PERFIL DOS CASOS DE VIOLENCIA PROVOCADOS POR CUIDADORES NO BRASIL
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Resumo do artigo:

A violéncia ainda é um grave problema de saide publica no Brasil e no mundo, afetando as pessoas de forma
dréstica, podendo causar tanto problemas fisicos como psicolégicos, principalmente por ser provocado por
pessoas com poder social mais influente que a vitima, gerando medo e constrangimento nesse individuo. As
pessoas dependentes de cuidados sofrem diariamente por meio da violéncia, sendo ela praticada de varias
formas por agressores que podem ser proprios constituintes da familia, até pessoas de fora do lar. Dessa
forma, o presente estudo tem como objetivo avaliar o perfil dos casos de violéncia provocados por
cuidadores no Brasil entre os anos de 2011 a 2015. Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, de
base secunddria e de natureza quantitativa, realizado no més de setembro de 2017. Os dados foram coletados
no Sistema Nacional de Agravos e Notificacdo do Ministério da Satide (SINAN) entre o periodo de 2011 a
2015. As variaveis utilizadas para a busca foram faixa etdria, local de ocorréncia, sexo, regido de notificacdo
e evolucdo do caso. Para tratamento dos dados, os mesmos foram tabulados no Microsoft Excel 2010 e
posteriormente utilizou-se de estatistica descritiva. Contatou-se um total de 617.704 casos de violéncia no
Brasil, no periodo de 2011 a 2015, sendo que 3.416 foram confirmados como violéncia causada por
cuidadores, tendo uma prevaléncia de casos em criancas de um a nove anos e em pessoas maiores de 60
anos e pessoas do sexo feminino, o principal local de ocorréncia das agressdes foi nas residéncias das
vitimas, com uma prevaléncia na regido Sudeste. Dessa forma podemos concluir que criancas e idosos do
sexo feminino é o principal alvo de agressdes por parte de cuidadores, sendo os familiares os principais
agressores. Muitas vezes, isso se d4 por meio de abandono ou por negligéncia de cuidados necessdrios a
essas pessoas que se veem totalmente dependentes, mostrando a importancia dos profissionais da rede de
atencdo bdsica realizar acdes que possam identificar situacdes de violéncia domiciliar a pacientes que ndo
tenham condicdes de visitar a unidade basica em busca de atendimento.

Descritores: Violéncia, Cuidadores, Agressao.

INTRODUCAO

A violéncia é um grave problema de sadde publica que possui intima relacdo com a
conjuntura social e politica, afetando drasticamente a saide das pessoas. Este agravo ndo surgiu

inerente a medicina, na verdade, trata-se de uma questdo impregnada nas transformacdes da



sociedade, podendo gerar consequéncias como lesdes, traumas fisicos, além dos agravos

psicolégicos (MARTINS; LEMOS; FERREIRA, 2017).

O custo humano e sofrimento ocasionados pela violéncia sdo incalculdveis, sendo os danos
tanto visiveis como invisiveis perante a sociedade, nos lares, ambientes de trabalho e organizacdes
de saide cujo objetivo principal € amor ao proximo, sendo em suma pessoas jovens ou idosas que
ndo podem se proteger de atos violentos. Além de serem forcadas a manter o sigilo por meio de
ameacas (KRUG et al., 2002).

De acordo com os dados presentes no Atlas de violéncia constituido por Cerqueira et al.,
(2016), revela-se um cenario cada vez mais sombrio sobre a violéncia em termos nacionais.
Somente no ano de 2014, ocorreram 59.627 casos de homicidios no Brasil, nimero que diferencia
de todas as propor¢des em anos anteriores: de 2004 a 2007 foram de 48 mil a 50 mil homicidios e
entre 2008 a 2011 cerca de 50 a 53 mil 6bitos.

A violéncia interpessoal de modo geral, pode ocorrer tanto no ambito familiar como fora
dele. Na familia, sofrem atos violentos, principalmente criancas e idosos, além de atos entre os
parceiros intimos (TORREZAN, 2017). Desse modo percebe-se que as criangas por estarem no
inicio da vida e idosos com experiéncias e efeitos da senescéncia e pelo fato de ambos apresentam
maiores riscos para ndo realizacdo do autocuidado, necessitando assim de pessoas que auxiliem
nesse processo, nesse contexto apresentam-se os cuidadores, individuos que passam a ter
responsabilidade por realizar os cuidados eficazes no ambito familiar, facilitando assim o
intercambio entre familia e servigos de saude.

A atuacdo do cuidador € de vital importancia, uma vez que podem observar riscos iminentes
a saude do paciente e intervir sobre tais problemas. Um fato interessante é que geralmente, o
cuidador é uma pessoa da prépria familia, que sem nenhuma capacitacdo se vé na necessidade de
ajudar, mesmo nao sendo instigado com a devida preparacao (ALMUTAIRI et al, 2016).

Todavia viu-se a necessidade da implementa¢do da padronizacdo em relacdo ao método de
notificacdo compulsoria da violéncia e reforcar a obrigacdo dos profissionais de saide quanto a tal,
entdo o Ministério da Saude langou a Portaria n° 104 no ano de 2011. Como novidade a portaria
acrescentou a violéncia na lista de doencas, agravos e eventos em saude correspondente a
notificacdo compulsoria em todo contexto nacional (BRASIL, 2011).

Através do preenchimento da ficha de notificagdo € possivel compreender o real cenério da
violéncia quanto aos envolvidos no ato, desde vitima a agressor e outras caracteristicas (BRASIL,

2011).



Diante disso, o presente estudo justifica-se pelo fato do crescente aumento de cuidadores no
Brasil que passam a exercer o papel de agressor, consequentemente afetando a qualidade de vida
das pessoas dependentes de tais cuidados, por meio, principalmente de variados tipos de violéncia
visivel e invisivel. Dessa forma o presente estudo tem como objetivo avaliar o perfil dos casos de

violéncia provocados por cuidadores no Brasil entre os anos de 2011 a 2015.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo de base secunddria, visto que a finalidade
foi determinar a distribui¢cdo de condicdes associadas a satde, tendo como base o tempo, lugar e
caracteristicas das pessoas vitimas da violéncia por cuidadores, onde foram utilizados dados pré-
existentes para conducao do estudo (LIMA e BARRETO, 2003), e de natureza quantitativa, pois a
partir dos dados obtidos e analisados originaram-se nimeros, sendo o estudo caracterizado por um
meio quantificivel (PRADRANOYV e FREITAS, 2013), realizado no més de setembro de 2017. Os
dados foram coletados no Sistema Nacional de Agravos e Notificacdo do Ministério da Satde
(SINAN) entre o periodo de 2011 a 2015. As varidveis utilizadas para a busca foram as presentes na
ficha de notificacdo do SINAN: faixa etdria, local de ocorréncia, sexo, regido de notificacio e
evolucao do caso. Para tratamento dos dados, os mesmos foram tabulados no Microsoft Excel 2010
e posteriormente utilizou-se de estatistica descritiva.

A discussdo dos resultados foi realizada com base na literatura cientifica pertinente a

tematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Contatou-se um total de 3.416 casos de violéncia perpetrados por cuidadores, como mostram
as tabelas a seguir, onde os dados foram categorizados nas tabelas a seguir.
A Tabela 1 apresenta os dados referentes a faixa etaria da populagdo vitima de violéncia

causada por cuidadores.

Tabela 1: Distribuicdo dos casos de violéncia perpetrada por cuidadores de acordo com a faixa etdria, 2017.

Faixa etaria n %

Ign/ Branco 2 0,05
< 1ano 248 7



1 a9 anos 1.222 35,7

10a19 449 13
20a29 121 3,5
30a39 103 33
40 a 49 95 3,0
50a359 87 2,5
60 ou + 1085 32,0
Total 3416 100

Fonte: Departamento de Informética do Sistema Unico de Saidde. Site 2017. Disponivel em:
<http://tabnet.datasus.gov.br/ >, Acesso em: 14 set.2017.

Observa-se que o publico mais acometido por violéncia causada por cuidadores foram as
criancas de 1 a 9 anos 35,7% e os idosos com mais de 60 anos 32 %, isso se deve ao fato de ser uma
questdo que estd presente desde a antiguidade onde as criancas eram vitimas de desprezo por parte
dos pais e da sociedade em geral. As criangcas e os idosos apresentam-se como grupos mais
dependentes de cuidados, pois os mesmos estdo em fases extremas do desenvolvimento humano, e
dessa forma apresentam maior vulnerabilidade diante dos agressores, sendo estes da familia ou nao
(GOMES; FONSECA, 2005)

Geralmente, os cuidadores justificam suas atitudes como uma forma de reprimir
comportamentos inadequados da pessoa a quem prestam cuidados, como por exemplo, a
desobediéncia das criangas, o descontrole emocional ou por achar que o gesto de bater na crianca
ajuda a educé-la. (CORDEIRO et al., 2008)

No que diz respeito a violéncia contra a pessoa idosa, Pinto, Baham e Albuquerque (2013),
apontam que esse publico muitas vezes sofre agressdo por parte dos préprios familiares, pois a
maioria deles co-residem com filhos ou outros parentes sendo dependentes de seus cuidados. Dessa
forma, a violéncia contra os idosos caracterizada pela precariedade e negligéncia de cuidados a
essas pessoas ou agressoes fisicas, psicoldgicas e sexuais.

A Tabela 2 relaciona os casos encontrados de acordo com o sexo das vitimas.

Tabela 2: Distribui¢do dos casos de violéncia perpetrada por cuidadores de acordo com a sexo da vitima,

2017.

Sexo n %

Masculino 1376 40,3
Feminino 2040 59,7




Total 3416 100

Fonte: Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde. Size 2017.
Disponivel em: <http://tabnet.datasus.gov.br/ >, Acesso em: 14 set.2017.

Como observado, o sexo feminino sofreu mais por agressdes de cuidadores, ressaltando-se
mais ainda a afirmativa de Balduino, Zandonadi, Oliveira (2017), em relagdo a violéncia contra as
mulheres por meio de pesquisa bibliogréfica, retratou que tal violéncia tornou-se um aspecto
cultural em nossa sociedade. Sendo assim o cuidador que possui total liberdade sob a condi¢dao de
saide da mulher, faz com que sejam produzidos momentos de sofrimento e angustia,

principalmente em situacdes distantes da presenga da familia..

No cotidiano, a midia explicita todos os dias noticias e dados sobre a violéncia contra a
mulher, assunto que permeia as cidades, o pais € 0 mundo constantemente. Sabe-se que a violéncia
contra a mulher, assim como agressdes contra criancas e outras classes estdo presentes na
humanidade desde a antiguidade. Por ouro lado, os sinais que permanecem no corpo dessas
mulheres causam conflito em seu interior por toda a vida (TELES; MELO, 2017), as agressoes €
atos violentos podem ter ido embora, mas as marcas sobre a pele e, principalmente, sob a mente

continuam por tempo indeterminado.

Contexto que converge com o estudo de Rodrigues, Rodrigues e Ferreira (2017), onde se
demonstrou que mulheres em todo o mundo sdo vitimas da violéncia, sendo que muitos esforcos
estdo sendo realizados para mudar esse cendrio, porém com baixa eficicia. Como consequéncia,
podem surgir indmeras patologias associadas a violéncia sofrida por essas mulheres como
argumentam Lettiere e Nakano (2011), em um estudo realizado em um municipio do estado de Sao
Paulo, onde as mulheres sofrem variadas formas sintomaéticas e transtornos em decorréncia da
violéncia, como: doengas cardiovasculares, dores agudas ou cronicas musculares, desregulacdo do
ciclo menstrual, em decorréncia do acometimento do sistema endécrino, depressao, ansiedade, além

de possivel assassinato.

Desse modo, ressaltam-se as reflexdes dispostas na obra “A Dominacdo Masculina” do
socidlogo Pierre Bourdieu datada no ano 2012, sobre violéncia simbdlica, cuja mesma € efetuada
principalmente por meios de comunicagdo e do conhecimento, ou por assim dizer do
desconhecimento, podendo ainda ser exercida em ultima hipdtese através do sentimento. A
violéncia simbdlica € conhecida tanto pelo dominador quanto pelo dominado, onde os principais

aspectos simbolicamente estdo atrelados as propriedades corporais.



A Tabela 3, traz a demonstragdo dos principais locais onde ocorreram os casos de agressao

por parte dos cuidadores.

Tabela 3: Distribuicio dos casos de acordo com o local de ocorréncia, 2017.

Local de ocorréncia n %
Residéncia 2361 69,2
Escola 185 5,3
Via publica 163 4.7
Habitacao coletiva 120 3,5
Comercio/servicos il 1,0
Bar ou similar 17 0,7
Local de pratica esportiva 6 0.3
Industria/ construg¢ao 9 0,05
Outros a7/ 9.8
Ignorado 126 3.5
Branco 68 2,0
Total 3416 100

Fonte: Departamento de Informética do Sistema Unico de Saidde. Site 2017. Disponivel em:
<http://tabnet.datasus.gov.br/ > , Acesso em: 14 set.2017.

Pode-se observar que o principal local onde as agressoes ocorreram foi na residéncia(69,2%)
das vitimas, sendo assim podemos inferir que os principais agressores sao familiares ou pessoas que
convivem na mesma residéncia da vitima, bem como pessoas proximas. Tal dado condiz com o
estudo realizado na cidade de Curitiba, onde foi observado que os principais agressores sdo filhos
de idosos financeiramente dependentes dos mesmos, pais, companheiros ou qualquer individuo que
mantenha certa relacdo de poder entre o agredido no meio intrafamiliar. Diferente daqueles em que
a ocorréncia aconteceu em inddstrias, com indice bem baixo fazendo essa comparacio (SHIMBO;
LABRONICI; MANTOVANI, 2011).

A Tabela 4 demostra os dados colhidos relacionando-os de acordo com a regido de

ocorréncia.

Tabela 4: Distribui¢do dos casos de acordo com a regido de notificacdo, 2017.

Regiao n %




Regido Sudeste 1146 33,5

Regido Sul 998 29,3
Regido Centro-Oeste 654 19.2
Regido Nordeste 460 13,4
Regido Norte 158 4,6
Total 3416 100

Fonte: Departamento de Informdtica do Sistema Unico de Satde. Site 2017. Disponivel em:

<http://tabnet.datasus.gov.br/ >, Acesso em: 14 set.2017

Os dados supracitados diferem de outros estudos como o realizado com o intuito de avaliar o
custo por meio do PIB nacional em decorréncia da violéncia, Caprirolo, Jaitman e Mello (2017)
explicitam que o Sudeste atualmente ndo € a mais violenta do pais, alguns anos atrds o nimero
exorbitante de homicidios entrou em decadéncia, assim como na regidao Sul.

A concentragdo de riquezas e mao-de-obra se dd de maneira heterogénea entre as regioes
brasileiras, caracteristicas que convergem com a desigualdade de direitos de acordo com contexto
histérico da sociedade (ADORNO et al., 2002). Em seu estudo, Almeida (2010) retrata que a
violéncia acompanha o caminhar da humanidade e suas transformacdes, tais transformacgdes que
concebem novos “circuitos bioldgicos, psicologicos e sociais”. Mas sempre houve a presenca de
circuitos primitivo, que ocasionam desordens tanto humanas como naturais. Desse modo percebe-se
que a violéncia sempre esteve impregnada nas proprias pessoas da sociedade, tendo como resultado
desordens externas e internas que geram problemas de saude.

Em contexto nacional a violéncia nas grandes cidades, principalmente capitais vem tomando
grandes propor¢des nas ultimas décadas, com acréscimo das mudangas econdmicas e crescente
globalizacdo, aspectos que se tornam um alicerce para o desenvolvimento de transformagdes no
leito da sociedade, que se manifestam no mercado de trabalho, com o aumento do desemprego, que
por sua vez faz surgirem novos meios para se adquirir dinheiro, desse modo ocorre a defici€ncia
quanto a capacitacdo de cuidadores, mesmo estes presentes em grandes capitais ou regides
capitalistas, como o Sudeste. O trabalho informal acaba se tornando rotina, assim como 0s maus
tratos desencadeados as pessoas dependentes de cuidados (MATTOS, 2013).

A Tabela 5 traz a evolugdo dos casos notificados.

Tabela 5: Distribuigio dos casos de acordo com a evolugdo do caso. 2017

Evolucao n %




Alta 2397 70,2

Evasao/fuga 66 1,9
Obito por violéncia 31 1,0
Obito por outras causas 44 1,3
Ignorado 595 17,3

Em Branco 283 8,3
Total 3416 100

Fonte: Departamento de Informética do Sistema Unico de Saudde. Site 2017. Disponivel em:
<http://tabnet.datasus.gov.br/ >, Acesso em: 14 set.2017

Os custos da violéncia para o sistema de saude sdo grandiosos, atualmente existe a
deficiéncia quanto aos dados mais recentes, mas sabe-se que o Brasil ultrapassa cerca de 200
bilhdes para suprir as consequéncias da violéncia por ano, cerca de 5% de toda riqueza do pais
(SCHILLING, 2014).

No presente estudo houve prevaléncia de alta em relagdo as agressdes sofridas, o que
demonstra que a violéncia pode cessar, por enquanto, pois geralmente quando sdo notificados ja nio
¢ a primeira agressao da vitima. Ainda é um desafio para a saide publica e para a justica nacional,
principalmente, no que tange as mulheres, que enfrentam diariamente uma batalha contra varios
tipos de violéncia, que por sinal foi preciso o surgimento de uma lei para tentar auxiliar na
interrupgdo de tais acOes, que sem duvida é uma conquista para as mulheres (SANTOS, 2017).

Em relacdo aos 6bitos por violéncia no Brasil, ocorrem quando o agressor ultrapassa os
limites sendo seus atos nao suportados pela vitima. No presente estudo, o agressor analisado é o
cuidador, fato que se torna mais sombrio, pois geralmente as agressoes ocorrem no leito da familia,
onde deveria ser um ambiente harmonico e feliz. Mascarenhas et al (2016), analisou os perfis das
pessoas que sdo agredidos no ambiente domiciliar no Brasil, ressaltando justamente a evolucao para
0 6bito: criangas (0,5%), adolescentes (1,2%), pessoas adultas (1,5%) e pessoas idosas (2,9%).

Além destes dados, vale destacar aqueles casos de ocorréncia que foram ignorados e
brancos, porque assim como o0s autores supracitados ja afirmam, ainda existe a ameaga do medo,
constrangimento e repreensao por parte do cuidador, uma vez que muitas vezes sao eles mesmos os

agressores. E isso faz com que os dados nao sejam fiéis a realidade e prejudiquem as informacoes.

CONSIDERACOES FINAIS



As pessoas mais agredidas pelos cuidadores no Brasil foram os idosos do sexo feminino e
criancas de um a nove anos, as agressoes ocorreram principalmente no ambito intradomiciliar, o que
leva a entender que essas pessoas se encontram em maior dependéncia dos cuidadores, dificultando
mais ainda a descoberta desses casos, isso aponta para a necessidade de que se tenha uma maior
busca ativa por parte dos profissionais de satude, para que se tenha o conhecimento das necessidades
desse publico.

Vale ressaltar que hd uma grande quantidade de subnotificacdo dos casos de violéncia, isto
ocorre porque pessoa agredida sentir-se amacada pelo agressor e tem medo de represdlias caso seja
denunciado, com isso decidem omitir a informacdo. H4 também a deficiéncia de informacdes sobre
como essas pessoas devem agir diante dessas situagdes de violéncia e até o desconhecimento do que
realmente se caracteriza a violéncia.

Dessa forma, € possivel perceber que a equipe da Estratégia de Saude da Familia deve estar
preparada para lidar com os casos de violéncia que adentram na Atengdo Bdsica, oferecendo
subsidios para o enfrentamento principalmente dos danos psicolégicos que a violéncia provoca no
individuo, mostrando-se de vital importancia para a melhoria da qualidade de vida dessas pessoas e
levando esses casos ao conhecimento dos 6rgaos responsdveis pela puni¢do dos agressores.

Frente aos achados, pode-se sugerir que os profissionais tenham maior atencdo diante de
casos suspeitos de agressdo, devendo realizar visitas domiciliares rotineiramente para que se possa
observar qual a realidade vivida pela pessoa dependente de cuidadores, a qualidade dos cuidados
oferecidos a essas pessoas e quais as necessidades da mesma. E importante também que esse
paciente seja acolhido na unidade pelos profissionais, realizando uma escuta ativa fora do ambiente
domiciliar, para que o mesmo possa se sentir a vontade para conversar com o profissional de saude
sem sofrer qualquer tipo influencia por parte do cuidador.

Vale ressaltar que os profissionais da unidade bésica também podem elaborar estratégias,
com o intuito de promover atividades de educacdo em saude voltadas para os cuidadores, visando
uma melhoria dos seus conhecimentos e preparando-os para que tenham competéncia adequada
para prestacao de cuidados aos pacientes que sao assistidos por eles.
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