeza traz um beneficio bem grande.

suporte médico e enfermagem. A seguranca O controle da saude, a familia consegue

é outra questdo importante e também a ter um profissional dedicado para dar a

oossibilidade de integracao.” medicacao e acompanhar o estado de saude.”
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“Como ponto negativo, eu vejo a
Pontos negativos destacados questdo da restricdo do convivio

pelos especialistas social e com amigos.”

“As pessoas quando estao
|lUcidas elas nao querem se
segregar, se ela pode ter uma
moradia com pessoas de outras
idades. Geralmente os idosos
aceitam essa condi¢cao quando
estao em um declinio de saude

muito grande.”

“Eu diria que um ponto de
preocupacao seria a questao da
exclusao, pois a pessoas Nao
querem um filme. As pessoas
qgquerem um local que atenda
as suas necessidades, mas que
esteja inserido na sociedade de

uma forma geral.”
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Existe tendéncia para o Senior Living?

O setor estda em sua fase inicial no
pais, espera-se que nos préoximos anos
este produto ganhe mercado.

“Eu acho que ha uma tendéncia de
meédio a longo prazo, o pessoal entre 30
a 40 anos tendem a se adiantar neste
assunto, essa geracao tende a ser mais
desapegada em termos de imoveis. Eu
acho que talvez esse publico vai querer
morar neste tipo de produto por que ele

tendem a ser mais barato.”

“Eu acho que o mercado ainda esta
Imaturo, ainda vai demorar alguns anos.
Como as pessoas estao vivendo mais
pode ser que um produto que tenha
Mmais pessoas ativas seja um estimulo

para esse tipo de publico.”

“Este mercado ainda esta muito no
inicio. As pessoas ja estao pensando
Nisso, mesmo quem ainda nao tem
necessidade. Pessoas da minha idade
Ja expressam a necessidade de uma

casa para envelhecer.”
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Senior Living urbano ou rural

Embora o ideal € um local calmo e tranquilo, a rotina do dia a dia faz com que os empreendimentos do

meio urbano sejam a escolha quando se ha necessidade de migrar para este tipo de produto.

“Localizacao faz toda a
diferenca. Um local
mais afastado é mais
complicado. Para o
publico independente,
eles querem circular e
proximo da cidade € a

localizacao ideal.”

“O modelo rural € o que
fica no imaginario, mas
tem a questao do transito
e o deslocamento. Os
filhos normalmente

é quem decidem a
localizacao que fica mais

comoda para o dia a dia.”

“Proximo de um grande
ou médio centro urbano.
Nao necessariamente em
uma regiao central,

mMas em uma regiao que
possa atender a toda

infraestrutura.”
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Fabio Tadeu
Araujo
CEO

Marcos

Kahtalian
Soécio-Fundador

Angela Negrao
Supervisora

de Pesquisas
Quantitativas

BRAIN INTELIGENCIA ESTRATEGICA

Gisele Pereira
Especialista em
Inteligéncia de Mercado

Brenda Leal
Analista de Inteligéncia
de Mercado

Lucas Andrade
Analista de Inteligéncia
de Mercado

-

Marceli Cardoso
Supervisora de Pesquisas
Qualitativas

Ana Carolina Ferreira
Analista de Pesquisa
Qualitativa

Olivia P. Schiavon
Analista de Pesquisa
Qualitativa
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CAIO CALFAT REAL ESTATE CONSULTING

Caio Calfat

Diretor Geral

Fernado Campagna
Consultor

Vanessa Gomes
Analista de Consultoria

Alexandre Mota
Diretor de Projetos

Fernanda Nogueira
Gerente de Projetos

Thamires Mourad
Analista de Dados

Marcus Vinicius Pires
Analista de Dados

Viviane Bianchini
Coordenadora de Projetos
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