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Resumo: A violéncia ¢ um acontecimento antigo entre as sociedades e constitui-se
como um problema social cuja dimensdo afeta toda a populacgdo, atingindo principalmente os
idosos, sendo considerado um fator impactante sobre a vida e o adoecimento dos longevos,
podendo ocasionar graves lesdes e a morte. Violéncia é uma atitude resultante da utilizagao de
forca fisica ou poder, intimidacdo e ameacas que ocasionam problemas fisicos, psicoldgicos e
sociais destacando as situagdes que ocorrem abuso fisico, sexual e psicologico, incluindo,
também, os casos de negligéncia, suicidio e atos auto infligidos Durante o processo de
envelhecimento surgem fragilidades e dificuldades de varias naturezas levando assim uma
dependéncia de outras pessoas para atender e realizar as suas necessidades de vida diaria. Com
isso irdo também surgir conflitos no ambiente familiar € no convivio social, que podem resultar
em violéncia contra a pessoa idosa. O presente estudo buscou analisar dados secundarios sobre
violéncia fisica cometidas contra idosos nas regides do Brasil, no periodo de 2010 a 2015,
evidenciando as notificacdes das variaveis referentes a escolaridade, sexo, raca e local de
ocorréncia. Trata-se de um estudo ecologico de abordagem descritiva, retrospectiva e
quantitativa. Os resultados apontam que a regido Sudeste (48%) apresenta o maior indice de
casos de violéncia contra idosos, notificados nas regides do Brasil, seguida respectivamente pela
regido Sul (22,3%), Nordeste (18,3%), Centro-Oeste (8,3%) e Norte (3,2%). As informagdes
expostas possibilitam o conhecimento do perfil epidemiolégico da violéncia fisica em idoso em
todas as regidoes do Brasil, despertando a necessidade de desenvolvimento de novos estudos
cientificos com maior aprofundamento da tematica abordada.
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Introducao

A violéncia ¢ um acontecimento antigo entre as sociedades e constitui-se como
um problema social cuja dimensao afeta toda a populagao, atingindo principalmente os
idosos, sendo considerado um fator impactante sobre a vida e o adoecimento dos
longevos, podendo ocasionar graves lesdes e a morte. A agressividade contra os idosos
pode ser classificada em visiveis, as quais sdo representadas por lesdes e mortes, € as
invisiveis que se caracterizam por agressoes psicologicas que resultam em depressao,

sofrimento, medo e desesperanca. Dentre as diversas formas de manifestacio de
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agressoes contra a pessoa idosa destaca-se o abandono, abuso fisico, psicologico,
sexual, financeiros e negligéncia (BRASIL, 2013).

Violéncia ¢ uma atitude resultante da utilizagdo de forca fisica ou poder,
intimidacdo e ameagas que ocasionam problemas fisicos, psicoldgicos e sociais
destacando as situagdes que ocorrem abuso fisico, sexual e psicologico, incluindo,
também, os casos de negligéncia, suicidio e atos auto infligidos (DAHLBERG, KRUG,
2006).

Durante o processo de envelhecimento surgem as fragilidades, dificuldades e
comprometimento fisico e neurologico; em determinadas situagdes o idoso torna-se
dependente de outras pessoas para atender e realizar as suas necessidades de vida diaria.
Assim, surgem conflitos no ambiente familiar e no convivio social, que podem resultar
em violéncia contra a pessoa idosa (OLIVEIRA et al., 2012).

Inimeros fatores contribuem para a pratica de agressdes contra idosos no
ambiente familiar, destacando-se a dependéncia financeira do agressor ao idoso, abuso
de alcool e proximidade fisica entre o longevo ¢ o provocador da violéncia, sendo as
agressoes verbais e fisicas as principais formas de violéncia contra os longevos (SILVA,
DIAS, 2016).

De acordo com o Capitulo IV do Estatuto do Idoso no seu art. 19, todo caso
suspeito ou confirmado de agressdo contra os longevos devem ser notificados a
autoridade sanitdria de forma compulsoria, como também ¢ necessdrio informar
respectivamente as Autoridades Policiais, Ministério Publico, Conselho Municipal do
Idoso, Conselho Estadual do Idoso e o Conselho Nacional do Idoso (BRASIL, 2013).

Diante do exposto, o presente estudo buscou analisar dados secundarios sobre
violéncia fisica cometidas contra idosos nas regides do Brasil, no periodo de 2010 a
2015, evidenciando as notificagoes das variaveis referentes a escolaridade, sexo, raga e
local de ocorréncia, para identificar o perfil epidemiologico dos casos de violéncia fisica

cometidas contra idosos.

Metodologia

Trata-se de um estudo ecologico de abordagem descritiva, retrospectiva e

quantitativa. A pesquisa foi realizada em agosto de 2017, na base de dados Sistema de

Informacao de Agravos e Notificacdo (SINAN-Net), do Ministério da Saude.



Os dados de violéncia fisica contra idosos em cada regido brasileira foram
coletados através do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide -
DATASUS utilizando-se o tabulador genérico de dados TABNET, que fornece
informacdes de bases de dados do Sistema Unico de Satde. As informacdes de satde
optadas para a pesquisa foram referentes as epidemioldgicas e morbidade, cuja opgao
escolhida relacionou-se as doencas e agravos de notificagdo de 2007 em diante,
disponibilizadas no Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN). Dessa
forma, foi selecionada a categoria Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias. A
partir da definicdo da regido de notificagdo foram selecionadas as variaveis,
escolaridade, sexo e local de ocorréncia. As informacdes foram organizadas em tabelas
que apresentam o quantitativo da violéncia fisica cometidas em idosos nas regides

brasileiras pesquisadas.

Resultados e Discussoes

O crescimento da populagdo idosa ocorreu de forma significativa em

praticamente todos os paises do mundo, ao passo que também surgiram problemas
ocultos, como maus-tratos, exploracao e negligéncia contra esses individuos.
Segundo as informacdes apresentadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica
(IBGE), referente ao censo de 2010, o Brasil possui uma populacdo de 190.732.694
habitantes; as regides brasileiras apresentam os respectivos quantitativos populacionais:
Norte 15.865.678, Nordeste 53.078.137, Sudeste 80.353.724, Sul 27.384.815 e Centro-
Oeste 14.050.340 (IBGE, 2010).

Segundo dados atualizados no IBGE a projecao da populagdo idosa no Brasil no
periodo entre 2010 a 2015 ¢ de cerca de 23.230.287 de individuos. No Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacdo (Sinan-Net) foram notificados 23.515 casos de

violéncia contra pessoa idosa nas regides do Brasil, no periodo de 2010 a 2015 (Tabela

).

Tabela 1. Frequéncia de violéncia fisica contra idosos, por Regiao de notificacao,

segundo Ano 1° Sintoma(s), 2010-2015.

Ano Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste
n % n % n % n % n %

2010 74 9,67 458 10,62 887 7,92 453 8,60 266 14



2011 109 14,25 596 13,82 1.565 13,97 815 15,47 309 16
2012 154 20,13 1.079 25,01 2.824 2522 1.215 23,07 450 23
2013 241 31,50 1.205 27,93 3177 2837 1440 2734 505 26
2014 187 24,44 972 22,53 2740 2447 1344 25,52 432 22
2015 - 0,00 4 0,09 6 0,05 - 0,00 8 0,08
Total 765 4.314 11.199 5.267 1.970

" Fonte: Ministério da Saide/SVS - Sistema de Infbrmagﬁo de Agravos de Notifiéagﬁo - Sinan Net (20'1 7).

Os resultados apontam que a regido Sudeste (48%) apresenta o maior indice de
casos de violéncia contra idosos, notificados nas regides do Brasil, seguida
respectivamente pela regido Sul (22,3%), Nordeste (18,3%), Centro-Oeste (8,3%) e
Norte (3,2%). Nos anos de 2012, 2013 e 2014 foram notificados, respectivamente,
6352, 6568 ¢ 5675, sendo considerados os anos com os maiores indices de casos de
violéncia contra idosos notificados em todas as regides do pais. No entanto, observa-se
que, em 2015, o quantitativo de casos de violéncia ¢ inferior aos anos anteriores (Tabela
1).

Pelo exposto, evidencia-se o numero crescente de agressdes contra os longevos
nos ultimos cinco anos, fazendo-se necessario repensar a efetivacao dos instrumentos
legais e a puni¢do adequada e efetiva para os agressores em todo o Brasil. Nesse
sentido, Moreira et al. (2015) afirmam que apesar do Brasil possuir instrumentos legais
para combater a violéncia contra idosos, as legislagdes vigentes de forma isolada nao
ocasionam mudancas suficientes na situacdo de violéncia vivenciada pelos longevos do
pais inteiro. Para os autores, as agressoes contra os longevos constituem-se violagao dos
direitos humanos, sendo necessarios prevengdo e enfrentamento adequados pela
sociedade e poder publico, por meio da educacdo da populacdo e treinamento dos

profissionais de satde que assistem aos idosos para identificar as situa¢des de violéncia.

Tabela 2. Frequéncia de violéncia fisica contra idosos, por Regido de notificacao segundo
Local ocorréncia, 2010-2015.

Local de Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total
Ocorréncia
n % n % n % n % n %
Residéncia 471 3,19 1.898 12,84  7.110 48,11 3.990 27,00 1.310 8,86 14.779
Habitacdo 9 5,11 22 12,50 76 43,18 54 30,68 15 8,52 176
Coletiva
Escola 2 6,45 4 12,90 20 64,52 3 9,68 2 6,45 31



Local de pratica 2 4,44 4 8,89 29 64,44 6 13,33 4 8,89
esportiva

Bar ou similar 24 4,43 76 14,02 251 46,31 132 24,35 59 10,89
Via Publica 139 4,22 721 21,88 1.507 4572 666 20,21 263 7,98
Comércio/Servigo 8 2,15 51 13,71 180 48,39 106 28,49 27 7,26
S

Industrias/Constru - 0,00 4 14,81 10 37,04 11 40,74 2 7,41
¢ao

Outros 40 5,55 109 15,12 317 43,97 185 25,66 70 9,71

45

542

3.296

372

27

721

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo - Sinan Net (2017).

Os dados da Tabela 2 evidenciam que o local mais frequente de ocorréncia dos
atos de violéncia contra idosos nas regides do Brasil sdo respectivamente a residéncia
dos longevos, as vias publicas, bares ou similares, comércios e servigos, habitacdes
coletivas, locais de praticas esportivas e escolas. As regides que apresentam os maiores
indices de violéncia fisica no ambiente doméstico sdo, respectivivamente, a regiao
Sudeste (48,8%), Sul (27,00%), Nordeste (12,84%), Centro-Oeste (8,86%) e Norte
(3,19%).

Os achados da tabela 2 corroboram a pesquisas de Oliveira et al. (2012),
realizada no Distrito Federal, que aponta o numero crescente de violéncia domiciliar
contra os idosos, sendo a violéncia fisica e psicoldogica mais frequentes. Para
MACHADO et al. (2014) os idosos que apresentam dependéncia fisica, emocional e
cognitiva sdo mais vulnerdveis a sofrer violéncia no ambiente familiar; as causas
principais causas dessa violéncia sdo que o convivio familiar estressante, a sobrecarga e

o despreparo dos cuidadores.

Tabela 3. Frequéncia de violéncia fisica contra idosos, por sexo, segundo Regiao de ,
2010-2015.

Regido de notificacio Masculino Feminino

n % n %
Norte 466 4 298 3
Nordeste 2.588 22 1.726 15
Sudeste 5.377 45 5.821 50
Sul 2.449 20 2.818 24

Centro-Oeste 1.086 9 884 8



Total 11.966 100 11.547 100

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagao de Agravos de Notificag@o - Sinan Net (2017).

Os dados da Tabela 3 apontam que a regido de maior ocorréncia de violéncia
fisica, para o sexo masculino e feminino, em idosos, ¢ o Sudeste, sendo maior o numero
de ocorréncia para o sexo feminino. A regido Norte apresenta um menor indice de
violéncia para ambos os sexos. Em todo o Brasil os niimeros de violéncia sdo
discretamente mais elevados para os homens.

Contrariando os achados da tabela 3, pesquisas da década 2000 apontam a
mulher como mais propensa a violéncia, nos ambientes intra ou extrafamiliar.
(FALEIRQOS, 2004; SOUZA et al. (2007). Justificando que a mulher é mais vulneravel,
pois o envelhecimento acarreta muitas circunstancias negativas, principalmente
incapacidades (PASINATO et al., 2006, ROMERO, 2002). Assim, passados os anos, as
mulheres idosas tendem a necessitar de cuidadores no ambiente doméstico, o que
possibilita uma possivel hipotese que explique a maior frequéncia de violéncia contra
elas (ABATH et al., 2012).

Tabela 4. Frequéncia de violéncia fisica contra idosos, por sexo e escolaridade, 2010-

2015.

Escolaridade Masculino Feminino Total
N % n % n %

Analfabeto 945 15,59 i. 1012 18,41 2.097 17,02
1* a 4* série 2248 37,08  2.292 36,64 4.540 36,86
incompleta do EF
4% série completa 789 13,02 750 11,99 1.539 12,49
do EF
5 a & séric 869 14,34 750 11,99 1.619 13,14
incompleta do EF
Ensino fundamental 419 6,91 149 2,38 868 7,05
completo
Ensino médio 171 2,82 186 2,97 357 2,90
incompleto
Ensino médio 411 6,78 456 7,29 867 7,04
completo
Educagao superior 43 0,71 43 0,69 86 0,70
incompleta
Educagao superior 167 2,75 178 2,85 345 2,80
completa
Total 6.062 100 6.256 100 12.318 100

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net (2017).



Os dados da Tabela 4 demonstram que os longevos que apresentam baixos niveis
de escolaridade sofrem mais violéncia.

De acordo com Souza et al. (2008), as condi¢des econdmicas incipientes € O
baixo nivel de escolaridade induzem ao menor acesso as informagdes, bem como a
deficiéncia nos conhecimentos acerca dos servigos sociais, acarretando em uma taxa
menor de denuncias. Idosos com nivel educacional baixo tendem a possuir maior
dependéncia financeira dos seus cuidadores o que leva a esses idosos se calarem diante
da violéncia sofrida, por medo de perder a fonte de cuidado e por medo de retaliacao

(MORALIS, et. al., 2008).

Consideracoes Finais

O presente estudo apresenta limitacdes, uma vez que foi desenvolvido somente
com dados secunddrios, destacando a existéncia de subnotificacdo de dados; além de ter
sido abordada apenas os dados de violéncia fisica contra idosos. No entanto, as
informacdes expostas possibilitam o conhecimento do perfil epidemiolégico da
violéncia fisica em idoso em todas as regides do Brasil, despertando a necessidade de
desenvolvimento de novos estudos cientificos com maior aprofundamento da temética
abordada. Considerando os altos numeros expostos de violéncia fisica contra a
populacdo idosa nas regides do Brasil, podemos constatar que € necessaria a utilizacdo
de instrumentos legais para combater os vdrios tipos de violéncia contra idosos como
também € fundamental que o poder publico juntamente com os profissionais de saude
desenvolva acdes de prevencgdo e intervencao em situacdes de violéncia praticada contra

1dosos.
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