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5.1 Manuscrito 1
IMPLICACOES DA VIOLENCIA DOMESTICA CONTRA O IDOSO:

REPRESENTACOES SOCIAIS DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE
RESUMO
Objetivo: Apreender os contetidos das representacdes sociais de agentes comunitarios de
satude sobre a violéncia doméstica contra a pessoa idosa.
Método: estudo qualitativo orientado pela Teoria das Representacdes Sociais, desenvolvido
com Agentes Comunitarios de Saude. Utilizou-se a entrevista em profundidade. Os dados
foram processados no software Interface de R pourles Analyses Multidimensionneles de
Textes et de Questionnaires ¢ analisados pelo método de Classificagdo Hierdrquica
Descendente.
Resultados: desvelaram conteudos sobre as formas de violéncia doméstica que mais
acometem os idosos como maus-tratos, negligéncia, violéncia psicoldgica, financeira e fisica
tendo como principais agressores os familiares, repercussdes na saide mental da pessoa idosa,
e agravos nas doencas de bases.
Conclusio: revelou limitagdes quanto ao quantitativo de participantes envolvidos no estudo.
No entanto, enfatiza a necessidade de compreender os conceitos e fatores associados a
violéncia doméstica contra o idoso para uma assisténcia qualificada dos profissionais da
saude.
DESCRITORES: Violéncia doméstica; Maus-tratos ao idoso; Pessoa idosa; Agente
comunitario de satide; Enfermagem.

INTRODUCAO

O envelhecimento da populagdao mundial esteve a partir da metade do século XX de
forma lenta e aumentou ao longo do século XXI, tendo como explicagdo para esse

crescimento acelerado da expectativa de vida, o declinio das taxas de fecundidade, a
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diminui¢do das taxas de natalidade e ndo necessariamente a reducdo das taxas de
mortalidade. Convém ressaltar que, esse envelhecimento cresceu mundialmente cerca de 30
anos no ultimo século, sobretudo no que diz respeito as mulheres idosas associada a relacao
entre sexo e longevidade'.

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o nimero de pessoas com idade
superior a 60 anos chegara a 2 bilhdes de habitantes até 2050, o que representa um quinto da
populacao mundial. Sendo que, em 2020, o pais mais envelhecido era o Japao, com (28,4%)
de idosos, seguido da Italia com (23,3%), e os paises com as menores taxas de idosos esta o
continente africano e o Oriente Médio?. Enquanto no Brasil, no quarto trimestre de 2019,
dos 210 milhdes de brasileiros, 34 milhdes eram pessoas idosas com 60 anos ou mais, o que
correspondia a 16,2% da populacao do pais®.

Diante desse cendrio, destaca-se o aumento da expectativa de vida da populagdo
brasileira o que contribui para a longevidade configurando alguns desafios, pois apesar de
ser uma conquista social, exige politicas publicas com seguridade social, agdes de protegao,
prevencao e promocao, na qual assegure sua participacdo na comunidade com dignidade e
bem-estar, garantindo seu direito a vida. Desse modo, em 2003, foi promulgado o Estatuto
do Idoso com a Lei n° 10.741, no qual reafirma os direitos humanos, entretanto esses direitos
em algumas situagdes sdo contrariados e omissos, culminando em atos violentos®.

Nessa perspectiva, a pessoa idosa torna-se mais vulneravel a sofrer violéncia que sdo
comuns a outros grupos sociais. No entanto, tem suas especificidades, ou seja, para a
populacdo idosa além da violéncia fisica, psicoldgica, moral, patrimonial e sexual ¢ comum
casos de abuso financeiro, negligéncia, abandono e a autonegligéncia. Conforme sustenta a
OMS, a violéncia contra a pessoa idosa ¢ definida como “qualquer ato repetido ou nado, ou
omissdo que ocorra em qualquer relacdo supostamente de confianga, que cause danos ou

incomodo a pessoa idosa”, sendo esta, vivenciada no &mbito familiar ou nio®*. Por sua vez, a
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violéncia doméstica contra a pessoa idosa provoca impactos para a saude e qualidade de
vida desse segmento como também, risco para internacdes e até mesmo a morte>.

De acordo com dados do Disque 100, entre margo e junho de 2020, foram realizados
48,5 mil casos de denuncia; com o inicio da pandemia, foram registradas mais de 33,6 mil
dentincias de violagdo de direitos dos idosos o que representa um aumento de 59%, em
relagio ao mesmo periodo no ano de 2019 até o primeiro semestre de 2021°. Destarte, a
violéncia contra a pessoa idosa pode ser prevenida e superada quando existe a unido da
sociedade, comunidade e familia para o rompimento das agressdes e o ciclo da violéncia,
coibi¢io dos abusos e para a falta de respeito com a pessoa idosa’.

A Atencdo Primaria a Saude (APS) como porta de entrada para os usuarios, oferta
uma assisténcia integral de qualidade por meio de uma equipe multiprofissional ¢ dentre
eles, o Agente Comunitéario de Saude (ACS), tem o papel de acolher e coletar informagdes
durante suas visitas domiciliares, a partir de uma escuta qualificada na promog¢ao de uma
clinica ampliada e no cuidado humanizado, principalmente nas situagdes de violéncia
doméstica contra o idoso®.

Frente a essas situagdes de violéncia, os ACSs precisam ter sensibilidade para
perceber indicios da pratica de violéncia doméstica contra a pessoa idosa, estar atualizados e
capacitados para conseguir identificar e agir diante de situagdo de risco com idosos,
adotando medidas e condutas apropriadas, a fim de interromper o ciclo da violéncia,
promovendo também, a¢des de educacdo em saude. Sendo assim, este estudo justifica-se
uma vez que, os ACSs por estarem proximos da comunidade, criam vinculos entre as
familias e as equipes, o que facilita na investigagdo e compreensdo do fendmeno vivenciado
pelos idosos na promocio e qualidade de vida para esse grupo etario’.

Assim, como fendmeno social, as representacdes sociais dos ACSs se apresentam

sob formas variadas, nas quais permitem interpretar a realidade do senso comum voltado
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para a violéncia doméstica contra o idoso, posto que a representacdo social funciona como
um sistema de interpretagdo da realidade vivida, o que conduz as relagdes dos individuos
com seu contexto no fisico e social, j& que este determina seus comportamentos, condutas e
praticas. A apreensdo e o controle da realidade, permite sua compreensao e interpretagao
com ag¢des de promogio e prevencgdo da violéncia’.

Em outras palavras, “a avaliagdo da representacdo social de um determinado
individuo faz de si, tem por base a aprendizagem que ele adquire através da sua interacao
social” produzidas, organizadas e partilhadas a partir pratica e do saber técnico-profissional
no seu cotidiano no processo de trabalho nas visitas domiciliares em seu territorio'%>’,
Nesta perspectiva, o estudo se propds a responder a questdo norteadora: quais as
representacdes sociais de agentes comunitarios de saude sobre implicagdes da violéncia

doméstica ao idoso? O objetivo foi apreender os contetidos das representacdes sociais de

agentes comunitarios de saude sobre a violéncia doméstica contra a pessoa idosa.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo e exploratorio de abordagem qualitativa
fundamentada na Teoria das Representacdes Sociais (TRS) através de sua abordagem
processual. Esta teoria se caracteriza por propor que uma representagdo esclarega algumas
caracteristicas do saber pratico ligado a um objeto e a um sujeito. Desse modo, relaciona a
subjetividade ao considerar as caracteristicas do sujeito e o objeto terd uma incidéncia sobre o
que ela é. Assim, a representacdo social do objeto traz a simbolizagdo e a interpretacao
expressando a intersubjetividade e a transsubjetividade sobre o mundo e sobre os outros a um
conjunto social'!"!12,

Os dados foram coletados inicialmente no periodo de novembro de 2019, sendo as

atividades suspensas em decorréncia da pandemia da COVID-19 com retorno entre junho e
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agosto de 2021, em oito Unidade de Saude da Familia (USF) e um Centro de Saude, da area
urbana e rural de um municipio do interior baiano. Os participantes foram 31 ACSs que
atenderam aos critérios de inclusdo: ACSs que atuassem nas USF e no Centro de Saide com
tempo minimo de um ano, o que permitia ter experiéncia e constru¢do de vinculo com a
comunidade na qual faz parte e de exclusdo: ACSs em licenca de qualquer natureza ou férias.

A aproximagdo ao campo se sucedeu de forma presencial antes e apds o retorno das
atividades em meio a pandemia, mediante agendamento prévio em dia e horario com a
enfermeira para um encontro com todos os ACSs de forma individual em suas respectivas
unidades de saude, respeitando as medidas de distanciamento social e suas exigéncias postas
em decretos.

Para o levantamento dos dados sociodemograficos, aplicou-se um questionario
estruturado contendo os dados sociodemograficos: sexo, cor, idade, estado conjugal,
escolaridade, religido e tempo de atuacao profissional como ACS. Em seguida, utilizou-se um
roteiro tematico da entrevista em profundidade orientada por um roteiro em trés blocos com
questdes abertas relacionadas a violéncia doméstica contra o idoso. A entrevista em
profundidade, impulsiona os participantes a compartilharem suas emogdes, vivéncias,
aprendizados e agdes mediante uma temética'’. Nessa perspectiva, a saturagdo tedrica das
entrevistas ocorreu a partir da 26" entrevista, posto que ndo foram encontrados mais elementos
para aprofundar a tematica estudada, o que ocorre com uma repetigdo do contetido sobre o
objeto'.

As entrevistas foram transcritas na integra, redigidas em documento software
Microsoft Word e salvo em arquivo open office para analise lexical com o auxilio do software
livre Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires

0.7 alpha2 (IRAMUTEQ), idealizado por Pierre Ratinaud o que permite fazer uma andlise
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estatistica sobre o corpus textual, tabelas, individuos e palavras'>. Os dados obtidos pelo
levantamento sociodemografico foram analisados a partir da estatistica simples.

Quanto ao processamento dos dados, foi utilizado o método de Classificacdo
Hierarquica Descendente (CHD) ou método de Reinert, o que consente a partir do corpus
original, compreender as expressdes e palavras emitidas pelos participantes mediante o
agrupamento das palavras estatisticamente significativas e a analise qualitativa dos dados, ou
seja, a Unidade de Contexto Inicial (UCI) é transformada em Segmentos de Texto (ST)".

Desse modo, o corpus de andlise foi composto por 31 linhas correspondentes as
entrevistas, processadas e analisadas pelo software em um tempo de 29 segundos. Para tanto,
foram apresentados alguns segmentos de texto relacionados aos elementos destacados em
cada classe, onde os achados foram interpretados e discutidos a luz da TRS correlacionando
com a literatura.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia sob o parecer n° 3.821.062/2019. Todos os participantes aceitaram
participar voluntariamente da pesquisa, sendo informados dos riscos e beneficios da pesquisa,
do sigilo e anonimato. E para garantir o anonimato, os relatos dos ACSs foram identificados
pelos participantes por ordem sequencial de realizagdo das entrevistas ACS 1, ACS 2 e

assim, sucessivamente.

RESULTADOS

No grupo estudado, composto por 31 ACSs, 10 sdo do sexo masculino e 21 do sexo
feminino, sendo que a faixa etdria predominante ¢ de 31 a 66 anos, 24 se autodeclararam de
cor parda. Em relagcdo ao estado conjugal, 15 eram casados, oito em unido estavel e cinco
eram solteiros; quanto a escolaridade, 28 apresentaram segundo grau completo e trés tinham o

ensino superior; sobre a religido, 13 se declararam catdlicos e 17 protestantes. No que se
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refere ao tempo de atuagdo profissional todos possuem mais de trés anos, variando de 12 a 26
anos a atuagdo como ACSs.

No que concerne a analise lexical advinda do software IRAMUTEQ, foram obtidos
1.937 segmentos de texto, destes 1.439 segmentos foram analisados representando um
aproveitamento de (74,29%). Assim, o corpus apresentou 4.812 formas, com 68.943
ocorréncias e a lematizacdo de palavras obteve um total de 2.874, com 2.693 formas ativas de
palavras e 11 formas suplementares. A partir de matrizes cruzando segmentos de textos e
palavras, aplicou-se o0 método da CHD, com obten¢ao de quatro classes.

A figura 1 ilustra as relagdes interclasses, na qual a leitura deve ser feita da esquerda
para a direita, ou seja, no primeiro momento o corpus foi dividido em dois subgrupos (eixo 1
e eixo 2). No segundo momento, o eixo 1 obteve a classe 4, e se subdividiu em um subeixo
1.1, compondo as classes 1 e 3, isso significa que as classes 1 e 3 possuem proximidade com
vocabularios semelhantes entre si ¢ segmentos de texto diferentes da classe 4. Em seguida, do
outro subgrupo eixo 2, obteve-se a classe 2. A saber, as classes 4, 1 e 3 possuem maior
homogeneidade e menor relagdo de proximidade com a classe 2, ou seja, possuem contetidos
heterogéneos o que justifica a separa¢ao dos subgrupos.

A categorizagdo das respectivas classes ¢ composta por palavras a partir da sua
frequéncia dentro da classe, bem como a indicacdo do grau de significincia das palavras que

possuem mais afinidade com a classe.
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Figura 1 - Distribuig@o das classes tematicas em eixos de acordo a CHD. Jaguaquara, BA,
Brasil, 2021
Fonte: Autora (2021)

Apos a extragdo do significado dos dados e analise, a abordagem deste estudo discute
o eixo 1 “Conceitos, saberes, aspectos sociodemograficos e reflexo da VDCI” que compde o
subeixo 1.1 “Dimensdes conceituais, motivos, comportamento familiar e repercussdes da
VDCI” com as classes 1 e 3, “Comportamento familiar e repercussdes da VDCI” e
“Dimensoes conceituais € motivos impulsionadores da VDCL.”, respectivamente, e a classe 4
“Aspectos sociodemograficos relacionados a VDCI”.

Convém evidenciar que o subeixo 1.1 permitiu a elaboracdo do pensamento sobre as
dimensdes conceituais das representacdes sociais dos ACSs sobre a VDCI, de modo que,
trouxe a interpretagdo sobre como os ACSs compreendem os aspectos que contribuem para a
maior vulnerabilidade das pessoas idosas a violéncia considerando as crengas, os sentimentos

individuais e as repercussodes que a violéncia pode desencadear para a satide do idoso. Para

facilitar a compreensao dos resultados sera apresentada a classe 3 em seguida a classe 1.
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Dimensoées conceituais e motivos impulsionadores da VDCI

A classe 3 representou 17,23% do corpus analisado com 248 ST, e as palavras que
compdem essa classe foram: violéncia contra o idoso (x>=121.07); pandemia (x>= 64.92);
trato (x*=63.0); cuidador (x*=59.11); maus-tratos (x*>=57,86); violéncia (x*=43.94); familiar
(x>=35.06); tabu (x*>=32.77); consciéncia (x*=28.94); esclarecimento (x*=27.85); falta de amor
(x>=27.81), dentre outras.

Nesta categoria, os ACSs representaram seu conhecimento sobre a VDCI a partir da
construcdo do conceito, das formas de violéncia manifestada por maus-tratos, violéncia
psicoldgica expressa por humilhagdes e ofensas; a negligéncia, violéncia financeira e fisica,
visto que os principais agressores sao os proprios familiares que convivem com eles, sendo os
filhos, netos e cuidadores, os mais citados pelos ACSs.

Violéncia contra o idoso é tudo aquilo que traz sofrimento e que faz esse idoso sofrer, é uma

violéncia. Eu acredito que as pessoas envolvidas é a propria familia, o cuidador do idoso [...]
(Participante 21; score: 316.41).

Violéncia contra o idoso é ser maltratado, nem sempre os idosos sdo bem cuidados
principalmente dentro de casa pela familia, tém pessoas que ndo cuida direito, tem a
alimentag¢do, psicologicamente sao maltratados [...] (Participante 9, score: 417.97).

Violéncia contra o idoso é a falta de amor ao proximo, porque essa violéncia vem de
familiares, dos filhos, netos, pessoas muito proximas deles [...] (Participante 1; score:
221.38).

Eu acho que a violéncia contra o idoso ainda é um tabu [...] (Participante 11; score:
282.71).

Os ACSs destacaram os motivos precipitadores para a violéncia como a falta de
principios familiares, educacdo, desentendimentos, falta de amor, falta de carinho, falta de
paciéncia e falta de recurso financeiro.

O desentendimento dentro de casa que pode causar a violéncia, a falta de dinheiro também
ou ter o dinheiro pode causar também [...] (Participante 15; score: 221.38).
Quando se fala de violéncia contra o idoso ndo é so uma questdo de bater, tem a falta de

cuidado, a falta de amor, falta de carinho, tudo isso o idoso sofre, o vinculo era os proprios
filhos [...] (Participante 4, score: 221.94).
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Comportamento familiar e repercussoes da VDCI

A classe 1 com 357 ST contabilizou 24,81% do corpus, destacando-se os vocéabulos:
assim (x*>=71.66); vez (x*=63.44); querer (x*=39.51); ficar (x>=35.38); pessoa (x*=33.46);
estranho (x?>=22.22); situacao de risco (x>=19.94); reclamar (x?>=19.1); imagem da violéncia
(x>=16.44); ameaca (x>=15.21); maltratar (x*=13.46), dentre outras. Os ACSs referem nesta
classe que a violéncia reflete uma imagem de tristeza, dor, morte, impoténcia. Tais reflexos
advém de um comportamento familiar por falta de apoio, carinho, ajuda financeira, além de
nao darem importancia € nem atengao a pessoa idosa, mantendo-se ausentes nesse processo de
envelhecimento mesmo convivendo em um ambiente familiar.

Diante dessas formas de violéncias sofridas pelos idosos, os ACSs referem as
repercussoes resultantes da violéncia doméstica ao desencadearem grandes problemas na
saude da pessoa idosa, propiciando traumas, intimidagdes, transtornos psicologicos,
depressao, suicidio, isolamento e agravos nas doengas de bases.

A imagem da violéncia a gente fica assim um pouco triste porque ndo queria aquilo, nem
para a familia da gente, nem para as pessoas que a gente cuida proximo, pois por mais
distante que seja, doi [...] (Participante_9; score: 263.22).

A imagem é de morte, impoténcia da pessoa, impoténcia da gente. As vezes nos agentes
comunitarios vé e ds vezes aquela pessoa relata que ela ndo quer falar para ndo prejudicar a
pessoa, ai entdo ficamos sem poder fazer nada [...] (Participante 19; score:242.00).

Eu vejo que as vezes a familia fica a parte na hora, ele que se vira, ele quis desse jeito, ele
ndo ajudou entdo, ele que sofra suas consequéncias. Muitos ndo apoiam entendeu?
(Participante 8, score:279.05).

Eu acho assim, é falta de carinho que na maioria ndo tem, as vezes a gente entra na casa da
pessoa que esta com esse problema e a gente ndo vé aquele carinho adequado para a pessoa
idosa [...] (Participante 23, score:256.10).

Se ndo tiver uma pessoa para orientar e prosear com eles, chega um ponto deles ficarem ali
achando que ta esquecido entendeu? Ai o que é possa ser que venha causar uma depressdo
[...] (Participante 16, score:243.71).

Tem muitos que venha a pensar no caso de suicidar [...] (Participante 16, score:244.62).

Esses idosos ficam assim muito triste, é aquela pessoa mais caseira, ndo é de ficar saindo até
aqui na unidade de saude esses que eu citei, nem vinha [...] (Participante 31; score:238.60).
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Aspectos sociodemograficos relacionados a VDCI

A classe 4 apresentou 410 ST evidenciando 28,49% do estudo analisado, constituido a
partir das seguintes palavras: filho (x?>=248.68); senhor (x*=98.5); mae (x?>=80.64); viuvo
(x*=71.24); mulher (x*>=53.49); aposentado (x*>=40.61); neto (x*=37.9); morrer (x*=36.88);
casado (x>=30.37); beber (x*=31.28); escolaridade (x*=28.42); AVC (x*=27.82) e outros.
Nesta classe emerge como foco principal o perfil sociodemografico, quanto ao sexo, idade,
escolaridade, estado civil, renda familiar, quantidade de filhos, com quem residem, condi¢des
de saude das pessoas idosas mencionadas nos relatos dos ACSs e os motivos precipitadores
para a ocorréncia da violéncia.

Convém evidenciar que, a maioria das pessoas idosas relatadas pelos ACSs eram do
sexo feminino (76,47%), longevos (67,64%), sem escolaridade (85,30%), vitivos (70,59%),
aposentados (76,47%), tinham em média de um a seis filhos, (50%) deles residiam com os
filhos e (26,48%) moravam sozinhos. Com relagdo as condi¢cdes de saide dos idosos,
apresentavam hipertensdo arterial, diabetes mellitus, cancer de mama, Doenga de Alzheimer,
acamados por acidente vascular encefalico (AVE), e alguns falecidos.

Frisa-se que os motivos precipitadores para a violéncia foram representados pelo
consumo abusivo de 4lcool, drogas, falta de respeito pelos mais velhos, som alto,
desentendimentos conjugais e familiares, desentendimento por bens patrimoniais e a falta de

paciéncia durante o cuidado prestado aos idosos no ambito familiar.

Teve um caso de uma senhora, ela tinha 90 anos ja tinha o cabelo todo alvinho, era
aposentada, ndo tinha escolaridade, tinha uns trés a quatro filhos, vituva e morava sé6 com o
neto [...] (Participante 19, score:758.13).

Um caso de um senhor de 80 anos, casado, ndo tinha escolaridade, morava com o filho e
nora. Sua esposa tomava conta dele, onde os netos estavam roubando o idoso e ainda batia e
judiava dele, ele bebia também [...] (Participante_22; score:744.58).

Um senhor de 90 anos, sem escolaridade, separado, tem cinco filhos, era cego e morava
sozinho [...] (Participante 22, score:667.68).
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Mas quando bebe cai na mde e xinga a pobre da mae toda, deixa baixo, ndo sei nem como ela
aguenta. Ela tem 70 anos e alguma coisa, viuva, parece que tinham cinco filhos, morava
sozinha, porém a casa do filho é encostada [...] (Participante 14, score:713.80).

DISCUSSAO

O processo de construcao do conhecimento das representacdes para os ACSs sobre a
VDCI, propde conhecer como esses individuos vivenciam a violéncia na sua vida cotidiana.
Pode-se observar que, a partir da compreensao dos conceitos e conhecimentos compartilhados
pelo senso comum das representagdes dos ACSs, os comportamentos dos familiares
influenciam nas suas impressdes diante do objeto analisado, reproduzindo efeitos negativos
para a saude da pessoa idosa o que possibilita também, o desenvolvimento de praticas
assistenciais e de uma comunicagao afetiva que promova o enfrentamento da violéncia frente
aos aspectos sociodemogréficos desse grupo etario’.

Dessa maneira, as formas de violéncia estdo relacionadas a natureza fisica,
psicoldgica, sexual, financeira/patrimonial, institucional, abandono, negligéncia,
autonegligéncia e medicamentosa*. No que concerne a dimensio conceitual, os achados do
presente estudo mostraram que a VDCI esté relacionada ndo sé aos maus-tratos mais também,
associado a tudo que traz sofrimento a pessoa idosa na violagcdo dos seus direitos, o que
ocasiona danos a sua integridade biopsicoemocionais, vivenciadas através da violéncia
psicolégica, negligéncia, financeira e fisica®!®.

A violéncia psicologica na qual, os abusos emocionais e as agressdes verbais
desencadeiam sofrimentos e omissdes como forma de cuidado e protecdo pelos seus
familiares, sendo uma das formas mais sutil e imperceptivel, pois possibilita que os idosos
fiquem reféns das suas emogdes, considerando que essa violéncia ndo deixa marcas visiveis'”.

Neste interim, a negligéncia e a violéncia financeira trazem uma dimensao imagética

na qual submetem os idosos a vivenciarem uma condicdo de fragilidade e vulnerabilidade, a
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partir da recusa ou omissao de cuidados necessarios aos idosos, ja que estes na sua maioria,
sdo dependentes dos cuidados dos familiares que também, sdo seus cuidadores. Quanto maior
a dependéncia, maior o grau de vulnerabilidade. Por conseguinte, o estudo aponta que muitos
dos familiares se apropriam dos bens dos idosos sem seu consentimento, deixando-os muitas
vezes sem recursos para seu proprio autocuidado!”.

Os ACSs trazem nas suas representacdes a violéncia fisica como uma das formas
menos cometida quando comparada com as demais ja mencionadas. Sendo esta conhecida
como abuso fisico ou maus-tratos, associada as atitudes e condutas de agressdes que obrigam
os idosos a fazerem o que ndo desejam!’.

Desse modo, se faz necessario o conhecimento dos ACSs sobre as formas de VDCI,
pois a partir do seu conhecimento e entendimento sobre essas representacdes, ¢ possivel
ajudar as pessoas idosas a reconhecerem as situacdes de violéncia vivenciadas em seu
ambiente familiar, contribuindo no reconhecimento da sua magnitude e impacto para uma
assisténcia qualificada, holistica e integral'®,

Tendo em vista que, para os participantes do estudo os principais agressores sao 0s
cuidadores familiares, expressos em primeiro lugar pelos filhos seguido dos netos, associadas
a convivéncia familiar entre varias geracdes. Estudos corroboram com esses achados onde
paradoxalmente, a familia a partir da Constituicdo Federal e do Estatuto do Idoso, tem o dever
de amparar as pessoas idosas e assegurar seus direitos defendendo sua dignidade e bem-estar,
no entanto, os filhos e cuidadores sdo os principais agressores, perpetradas dentro dos seus
proprios lares®!817,

E de se verificar que, o perfil sociodemografico relacionado a violéncia doméstica
contra o idoso mencionado nos relatos dos ACSs, condiz com o que estd posto na literatura

com a feminiliza¢do da velhice, sendo na sua maioria viavos, com idade entre 80 a 90 anos e

escolaridade até o ensino médio, convivendo com cinco ou mais pessoas®’. Esse evento reflete



58

que quanto maior a idade, maior a vulnerabilidade e fator de risco para a violéncia doméstica.
Ademais, a falta de conhecimento dos idosos sobre a violéncia, tende a torna-los mais
vulneraveis a sofrerem as agressdes de qualquer ordem?!22,

Diante desse contexto, as representagdes do ACSs evidenciaram que 0s motivos
precipitadores das violéncias perpetradas pelos agressores estdo associados a falta de respeito
e de educagdo pelas criangas e jovens, por meio do desacato e desvalorizagdo das pessoas
idosas, e a visdo negativa a respeito do envelhecimento contribui para a ocorréncia das
situagoes de violéncia, a somar com a desestruturagdo ¢ as relagdes familiares conflituosas,
atrelados aos abusos financeiros®®. Outras motivacgdes relatadas pelos ACSs remetem para
uma RS de que a VDCI decorre da falta de amor, carinho e impaciéncia nas trocas de afetos
e/ou cuidados, no qual o convivio familiar estressante e cuidadores despreparados agravam
esta situacao.

Por conseguinte, em relacdo aos comportamentos familiares, os ACSs apresentaram
como representacdo a falta de apoio, falta de atengdo, falta de carinho e a auséncia dos filhos e
demais familiares. Isso condiz com as atribuigdes e atividades fora de casa e laborais, a somar
que, com o periodo pandémico, o distanciamento e o isolamento social passaram a ser mais
presentes, onde deveria ocorrer trocas afetivas?' %>,

Os ACSs trouxeram a partir das falas que, os conflitos familiares demonstram
impaciéncia com as pessoas idosas que inclusive, passam a ser ignorados, € a viver tristes pela
falta de amor. Ressaltaram que o abandono ¢ o maior indicativo para a desvalorizagdo e falta
de afeto ocasionando danos irrepardveis ao seu bem-estar fisico e emocional. Assim, as
interacdes humanas implicam em representagdes sociais que vao influenciar no
comportamento do individuo participante em que traz uma imagem da violéncia com

sentimento de tristeza, sofrimento e impoténcia ao refletir a fragilidade da pessoa idosa nesse

contexto de violéncia.
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Tais imagens podem limitar e dificultar a assisténcia dos ACSs, pois as pessoas idosas
tendem a se isolar e perder a confianca daqueles que estdo a sua volta, além de expressarem
sentimentos de medo, constrangimento, culpa, baixa autoestima e receio de represalia por
parte do agressor, que podem comprometer as denuncias de maus-tratos. Assim, as acdes dos
ACSs frente aos desafios da violéncia contra o idoso, exigem relagdes intersubjetivas que se
estabelecem mediante ao vinculo e no didlogo pactuado na relacdo de amizade com os
proprios idosos e seus familiares?*.

Aduz ainda que, a violéncia acarreta efeitos complexos e elementos precipitadores, os
quais podem influenciar diretamente na condi¢do de satde desses idosos, como traumas
associados a incapacidade funcional das atividades de vida didria e comorbidades, nutrindo
uma percepcao de saude regular ou ruim.

Corroborando com o estudo, uma pesquisa realizada em Minas Gerais com a
finalidade de analisar a violéncia em suas multiplas faces na populagdo idosa, constatou que o
estado de fragilidade mental gerado pelas situacdes de violéncia pode ocasionar elementos
precipitadores graves como a cronificacdo de comorbidades, isolamento social e a perda de
capacidade funcional, associado também a sintomas depressivos®.

Nesse sentido, a VDCI relatada pelos ACSs mostra que o sofrimento mental provoca
dor e sintomas depressivos sendo este, um fator principal de risco para o suicidio. Estudo
considera que a frequéncia de suicidios em idosos no Nordeste foi de 1,6% no periodo de
2015 a 2016, entre idosos de 60 a 69 anos e aumento de 6,05% de novos casos de suicidio
entre 70 e 79 anos entre 2012 e 2016 2, o que sustenta a representagio do fator idade como
risco para o agravo potencializando os casos de suicidio.

Assim, outros elementos precipitadores que potencializam a violéncia estdo associados
ao uso de alcool e outras drogas, como também, som alto e os desentendimentos familiares

principalmente por ordem financeira, o que torna as pessoas idosas dependentes de seus filhos
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e/ou cuidadores susceptiveis a sofrerem abusos financeiros e outras formas de violéncia,
resultando na dificuldade da vitima em denunciar tal abuso, diante das relagdes de afeto
configuradas pelo medo, vergonha ou dependéncia®?.

Cumpre salientar que com a pandemia da COVID-19, o aumento do desemprego da
populagdo levou a desestruturagdo familiar na qual, os idosos passaram a desempenhar o
papel de provedor da familia, uma pega-chave para a manutencdo da renda familiar com suas
aposentadorias, beneficios e trabalho formal ou informal. Diante disso, com as mudangas e
desordens as pessoas idosas perderam sua autonomia e independéncia estando mais
vulneraveis aos abusos e violagdes financeiras?’ 2%,

Deste modo, as representagdes sociais dos ACSs revelam a importancia do
acolhimento e da escuta ativa a pessoa idosa e seus familiares, por parte de todos os
profissionais da equipe de saide, uma vez que o apoio social proporciona ajuda mutua®. O
imaginario social dos ACSs em especial, representa um elo importante para esse
enfrentamento da violéncia, mas para isso, o conhecimento e sua interagdo com a comunidade
nas visitas domiciliares proporcionam ndo s6 acompanhamento como também, medidas
educativas na assisténcia qualificada, com identificagdo do problema e implementacdo de

estratégias de enfrentamento.

CONCLUSAO

Neste estudo, evidenciou-se que as representagdes sociais dos ACSs sobre a VDCI,
encontram-se ancoradas no conhecimento social a partir dos conceitos, das formas de
violéncia, principais agressores, elementos precipitadores, comportamentos familiares e suas
repercussdes que interferem na saude e qualidade de vida da pessoa idosa.

O processo de construgdo das representacdes sobre a realidade que os cercam, advém
do conhecimento sobre as vivéncias no cotidiano em que a presen¢ca dos maus-tratos e

agressdes estdo associados a violéncia psicologica, financeira, fisica e a negligéncia. Desse
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modo, ¢ de suma importancia o conhecimento adequado sobre a violéncia e suas implicagdes
para a saude da pessoa idosa, fator que contribui ndo sé para a prevencao, mas para intervir no
enfrentamento e no empoderamento dos idosos mediante as situagdes de VDCI.

Esses dados ressaltam a necessidade de uma esculta qualificada, acolhimento e
empatia, se atentando ndo s6 para os danos fisicos que a violéncia doméstica provoca, mas
para os fatores biopsicoemocionais e sociais que estdo associados as condigdes de satde dos
idosos. Nesse sentido, destacaram que os comportamentos dos familiares estdo ancorados em
aspectos afetivos e subjetivos da VDCI, expressando a vulnerabilidade e a necessidade da
escuta sobre os sentimentos e as necessidades sentidas pelas pessoas envolvidas e
principalmente as pessoas idosas.

Vale ressaltar que a pesquisa apresentou algumas limitagdes a respeito dos dados
referentes ao quantitativo de participantes envolvidos. No entanto, espera-se que o estudo das
representacdes sociais dos ACSs sobre a violéncia doméstica contra o idoso, possa contribuir
na compreensao dos conceitos e dos fatores, a fim de melhorar na qualificagdo da assisténcia
desses profissionais nos servicos de saude, como também, fornecer evidéncias para a area
cientifica no campo da satide como ferramenta para nortear estratégias futuras com agdes de

treinamento e capacitagdo sobre a VDCI.
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