ISSN: 2318-0854 E @

X Congresso Internacional
de Envelhecimento Humano

International Congress on Human Aging

VIOLENCIA CONTRA A PESSOA IDOSA: RETRATO DE SUA
PRESENCA EM UM GRUPO DE MULHERES MORADORAS EM SAO
PAULO

Celia Maria Franciso !
Renata Laszlo Torres?
Maria Elisa Gonzalez Manso >

INTRODUCAO

Envelhecer pode ser considerado como um entrelagamento de componentes
biologicos, psiquicos e sociais que se intersectam e influenciam em um processo continuo,
que se inicia com o nascimento € termina com a morte. Dentre estes componentes, o género se
destaca como sendo um divisor importante sendo as mulheres idosas particularmente afetadas,
sofrendo diversas violéncias.

A violéncia contra a pessoa idosa ndo ¢ um problema recente, reportando-se os
primeiros estudos sobre a tematica nos Estados Unidos da América do Norte na década de 70
do século passado, porém, devido ao envelhecimento populacional, hoje ¢ considerado um

problema de saude publica (ONU, 2014).

REFERENCIAL TEORICO

Define-se violéncia contra a pessoa idosa como “/...] uma a¢do unica ou repetida, ou
ainda a auséncia de uma ag¢do devida, que cause sofrimento ou angustia, e que ocorra em
uma relagdo em que haja expectativa de confian¢a” (INPEA, 2010).

A grande maioria da literatura analisa a violéncia contra a pessoa idosa sob a teoria da
violéncia em rede, teoria inicialmente utilizada para explicar a violéncia de género, porém,
como os abusos contra as pessoas idosas apresentam nitido recorte de género, ¢ a ela aplicada.
Esta teoria ressalta que o encadeamento de fatores sociais estruturais reproduzidos nas
relagdes intrafamiliares e sociais mais proximas, influenciados pela socializacdo e pela
divisdo sexista de recursos sociais que conformam a cultura patriarcal, determina abusos para

os que envelhecem, principalmente para as mulheres (PANIZA PRADO et al., 2015).
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A violéncia contra a pessoa idosa, por ocorrer principalmente dentro dos domicilios, ¢
considerada violéncia intrafamiliar: aquela que causa qualquer dano fisico, psicolégico,
sexual ou outro, produzido entre os membros da familia, seja conjuge ou parceiro, pai, filhos,
e todos aqueles que se encontram permanentemente integrados ao agregado familiar
(HUERTAS-DIAZ, 2012).

A violéncia intrafamiliar ¢ considerada violéncia de género contra a mulher quando
ocorre qualquer agdo ou conduta baseada no género, que cause morte, dano ou sofrimento
fisico, sexual ou psicologico a mulher, tanto no ambito publico como privado. J4 a violéncia
conjugal ¢ caracterizada como todo o tipo de agressdo praticada contra conjuge (mulher ou
homem), companheira(o) ou namorada(o), independentemente de orientacdo ou identidade
sexual. O termo violéncia doméstica se reserva a violéncia de género (CLEMER, 2010).

A maioria das pesquisas e levantamentos epidemioldgicos que tratam da violéncia
contra a pessoa idosa destacam que as mulheres sdo muito mais afetadas que do que os
homens e que esta diferenca ndo pode ser explicada apenas pela diferenga numérica, ja que ha
mais idosas que idosos. Trata-se de violéncia com fortes raizes culturais, que se reproduz ha
milhares de anos, baseada em um esquema de dominagdo masculina, parte da cultura
patriarcal, que impdem desigualdades cumulativas as mulheres (CEPAL, 2015; ONU, 2014)

Idosas tendem a ter piores condi¢cdes de envelhecimento quando comparadas com os
homens, apresentando mais lesdes relacionadas as quedas e maiores indices de deméncia e de
depressao, o que as torna mais vulneraveis aos abusos (CEPAL, 2015). Muitas ndo tém acesso
adequado aos cuidados de saude e ainda subordinam suas necessidades as de suas familias,
tém menos oportunidade de formar contatos sociais, recebem nutri¢do inadequada, ndo tém
renda suficiente, gastam mais tempo com trabalho fisico duro, fatores que fazem com que
envelhecam com mais incapacidades (ONU, 2014). Este ¢ fato corroborado por estudos feitos
em cinco cidades: Kingston e Saint-Hyacinthe (Canadd), Tirana (Albania), Manizales
(Colombia) e Natal (Brasil) que demonstram que a exposi¢ao a violéncia ao longo do curso da
vida est4 diretamente relacionada com a incapacidade na velhice (GUEDES et al., 2016).

Sofrer abusos traz repercussdes sociais e para a saude da vitima, tais como morte,
lesdes graves, internacoes, delirium, ansiedade, desvalorizagdo, depressdo, sindrome do
panico, estresse pos-traumatico, sentimentos de incapacidade, dependéncia fisica, afastamento
social e dependéncia do agressor. Além desses problemas, a violéncia de género traz,
diretamente, distirbios ginecoldgicos e danos a saude reprodutiva, e indiretamente, predispoe
as vitimas a se exporem a riscos, tais como realizacao de sexo ndo seguro € consumo abusivo

de alcool e outras drogas, capazes de acarretar doengas, tais como canceres, HIV/AIDS,
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doengas cardiacas, doengas mentais, entre outras. O estresse pode levar estas mulheres até ao
suicidio (CEPAL, 2015; ONU, 2014).

Tendo este panorama por base, propds-se esta pesquisa, a qual buscou apresentar as
diversas situagdes de violéncia vivenciadas por um grupo de mulheres moradoras na Zona

Leste da cidade de Sdo Paulo.

METODOLOGIA

Trata-se de pesquisa realizada mediante entrevistas semiestruturadas conduzidas com
196 idosas durante o periodo de 2021-2022. Estas idosas s@o ativas e ndo apresentam déficits
cognitivos, sendo assistidas, por vivenciarem situagdes de violéncia, em um servi¢o
especializado ligado ao Sistema Unico de Assisténcia Social. Todas sdo moradoras na Zona
Leste da cidade de Sao Paulo, SP.

As idosas foram entrevistadas tanto presencialmente quanto por via remota, devido as
condigdes trazidas pela COVID-19. As entrevistas foram gravadas e transcritas pelas
pesquisadoras. O material foi estudado mediante Anélise do Contetido (BARDIN, 2016) nas
seguintes etapas sequenciais: analise prévia, exploracdo do material, inferéncia e interpretagao
feita a partir do referencial tedrico-cientifico atual.

A pesquisa aqui apresentada ¢ recorte de pesquisa mais ampla que trata da violéncia

contra idosas no Brasil, aprovada com o Parecer n° 2.284.646 de 27 de abril de 2018.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas 196 idosas, com idades entre 71 ¢ 80 anos (média e
mediana de 76 anos). A maioria se declarou branca (n=110, 56,12%); tendo cursado ensino
fundamental até a quarta série (n=123, 62,75%); casadas (n=87, 44,38%) ou vilivas (n=86,
43,87%). Residiam com algum familiar 167 destas idosas (85,20%), sendo estes conjuge,
filhos(as) e/ou netos(as). Pesquisas demonstram que, para o Brasil, mulheres, de baixa
escolaridade, agredidas no domicilio por familiares, sdo as principais vitimas de violéncia
(MANSO, LOPES, 2020).

A referéncia a violéncia psicoldgica foi predominante, tendo sido referida por 93
mulheres. Seguiu-se a negligéncia citada por 54 idosas; a violéncia fisica associada a
psicoldogica com 31 mengdes e a violéncia psicologica concomitante com financeira, relatada
por 24 mulheres. No grupo pesquisado, a violéncia fisica foi mais frequentemente relatada

entre as idosas mais jovens e a negligéncia entre aquelas acima de 80 anos. Como se observa,
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muitas destas mulheres sofriam mais de um tipo de violéncia, porém a grande maioria das
situacdes ocorreu no domicilio.

Os maiores perpetradores foram o conjuge(companheiro) e os filhos/filhas seguidos
por netos/netas. O abuso de alcool e/ou drogas ilicitas entre os agressores foi citado, além da
referéncia de conflitos de relacionamento entre as idosas e os abusadores. Houve maior
numero de casos de violéncia fisica quando o filho(a) ou conjuge(companheiro) apresentava
alguma doenca psiquiatrica.

Analisando-se dados de dentincias de abusos no Brasil, nota-se que a negligéncia
permanece sendo o tipo de violagdo mais frequente, seguido pela violéncia psicoldgica e
abuso financeiro, em nimeros crescentes, enquanto a violagdo fisica apresenta diminuicao de
queixas, perfil semelhante ao aqui encontrado. Quanto as vitimas, a maioria sao mulheres
acima dos 71 anos, porém, a cada ano, a faixa etaria vem diminuindo. A maioria das mulheres
denunciantes se declara e sobre o suposto violador, filhos e netos sdo os principais
denunciados (MANSO, 2019).

Estudos demonstram que as idosas sdo vitimadas principalmente por abusos
psicoldgicos e negligéncia. A adigdo as drogas e alcool pelo agressor do sexo masculino ¢
frequente, bem como a dependéncia financeira deste em relagdo as idosas (MANSO, LOPES,
2020).

Notou-se que a violéncia de género acompanha as mulheres pesquisadas desde muito
jovens, o que ¢ corroborado pela literatura. Por terem a violéncia contra a pessoa idosa e a de
género a mesma origem, a idosa pode ter sido vitima desde a juventude. Esta violéncia
continua por muitos anos afeta o autoconceito e a autoestima destas mulheres, que temem por
terem que se tornar cuidadoras de seu par abusador (CELDRAN, 2013). Pesquisa realizada em
12 cidades brasileiras mostra como as mulheres, vitimas de violéncia de género desde criangas,
apresentam comportamentos autoagressivos, podendo culminar com o suicidio. A subjetividade
dessas mulheres, constituida como dominada pelo outro, perpetua relacionamentos destrutivos e
leva a reproducdao de relagdes de dominagdo e exploracdo, o que vai progressivamente
minando suas forcas vitais (MENEGUEL et al., 2015).

As idosas participantes do grupo pesquisado referem piora da hipertensdo arterial,
diabetes e depressao associada aos episddios de violéncia.

Estudos mostram que idosas vitimas de violéncia apresentam piora da saude, tanto
objetiva quanto subjetiva, visualizados por quadro de somatizagdes, depressdo, ansiedade e
utilizacdo de maior nimero de medicamentos, tais como antidepressivos e ansioliticos. Ha

incremento da prevaléncia entre estas mulheres de problemas 6sseos, digestivos, dor crdnica,
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hipertensdo, doengas cardiacas. Alguns estudos demostram maior indice de mortalidade entre
mulheres vitimas de abusos ha anos, como consequéncia advinda da prépria relacdo abusiva,
demonstrando o impacto da violéncia no sistema psico-neuro-imuno-endocrinolégico
(MANSO, LOPES, 2020).

Notou-se a importancia de abordar a presenga de violéncia quando da anamnese

geriatrica e o quanto estas mulheres padecem de sintomas relacionados a violéncia que sdo
tratados como fisicos apenas, mostrando o quanto ¢ necessario a capacitacao dos profissionais

de satde para atengao as pessoas idosas vitimadas por violéncia.

CONSIDERACOES FINAIS

A violéncia contra a pessoa idosa apresenta caracteristicas sociais que fazem
com que as mulheres idosas sejam as maiores vitimas. Inscritas na cultura, as representacdes
de género impdem a estas mulheres papéis sociais que fazem com que sofram mais abusos em
seus domicilios, junto a sua familia, no ambiente do trabalho, nas relagdes sociais, nas
institui¢des, na distribuicao de renda e propriedades. Soma-se a este fato a violéncia simbolica
associada a imagem do que ¢ ser velho, expondo estas mulheres a serem vitimas de uma série
de estereotipos. Assim, as mulheres vivem mais, mas em piores condigoes.

Ainda vivemos em sociedades nas quais o homem ¢ considerado superior a mulher,
construcao cultural que pode ser considerada determinante e condicionante das desigualdades
estruturais as quais as mulheres idosas estdo submetidas. Esta construgdo cultural torna o
envelhecer uma desvantagem para as mulheres no mundo. Nao se pode negar que ocorreram
avangos, principalmente nos paises e regides mais desenvolvidas, mas as desigualdades
persistem e sdo importantes.

Estudar a violéncia contra a mulher idosa perpassa pelo estudo de desigualdades
cumulativas que afetam as mulheres e que ainda estdo presentes na sociedade atual. Apesar de
tema pouco estudado, espera-se, com esta pesquisa, ter contribuido para sua contextualizacao
e destacado sua importancia. Analisar o envelhecimento implica, também, em abordar
questdes de género, categoria que, junto com a cultura, ¢ considerada determinante
transversal, que permeia e molda a forma como as pessoas vivenciam as etapas que compoem
seu ciclo de vida.

Entende-se que a pesquisa alcangou seus objetivos, mas, por seu proprio desenho, nao
permite generalizagdes, o que a imita ao grupo estudado. Por ultimo, destaca-se a necessidade
de capacitagdo dos profissionais de saude para o tema, dado a pouca identificacdo de doengas

fisicas como relacionadas a violéncia contra a pessoa idosa.
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