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RESUMO

Dados do Ministério da Satde apontam que cerca de 25% da populacéo idosa brasileira ndo
apresenta perspectivas de envelhecimento positivas. A essa situacdo se associam a exposi¢do
a violéncia e maus-tratos, perda da qualidade de vida, pouca participacdo nas atividades do
cotidiano, incluindo o lazer e, consequentemente, maior vulnerabilidade a varias doencas.
Nesse sentido, é importante transformar esse cenério e estimular os idosos do pais a adotarem
uma rotina de vida adequada, para terem um envelhecimento saudavel e sem riscos. O estudo
tem como objetivo analisar a violéncia contra a pessoa idosa registrada na Delegacia de
Seguranca e Protecdo ao Idoso de Teresina-Piaui, com base na Politica Nacional de Atencdo a
Pessoa Idosa. Trata-se de uma pesquisa exploratéria de abordagem qualitativa, com base em
dados secundarios registrados em 300 boletins de ocorréncia de violéncia contra a pessoa
idosa, por meio de um formulario para a caracterizagdo dos participantes, a classificacdo e a
natureza da ocorréncia, o tipo de agressor e o relato fiel do registro, referente ao ano de 2012.
Os dados foram processados no IRAMUTEQ e analisados pela classificagdo hierarquica
descendente. Os resultados indicaram que 56,3% dos idosos sdo do sexo feminino; o tipo de
violéncia mais comum € a financeira, correspondendo a 47,0%; e 24,0% dos agressores é do
convivio da vitima. No dendograma, os dados foram apresentados em quatro classes, a saber:
classe Ill - Violéncia sofrida pela pessoa idosa em instituicdes financeiras por terceiros:
idosos afirmam que sofreram do crime de estelionato por confiarem em intermediadores;
classe I - Violéncia familiar contra a pessoa idosa: retrata violéncias contra a pessoa idosa de
ordem psicolégica e fisica, geralmente cometida por pessoas proximas de seu convivio
cotidiano; classe Il - Motivo da violéncia contra a pessoa idosa: evidencia a violéncia
financeira e demonstra que os agressores sao dependentes financeiramente da pessoa idosa;
classe IV - Empréstimos consignados a pessoa idosa concedidos por financeiras: a pessoa
idosa é induzida por instituices financeiras a contrair empréstimos e/ou afirmam desconhecer
a solicitacdo e descontos de valores em seus proventos de aposentadoria. Percebe-se que a
pessoa idosa sofre violéncia na familia e também fora do ambiente familiar. O Estatuto do
Idoso garante os direitos fundamentais de autonomia, integracdo e participacdo efetiva como
instrumento de cidadania e o cumprimento das politicas publicas. No entanto, esses direitos
geram facilidades para aquisicdo de beneficios que podem resultar em grandes prejuizos,
podendo ir além da violéncia fisica, podendo os idosos se tornarem reféns do sistema, com
graves consequéncias psiquicas e fragilizacdo das relacfes familiares. A violéncia contra a
pessoa idosa constitui uma violacdo dos Direitos Humanos e requer acdes estratégicas por
parte do poder publico e da sociedade, tanto no ambito da prevencdo quanto do
enfrentamento, a fim de resgatar e garantir a dignidade desse segmento.

Palavras-chave: Violéncia. Idoso. Familia.



ABSTRACT

Data from the Ministry of Health indicate that about 25% of the elderly population has no
prospects of positive aging. This situation is associated with an exposure to violence and
abuse, loss of quality of life, lack of participation in daily activities, including leisure and
consequently more vulnerable to various diseases. In this sense it is important to transform
this scenario and stimulate the elderly in the country to adopt a routine of life appropriate to
have a healthy and risk-free aging. The study aims to analyze violence against elderly person
registered in the precinct of safety and protection of the elderly from Teresina-Piaui, based on
the national political attention to the elderly. This is an exploratory qualitative study based on
secondary data 300 police reports of violence against the elderly, through a form for the
characterization of participants, classification and nature of occurrence, type of offender and
faithful account of the record, for the year 2012. Data were processed and analyzed by
IRAMUTEQ in descending hierarchical classification. The results indicated that 56.3% of the
elderly are women, the most common type of violence is the financial, accounting for 47.0%,
and 24.0% of the offenders is familiar to the victim. In the dendrogram data were presented in
four classes, namely: Class Il - Violence suffered by the elderly in financial institutions by
others - seniors say they have suffered from the crime of larceny by trust intermediaries; Class
I - Family violence against the elderly - portrays violence against elder psychological and
physical, often committed by people close to their daily living; Class Il - Reason for violence
against the Elder - highlights the financial and violence demonstrates that the perpetrators are
financially dependent on the elder; Class IV - Loans consigned to the Elder granted by
financial - the elder is induced by financial institutions to borrow and / or claim ignore the
request and discount values in their retirement pensions. It is noticed that the elderly person
suffers violence in the family and outside the family environment. The status of the elderly
guarantees fundamental rights of autonomy, integration and effective participation as an
instrument of citizenship and compliance with public policy. However, these facilities
generate rights to acquire benefits that can result in large losses may go beyond physical
violence, the elderly may become hostages of the system, with serious psychological
consequences and weakening of family relationships. Violence against elderly people is a
violation of human rights and requires strategic actions by the government and society, both
in the prevention and the confrontation in order to rescue and guarantee the dignity of this
segment.

Keywords: Violence. Elderly. Family.



RESUMEN

Los datos del Ministerio de Salud indican que alrededor del 25% de la poblacion de edad
avanzada no tienen perspectivas de envejecimiento positivo. Esta situacion esta asociada con
la exposicion a la violencia y el abuso, la pérdida de calidad de vida, la falta de participacion
en las actividades diarias, incluyendo el ocio y por consiguiente, mas vulnerables a diversas
enfermedades. En este sentido, es importante para transformar esta situacion y estimular a los
ancianos en el pais en adoptar una rutina de vida adecuado para tener un envejecimiento
saludable y libre de riesgos. El estudio tiene como objetivo analizar la violencia contra la
persona mayor registrada en el recinto de seguridad y proteccion de las personas mayores de
Teresina - Piaui, sobre la base de la atencion politica nacional para las personas mayores. Se
trata de un estudio cualitativo exploratorio sobre la base de los informes de datos de 300
secundarias de policia de la violencia contra las personas mayores, a través de un formulario
para la caracterizacion de los participantes, la clasificacion y la naturaleza de la incidencia, el
tipo de delincuente y fiel en cuenta el expediente, para el afio 2012. Los datos fueron
procesados y analizados por IRAMUTEQ descendente de clasificacion jerarquica. Los
resultados indicaron que el 56,3% de los ancianos son mujeres, el tipo mas comdn de
violencia es la financiera, que representan el 47,0% y el 24,0% de los delincuentes es familiar
a la victima. En los datos del dendrograma se presentaron en cuatro clases, a saber: Clase Il -
La violencia sufrida por las personas mayores en las entidades financieras por otros - de la
tercera edad dicen que han sufrido el delito de hurto por parte de intermediarios de confianza;
Clase | - La violencia familiar contra los ancianos - retrata la violencia contra las personas
mayores psicoldgica y fisica, a menudo cometidos por personas cercanas a su vida diaria;
Clase Il - Motivo de la violencia contra el Viejo - destaca la financiera y la violencia
demuestra que los autores son dependientes econdémicamente del anciano; Clase IV -
Préstamos consignados a la anciano otorgado por financiera - el anciano se induce por las
instituciones financieras a pedir prestado y / o reclamacién ignorar los valores de peticion y de
descuento en sus pensiones de jubilacion. Se dio cuenta de que la persona mayor sufre
violencia en la familia y fuera del entorno familiar. El estado de los ancianos garantiza los
derechos fundamentales de la autonomia, la integracion y la participacion efectiva como
instrumento de la ciudadania y el cumplimiento de las politicas publicas. Sin embargo, estas
instalaciones generan derechos para adquirir beneficios que pueden resultar en grandes
pérdidas pueden ir mas alla de la violencia fisica, las personas mayores pueden convertirse en
rehenes del sistema, con graves consecuencias psicologicas y el debilitamiento de las
relaciones familiares. La violencia contra las personas mayores es una violacion de los
derechos humanos y requiere acciones estratégicas emprendidas por el gobierno y la sociedad,
tanto en la prevencién y el enfrentamiento con el fin de rescatar y garantizar la dignidad de
este segmento.

Palabras clave: Violencia. Ancianos. Familia.
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1 INTRODUCAO

1.1 Contextualizacéo do problema

A discusséo sobre violéncia como assunto relacionado a satde tem inicio na segunda
metade do século XX, pela denlncia de profissionais da &rea em relacdo aos abusos
perpetrados contra criancas, adolescentes e mulheres. A violéncia contra os idosos foi a Ultima
a ser contemplada nas agendas da politica e da saude na maioria dos paises. Entretanto,
devido ao crescente contingente de idosos no mundo, vem aumentando a preocupagdo com
essa parcela da populagdo (MINAYO; SOUZA, 2006).

A Organizacdo das Nacgdes Unidas — ONU considera o periodo entre 1975 e 2025
como a Era do Envelhecimento. Nos paises em desenvolvimento, esse envelhecimento
populacional tem sido mais significativo e acelerado; enquanto nas nagdes desenvolvidas, no
periodo de 1970 a 2000, o crescimento observado foi de 54%, nos paises em desenvolvimento
esse crescimento atingiu 123% (ONU, 2002).

No Brasil, pais em desenvolvimento, o numero de idosos vem aumentando. Tal
crescimento aponta, segundo o Ultimo Censo, que os idosos representam cerca de mais de
vinte milhdes de pessoas, significando 11,3% da populacdo brasileira. No Estado do Piaui,
esse percentual chega a 11,4% da populacdo, nimero considerado bastante expressivo
(BRASIL, 2010). Esses numeros andam de maos dadas com a ampliacdo da violéncia contra a
pessoa idosa, pois como a populacdo esta vivendo mais, torna-se mais vulneravel a maus-
tratos.

A Organizac¢do Mundial de Saude (OMS) define violéncia como o uso intencional da
forca fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si préprio, contra outra pessoa ou contra
um grupo ou uma comunidade, que resulte ou tenha grande probabilidade de resultar em
leséo, morte, dano psicologico, deficiéncia de desenvolvimento ou privagdo (BRASIL, 2002).

A Rede Internacional para a Prevencdo dos Maus-tratos contra o ldoso adotou a
seguinte definicdo, em 1995, na Inglaterra, para a violéncia contra 0 idoso: “o maltrato ao
idoso € um ato (Unico ou repetido) ou omisséo que lhe cause dano ou afli¢cdo e que se produz
em qualquer relacdo na qual exista expectativa de confianga”. Tal ato se refere aos abusos
fisicos, psicologicos, sexuais, abandono, negligéncias, abusos financeiros e autonegligéncia
(BRASIL, 2002).

Frequentemente, podem acontecer a0 mesmo tempo VAarios tipos de maus-tratos. Um

ponto de vista mais generalista, as formas de violéncia contra o idoso advém do conflito de



interesses entre as geragdes jovens e idosas. O fato de o idoso ser considerado, na sociedade,
um sujeito improdutivo, dependente sob vérios aspectos (econdmico, familiar, de saude), e
obsoleto, do ponto de vista cultural (aquele que ndo acompanha as novas formas de atitude e
de visdo de mundo), torna-o um ser marginalizado, excluido dos acontecimentos, e desperta
nos mais jovens um desejo coletivo inconsciente de sua morte (MINAYO, 2005).

Estudo sobre meios de comunicacdo impressos, representacdes sociais e violéncia
contra idosos mostra que a construcdo das representacfes sociais da violéncia, maus-tratos e
negligéncia contra a pessoa idosa se encontra ancorada nos ganhos obtidos por essa
populagéo, com a vigéncia do Estatuto do Idoso. Esses ganhos foram objetivados nas agdes
sociais do poder politico, nos ditames da ciéncia, nas dimensdes dos atos violentos e nas
conquistas, na defesa e na assisténcia ao idoso (SARAIVA; COUTINHO, 2012).

Sobre o atendimento de reabilitacdo a pessoa idosa vitima de acidentes e violéncia,
estudo mostra grandes fragilidades na implantagdo das politicas publicas no atendimento ao
idoso. Poucas unidades de salde tém recursos para responder as especificidades de pessoas
idosas vitimas de acidentes e violéncias, alguns profissionais da salde ndo se consideram
responsaveis pela escuta, pelo apoio, atendimento e orientacdo aos idosos com histéria de
violéncia; acreditam que devem apenas atuar sobre a lesdo fisica e deixar que seus colegas de
equipe, psicologo e assistente social, respondam pela situacdo de violéncia (RIBEIRO;
BARTER, 2010).

O levantamento das denlncias de violéncia perpetrada contra idosos na capital
piauiense € de fundamental importancia para o dimensionamento dessa tematica, além de
fornecer dados que podem vir a contribuir na implantacéo de politicas publicas de intervencao
e prevencéo do problema.

Diante dessa problematica, questiona-se: quais 0s tipos de violéncia contra a pessoa
idosa registrados em delegacia especializada do municipio de Teresina-P1? Assim, o estudo
tem como objeto a violéncia contra a pessoa idosa registrada na Delegacia de Seguranca e
Protecéo ao ldoso de Teresina-Pl.

1.2 Objetivos

. Caracterizar os participantes do estudo quanto ao sexo, tipo de violéncia e se reside com 0
agressor;
. Analisar a violéncia contra a pessoa idosa registrada na Delegacia de Seguranca e Protecdo

ao Idoso de Teresina-Piaui, com base na Politica Nacional de Atencéo a Pessoa Idosa;



. Elaborar um folder para orientagdo sobre a violéncia contra a pessoa idosa.

1.3 Justificativa do estudo

Nos Gltimos anos tem aumentado o nimero de pessoas idosas em todo 0 mundo e, em
paralelo, a quantidade de vitimas de todo tipo de violéncia nesta faixa etéria, seja no seio
familiar ou fora dele. A violéncia contra pessoa idosa estd disseminada na sociedade, mas de
modo diferenciado, por instituicdes, regido, familia, organizacdo. E também relatada de
formas diferentes, além de ser um tema que vem se tornando cada vez mais presente nas
investigac@es cientificas e na politica publica, com implicagfes em seu combate e prevencao.

O contexto domestico no qual a pessoa idosa estd inserida possibilita, nessas
condicdes, a instalacdo de riscos de abusos fisicos, psicoldgicos, financeiros e omissao ou
negligéncia no cuidado das necessidades do idoso. Dentre os tipos de violéncia sofrida por
idosos, a mais comum € a psicolégica, que € um tipo de violéncia que ndo deixa marcas
fisicas, mas é caracterizada por agressdes verbais, depreciacdo da vitima, humilhac&o, etc.

A violéncia psicoldgica é considerada uma das mais prejudiciais, pois deixa marcas
morais para toda a vida. Apesar de a violéncia psicoldgica ser um tipo de violéncia comum
contra a pessoa idosa, poucas sdo as obras voltadas especificamente para ela, sendo
necessarias maiores informacdes sobre 0s agredidos, 0s agressores e as provaveis causas.

Estudar o avan¢o da violéncia contra a pessoa idosa é uma tematica complexa de
estudo dificil de ser tratada diretamente com as vitimas, por sentirem vergonha de fazer
denuncia. Ha ainda aqueles que sofrem de maus-tratos sutilmente mascarados, que ndo se dao
conta de que estdo sendo vitimas de violéncia, além dos que buscam delegacias especializadas
para reclamar da violéncia sofrida, mas ndo querem denunciar o0 agressor.

A demanda de denuncias de idosos vitimas de violéncia que buscam ajuda nas
delegacias especializadas se materializa sob varias formas de ac¢Ges, que vao desde abusos
fisicos, financeiros, psicologicos e sexuais, até omissdes (abandono, negligéncia e
autonegligéncia); tendo como maiores denunciados a propria familia (filhos e netos), que se
nega a cuidar do idoso.

Portanto, realizar o estudo com idosos dentro da delegacia especializada de Teresina-
Pl torna-se relevante, pois permitira compreender melhor o fenbmeno, a partir da
caracterizagdo das vitimas e do tipo de violéncia sofrida, o que poderd possibilitar a
implementacdo de medidas preventivas, com a gestdo de politicas publicas e manutencéo de

uma convivéncia familiar pacifica entre os idosos dependentes e seus familiares cuidadores.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa

O envelhecimento é um processo latente em toda a sociedade e um direito natural do
ser humano, cabendo, contudo, ao Estado, garantir que esse processo se dé de forma digna e
saudavel. O envelhecimento da populagéo brasileira € um fato irreversivel que so tem a se
acentuar com o passar dos anos, que de acordo com Kalache (1987, p.3) possui um “impacto
imenso, sobretudo quando se observa que os fatores associados ao subdesenvolvimento
continuardo se manifestando por um tempo dificil de ser definido”.

Ha de salientar que no Brasil, entretanto:

A preocupacdo com os aspectos demogréficos do envelhecimento de sua populacéo
é relativamente recente, veio apds o impacto sobre 0s gastos governamentais com a
salde e previdéncia que aumentaram com o envelhecimento populacional, o que
gerou estudos cientificos sobre o tema que buscam solugdes para esta faixa
populacional que demanda cuidados de longa duragéo, 0 que recai sempre sobre a
familia (CAMARANO, 2008, p.12).

Considerando a afirmacdo acima, observa-se que o Brasil envelhece com bastante
rapidez, em parte pelas melhorias das condi¢cGes de trabalho, urbanizacdo dos locais de
moradia, como também pelo acesso a medicamentos, as tecnologias para diagndstico precoce
e também pela prevencdo de doencas, principalmente por meio de imunizagdes oferecidas
pelas vacinas.

De acordo com Julido (2009, p.37), no Brasil, envelhecer “esta relacionado a um
processo de decadéncia fisica e mental”, o que faz com que muitas vezes o idoso ndo seja
escutado para dar opinides, escolher o lugar onde quer estar ou mesmo para dizer qual o
programa de televisdo a que prefere assistir. Nesse sentido, acentua Teixeira (2008, p.22) que
“o envelhecimento ¢ definido pelo nimero de anos vividos”. Assim, sdo considerados velhos
aqueles que alcancaram 60 anos de idade. Na dimensdo biologica, por sua vez, o
envelhecimento, conforme acentua Teixeira (2008), é definido como o processo de mudancas
universais pautado geneticamente para a espécie e para cada individuo, que se traduz em
diminuicdo da plasticidade comportamental, em aumento da vulnerabilidade, em acumulagao
de perdas evolutivas e no aumento da probabilidade de morte. Em outras palavras, traduz-se
em declinio fisico, além da perda de papéis sociais (familiar e produtivo). Todavia,

paralelamente & evolucdo cronolégica e ao declinio biologico, coexistem fendmenos de
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natureza biopsiquica, social e econémica, importantes para a configuracdo das diferentes
formas de envelhecer (TEIXEIRA, 2008).

Nesses termos, Paschoal (1999, p.27) define o envelhecimento como “um processo,
um estagio que é definido de maneiras diferentes, dependendo do campo de pesquisa e do
objeto de interesse”. Biologistas definem esse processo como um conjunto de alteragdes
experimentadas por um organismo vivo, do nascimento a morte. Socidlogos e psicélogos
chamam atencdo para o fato de que, além das alteracbes bioldgicas, processos de
desenvolvimento social e psicologico de um individuo e alteracbes em funcBes podem ser
observados. Problemas de integracdo e adaptacdo social do individuo a essas alteracdes se
tornam objeto de interesse também (PASCHOAL, 1999).

Nota-se que o envelhecimento é um processo em que se da o declinio de funcdes
bioldgicas, o0 que faz com que leve a problemas de ordem social e psicoldgica, necessitando
essas pessoas de cuidados especiais. Em concordancia com Berzins (2003), Nasri (2008)
afirma que este processo de envelhecimento é recente, data da segunda metade do século XX,
tendo como marco a insercdo da mulher no mercado de trabalho e o aparecimento da pilula
anticoncepcional, além do desenvolvimento e uso de vacinas, melhores condi¢des sociais e de
saneamento e do uso de antibidticos.

O envelhecimento em si, de acordo com as posi¢des de autores até aqui citados, é um
fendmeno dificil de ser mensurado, pois reline uma série de situaces de ordem demogréfica,
biolégica, médica, social, como também familiar. Assim, Veras (2003) afirma que ndo é
possivel estabelecer um conceito universalmente aceito sobre o processo de envelhecimento.
Nessa perspectiva, o envelhecimento, como categoria construida socialmente, tem sido visto e
tratado de maneira diferente, de acordo com a estrutura social, cultural, econémica e politica
de cada povo.

Apesar da falta de um conceito técnico do que vem a ser 0 processo de
envelhecimento, 0 mesmo é uma realidade no Brasil. No entanto, apesar desse processo ser
uma realidade, a velhice tem um conjunto imenso de conota¢des e, numa sociedade que
idolatra a juventude, a beleza, a forca fisica, de acordo com Corte, Mercadante e Gomes
(2009, p.42), ser idoso e envelhecer significa “estar envolvido num universo de rejeigao,
preconceitos e exclusdo”. 1sso é resquicio de uma visao tradicionalista, utilizada ate o final do
século XX, em que se confundia envelhecimento com incapacidade fisica e social,
manifestada economicamente na incapacidade em trabalhar, na improdutividade, na
inatividade, na falta de competitividade. Engrandecendo essa posicao, faz-se necessario citar

Almeida (2003, p.41) e seu entendimento sobre o que é ser idoso:
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Nas sociedades modernas, a velhice é sindnimo de recusa e banimento. Recusa
vestida com diferentes roupagens: algumas, bastante evidentes, passam pela
segregacdo e pelo isolamento social, pela ruptura dos lacos afetivos, familiares e de
amizade, pela negacdo do direito de pensar, propor, decidir, fazer, pela expropriacao
do préprio corpo; outras, mais sutis, sdo encontradas no tom protetor, muitas vezes
cercado de cinismo, com que lidamos com nossos velhinhos.

Hoje, essa ideia deve evoluir, pois 0 pais estd mais longevo; serd, entretanto, uma
mudanca lenta, pois existe o preconceito contra a pessoa idosa, mesmo essa se mostrando
ativa e saudavel. Portanto, refletir sobre o idoso é pensar no preconceito que essa populagéo
sofre em todos os setores da sociedade. Mascaro (2004, p.54-55) salienta que “o que atrapalha
os idosos é o preconceito, inclusive familiar, de que velho é sinénimo de doenca e
incapacidade”. Isso faz dos idosos pessoas psicologicamente vulneraveis, durante as Crises
normais que acompanham o envelhecimento — problemas de saulde, aposentadoria, perda do
companheiro, dentre outros, e também afetadas pelos estereétipos negativos relacionados a
velhice, ao receber mensagens negativas de seu ambiente social, tem seu autoconceito
diminuido e desprestigiado. Assim, forma-se um circulo vicioso e 0s idosos passam a sentir-
se doentes, incapazes e inadequados (MASCARO, 2004).

O envelhecimento populacional tem significado um problema social de extrema
importancia no atual estagio das sociedades ocidentais. No Brasil, tido como “pais de jovens”,
ja ndo pode ser assim considerado, pois se observa um acelerado envelhecimento
populacional resultante da combinacdo do aumento da expectativa de vida com a queda da
taxa de natalidade (PASCHOAL, 1999).

Assim, diante dos conceitos aqui elencados, pode-se afirmar que o processo de
envelhecimento e a ampliacdo do nimero de idosos na populacéo brasileira sao irreversiveis,
fato que necessita de trabalhos sociais que eduquem a populagéo e os familiares a conviverem
com o fato de a sociedade brasileira estar cada vez mais longeva. E comum, atualmente,
pessoas chegarem aos noventa anos, isso necessita que tenham qualidade de vida, a comecar
pelo tratamento que lhes é dado no seio familiar.

Diante do processo de envelhecimento populacional, a ONU, da qual o Brasil é
membro, realizou, em 1982, a primeira Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento, em
Viena, pioneira em discutir e abordar o tema do envelhecimento populacional, que resultou
em 66 recomendagdes para 0s paises membros, visando o bem-estar da pessoa idosa
(ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS, 2002).

A fim de defender a pessoa idosa, faixa etaria da populagdo em maior crescimento,

reafirmando em territério nacional as recomendacfes das Nacgdes Unidas, em 1994 foi
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promulgada a Lei n° 8.842/94, que criou a Politica Nacional do ldoso, que foi um
amadurecimento da politica do idoso. As diretrizes da Politica Nacional do Idoso s&o as

seguintes:

Lei 8.842/94. Art. 3°. Priorizagdo do atendimento familiar ao idoso e ndo o seu
recolhimento a asilos, exceto quando o idoso é sozinho; busca de opgles de
integracdo entre os idosos e as demais geragdes; participacdo do idoso no
planejamento, desenvolvimento, implementacdo e avaliacdo de politicas, projetos,
planos e programas de seu interesse; descentralizacdo politica administrativa;
reciclagem e capacitacdo de novos profissionais nas areas de geriatria, gerontologia
e prestacdo de servicos; implementacdo de sistemas de informacdes que divulguem
de forma educativa os aspectos biopsicossociais do envelhecimento; priorizagdo de
servigos publicos e privados prestadores de servigos; apoio a estudos e pesquisas
sobre questdes relativas ao envelhecimento (BRASIL, 1994).

A politica nacional do idoso criou normas para os direitos sociais desse, garantindo
autonomia, integracdo e participacdo efetiva como instrumento de cidadania. Entretanto, a
mesma ndo tem sido efetivamente aplicada. De acordo com o Ministério Publico, algumas
deficiéncias da Politica Nacional do Idoso séo a falta de especificacdo da lei para criminalizar
pessoas que utilizem de preconceito contra o idoso.

Em contrapartida, a Politica Nacional do Idoso néo traz qualquer discussao acerca do
tema da violéncia. Essa invisibilidade do assunto deve ter ocorrido porque se trata de um
documento da decada passada, em que as questdes relativas a violagdo dos direitos da pessoa
idosa ndo estavam na pauta nem das Politicas de Direitos Humanos e eram apenas incipientes
na area da saude. O que mais se aproxima do tema se encontra no item que trata do
atendimento pré-hospitalar. Ai se destaca uma visdo preventivista, mas nao ha referéncia aos
agravos violentos. Assim, o artigo 10° da Politica Nacional do Idoso destaca a necessidade de
se garantir ao idoso o atendimento nos diversos niveis de servigos do SUS, aponta para a
implementacdo de acGes de prevencdo, promogdo e recuperacdo da salde do idoso, mediante
programas e medidas profilaticas. Esse artigo ressalta também a necessidade de criacdo de
servigos alternativos de saude para o idoso. No que concerne ao atendimento hospitalar, a
politica recomenda ainda, no artigo 10° a elaboracdo de normas para Servicos geriatricos
(MINAYO; SOUZA, 2006).

A violéncia contra pessoa idosa constitui uma viola¢do dos Direitos Humanos e requer
acOes estratégicas por parte do poder publico e da sociedade, tanto no &mbito da prevencao
quanto do enfrentamento, a fim de resgatar e garantir a dignidade desse segmento.

Pelo exposto nos topicos anteriores, percebe-se que a violéncia contra o idoso é um

fendmeno que ainda necessita ser estudado sob varios aspectos. O debate franco com a
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sociedade acerca do tema, a prevencdo do abuso, a identificacdo e encaminhamento correto
dos casos sdo pontos vitais para que o respeito a pessoa idosa vitimada seja reinstalado, a fim
de que ela possa viver seu envelhecimento de forma tranquila, gozando plenamente de suas
capacidades fisicas e mentais ainda preservadas, sem temor, opressao ou tristeza.

Nesse sentido, para que haja a¢Oes de prevencédo e enfrentamento da violéncia contra a
pessoa idosa, é necessario que se “identifique adequadamente quando uma pessoa idosa esta
sendo submetida a situacdes de maus-tratos e/ou negligéncia é importante na manutencédo da
sua satde e na prevengio de agravos” (FLORENCIO; FERREIRA FILHA; SA, 2010, p.848).

Essa identificagdo é necessaria para que as agcdes publicas, ja previstas na legislacéo
nacional, sejam colocadas em préatica. As a¢cdes com previsdo legal se iniciam no ano 2000,
com o langamento da Politica Nacional de Reducdo da Mortalidade por Acidentes e Violéncia
(PNRMAY), que enfatiza a promocdao da salde para o alcance da qualidade de vida, prioriza
as agOes preventivas intersetoriais e a agdo comunitéaria. Suas principais diretrizes, segundo
Floréncio, Ferreira Filha e S& (2010), sdo a promocdo da adocdo de comportamentos e de
ambientes seguros e saudaveis; monitorizacdo da ocorréncia de acidentes e violéncia;
sistematizacdo, ampliacdo e consolidacdo do atendimento pré-hospitalar; assisténcia
interdisciplinar e intersetorial as vitimas de acidentes e de violéncia; estruturacdo e
consolidacdo do atendimento voltado a recuperacdo e a reabilitacdo; capacitacdo de recursos
humanos; apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas.

As diretrizes da PNRMAYV determinaram como as agdes publicas de enfrentamento da
violéncia contra o idoso devem ser norteadas, o que foi reforcado em 2002, com o
lancamento, pela ONU, do Il Plano de Ac¢éo para o Envelhecimento, que serviu de Base para
a criacdo do Plano de Acdo para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa ldosa
(PAEVPI), pela Subsecretaria de Direitos Humanos da Secretaria Geral da Presidéncia da
Republica do Brasil.

No ano de 2002, o Conselho Nacional do Idoso foi criado por meio do Decreto n°.
4.227, um importante instrumento de protecdo e defesa do idoso, além de dar orientacfes
gerais de protecdo do idoso brasileiro, através da Cartilha do Idoso.

Quase dez anos depois da promulgagéo da Politica Nacional do Idoso, foi promulgada
a Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, que define idoso como idosa “pessoa com idade
igual ou superior a 60 (sessenta) anos, resguardando-lhe direitos similares aqueles previstos as
criangas e aos adolescentes, inclusive o direito a protecdo integral”. Dessa forma, com o

intuito de proteger o idoso, o presidente da Republica, Luis Indcio Lula da Silva, sancionou o
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Estatuto do Idoso, no ano de 2003, que veio regulamentar, garantir direitos e estipular deveres
para melhorar a vida de pessoas com idade igual ou superior a sessenta anos no pais.

O instrumento legal exige o cumprimento das politicas publicas do idoso, pois
ampliou os direitos dos cidaddos com idade acima de 60 anos. Sendo mais abrangente que a
Politica Nacional do Idoso, o Estatuto institui penas severas para quem desrespeitar ou
abandonar cidad&os da terceira idade (PAPALEO NETO, 1999).

O Plano tem por objetivo promover acbes que levem ao cumprimento do Estatuto do
Idoso (Lei n° 10741/2003), em conformidade com o Plano de Madri, que tratam do
enfrentamento da exclusdo social e de todas as formas de violéncia contra a pessoa idosa,
assim como garantir os direitos fundamentais. O PAEVPI prevé, igualmente, acOes de
combate e prevencdo a todas as formas de violéncia ja identificadas contra os idosos, com
responsabilidades, atribuicfes e estratégias divididas para o espaco cultural coletivo, publico,
familia e instituicBes asilares. Dentre as varias acOes estratégicas citadas no plano, para cada
um desses setores, algumas ja foram implementadas, como: a criacdo de Delegacias
Especializadas para idosos; criacdo de foruns especificos; criacdo de sistema de denuncia; de
promotorias e Defensorias Publicas, e de Conselhos Municipais e Estaduais de Direitos da
Pessoa ldosa; capacitagdo de profissionais de saude, de direito, de assisténcia social,
conselheiros, idosos, sociedade e gestores de instituicOes asilares, entre outras acOes
(FLORENCIO, FERREIRA FILHA; SA, 2010).

A legislacdo que promulgou o Estatuto do Idoso representa um marco na
conscientizacao politica e social da necessidade de efetivacdo dos direitos fundamentais do
idoso. O bom seria que ndo necessitasse de uma lei que normatizasse aquilo que é de interesse
indiscutivel de todos, parte indissocidvel da sensibilidade humana, como é o respeito aos mais
velhos. Parece estranho ter que punir as pessoas, para que a sociedade tome consciéncia da
necessidade de dar um minimo de protecdo aos idosos; mas € algo necessario, pois a forca do
egoismo que impera na sociedade tem transformado idosos refens de todo tipo de abuso
(PAPALEO NETO; PONTE, 1999).

Nota-se que o Estatuto do Idoso é de grande importancia para regularizar o respeito
aos idosos, e as politicas publicas sdo fundamentais para tal. Porém, o distanciamento entre a
lei e a realidade dos idosos no Brasil ainda é enorme; e para que essa situacdao se modifique é
necessario que continue a ser debatida e reivindicada em todos os espagos possiveis, pois
apenas a mobilizacdo permanente da sociedade é capaz de configurar um novo olhar sobre o

processo de envelhecimento dos cidadaos brasileiros.
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Segundo dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), até 2025 o Brasil sera o
sexto pais do mundo com maior numero de idosos, dai a necessidade de politicas sociais que
preparem a sociedade para essa realidade e mudem a forma como o idoso é tratado. O
Estatuto do Idoso é de grande importancia para regularizar o respeito aos idosos, mas, para
tanto, as politica publicas sdo fundamentais para tal.

O Estatuto do ldoso veio para exigir o cumprimento das politicas publicas ao idoso,
pois ampliou os direitos dos cidaddos com idade acima de 60 anos. Sendo mais abrangente
que a Politica Nacional do Idoso, o Estatuto institui penas severas para quem desrespeitar ou
abandonar cidadédos da Terceira ldade.

Conforme as consideragdes acima descritas, o Brasil atualmente possui suficientes
recursos legais para o enfrentamento da violéncia contra o idoso. Contudo, apenas a producéo
de instrumentos legais ndo é suficiente para mudar a situacdo de violéncia a que esta
submetida a populagdo idosa no pais.

No entanto, além das medidas legais se faz necessaria uma mudanca de visdo da
sociedade em relacdo ao ser idoso, como por exemplo, a mudanca que passa pela educagdo no
sentido mais amplo e, especificamente, na formacéo dos profissionais, associadas a influéncia

e ao poder que deve ter o Estado para fazer valer as leis por ele criadas.

2.2 Epidemiologia da violéncia contra a pessoa idosa

Entende-se por violéncia o uso da forca para produzir algum dano; e por abuso a
interacdo existente em uma relacdo de poder, em que a parte mais forte ocasiona danos fisicos
ou psicolégicos a mais fragil.

A violéncia esta presente nas sociedades desde as civilizagdes antigas, mas com
inimeros conceitos. Para Minayo (1994, p.7), a violéncia “é um dos eternos problemas da
teoria social e da praxis politica e relacional da humanidade”. O que faz desse problema um
fendmeno de enorme gravidade, principalmente em paises de Terceiro Mundo.

A violéncia contra o idoso, conforme destaca Minayo (2005), € um fenbmeno de
notificagdo recente no mundo e no Brasil; no entanto, € um problema cultural de raizes
seculares, e suas manifestagdes sao facilmente reconhecidas, desde as mais antigas estatisticas
epidemioldgicas.

Durante os Gltimos anos tem aumentado consideravelmente o grau de sensibilidade

social pelo fendmeno da violéncia e o maltrato. No principio, a atencdo foi focada na
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violéncia & crianga, depois na violéncia doméstica e, recentemente, tem despertado interesse
0s maus-tratos e a negligéncia de que sdo vitimas as pessoas idosas.

A violéncia contra a pessoa idosa, mais especificamente, maus-tratos contra o idoso,
conceituados como descaso, desrespeito, depreciacao, ridiculizacdo, além da agressdo direta
ou indireta propriamente dita, é tida, para a Organizacdo Mundial de Saude, como abuso ao
idoso, cuja definicdo ¢ “qualquer ato isolado ou repetido, ou auséncia de agdo apropriada,
ocorrendo em qualquer relacionamento onde haja uma expectativa de confianca que cause
dano ou incémodo a uma pessoa idosa” (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 2002).
Essa definicdo da OMS (2002) inclui, segundo Machado (2002), abuso fisico; provocagéo de
dor ou lesdo; coercdo fisica; restricdo fisica ou quimica; abuso psicoldgico/emocional;
imposicdo de angustia mental; abuso financeiro/material; exploracdo imprépria ou ilegal e/ou
uso de fundos ou recursos; abuso sexual; contato ndo consensual de qualquer tipo com a
pessoa idosa; negligéncia; a recusa ou falha em cumprir obrigacdo de qualquer cuidado
incluindo/excluindo esfor¢o consciente e intencional de infligir dor fisica ou emocional na
pessoa idosa.

O principal pressuposto sobre a violéncia contra a pessoa idosa € que nasce das
préticas de hostilidade, falta de respeito e agressdo que caracterizam 0s maus-tratos contra o
idoso. De acordo com Julido (2009, p.38), as marcas da violéncia contra o idoso “ndo sao
apenas de ordem fisica, mas também de ordem psicoldgica e, as vezes, at¢ moral”. Essa
violéncia revela na pessoa idosa o sentimento de incapacidade em lidar com os filhos, os
netos, 0 companheiro e em enfrentar o mundo. Em muitos casos, a conduta do préprio idoso
contribui de forma decisiva para a rejeicdo dos demais membros do grupo social ao qual
pertence.

Para designar as formas mais frequentes de violéncias praticadas contra a populacdo
idosa, a Politica Nacional de Reducdo de Acidentes e Violéncias do Ministério da Salde
aponta tipologias reconhecidas internacionalmente, sdo elas: abuso, violéncia ou maus-tratos
fisicos; abuso, violéncia ou maus-tratos psicologicos; abuso e violéncia sexual; abandono e
negligéncia; abuso financeiro e econdmico; autonegligéncia (conduta da pessoa idosa que
ameaca sua propria satde ou seguranca) (BRASIL, 2010).

Minayo (2008, p.42-43) classifica a violéncia contra a pessoa idosa em sete tipos:
fisica: lesdes repetidas pouco justificaveis, queimaduras, feridas, erosbes, hematomas,
fraturas, e outros que podem levar até a morte. Ensina que a violéncia fisica “refere-se ao uso
da forca fisica para compelir os idosos a fazerem o que ndo desejam, para feri-los,

provocando-lhes dor, incapacidade ou morte”; psiquicas: “agressdes ou insultos verbais, o
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siléncio como causador do dano, ameagas ou censuras, desprezos e isolamentos da pessoa,
suas ideias e vontades, com objetivo de aterrorizar os idosos, humilha-los, restringir sua
liberdade ou isola-los do convivio social”’; econémicas: roubo de bens e imoveis, saques de
dinheiro com cartdo mediante fornecimento de senha pelo idoso, privacdo ao idoso de seus
proprios pertences, mau uso dos bens do idoso; sexual: refere-se ao “ato ou jogo sexual de
cardter homo ou heterorrelacional que utilizam pessoas idosas, visando a obter excitagdo,
relagdo sexual ou praticas eroticas por meio de aliciamento, violéncia fisica ou ameagas”;
abandono: “¢ uma forma de violéncia que se manifesta pela auséncia ou deser¢do dos
responsaveis governamentais, institucionais ou familiares de prestarem socorro a uma pessoa
idosa que necessite de protegdo”; negligéncia: “se refere a recusa ou a omissao de cuidados
devidos e necessarios aos idosos, por parte dos responsaveis familiares ou institucionais”; e
autonegligéncia: “diz respeito a conduta da pessoa idosa que ameaga sua propria saude ou
seguranga pela recusa de prover cuidados necessarios a si mesma”.

A violéncia contra a pessoa idosa, independente do tipo, ocorre, na maioria das vezes,
no ambiente intrafamiliar, ou seja, é dentro de casa que é comum ocorrer casos de violéncia
fisica, psiquica, econdmica, situacdo de abandono, negligéncia e autonegligéncia, por vezes
mais de um tipo. Faleiros (2010), em pesquisa realizada no ano de 2007 em todos os Estados
brasileiros, colheu os seguintes dados: nos 27 Estados brasileiros foram contabilizados 61.930
registros de violéncia contra o idoso; desses, 15.803 ocorreram no seio familiar. A maioria das
vitimas era do sexo feminino. Em 17 capitais, 60% das vitimas sdo mulheres. Em 6 capitais,
principalmente no Norte, sdo 0s homens as maiores vitimas, talvez por terem vivido em
regido de garimpo e se encontrarem sem protecdo de pessoas proximas. Ha vitimas em todas
as faixas etarias de idosos, de 60 a mais de 80 anos, com expressdes diversas. Em algumas
capitais ha denuncias de violéncia contra pessoas com mais de 100 anos de idade. A grande
maioria dos agressores sdo os filhos e as filhas, correspondendo a 54,7% dos agressores.
Netos e netas aparecem em segundo lugar, e a propor¢cdo de agressores com esse grau de
parentesco varia de 8% a 15%, conforme a capital. A maioria das dendncias é anénima, e 0S
encaminhamentos sdo feitos tanto para o Ministério Publico como para as areas de salde e da
assisténcia social. O nimero de denuncias também varia, mas € muito baixo, representando
apenas uma ponta do iceberg da violéncia.

Os dados acima, expostos por Faleiros (2010), chamam atencéo para o fato de que 0s
diferentes tipos de violéncia contra a pessoa idosa ndo sdo excludentes, podendo ser

cumulativos, levando, inclusive, ao 6bito da vitima. Nota-se que a violéncia contra pessoas
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idosas € uma violagdo aos direitos humanos e é uma das causas mais importantes de lesdes,
doengas, perda de produtividade, isolamento e desesperanca.

A violéncia que as pessoas idosas sofrem em todo o mundo se caracteriza por ser
generalizada, habitualmente ndo se denuncia, e tem custos econdmicos e humanos muito
dificeis de serem pagos pelos governos. Existem muitas razfes para que as pessoas sofram
violéncia, entre as mais frequentes estdo a deteriorizagcdo e a fragilizacdo das relacgdes
familiares. Outras causas estdo associadas ao estresse do cuidador, ao isolamento social e,
também, ao desequilibrio de poder entre a vitima e o agressor. A atencdo a uma pessoa
enferma e dependente é um peso para qualquer pessoa. Quando os cuidadores tém um escasso
apoio da comunidade, podem sofrer estresse e apresentar comportamentos que levem ao
abuso e a violéncia.

Discorrendo acerca da vulnerabilidade dos idosos a violéncia, Santos et al. (2007)
ressalvam que as desvantagens desse segmento social sdo inUmeras e desiguais,
principalmente devido ao processo de envelhecimento, que tende a debilitar e reduzir as
funcBes cognitivas e defesas do organismo.

Nesse contexto, surge a violéncia contra a pessoa idosa, como uma forma de negacédo
da vida, que apesar da existéncia de uma legislacdo especifica de protecdo ao idoso, tem
crescido assustadoramente, podendo se manifestar tanto no meio social quanto no interior do
lar. Santos et al. (2007) citam que embora tenhamos uma Politica Nacional de Saude do
Idoso, inexiste no Brasil um programa governamental especifico e direcionado a populacédo
idosa dependente, 0 que deixa transparecer que a tarefa de amparar esses idosos € exclusiva
da familia.

A afirmativa acima pode ser fundamentada com o estudo realizado por Santos et al.
(2007), com base nos Boletins de Ocorréncia nas Delegacias de Policia de Ribeirdo Preto,
Estado de S&o Paulo, no ano de 1999, em que entrevistou idosos vitimas de violéncia
domeéstica. No estudo os autores constataram que a cultura da violéncia doméstica contra o
idoso pode ser vista sob trés principais aspectos: com relagcdo ao idoso, a violéncia e aos
autores.

Dados epidemioldgicos do Ministério da Saude demonstram que no Brasil, 27% das
internacOes, dos 93 mil idosos, sdo em decorréncia de violéncias e agressdes. As agressoes
que chegam ao Sistema Unico de Salde (SUS) sdo principalmente as explicitas, mas ha os
casos nao discriminados, como 0s que ocorrem no ambiente intrafamiliar, que sdo bastante

complexos, delicados e de dificil penetracdo no siléncio, por envolverem relacdes e
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sentimentos de inseguranca, medo, conflitos de consanguinidade, proximidade, de
afetividade, relacdes de amor e instinto de protecdo em defesa do agressor (BRASIL, 2005).

Especificamente no Nordeste brasileiro, a negligéncia é uma das formas de violéncia
mais presente tanto no contexto doméstico quanto no plano institucional, resultando
frequentemente em lesdes e traumas fisicos, emocionais e sociais para o idoso. Entre as
denudncias feitas ao Disque-ldoso, no Nordeste, em 2004, 32% foram por violéncia fisica, 20%
por abandono, 16% por apropriacdo indébita de aposentadoria e 13% por negligéncia
(BRASIL, 2005).

No Brasil, informagGes sobre doencas, lesdes e traumas de causas violentas em idosos
sdo pouco consistentes, fato observado também na literatura internacional, que ressalta
elevada subnotificacdo em termos mundiais, com estimativas que descrevem que 70% das
lesGes e traumas sofridos pelos idosos ndo compdem as estatisticas reais (SANTOS et al.,
2007).

As internacfes e 6bitos por causas externas constituem um problema social. As
violéncias que resultam em morte ou fraturas sdo muitas vezes oriundas das quedas, dos
acidentes de transito e devido a negligéncia. A frequente relacdo entre obitos e lesdes também
costuma ser expressdo de varios tipos concomitantes de maus-tratos provocados por
familiares ou cuidadores. Um terco dos idosos que vivem em casa e metade dos que vivem em
instituicbes sofrem pelo menos uma queda anual. Segundo dados do DATASUS, nas
internacOes as quedas sdo o principal tipo de agravo, enquanto os acidentes de transito séo
causa especifica de morte (BRASIL, 2010).

E dificil estimar em nimeros o peso da violéncia contra os idosos, pois as fontes de
dados sdo escassas, inexpressivas € ndo confiaveis. I1sso ocorre porque o fato é oculto pelas
familias e também porque os profissionais de saude ainda ndo possuem um olhar clinico para
detectar o problema, gerando registros imprecisos nos prontuarios hospitalares. Esta
disparidade relacionada as subnotificacfes dos casos se acentua com o fato de o idoso nédo
apresentar queixa formal contra seus agressores, por se sentir inseguro e desprotegido
(BRASIL, 2010).

Segundo estudo de Santos et al. (2007), a violéncia, sob o aspecto relacionado ao
idoso, revelou que a maioria era independente financeiramente, pertencia a todas as classes
sociais, residia em suas proprias casas, era fisicamente independente para o desenvolvimento
das atividades de vida diaria, era do sexo feminino e tinha idades entre 62 e 82 anos. Ficaram
evidentes todos os tipos de violéncia, desde a agressdo verbal até o homicidio, mas foi

descrita com maior frequéncia a violéncia com intuito de extorsdo e apropriacgdo indevida. Em
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relacdo aos autores da violéncia contra o idoso, 0 mesmo estudo realizado por Santos et al.
(2007) destaca que os infratores eram da mesma familia dos idosos ou conhecidos, sendo na
sua maioria filhos das vitimas, do sexo masculino, e estando no momento dependentes
financeiramente dos ultimos; o uso de alcool e drogas pelos agressores foi observado na
maioria dos casos; por fim, foi também identificado o isolamento social como fator de risco
para ocorréncia da violéncia.

Minayo (2008, p.41) afirma que a violéncia contra a pessoa idosa € “um ato (iinico ou
repetido) ou a qualquer omissdo que Ihe cause dano ou aflicdo e que produz em qualquer
relagcdo na qual exista expectativa de confianga”. Minayo (2005) afirma que a violéncia contra
0 idoso se manifesta em trés instancias: violéncia estrutural: aquela que ocorre pela
desigualdade social e € naturalizada nas manifestacbes de pobreza, de miséria e de
discriminacdo; violéncia interpessoal: nas formas de comunicacdo e de interacdo cotidiana;
violéncia institucional: maneira privilegiada de reproducao das relacfes assimétricas de poder,

de dominio, de menosprezo e discriminag&o.
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3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, de abordagem qualitativa, realizada com dados
secundarios registrados nos Boletins de Ocorréncia da Delegacia de Seguranca e Protecdo ao
Idoso em Teresina-Piaui, onde foram transcritos os relatos fiéis das ocorréncias.

Para Gil (1999), a pesquisa exploratoria € desenvolvida com objetivo de proporcionar
uma visao geral sobre um determinado fato, sendo realizada quando o tema contemplado é
pouco explorado, a ponto de dificultar a formulacdo de hipdteses precisas e
operacionalizaveis.

E fundamental que a pesquisa exploratéria se desenvolva no sentido de proporcionar
maiores informacdes acerca do tema investigado; orientar a formulacao de hipoteses e fixacdo
dos objetivos; facilitar a delimitacdo do tema a ser pesquisado e, se for necessario, buscar um
novo tipo de enfoque (ANDRADE, 2002).

A pesquisa de abordagem qualitativa pode descrever a complexidade de determinado
problema e analisar a interacdo de algumas variéveis, além de classificar processos dindmicos
vividos por grupos sociais, visando contribuir no processo de mudanca de determinado grupo,
possibilitando o entendimento das particularidades do comportamento dos individuos. Nesse
sentido, a pesquisa qualitativa visa estudar o fendbmeno social com base na subjetividade do
sujeito pesquisado (MARCONI; LAKATQOS, 2003).

3.2 Cenario

O estudo foi realizado na Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso de Teresina-
Piaui, instituida no Estado do Piaui por meio da Lei Complementar n° 51, de 25 de agosto de
2005. A referida delegacia esta localizada na rua 24 de janeiro, n® 500, Bairro Centro-Norte, e
sendo uma instituicdo especializada em crimes cometidos contra a pessoa idosa.

Compete a Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso atuar na prevencgéo e repressao
aos crimes contra o idoso, podendo, para tanto, tomar todas as providéncias cabiveis,
incluindo-se instauragdo do competente inqueérito policial, visando a apuragédo de crimes, em
geral, praticados contra o idoso, especialmente aqueles tipificados nos Arts. 93 a 113, da Lei
n° 10.741, de 01 de outubro de 2003, que dispbe sobre o Estatuto do Idoso.
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3.3 Participantes do Estudo

No estudo, foram considerados dados referentes a 300 idosos que sofreram atos de
violéncia e que registraram Boletins de Ocorréncia (BO) na Delegacia de Seguranca e
Protecdo ao ldoso. Em 2012, foram registrados 1.312 BOs.

A selecdo dos participantes ocorreu por meio de uma amostragem casual simples. Os
1.312 BOs registrados em 2012 foram enumerados e pelo programa BioEstat 2.0 foram
gerados 300 numeros aleatdrios entre 1 e 1312.

Os critérios para inclusdo dos sujeitos: ser idoso; ter sofrido violéncia de qualquer tipo
e natureza e ter procurado a Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso. Os critérios de

exclusdo: ndo ter registrado Boletim de Ocorréncia.

3.4 Producéo dos dados

Os dados foram produzidos no periodo de 01 a 30 de abril de 2014, por meio de um
formulario (APENDICE C), com questdes relacionadas & caracterizagdo dos idosos quanto as
variaveis: género, classificacdo e natureza da ocorréncia da violéncia, o tipo de agressor e 0
relato da ocorréncia pelo notificante. Os relatos foram transcritos de forma fidedigna ao que
consta nos boletins de ocorréncia pesquisados.

A aplicacdo dos formularios foi realizada em uma sala reservada da Delegacia do

Idoso, para preservar 0s sujeitos do estudo e garantir o sigilo e o anonimato.

3.5 Processamento e analise dos dados

Para realizar o processamento e a andlise dos dados se utilizou o software
IRAMUTEQ (Interface de R pour I&s Analyses Multidimensionnelles de Textes et de
Questionnaires), desenvolvido na Franca por Pierre Ratinaud (2009). Esse programa comegou
a ser usado no Brasil em 2013. Trata-se de um programa gratuito que se ancora no software R
e permite diferentes formas de andlises estatisticas sobre corpus textuais e tabelas de
individuos por palavras (CAMARGO; JUSTO, 2013a).

Segundo Camargo & Justo (2013b), o IRAMUTEQ viabiliza diferentes tipos de
andlises, das mais simples as multivariadas, como a Classificagdo Hierarquica Descendente, e

organiza a distribuicdo do dicionério, para que fique de facil compreenséo e clara visibilidade.
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Os autores reforcam que o software, para realizar analises lexicais cléssicas, identifica
e reformata as unidades de texto, que se transformam de Unidades de Contexto Iniciais (UCI)
em Unidades de Contexto Elementar (UCE). Sao identificadas também a quantidade de
palavras, a frequéncia média e o nimero de hapax (palavras com frequéncia um). E feita a
pesquisa do vocabulario e reduzidas as palavras com base em suas raizes (lematizacdo), sendo
o dicionério criado a partir das formas reduzidas e identificadas as formas ativas e
suplementares.

Para essa fase do estudo se seguiram as etapas descritas a seguir. Realizou-se a
gravacdo e transcri¢do dos relatos da ocorréncia, construiu-se o corpus e se colocou em um
Unico arquivo de texto, conforme orienta¢cdes do tutorial do IRAMUTEQ (CAMARGO;
JUSTO, 2013b). O corpus foi formado pelo conjunto de textos a ser analisado, fragmentado,
pelo software, em segmentos de texto. Durante a preparacdo do corpus se fizeram leituras,

correcdes e decodificacOes das varidveis fixas, conforme mostra o quadro a seguir:

Quadro 1 - Banco de dados para decodificar variaveis

SUJEITO SEXO VINCULO DO TIPO DE VIOLENCIA
AGRESSOR

*Suj_la *Sex_1 Masculino | *agre_1 Filho *tipv_1 Fisica

*Suj_300 *Sex_2 Feminino | *agre_2 Neto *tipv_2 Psicoldgica

(Sujeitos *agre_3 Sem *tipv_3 Sexual

participantes) Registro *tipv_4 Abandono
*agre_4 Outros *tipv_5 Negligéncia
*agre_5 Sem *tipv_6 Abandono
Vinculo *tipv_7

Financeiro/econémico
*tipv_8 Autonegligéncia
*tipv_9 Sem Registro
*tipv_10 Mais de um tipo

Fonte: IRAMUTEQ), 2014.

Para a analise, definiu-se 0 método da Classificacdo Hierarquica Descendente (CHD),
proposto por Reinert (1990), em que os textos sé@o classificados em fungédo de seus respectivos
vocabularios e o conjunto deles se divide pela frequéncia das formas reduzidas. A partir de
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matrizes que cruzam segmentos de textos e palavras (repetidos testes X2), aplica-se 0 método
de CHD para obter uma classificacdo estavel e definitiva (CAMARGO; JUSTO, 2013b).

A andlise visa obter classes de segmentos de texto que, além de apresentar vocabulario
semelhante entre si, tem vocabulario diferente dos segmentos de texto das outras classes. A
relagdo entre as classes é ilustrada em um dendograma.

A organizacdo dos relatos das ocorréncias dos boletins de ocorréncia, a partir do
tratamento e anéalise dos dados descritos, possibilitou o alcance dos objetivos do estudo sobre
a violéncia contra a pessoa idosa. Os resultados foram expostos e analisados a luz do

referencial tedrico.

3.6 Aspectos Eticos

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa — CEP da UNINOVAFAPI,
com o numero de aprovacdo CAAE 27850814.0.0000.5210 e encaminhado para a Delegacia
de Seguranca e Protecdo ao ldoso de Teresina-Piaui, sendo iniciada a coleta dos dados.

A pesquisa de campo obedeceu aos parametros estabelecidos na portaria 466/12 do
Conselho Nacional de Saude (CNS). Foram elaborados a Solicitacdo de Dispensa do Termo
de Compromisso Livre e Esclarecido (APENDICE A) e o Termo de Compromisso de
Utilizagio de Dados (TCUD) (APENDICE B).

Quantos aos riscos da pesquisa, essa teve riscos minimos. Foram eles: discriminacao e
estigma com o resultado da pesquisa por parte da populacdo e a devolucdo ou comunicacédo
inapropriada de resultados dos estudos, podendo gerar situac@es de conflito ou abalar vinculos
para pessoas ou grupos da comunidade.

Os pesquisadores minimizaram os riscos, mantendo todas as informacg6es sob sigilo.
Os dados sdo Unica e exclusivamente mantidos sob a responsabilidade da pesquisadora.

Os beneficios sdo indiretos, pois 0 sujeito ndo recebeu a intervencdo da pesquisa e
oferecera elevada possibilidade de gerar conhecimento para entender, prevenir ou aliviar o

problema da violéncia contra a pessoa idosa no municipio de Teresina-Pl.
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Violence against elderly in specialized police in Teresina city, Piaui State, Brazil

La violencia contra las personas mayores en la policia especializada Teresina-Pl
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RESUMO: O estudo objetiva analisar a violéncia contra a pessoa idosa registrada na
delegacia de seguranca e protecdo ao idoso de Teresina-Piaui. Pesquisa exploratéria de
abordagem qualitativa com base em dados secundarios, registrados no ano de 2012, em 300
Boletins de Ocorréncia (BO) de violéncia, por meio de formulério. Os dados foram
processados no IRAMUTEQ, analisados pela classificagdo hierdrquica descendente e
apresentados em quatro classes, a saber: classe Il - violéncia sofrida pela pessoa idosa em
instituices financeiras por terceiros; classe | - violéncia familiar contra a pessoa idosa; classe
Il - motivo da violéncia contra a pessoa idosa; e classe IV - empréstimos consignados a
pessoa idosa, concedidos por financeiras. A violéncia contra pessoa idosa constitui uma
violacdo dos direitos humanos e requer agdes estratégicas por parte do poder publico e da
sociedade, tanto no ambito da prevencdo quanto do enfrentamento, a fim de resgatar e garantir
a dignidade desse segmento.

Palavras-chave: Violéncia. Idoso. Familia.

ABSTRACT: The study aims to analyze violence against elderly person registered in the
precinct of safety and protection of the elderly from Teresina - Piaui. Exploratory qualitative
study based on secondary data, recorded in 2012, in 300 police reports of violence through
form. Data were processed in Iramuteq analyzed by descending hierarchical classification and
presented in four classes, namely: Class Ill - violence against the elderly in financial
institutions by third parties; Class | - family violence against the elderly; Class Il - reason for
violence against elderly and class 1V - consigned to the Elder granted by financial loans.
Violence against elderly people is a violation of human rights and requires strategic actions by
the government and society, both in the prevention and the confrontation in order to rescue
and guarantee the dignity of this segment.

Keywords: Violence. Elderly. Family.

RESUMEN: EI estudio tiene como objetivo analizar la violencia contra la persona mayor
registrada en el recinto de seguridad y proteccion de las personas mayores de Teresina - Piaui.
Estudio cualitativo exploratorio basado en datos secundarios, grabado en 2012, en 300
informes de la policia de la violencia a través de la forma. Los datos fueron procesados en
Iramuteq analizado por descendiente de clasificacion jerdrquica y se presentan en cuatro
clases, a saber: Clase Il - La violencia contra las personas mayores en las entidades
financieras por parte de terceros; Clase | - la violencia familiar contra las personas mayores;
Clase Il - razdn de la violencia contra las personas de edad y la clase IV - consignado al Elder
otorgado por los préstamos financieros. La violencia contra las personas mayores es una
violacion de los derechos humanos y requiere acciones estratégicas emprendidas por el
gobierno y la sociedad, tanto en la prevencion y el enfrentamiento con el fin de rescatar y
garantizar la dignidad de este segmento.

Palabras clave: Violencia. Ancianos. Familia.



28

INTRODUCAO

A discussdo sobre violéncia como assunto relacionado a satde tem inicio na segunda
metade do século XX, pela dendncia de profissionais da area em relacdo aos abusos
perpetrados contra criancas, adolescentes e mulheres. A violéncia contra os idosos foi a Gltima
a ser contemplada nas agendas da politica e da satde, na maioria dos paisest. Entretanto,
devido ao crescente contingente de idosos no mundo, vem aumentando a preocupagdo com
essa parcela da populacao.

A Organizagdo das Nagdes Unidas? (ONU) considera o periodo entre 1975 e 2025
como a Era do Envelhecimento. Nos paises em desenvolvimento esse envelhecimento
populacional tem sido mais significativo e acelerado; enquanto nas na¢des desenvolvidas, no
periodo de 1970 a 2000, o crescimento observado foi de 54%, nos paises em desenvolvimento
esse crescimento atingiu 123%.

No Brasil, pais em desenvolvimento, o numero de idosos vem aumentando. Tal
crescimento aponta, segundo o Ultimo Censo3, que 0s idosos representam cerca de mais de
vinte milhdes de pessoas, significando 11,3% da populacéo brasileira. No Estado do Piaui,
esse percentual chega a 11,4% da populacdo, nimero que se considera bastante expressivo.

A Organizacdo Mundial* de Satde (OMS) define violéncia da seguinte forma: “0 USO
intencional da forca fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si proprio, contra outra
pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade, que resulte ou tenha grande probabilidade
de resultar em lesdo, morte, dano psicologico, deficiéncia de desenvolvimento ou privacao.”

Frequentemente podem acontecer, a0 mesmo tempo, varios tipos de maus-tratos. Um
ponto de vista mais generalista, as formas de violéncia contra o idoso advém do conflito de
interesses entre as geracdes jovens e idosas. O fato de o idoso ser considerado, na sociedade,
um sujeito improdutivo, dependente sob os varios aspectos (econdmico, familiar, de saide), e
obsoleto do ponto de vista cultural (aquele que ndo acompanha as novas formas de atitude e
de visdo de mundo), torna-o um ser marginalizado, excluido dos acontecimentos, e desperta
nos mais jovens um desejo coletivo inconsciente de sua morte>.

Estudo sobre meios de comunicagdo impressos, representacGes sociais e violéncia
contra idosos mostra que a construcdo das representacfes sociais da violéncia, maus-tratos e
negligéncia contra a pessoa idosa se encontra ancorada nos ganhos obtidos por essa
populacdo, com a vigéncia do Estatuto do ldoso. Esses ganhos foram objetivados nas agdes
sociais do poder politico, nos ditames da ciéncia, nas dimensdes dos atos violentos e nas

conquistas, na defesa e na assisténcia ao idoso®.
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Sobre o atendimento de reabilitacdo & pessoa idosa vitima de acidentes e violéncia,
estudo mostra grandes fragilidades na implantagdo das politicas publicas no atendimento ao
idoso. Poucas unidades de salde tém recursos para responder as especificidades de idosos
vitimas de acidentes e violéncias, alguns profissionais da salde ndo se consideram
responsaveis pela escuta, pelo apoio, atendimento e orientacdo aos idosos com historia de
violéncia, acreditam que devem apenas atuar sobre a lesdo fisica e deixar que seus colegas de
equipe, psicélogo e assistente social, respondam pela situagdo de violéncia’.

O levantamento das denlncias de violéncia perpetrada contra idosos na capital
piauiense € de fundamental importancia para o dimensionamento dessa temética, além de
fornecer dados que podem vir a contribuir para implantacdo de politicas publicas de
intervencdo e prevencdo do problema.

A demanda de denuncia de idosos vitimas de violéncia que buscam ajuda nas
delegacias especializadas se materializa de varias formas, de a¢bes que vdo desde abusos
fisicos, financeiros, psicoldgicos e sexual, até omissGes (abandono, negligéncia e
autonegligéncia); tendo como os maiores denunciados a propria familia (filhos e netos), que
se nega a cuidar do idoso.

Portanto, aprofundar os estudos com idosos dentro da delegacia especializada de
Teresina-Piaui permitira compreender melhor o fendmeno e possibilitar a implementagdo de
medidas preventivas, com a gestdo de politicas publicas e manutencdo de uma convivéncia
familiar pacifica entre os idosos dependentes e seus familiares cuidadores.

Diante dessa problematica, o estudo tem como objeto a violéncia contra a pessoa
idosa, registrada na delegacia do idoso do municipio de Teresina-Piaui. O estudo objetivou
analisar a violéncia contra a pessoa idosa registrada na Delegacia de Seguranca e Protecdo ao

Idoso em Teresina-Piaui.

REFERENCIAL TEORICO

Refletir sobre o0 idoso é pensar no preconceito que sofrem as pessoas da terceira idade
em todos os setores da sociedade. Com o intuito de proteger o idoso, o presidente da
Republica sancionou o Estatuto do Idoso, que veio para regulamentar, garantir direitos e
estipular deveres para melhorar a vida de pessoas com idade igual ou superior a sessenta anos,
no pais.

O Estatuto do Idoso, Lei n°® 10.741, de 1° de outubro de 2003, define idoso como

pessoa com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos. O Estatuto representa um marco na
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conscientizacdo politica e social da necessidade de efetivacdo dos direitos fundamentais do
idoso.

No Brasil, envelhecer “esta relacionado a um processo de decadéncia fisica e mentals”,
0 que faz com que muitas vezes o idoso ndo seja escutado para dar opinides, escolher o lugar
onde quer estar ou mesmo para dizer qual o programa de televisao prefere assistir.

Segundo dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), até 2025 o Brasil sera o
sexto pais do mundo com maior nimero de idosos, dai a necessidade de politicas sociais que
preparem a sociedade para essa realidade e mudem a forma como o idoso é tratado. A politica
nacional do idoso criou normas para os direitos sociais do idoso, garantindo autonomia,
integracdo e participagdo efetiva como instrumento de cidadania. Entretanto, a mesma nao
tem sido efetivamente aplicada. De acordo com o Ministério Publico, uma das deficiéncias da
Politica Nacional do Idoso é a falta de especificacdo da lei para criminalizar pessoas que
utilizem de preconceito contra o idoso.

O Estatuto do Idoso exige o cumprimento das politicas publicas ao idoso, pois ampliou
os direitos dos cidaddos com idade acima de 60 anos, sendo mais abrangente que a Politica
Nacional do Idoso. O Estatuto institui penas severas para quem desrespeitar ou abandonar
cidad&os da Terceira Idade.

No que diz respeito a violéncia, entende-se o0 uso da forca para produzir algum dano; e
por abuso, a interacdo existente em uma relacdo de poder, em que a parte mais forte ocasiona
danos fisicos ou psicologicos a mais fragil.

A violéncia esta presente nas sociedades desde as civilizagdes antigas, mas com
iniimeros conceitos. A violéncia “¢ um dos eternos problemas da teoria social e da préxis

politica e relacional da humanidade®”

. O que faz deste problema um fendmeno de enorme
gravidade, principalmente em paises de Terceiro Mundo. Durante os ultimos anos tem
aumentado consideravelmente o grau de sensibilidade social pelo fendmeno da violéncia e os
maus-tratos.

Discorrendo acerca da vulnerabilidade dos idosos a violéncia, Menezes (apud
SANTOS et al.)™° ressalva que as desvantagens deste segmento social sdo inimeras e
desiguais, principalmente devido ao processo de envelhecimento, que tende a debilitar e
reduzir as funcdes cognitivas e defesas do organismo.

Caldas (apud SANTOS et al.)*° cita que embora tenhamos uma Politica Nacional de
Salde do ldoso, inexiste no Brasil um programa governamental especifico e direcionado a
populacdo idosa dependente, 0 que deixa transparecer que a tarefa de amparar esses idosos €

exclusiva da familia.
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J4

A violéncia contra a pessoa idosa é “um ato (inico ou repetido) ou qualquer omissao
que lhe cause dano ou aflicdo produzido em qualquer relagdo na qual exista expectativa de

confianga'”

. A violéncia contra o idoso se manifesta em trés instancias: (a) violéncia
estrutural: aquela que ocorre pela desigualdade social e é naturalizada nas manifestacGes de
pobreza, de miséria e de discriminacdo; (b) violéncia interpessoal: nas formas de comunicagdo
e de interacdo cotidiana; (c) violéncia institucional: maneira privilegiada de reproducéo das
relaces assimétricas de poder, de dominio, de menosprezo e discriminag&o™.

O principal pressuposto sobre a violéncia contra o idoso é que nasce das praticas de
hostilidade, falta de respeito e agressdo que caracterizam oS maus-tratos contra o idoso. As
marcas da violéncia contra o idoso “ndo sdo apenas de ordem fisica, mas também de ordem
psicolégica e, as vezes, até moral®”.

Essa violéncia revela no idoso o sentimento de incapacidade em lidar com os filhos, os
netos, o companheiro, e em enfrentar o mundo. Em muitos casos, a conduta do proprio idoso
contribui de forma decisiva para a rejeicdo dos demais membros do grupo social ao qual
pertence.

Nota-se que a violéncia contra pessoas idosas € uma violacdo aos direitos humanos e é
uma das causas mais importantes de lesdes, doencas, perda de produtividade, isolamento e
desesperanca.

A violéncia que os idosos sofrem em todo o mundo se caracteriza por ser generalizada.
Habitualmente, ndo se denuncia e tem custos econémicos e humanos muito dificeis de serem
pagos pelos governos.

A violéncia contra pessoa idosa constitui uma violacdo dos Direitos Humanos e requer
acOes estratégicas por parte do poder publico e da sociedade, tanto no &mbito da prevencao
guanto do enfrentamento, a fim de resgatar e garantir a dignidade desse segmento.

Para que haja acdes de prevencao e enfrentamento da violéncia contra a pessoa idosa é
necessario que se “identifique adequadamente quando uma pessoa idosa esta sendo submetida
a situacOes de maus-tratos e/ou negligéncia, isso é importante na manutencdo da sua saude e
na prevencao de agravos™”.

Essa identificagdo é necessaria para que as agdes publicas, ja previstas na legislacéo
nacional, sejam colocadas em pratica. As a¢cdes com previsdo legal se iniciaram no ano 2000,
com o langamento da Politica Nacional de Reducdo da Mortalidade por Acidentes e Violéncia
(PNRMAYV), que enfatiza a promogdo da saude para o alcance da qualidade de vida, prioriza

as ag0es preventivas intersetoriais e a agdo comunitaria.
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As diretrizes da PNRMAYV determinaram como as ac¢des publicas de enfrentamento da
violéncia contra o idoso devem ser norteadas, o que foi reforcado em 2002, com o
lancamento, pela ONU, do Il Plano de Ac¢éo para o Envelhecimento, que serviu de Base para
a criacdo do Plano de Acdo para Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa ldosa
(PAEVPI), pela Subsecretaria de Direitos Humanos da Secretaria Geral da Presidéncia da
Republica do Brasil. O Brasil, atualmente possui suficientes recursos legais para 0
enfrentamento da violéncia contra o idoso. Contudo, apenas a producdo de instrumentos
legais ndo é suficiente para mudar a situacdo de violéncia a que estad submetida a populacédo
idosa no pais.

No entanto, além das medidas legais se faz necessaria uma mudanca de visdo da
sociedade em relacdo ao ser idoso, como por exemplo, a mudanca que passa pela educacdo no
sentido mais amplo e, especificamente, na formacéo dos profissionais, associadas a influéncia

e ao poder que deve ter o Estado para fazer valer as leis por ele criadas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, de abordagem qualitativa, realizada com dados
secundarios registrados nos Boletins de Ocorréncia (BO) da Delegacia de Seguranca e
Protecdo ao ldoso em Teresina-Piaui, onde foram transcritos os relatos fiéis das ocorréncias.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa — CEP da UNINOVAFAPI,
com o numero de aprovacdo CAAE 27850814.0.0000.5210, e encaminhado para a Delegacia
de Seguranca e Protecdo ao Idoso de Teresina-Piaui.

O estudo foi realizado na Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso de Teresina-
Piaui, instituicdo especializada em crimes cometidos contra a pessoa idosa.

A populacao do estudo foi constituida por idosos submetidos a atos de violéncia e que
registraram Boletins de Ocorréncia (BO) na Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso. Em
2012, foram registrados 1312 BOs.

A selecdo da amostra ocorreu por meio de uma amostragem casual simples. Os 1.312
BOs registrados em 2012 serdo enumerados e, através do programa BioEstat 2.0 serdo
gerados 300 numeros aleatdrios entre 1 e 1.312.

Os critérios para incluséo dos sujeitos no estudo foram: ser idoso, ter sofrido violéncia
de qualquer tipo e natureza, e ter procurado a Delegacia de Seguranca e Prote¢éo ao Idoso. Os

critérios de exclusdo: ndo ter registrado Boletim de Ocorréncia.
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Para realizar o processamento e analise dos dados se utilizou o software IRAMUTEQ
(Interface de R pour Iés Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires). Para
essa fase do estudo se seguiram as etapas descritas a seguir. Realizou-se a gravacao e
transcricdo das entrevistas, construiu-se o corpus e colocou-se em um Gnico arquivo de texto,
conforme orientagfes do tutorial do IRAMUTEQ. O corpus foi formado pelo conjunto de
textos a ser analisado, fragmentado pelo software, em segmentos de texto.

A organizacdo dos relatos das ocorréncias dos boletins de ocorréncia, a partir do
tratamento e anéalise dos dados descritos, possibilitou o alcance dos objetivos do estudo sobre
a violéncia contra a pessoa idosa. Os resultados foram expostos e analisados & luz do
referencial tedrico.

A pesquisa de campo obedeceu aos parametros estabelecidos na portaria 466/12 do
Conselho Nacional de Saude (CNS). Foram elaborados a Solicitacdo de Dispensa do Termo
de Compromisso Livre e Esclarecido e o Termo de Compromisso de Utilizacdo de Dados
(TCUD).

Quantos aos riscos da pesquisa, essa teve risco minimo. Foram eles: discriminacgéo e
estigma com o resultado da pesquisa por parte da populacdo e a devolugcdo ou comunicacao
inapropriada de resultados do estudo, podendo gerar situacdes de conflito ou abalar vinculos
para pessoas ou grupos da comunidade.

Os pesquisadores minimizam os riscos mantendo todas as informagdes sob sigilo. Os
dados sdo Unica e exclusivamente mantidos sob a responsabilidade da pesquisadora. Os
beneficios sdo indiretos, pois o sujeito ndo recebeu a intervencdo da pesquisa, e oferecera
elevada possibilidade de gerar conhecimento para entender, prevenir ou aliviar o problema da

violéncia contra a pessoa idosa no municipio de Teresina-Piaui.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacao dos participantes do estudo

Fez-se a descricdo dos participantes do estudo, a fim de compreender o que norteia o

perfil da formacéo, conforme o Quadro 2 a seguir:
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Quadro 2: Caracterizacéo da pessoa idosa agredida Teresina (PI), 2012

VARIAVEL N | %
Masculino 131 | 43,7
SEXO Feminino 169 | 56,3
Interior do Piaui 17 | 5,7
PROCEDENCIA Teresina 277 | 92,3
Outros Estados 6 | 2,9
Financeira 141 | 47,0
Psicoldgica 75 | 25,0
TIPOS DE VIOLENCIA RELATADA | Negligéncia 3 |10
Mais de um tipo de violéncia | 72 | 24,0
SR 9 | 3,0
Sim 72 | 24,0
RESIDE COM O AGRESSOR Nao 180 | 60,0
SR 48 | 16.0

Fonte: Delegacia de Seguranca e Protecdo ao Idoso, 2014.

Quanto ao sexo, predominaram as mulheres, com 56,3% de participacdo; procedentes
de Teresina, 92,3%. O tipo de violéncia mais comum é a financeira, correspondendo a 47,0%;
e 60,0% dos agressores n&o sdo do convivio da vitima. Santos et al."° afirmam que a pessoa
idosa do sexo feminino esta mais vulneravel a violéncia, os autores justificam isso em razédo
de, na maioria dos casos, elas estarem sozinhas, com algum rendimento e por confiarem com
mais facilidade em seu agressor.

Tais dados sdo semelhantes aos encontrados em estudos realizados por Faleiros™ e
Minayo®, que sdo concordantes ao afirmarem que o grande nimero de casos de violéncia
financeira se deve ao fato da vulnerabilidade do idoso e da relacdo de confianca que mantém
Com 0 agressor.

Ao final da andlise realizada pelo software foram identificadas 17 unidades de
contextos iniciais, divididas em 384 segmentos de texto. Para a andlise, o programa
classificou 300 segmentos de texto, que representam 78,12% do aproveitamento do material.
Os segmentos classificados foram divididos em 04 classes, conforme o dendograma
representado na Figura 1, com percentual de ocorréncia e valor de X2 mais elevado das

classes.
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Figura 1: Dendograma das classes obtidas a partir do corpus

33.5%

classe 1

(106 segmentos de textos)

classe o
(144 segmentos de textos)

Fonte: Relatérios IRAMUTEQ, 2014.

Para a construcdo deste dendograma (Figura 2) e para a analise subsequente foram
consideradas as palavras com frequéncia igual ou maior que a frequéncia media (ou seja,
maior ou igual a 3) e com X? maior ou igual & 10. Cada classe é descrita pelas palavras mais
significativas (mais frequentes) e pelas suas respectivas associagfes com a classe (qui-
quadrado). Assim, o0 estudo traz as representagdes que emergiram das falas dos sujeitos a
partir do que vivenciaram ou vivenciam em relacdo a violéncia contra pessoa idosa,
destacando posicionamentos/atitudes problematicas, concepgdes e sentimentos expressos nas
quatro classes semanticas oriundas do corpus. Pela Classificagdo Hierarquica Descendente a
analise e discussdo das classes devem acompanhar o dendograma com suas particles, e a
leitura deve proceder-se da esquerda para a direita, como mencionado anteriormente. Assim, a
sequéncia de andlise no dendograma os dados foram apresentados em quatro classes, a saber:
classe I1I - violéncia sofrida pela pessoa idosa em institui¢cdes financeiras por terceiros; classe
I - violéncia familiar contra a pessoa idosa; classe Il - motivo da violéncia contra pessoa idosa

e classe IV - empréstimos consignados a pessoa idosa concedidos por financeiras.
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Figura 2: Dendograma da violéncia contra pessoa idosa em delegacia especializada de

Teresina-Piaufi

Dendograma de Classe - Violéncia contra a pessoa idosa em delegacia
especializada de Teresina — Piaui

l

CLASSE III

Violéncia sofrida pela pessoa
idosa em instituicoes

financeiras por terceiras

CLASSE1
Violéncia familiar contra

pessoa idosa
21,3%

33,5% 106 segmentos de texto 81 segn
167 segmentos de text Palavras P % Palavras

Palavras Casa 127 |71 Especializar
Brasil 74 93 Filho 93 82 Sentido
Cartao 73 95 Causar 77 83 Motivo
Agéncia 43 95 Idoso 68 53 Providenciar
Declarante 34 100 Vizinho 94 63 Devido
Saque 32 100 Terror 94 63 Tomar
Dinheiro 28 79 Irmao 62 90 Fossar
Receber 27 78 Mie 58 78 Fato
Caixa 25 80 Informante 49 45 Palavrdo
Agressor 24 75 Acusar 47 58 Devolver
Extrato 22 100 Viver 46 80 Afastar
Cheque 21 87 Querer 39 82 Lugar
Bancério 21 87 Sofrer 37 100 Interno
Quantia 19 86 Conhecer 32 90 Punir
Federal 18 78 Sobrinho 30 100 Lei
Teresina 16 90 Ameacar 28 75 Identificar
Meés 16 90 Militar 28 83 Trabalho
Importancia 14 90 Familia 26 |68 Casa
Aposentadoria 14 90 Beber 22 100 Proprietario
Documento 14 76 Paz 21 80 Autoridade
Gerente 14 100 Respeitar 19 64 Transtorno
Ligacdo 14 100 Invadir 18 100 Agressio
Perder 14 100 Ameaca 17 77
Carteira 14 100 Relatar 16 31 Variaveis
Comunicar 12 100 Caluniar 14 100 *tipv_2
Veiculo 12 100 Sentir 14 100 *agr 4
Senha 12 100 Oficial 14 | 100 *suj_243
Operagio 12 100 Pai 14 |75 '
Oferecer 12 100 Idade 14 75
Delegacia 11 81 Vida 14 75
Econémico 10 73 Companheiro 14 75
Compra 10 100 Policial 11 66
Desconhecido 10 100 Difamar 11 100
Magnético 10 100 Matar 11 100

Desrespeito 11 100
Variaveis X % Morador 11 | 100
*agre 3 65 69
*tipv_6 438 44 Variaveis XX [%
*suj_195 12 100 *ipv 8 88 54

*agre 1 61 58

*suj_295 11 [100

Fonte: Relatério IRAMUTEQ, 2014.
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|93
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100
83
83
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| 66

66

| 50

%

|33
[ 24
100

CLASSE IV
Empréstimos consignados a
pessoa idosa concedidos por

financeiras
28,9%
144 segmentos de texto

Palavras

Contrato 269 98
Parcela 239 97
Descontar 146 96
Real 138 75
Empréstimo 109 T
Autorizar 104 91
Banco 85 57
Condizer 83 94
Informagéo 72 87
Nenhum 70 81
Cancelar 62 88
INSS 61 84
Beneficio 41 66
Beneficiar 30 73
Ressarcimento 26 92
Cancelamento 23 76
Pedir 19 46
Consignar 19 76
Dividir 13 87
Vitima 05 52
Variaveis xt %
*agre 5 170 69
*tipv_6 116 45
*suj 161 14 100

Classe I11: Violéncia sofrida pela pessoa idosa em institui¢des financeiras por terceiros

Com 167 UCEs, que corresponde a 33,5% do corpus total e esta diretamente associada

by

selecionados pela frequéncia e valores de X2 mais elevados nessa classe.

a classe IV. Os vocabulos (cartdo, agéncia, saque, dinheiro, agressor e extrato) foram
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Os idosos, vitimas desse tipo de violéncia, em sua maioria sdo do sexo feminino e

afirmam que sofreram do crime de estelionato, por confiarem em terceiros.

A notificante relata que o agressor induziu a vitima a contrair empréstimo bancario
junto ao Banco do Brasil, diz ainda que o mesmo tem 81 anos e n&o tem lucidez,
nao sabendo nem o valor e o porque de ter colocado suas digitais, diante dos fatos
expostos, pede providéncias que o caso requer (P.11).

A informante relata que ndo fez e ndo autorizou ninguém a fazer nenhum
empréstimo para ser descontado em seu beneficio do INSS, e que o contrato n°.
XXXX, em 50 parcelas de R$ 86,46, do banco XXXX. Pede que sejam tomadas as
providéncias (P.188).

Esse tipo de violéncia requer uma acdo mais rigida por parte do poder publico, pois 0s
idosos sdo pessoas altamente vulneraveis a acdo de estelionatéarios. O grande nimero de casos
de violéncia financeira se deve também ao fato da vulnerabilidade do idoso e da relagdo de
confianca que mantém com a vitima*®.

A violéncia financeira € a mais comum contra a pessoa idosa, mas apesar de ocorrer,
na maioria dos casos por terceiros, sem nenhum vinculo com a vitima, ha também casos em

que 0 agressor esta no seio familiar:

O informante relata que sua filha apropriou-se do cartdo do beneficio do INSS, e
sacou o dinheiro da vitima e ndo deu nada para o idoso. Até hoje permanece com 0
cartdo e diz que ndo devolve por nada, sé ird devolver apds retirar o préximo
pagamento. Por este motivo veio a especializada para que sejam tomadas as
providéncias (P.258).

E cada vez mais frequente as pessoas idosas, principalmente as que se encontram em
situacdo de dependéncia, serem vitimas de violéncia financeira. Todas as pessoas idosas,
qualquer que seja a sua situacdo financeira e de salde, podem ser vitimas de violéncia

financeira. S6 a informac&o e a prevencdo podem proteger’.

Classe I: Violéncia familiar contra pessoa idosa

Esse segmento retrata violéncias contra pessoa idosa de ordem psicoldgica e fisica,
geralmente cometida por pessoas proximas de seu convivio cotidiano. E um tipo de violéncia
que traz consequéncias desastrosas, como depressao, sindrome do panico e até a morte.

Associada diretamente a classe 2, apresenta 106 UCEs, concentra 21,30% das UCEs
classificadas. Destacaram-se idosos do sexo feminino, como agressoras pessoas de seu

convivio, como vizinhos e parentes, sofrendo violéncia psicoldgica, como ameaca e terror. Os
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vocabulos (casa, filho, terror, sofrer, ameaca e vizinho) foram selecionados pela frequéncia e
valores de X2 mais elevados nessa classe.
Segundo os Boletins de Ocorréncia, a agressao verbal e as ameacas sdo as mais

frequentes nesta classe, os relatos destacam o medo, as ameacas e as ofensas morais.

A vitima esteve nesta especializada para denunciar seu esposo, 0 agressor, por estar
Ihe ameacando de morte com uma arma de fogo. Além disso, Ihe mostrou um facao
afirmando que cortaria seu pescoco e mostrou-lhe também um cassetete. Tal
comportamento deixou a vitima com muito medo, pois segundo informa o agressor
age sob o efeito etilico e anda na companhia de traficantes. Afirma que as agressdes
acontecem sempre que o acusado ingere bebida alcodlica (P.92)

O agente que se encontra na delegacia especializada deve estar consciente da
fragilidade da vitima, uma vez que a violéncia contra a pessoa idosa é multidimensional e
expressa uma relacdo de poder estruturada tanto sociopolitica como institucionalmente, bem
como nas relagdes intrafamiliares. E uma relacdo que nega o outro, discrimina a velhice e
provoca impactos na integridade fisica e psicologica da pessoa idosa e nas suas relacdes
sociais. A violéncia contra a pessoa idosa esta disseminada na sociedade, sendo relatada com
muito sofrimento, pois ha ruptura das expectativas de respeito nas institui¢ces e do pacto de
reciprocidade e afeto entre familiares™.

A cultura da violéncia doméstica contra o idoso pode ser vista sob trés principais
aspectos: com relacdo ao idoso, a violéncia e aos autores, ou seja, a vitima, o tipo de violéncia
sofrida e sua causa, além da relagdo da vitima com o agressor™.

Do exposto, destaca-se que a violéncia doméstica contra o idoso se encontra enraizada
na sociedade; e com a ampliacdo da longevidade da populacdo a mesma passou a ser mais
freqiiente, sendo um tipo de violéncia de uma covardia extrema, pois ocorre numa relacdo
supostamente de confianca, ou seja, ha a quebra de expectativa positiva dos idosos em relacéo
as pessoas e instituicbes que o cercam.

A falta de respeito ao idoso é de uma covardia extrema, como pode ser destacado nos

relatos abaixo:

A informante relata que sua vizinha, agressora, vem causando o maior terror, na
casa da vitima, que mora ha mais de 25 anos no mesmo endereco e que depois que
chegou a acusada e seus filhos, nunca mais teve paz, ¢ que seus filhos vivem
quebrando o muro e tirando os tijolos, com intuito de fazer o mau, e por isso veio a
esta especializada pedir ajuda (P.102).

A informante relata que os agressores, seus parentes, vem causando terror dentro
da casa da vitima, um idoso, com o intuito de desestabilizar a familia e em especial
0 idoso. E por conta disso veio a esta especializada para que seja tomada as
devidas providéncias no sentido de que os acusados passem a respeitar a vitima,
que é um idoso de 98 anos de idade. Sem contar que os agressores saem de sua casa
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e vao aos bares da vizinhanca, falar mal de suas irmds, caluniando e difamando
para as pessoas que nada tem haver com o caso. Por esse caso pede ajuda. (P. 95).

Em relacdo aos autores da violéncia contra o idoso, é relevante destacar que 0s
agressores eram da mesma familia dos idosos ou conhecidos, sendo, na sua maioria, do
relacionamento das vitimas, do sexo masculino, e estando no momento dependentes
financeiramente dos ultimos; o uso de alcool e drogas pelos agressores foi observado na
maioria dos casos. Por fim, foi também identificado o isolamento social como fator de risco
para ocorréncia da violéncia.

A maioria dos idosos dessa classe pertence ao sexo feminino, sofre negligéncia, € 0
agressor, em geral, é filho ou parente da vitima.

A negligéncia é mais presente tanto no contexto doméstico quanto no plano
institucional, resultando frequentemente em lesdes e traumas fisicos, emocionais e sociais

para o idoso.

A vitima, idosa de 85 anos, relata que vem sofrendo com as atitudes do agressor,
seu filho. Afirma que sdo muitas as perturbagdes provocadas pelo agressor e que a
salde da vitima esta bastante prejudicada pelos acontecimentos em sua residéncia.
A vitima e o agressor residem na mesma casa. Dado exposto requer providéncias.
(P.43).

A vitima relata que estd sendo maltratada pelo seu filho, o agressor. Afirma que
estd com a saude debilitada devido aos constantes atos agressivos e ameacador do
agressor. Diz que o agressor é usuario de drogas e com frequéncia exige dinheiro
da vitima para comprar entorpecentes. Dado exposto requer providéncias. (P.76)

Sendo o idoso muitas vezes uma pessoa fragil perante seus parentes e cuidadores,
torna-se susceptivel a maus-tratos. Portanto, o instrumento que deve ser utilizado para sua
protecao ¢ o Estatuto do Idoso, que “regula os direitos as pessoas com idade igual ou superior
a 60 anos”, com previsdo de pena pelo seu descumprimento. De acordo com esse dispositivo
legal, prevenir a ameaca ou violacdo dos direitos dos idosos passa a ser um dever de toda a
sociedade brasileira, tornando obrigatéria a dendncia aos Orgdos competentes de cada
Municipio e Estado®?.

No contexto de maus-tratos e negligéncia aos idosos no ambito intrafamiliar, existem
fatores de risco, como a historia de violéncia familiar, dependéncia do agressor ao idoso
fragilizado, incapacidade funcional para o autocuidado, estresse do cuidador, isolamento
social do idoso e do cuidador, problemas na area da saude mental, presenca de alcoolistas
entre 0s membros da familia, que sdo os cuidadores. Os resultados desse estudo estdo em
consonancia com Faleiros** quando apontam grande parte dos idosos com algum tipo de

dependéncia ou vivendo alguma situagdo de isolamento social.
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A informante relata que seu tio estd sofrendo maus tratos de sua familia que o
abandonaram e deixaram sozinho numa casa sem o devido acompanhamento dos
filhos e esposa. O idoso tem 104 anos de idade e ndo recebe o cuidado de ninguém,
além disso, o filho recebe o beneficio do idoso entrega ao mesmo e vai embora, ndo
aparece mais nem para saber o que esta acontecendo com o pai (P.253).

O isolamento da vitima facilita a agressdo e o agressor tende a isolar sua vitima dos
membros da familia e dos amigos, evitando, assim, que recebam ajuda, para a desconstrucdo
do ciclo da violéncia'®. Nesse contexto, os idosos maltratados se encontram, muitas vezes,
inseguros e fragilizados, sem o apoio de familiares e sem amizades, torna-se dificil procurar,
sozinhos, 0s servicos de seguranca publica especializados.

O principal pressuposto sobre a violéncia contra o idoso é que essa nasce das praticas
de hostilidade, falta de respeito e agresséo que caracterizam os maus-tratos contra o idoso™.
As marcas da violéncia contra o idoso “ndo sdo apenas de ordem fisica, mas também de
ordem psicoldgica e, as vezes, até moral®”.

Esse tipo violéncia, que atinge o psicolédgico, revela no idoso o sentimento de
incapacidade em lidar com os filhos, os netos, o companheiro, e em enfrentar o0 mundo. Em
muitos casos, a conduta do proprio idoso contribui de forma decisiva para a rejeicdo dos

demais membros do grupo social ao qual pertence.

Classe I1: Motivo da violéncia contra a pessoa idosa

Diretamente associada a classe 1, possui 81 UCEs e concentra 16,30% das UCEs
selecionadas. Os vocébulos (sentido, motivo, tomar, devido, caldo e palavrdo) foram
selecionados pela frequéncia e valores de X2 mais elevados nessa classe.

Quanto aos aspectos que distinguem a pessoa idosa, 0s boletins de ocorréncia
selecionados demonstram que sdo independentes financeiramente e sofrem violéncia de

pessoas bem préximas, que em sua maioria dependem dele financeiramente.

A vitima relata que esta sofrendo agressbes por parte do agressor, seu filho, e que
ndo aguenta mais a convivéncia em sua casa. Afirma que ndo quer mais conviver
com o agressor. Dado o exposto pede providéncias (P.72).

A informante relata que seu filho, ontem por volta das 19:00h, tentou contra a vida
de sua mée, com uso de arma branca, porque a idosa ndo queria lhe dar dinheiro
para que pudesse comprar drogas, a0 mesmo tempo em que o acusado faz isso
constantemente na casa de sua mae. Onde ameaga ndo sé a vitima, como também
toda a familia, incluindo seu pai. Quando 0 mesmo ndo consegue 0 que quer, passa
a roubar tudo dentro de casa, ameacga o0s irmaos e o cunhado, diz palavrdes de
baixo caldo, e por esse motivo veio a esta especializada, para que 0 mesmo seja
punido pelos seus atos. E que o mesmo seja retirado de dentro da casa da idosa,
para que a familia possa viver em paz (P. 156).
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Existem muitas raz0es para que as pessoas sofram violéncia, entre a mais frequente
estd a deteriorizacdo e a fragilizacdo das relagcdes familiares. Outras causas estdo associadas
ao estresse do cuidador, ao isolamento social e também ao desequilibrio de poder entre a
vitima e o agressor.

A natureza da violéncia contra o idoso coincide com a violéncia social que a sociedade
brasileira vivencia e produz nas suas relagdes e introduz na sua cultura. Devido a pessoas
mais velhas serem mais vulneraveis a violéncia, por causa das limitagdes impostas pela idade,

as consequéncias da violéncia sdo muito mais grave.

Classe 1V: Empréstimos consignados a pessoa idosa concedidos por financeiras

Essa classe é formada de 144 UCEs, concentra 23,90% do total de UCEs e esta
diretamente associada a classe 3. Nesse tipo de violéncia a pessoa idosa € induzida por
instituicdes financeiras a contrair empréstimos e/ou afirmam desconhecer a solicitagdo e

descontos de valores em seus proventos de aposentadoria.

A idosa relata que foi realizado um empréstimo fraudulento em seu beneficio de
namero XXX, banco XXX, nimero contrato XXXX, no valor de cinco mil reais, em
sessenta parcelas de cento e sessenta reais e noventa centavos. A idosa desconhece
este empréstimo, pede o cancelamento e o ressarcimento das parcelas ja
descontadas. A idosa pede providéncias (P.3).

A informante relata que nédo fez e nao autorizou nenhum tipo de empréstimo pra ser
descontado em seu beneficio do INSS, e que o contrato n°® XXX, no valor de R$
798,30 reais, em 60 parcelas de R$ 25,33 reais, do Banco XXX. Que o contrato n°
XXXX, no valor de R$ 522,85 reais, em 60 parcelas de R$ 16,59 reais, do Banco
XXX. Que o contrato n°® XXX, no valor de R$ 1.287,88 reais, em 60 parcelas de
R$42,50 reais, do Banco XXX, ndo condiz com as informacdes da vitima e pede que
sejam cancelados para que possamos tomar as devidas providencias.

A averiguacdo dessas denuncias € fundamental para que sejam tomadas as
providéncias cabiveis para protecdo do idoso, uma vez que esse tipo de crime ocorre de forma
bastante parecida. Necessario, portanto, campanhas de educacéo financeira aos idosos.

Percebe-se que a pessoa idosa sofre violéncia na familia e também fora do ambiente
familiar. O Estatuto do ldoso garante os direitos fundamentais de autonomia, integracéo e
participacdo efetiva como instrumento de cidadania e o cumprimento das politicas publicas.
No entanto, esses direitos geram facilidades para aquisicdo de beneficios que podem resultar
em grandes prejuizos, podendo ir além da violéncia fisica, podendo os idosos se tornarem

reféns do sistema, com graves consequéncias psiquicas e fragilizagdo das relacbes familiares.
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CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados evidenciaram a realidade dos idosos atendidos em delegacia
especializada de Teresina-Piaui, os dados demonstraram que a violéncia contra o idoso a cada
dia vem ganhando maiores proporc¢des na vida em sociedade, o que torna a violéncia uma
problemaética social, pois ocorre numa relacdo de desiguais e de diferentes tipos.

Esse tipo de violéncia € expressdo da questdo social que, nas Gltimas décadas, vem
assumindo propor¢fes maiores, por conta, sobretudo, das crises e mudancas que as sociedades
modernas vém passando tanto na esfera da producdo e reproducdo das relacGes sociais,
econdmicas e politicas quanto no que respeita ao mundo dos valores, da ética e da cultura.

E verdade que muito vem sendo feito para coibir violéncia contra idosos e mesmo que
novas leis de protecdo ao idoso sejam criadas, mais delegacias de defesa de direitos sejam
criadas, mas sem trabalho voltado para a familia, essa como nucleo da sociedade, o respeito
ao idoso serd apenas como uma obrigacdo legal, ndo por uma questao de afeto.

Essa triste realidade foi demonstrada nos resultados coletados como presente em
Teresina, onde os indices de violéncia contra os idosos sdo elevados e preocupantes e as aces
de combate a esse tipo de violéncia em nivel local vém ocorrendo através de instituicdes que
tem concretizado a resposta do Estado diante da situacéo de violéncia a que alguns idosos tém
sido submetidos em Teresina, porém, falta ainda disseminar a cultura do respeito ao idoso e a
seus direitos como cidadao.

A criacdo de servigos e programas para maior suporte a familia no cuidado dos idosos
como: instituicdes intermediarias de cuidado, centros dia ou programas intergeracionais e
mais InstituicGes de Longa Permanéncia podem ser uma das alternativas vidveis para conter a
violéncia dentro da familia e diminuir os indices de negligéncia e abandono das mesmas.

Precisa-se, ainda, ter melhor formacdo dos profissionais da area da saude que lidam
diretamente com essa populacao, para que o cuidado e a protecéo sejam realmente eficazes na
identificacdo de violéncia nos domicilios, nas instituicdes de salide e nas ruas. E preciso
ressaltar, também, que a Constitui¢éo e o Estatuto do Idoso significaram um grande avango na
promocdo dos Direitos dos ldosos, com previsdo de penas para os casos de descumprimento
as normas estatutarias e obrigatoriedade da dendncia de maus-tratos por profissionais de
salde e todos os demais cidaddos, mas ainda ndo estdo bem divulgados na midia e nas
instituicOes de saude.

A violéncia contra pessoa idosa constitui, portanto, uma violacdo dos Direitos

Humanos e requer acdes estratégicas por parte do poder publico e da sociedade, tanto no
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ambito da prevengéo quanto do enfrentamento, a fim de resgatar e garantir a dignidade desse

segmento.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados evidenciaram a realidade dos idosos atendidos em delegacia
especializada de Teresina-Piaui. A violéncia contra o idoso a cada dia vem ganhando maiores
proporcdes na vida em sociedade, o que a torna uma problematica social, pois ocorre numa
relacdo de desiguais e de diferentes tipos.

Os resultados indicaram que 56,3% dos idosos sdo do sexo feminino; o tipo de
violéncia mais comum € a financeira, correspondendo a 47,0%; e 24,0% dos agressores € do
convivio da vitima. No dendograma, os dados foram apresentados em quatro classes, a saber:
classe Ill - Violéncia sofrida pela pessoa idosa em instituigdes financeiras por terceiros:
idosos afirmam que sofreram do crime de estelionato por confiarem em intermediadores;
classe | — Violéncia familiar contra a pessoa idosa: retrata violéncias contra a pessoa idosa de
ordem psicoldgica e fisica, geralmente cometida por pessoas proximas de seu convivio
cotidiano; classe Il — Motivo da violéncia contra a pessoa idosa: evidencia a violéncia
financeira e demonstra que os agressores sao dependentes financeiramente da pessoa idosa;
classe IV — Empréstimos consignados a pessoa idosa concedidos por financeiras: a pessoa
idosa é induzida por institui¢fes financeiras a contrair empréstimos e/ou afirmam desconhecer
a solicitacdo e descontos de valores em seus proventos de aposentadoria.

Esse tipo de violéncia é expressdo da questdo social que nas ultimas décadas vem
assumindo propor¢fes maiores, por conta, sobretudo, das crises e mudancas que as sociedades
modernas vém passando tanto na esfera da producdo e reproducdo das relagdes sociais,
econdmicas e politicas quanto no que respeita ao mundo dos valores, da ética e da cultura.

E verdade que muito vem sendo feito para coibir violéncia contra idosos, € mesmo que
novas leis de protecdo ao idoso sejam criadas, mais delegacias de defesa de direitos sejam
criadas, mas sem trabalho voltado para a familia, essa como nucleo da sociedade, o respeito
ao idoso sera apenas como uma obrigacéo legal, ndo por uma questédo de afeto.

Essa triste realidade estd presente em Teresina, onde os indices de violéncia contra 0s
idosos séo elevados e preocupantes, e as acfes de combate a esse tipo de violéncia, em nivel
local, vém ocorrendo através de instituicbes que tém concretizado a resposta do Estado diante
da situacdo de violéncia a que alguns idosos tém sido submetidos em Teresina; porém, falta
ainda disseminar a cultura do respeito ao idoso e a seus direitos como cidadao.

A criagdo de servigos e programas para maior suporte a familia no cuidado dos idosos,

como: instituicdes intermedidrias de cuidado, centros dia ou programas intergeracionais e
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mais InstituicOes de Longa Permanéncia podem ser uma das alternativas viaveis para conter a
violéncia dentro da familia e diminuir os indices de negligéncia e abandono das mesmas.

Precisa-se, ainda, ter melhor formacdo dos profissionais da area da saude que lidam
diretamente com essa populacao, para que o cuidado e a protecéo sejam realmente eficazes na
identificacdo de violéncia nos domicilios, nas instituicbes de salde e nas ruas. E preciso
ressaltar, também, que a Constituicéo e o Estatuto do Idoso significaram um grande avango na
promocdo dos Direitos dos Idosos, com previsdo de penas para os casos de descumprimento
as normas estatutarias e obrigatoriedade da dendncia de maus-tratos por profissionais de
salde e todos os demais cidaddos, mas ainda ndo estdo bem divulgados na midia e nas
instituicdes de saude.

A violéncia contra pessoa idosa constitui uma violacao dos Direitos Humanos e requer
acOes estratégicas por parte do poder publico e da sociedade, tanto no &mbito da prevencao

quanto do enfrentamento, a fim de resgatar e garantir a dignidade desse segmento.
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APENDICE A

SOLICITACAO DE DISPENSA DO TERMO DE CONSENTIMENTO
LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, CAROLINNE KILCIA CARVALHO SENA DAMASCENO, Pesquisadora
responsavel pelo projeto “VIOLENCIA CONTRA A PESSOA IDOSA EM DELEGACIA
ESPECIALIZADA DE TERESINA -PI”, solicito perante este Comité de Etica em
Pesquisa a dispensa da utilizagdo do TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO para realizagdo deste projeto tendo em vista que o mesmo utilizara
somente dados secundarios obtidos a partir do estudo de material ja coletado para fins
diagnosticos e da utilizag@o de boletins de ocorréncia.

Nestes termos, me comprometo a cumprir todas as diretrizes e normas reguladoras
descritas na Resolu¢do n° 196 de 10 de outubro de 1996 e Resolugdo n° 251 de 05 de

agosto de 1997, referentes as informagdes obtidas com Projeto.

Teresina (PI), 26 de margo de 2014.

Croline Wilei2 Caryzlies  S2a2 Dz dua
Carolinne Kilcia Carvalho Sena Damasceno
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APENDICE B

TERMO DE COMPROMISSO DE UTILIZACAO DE DADOS — TCUD

Eu, CAROLINNE KILCIA CARVALHO SENA DAMASCENO (pesquisadora
responsével) e CRISTINA MARIA MIRANDA DE SOUSA E MARIA ELIETE
BATISTA MOURA (pesquisadoras participantes) abaixo assinadas, pesquisadoras
envolvidas no projeto de titulo: VIOLENCIA CONTRA A PESSOA IDOSA
REGISTRADA EM DELEGACIA ESPECIALIZADA DE TERESINA-PI, nos
comprometemos a manter a confidencialidade sobre os dados coletados nos arquivos da
DELEGACIA DE SEGURANCA E PROTECAO AO IDOSO, bem como a privacidade
de seus conteidos, como preconizam os Documentos Internacionais e a Resolu¢cdo CNS n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Informamos que os dados a serem coletados dizem respeito a violéncia contra a pessoa idosa

ocorridos entre as datas de janeiro de 2012 a dezembro de 2012.

Teresina, 15 de marco de 2014.
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APENDICE C

FORMULARIO PARA COLETA DE DADOS

1 CARACTERIZACAO DO IDOSO

VITIMA

1.1 Género:

1. () Masculino

2. () Feminino

3. ()SR

1.2 Municipio em que
(procedéncia):

1. () Teresina

2. () Municipios interior do Piaui
3. ( ) Outros Estados

99.( )SR

2 CARACTERIZACAO
AGRESSOR

2.1 Vinculo:

1. ( ) Filho (a)

2. () Neto (a)

3. ( )SR

4. Outros

2.2 Reside com o agressor:
1. () Sim
2. () Nao
3. ( )SR

3 NATUREZA DA OCORRENCIA:

reside

DO

3.1 Data da ocorréncia:

3.2 Tipo de violéncia relatada:
1. () Violéncia Fisica
2. () Violéncia Psicoldgica
3. () Violéncia Sexual
4. () Abandono
5. ( ) Negligéncia
6. ( ) Abuso Financeiro e econdmico
7. () Autonegligéncia
( )SR

3.3 Reincidente:
1. ( )Sim
2. ( ) Néo

3. () Nao relatou

4 RELATO DA OCORRENCIA
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APENDICE D

CARTA DE ENCAMINHAMENTO DE PROJETO DE PESQUISA

Teresina, 15 de marco de 2014

Ilmo(a) Sr(a). Francisca Tereza Coelho Matos
Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario UNINOVAFAPI

Cara Professora,

Envio-lhe o projeto de pesquisa intitulado “VIOLENCIA CONTRA A PESSOA
IDOSA EM DELEGACIA ESPECIALIZADA DE TERESINA-PIAUI”, acompanhado do
Termo de Compromisso de Utilizacdo de Dados (TCDU) e a Declaragdo de Compromisso dos
Pesquisadores, para a apreciacdo por esse Comité.

Confirmo que todos os pesquisadores envolvidos nesta pesquisa realizaram a leitura e
estdo cientes do conteldo normativo da Resolucdo 466/12 do CNS, e de que as normas ali
constantes devem ser cumpridas incondicionalmente.

Confirmo também:

1. Que esta pesquisa ainda nao foi iniciada;

2. Que ndo ha participacdo estrangeira nesta pesquisa;

3. Que comunicarei ao CEP/ UNINOVAFAPI o0s eventos adversos
ocorridos com o participante da pesquisa;

4. Que apresentarei relatério parcial e final desta pesquisa ao CEP/
UNINOVAFAPI,

5. Que retirarei por minha prépria conta os pareceres consubstanciados e 0s

levarei a secretaria do CEP/ UNINOVAFAPI para serem assinados pelo(a)
coordenador(a) do referido CEP.

Atenciosamente,

Pesquisador(a) Responsavel

Nome: Carolinne Kilcia Carvalho Sena Damasceno

CPF: 633.874.253-68

Instituicdo: Centro Universitario UNINOVAFAPI

Area: Satde

Coordenagéo do Curso: Mestrado Profissional em Saude da Familia

Carolinne Kilcia Carvalho Sena Damasceno
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APENDICE E

DECLARACAO DE COMPROMISSO DOS PESQUISADORES

Teresina, 15 de marco de 2014.

Ao Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario UNINOVAFAPI

Eu, CAROLINNE KILCIA CARVALHO SENA DAMASCENO, pesquisadora
responsavel, e CRISTINA MARIA MIRANDA DE SOUSA E MARIA ELIETE
BATISTA MOURA, pesquisadoras participantes da pesquisa intitulada “VIOLENCIA
CONTRA A PESSOA IDOSA EM DELEGACIA ESPECIALIZADA DE TERESINA -
PIAUI”, declaramos que:

Assumimos o compromisso de cumprir os Termos da Resolugéo n° 466/12, do CNS.

Os materiais e 0s dados obtidos ao final da pesquisa serdo arquivados sob a
responsabilidade de CAROLINNE KILCIA CARVALHO SENA DAMASCENO, da area
de ENFERMAGEM do CENTRO UNIVERSITARIO UNINOVAFAPI, que também sera
responsavel pelo descarte dos materiais e dados, caso 0s mesmos ndo sejam estocados ao final
da pesquisa.

Né&o ha qualquer acordo restritivo a divulgacao publica dos resultados;

Os resultados da pesquisa serdo tornados publicos atraves de publicaces em periddicos
cientificos e/ou em encontros cientificos, quer sejam favoraveis ou ndo, respeitando-se sempre
a privacidade e os direitos individuais dos participantes da pesquisa;

O CEP/ UNINOVAFAPI sera comunicado da suspensao ou do encerramento da pesquisa
por meio de relatorio circunstanciado apresentado anualmente ou na ocasido da suspensdo ou
do encerramento da pesquisa com a devida justificativa;

O CEP/ UNINOVAFAPI serd imediatamente comunicado se ocorrerem efeitos adversos
resultantes desta pesquisa com o participante da pesquisa;

Esta pesquisa ainda néo foi realizada.

Carolinne Kilcia Carvalho Sena Damasceno— CPF: 633.874.25-68
Pesquisadora Responsavel

Cristina Maria de Sousa Miranda — CPF: 241.214.523-72
Pesquisadora Participante



