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RESUMO:

A partir do Pacto pela vida e dos compromissos por ele firmados, tendo em vista as acfes de salde e a
realidade da pessoa idosa no pais, varias questdes se colocam aos profissionais e residentes da area de
enfermagem. Uma delas seria problematizar uma realidade nao tdo agradavel, qual seja a da violéncia
contra o idoso em suas varias formas e o impacto certamente advindo dai para o processo de
saude/doenca na velhice. A saude do idoso aparece como uma das prioridades, devendo como objetivo
implantar a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa, garantindo uma atencao integral. Entre as
estratégias de acdo preconizadas pelo Ministério da Saude, a atencdo basica a saude da pessoa idosa
deve, entre outras diretrizes, promover o envelhecimento ativo e saudavel, estimular a¢cdes de saude
multidisciplinares. Portanto, foi realizado um levantamento bibliografico sobre o tema em revisédo
integrativa da literatura, que é uma forma de investigar estudos ja existentes, visa obter conclusdes a
respeito de um tépico em particular. Portanto, a violéncia contra ao idoso requere estratégia de
intervencdo da assisténcia de enfermagem nessa realidade sé podera funcionar em conjunto com
politicas publicas e com uma efetivacdo nas acdes de controle e combate aos maus-tratos a que muitos
idosos vivenciam. Enfim, acGes de intervengcdo sdo possiveis, mas devemos entender que a assisténcia
de enfermagem é um dos aspectos desse enfrentamento, dada a sua complexidade.

Palavras-chave: Violéncia Contra ldoso; Saude do Idoso; Envelhecimento; Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT

From the Covenant for life and of the commitments entered into by him, in view of the health measures
and the reality of the elderly in the country, several issues faced by professionals and residents of nursing.
One would be to question a reality not so nice, what is that violence against elderly people in its variou
forms and the impact arising certainly from there to the process of health / iliness in old age. The healt
the elderly appears as a priority and should aim to implement the National Health Policy for the Elg
ensuring comprehensive care. Among the action strategies recommended by the Ministry of Heg
basic health care for the elderly should, among other guidelines, promote active and heg
stimulate multidisciplinary health actions. Therefore, we conducted a literature review Qg
ategrative literature review, which is a way to investigate existing studies, aims to dravyg
jcular topic. Therefore, violence against the elderly requires intervention stra
a_only work in conjunction with public policies and with effective
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against ill-treatment to which many seniors experience. Finally, intervention actions are possible, but we
must understand that nursing care is one aspect of this confrontation, given its complexity.

Keywords: Violence against elderly; Aging Health; Old age; Nursing care.

INTRODUCAO

De acordo com a Portaria n. 399/GM de 22 de fevereiro de 2006 que divulga o Pacto
pela Saude!, aprovando suas diretrizes operacionais, a satde do idoso aparece como uma das
prioridades, devendo como objetivo implantar a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa,
garantindo uma atencdo integral. Entre as estratégias de acao preconizadas pelo Ministério da
Saude, a atencdo basica a saude da pessoa idosa deve, entre outras diretrizes, promover o
envelhecimento ativo e saudavel, estimular acbes de saude multidisciplinares visando uma
integralidade da assisténcia, implantar servigos de atencao domiciliar, prioridade no atendimento
ao idoso nas unidades de saude, fortalecer a participacdo social, proporcionar capacitacao
profissional e acGes educativas em saude.

A partir do Pacto pela vida e dos compromissos por ele firmados, tendo em vista as
acOes de saude e a realidade da pessoa idosa no pais, varias questdes se colocam aos
profissionais e residentes da area de enfermagem. Uma delas seria problematizar uma realidade
ndo tdo agradavel, qual seja a da violéncia contra o idoso em suas varias formas e o impacto
certamente advindo dai para o processo de saude/doenca na velhice. Eis, portanto, o objetivo do
presente trabalho: discutir e problematizar, na perspectiva da enfermagem, a violéncia contra o
idoso em suas diferentes formas, abordando tal realidade em relacdo as politicas e diretrizes de
atencado a saude do idoso.

O que se pode entender por violéncia contra a pessoa idosa esta longe de ter uma
definicdo facil. Podemos, desde logo, averiguar — na comunhdo com os textos que lemos que

antes de qualquer coisa, devemos falar nas varias facetas dessa violéncia que se alastrg

velhice, que a cada dia mais vem ganhando corpo nos corpos idosos, debilitando-os d

fisica, emocional, sexual, social e econdmica.
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De nossa parte, a discussédo so pode tomar forma a partir de estudos ja publicados em
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relacdo a este enfrentamento que diz respeito a todos nés, especialmente da posicdo que
assumimos de residentes e profissionais da area da saude. Com isso, estamos chamando
atencdo para o carater de revisdo bibliografica que tem o presente trabalho. Portanto, o que se
segue € uma tentativa de apresentar sumariamente o que uma pesquisa bibliografica péde nos
conscientizar e, sempre que necessario e possivel, tentamos nos posicionar diante da realidade
da violéncia contra o idoso buscando as inter-relacbes do problema e o processo de
saude/doenca da pessoa idosa, indicando possiveis acdes de intervencdo sobre este
enfrentamento.

Antes de adentrarmos a tematica da violéncia contra o idoso € preciso delinear o que
entendemos por velhice e que dimensdes estdo em jogo quando o assunto € o envelhecimento
e 0 processo de saude/doenca desse grupo etario. Pois bem, envelhecer é certamente um
processo multiplo, que deve ser compreendido pondo em pauta diversos fatores e ndo so6 os de
ordem fisica ou bioldgica. Algumas autores®* nos fornecem 6étimas pistas para se entender a
velhice como um fenémeno fisico, emocional, social, cultural, econdmico e historico.

A idade avancada é um fenbmeno que ocorre em todo o mundo e suas consequéncias
sdo igualmente mdltiplas, varios sao os seus pontos de debate. Sobre uma noc¢éo de velhice que
contemple tal aspecto de dinamicidade, é convincente entender que envelhecer € um processo
dindmico3. Nesse sentido, ndo podemos buscar compreender o envelhecer por meio de uma
descricdo da pessoa idosa em termos apenas de uma aparéncia fisica, de seu inevitavel
desgaste do corpo. Pensar assim privaria a discussdo de toda uma dimenséao social, econémica,
psicolégica e mesmo politica, tal qual este breve trabalho pretende fazer. Voltando as

indicativas®, acreditamos ser muito proveitosa a forma como estes autores esboga um conceito

de velhice a partir de trés dimensdes ou concepcgoes.

A primeira definicdo que ele d& é a de velhice cronoldgica, que se entende basicamenig
pelo fato de se ter atingido a faixa dos sessenta e cinco anos (65). Implica-se no reconhecirg
da improdutividade para se trabalhar e faz parte das visées demogréficas e do
pbjetivantes da vida social. Nessa concepcéo, de tendéncia objetiva, entende-se g
idas num espacgo de cinco anos sao membros de um mesmo grupg
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concepcao acarreta reducionismos, pois entender a velhice pela idade cronologica pode deixar
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de fora justamente o complexo que é envelhecer e a prépria heterogeneidade dos sujeitos
sociais. Ora, quando se trata de interpretar o sujeito social e os ciclos de sua vida ndo podemos
deixar de atentar para “o impacto diferente do tempo para cada pessoa, de acordo com o que

tenha sido a sua maneira de viver, sua salde, suas condi¢ées de trabalho etc

. Uma segunda
concepcao sobre o envelhecimento é a de velhice funcional: “corresponde ao emprego do termo
‘velho’ como sindnimo de ‘incapaz’ ou ‘limitado’, e reflete a relagao tradicional de velhice e de

limitacdes *”

. Para o autor, tal visdo ndo deixa perceber o que seja a velhice, pois as implicagbes
do tempo ndo impedem o sujeito da velhice de viver uma vida normal como qualquer outra
pessoa. Por ultimo, a realidade geriatrica pode ser compreendida como velhice, etapa final, ou
seja, uma visdo que reconhece o transcurso do tempo e suas implicacfes para a vida da
pessoa, que passa a viver uma etapa diferente de sua vida e que traz suas particularidades, por
vezes enfrentamentos varios. O que aparece como interessante em tal visdo € que a idade
avancada ndo é apenas composta pelos desafios desta fase, suas limitacdes fisicas, mas
também é reveladora da velhice em suas potencialidades unicas e distintas, como “serenidade,

experiéncia, maturidade, perspectiva de vida pessoal e social” ?

que interagem com os desafios
desta etapa da vida, repercutindo de forma direta no processo de saude/doenca de cada um de
nés na velhice.

Outra forma de tentarmos compreender de forma critica o problema da violéncia contra o
idoso hoje é confrontar esta realidade com a percepcdo da velhice em algumas sociedades
histéricas, e como isso veio se alterando ao longo do tempo. E esta uma das perspectivas que
nos apresenta como velhice?, em seu classico A velhice, no qual ela traca um percurso histérico

sobre a velhice ou, dito de outra forma, sobre a representacédo social e cultural da velhice nas

chamadas sociedades histéricas. Em sociedades antigas, como a grega classica a velhice era
sindnima de honra e valor social, cultural e politico. Nas sociedades ditas patriarcais 0 ancigg

tinha lugar de destaque, era o lugar da memoria social de seu povo, figura respeitada na fg

da qual era a figura mais importante. Na esfera politica, geralmente eram os mais vg

epresentavam 0 seu povo, caso do proprio Império romano onde os senadores g

gtalidade senhores de idade avancada.
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Durante a revolucéo industrial, por exemplo, o lugar do individuo no social comecou a
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ser definido por sua produtividade em termos econdémicos ou néo. Velhos, loucos e doentes
comecgaram a ser excluidos da sociedade, paradoxalmente, por meio de praticas de “inclusdo”:
hospitais, asilos e manicémios comegaram a surgir na Europa®.

Essas rupturas histéricas apenas ajudam a esclarecer o modo como o individuo idoso é,
em muitos lares, tratado com desprezo e maus-tratos. E esta a posicdo de Minayo* que conclui
sobre a violéncia contra a pessoa idosa que tem esta um surgimento histérico e assume formas
muito abrangentes, sendo disseminada pelo pais evidenciando-se como abusos fisicos,
psicoldgicos, sexuais e financeiros ou diversas negligéncias que passam despercebidas em
nosso cotidiano e muitas vezes sao encobertas pela prépria familia. Ponto importante do estudo
de Minayo* é buscar relacionar o problema as estatisticas de mortalidade em pessoas com 60
anos ou mais. Ela repercute sobre a violéncia contra o idoso a partir das noc¢des de causas
externas e de violéncia. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define por causas externas 0s
agravos resultantes principalmente de acidentes, traumas e lesdes; ja o termo violéncia assume
sentidos referentes aos processos, as relacdes sociais interpessoais, de grupos, de classes, de
género, ou a partir do que instituicbes como hospital, asilo, casa de saude, enfim, fazem por
meio de métodos e préaticas que repercutem sobre os individuos, causando-lhes danos fisicos,
mentais e morais. Lembra ainda Minayo®* que as violéncias contra idosos s&o também
denominadas de maus tratos ou abusos, nos estudos e nos documentos a que ela teve acesso
durante a sua pesquisa. Sobre a questao, assim conclui que uma convergéncia entre as causas
externas especificas de mortalidade de idosos, entre 0os motivos de internagdo por maus-tratos e
as expressbes de violéncia, muito mais amplas, difusas, naturalizadas e reproduzidas na

cotidianidade das relacdes sociais no interior das familias, nas instituicbes e em diferentes

contextos sociais®.

Diante disso, devemos perceber que a violéncia contra o idoso é um dos Varigg
problemas culturais e sociais que possui uma historicidade de que ndo podemos virar 0S g
Por sua vez, a violéncia contra os velhos € um fenbmeno que podemos buscar interpre
do atual processo de envelhecimento mundial®. Diante disso, buscar numa hisig
ia dindmica social hoje os fundamentos para se pensar de forma critig
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que é a violéncia contra a pessoa idosa, pareceu-nos, entre os textos lidos, algo recorrente e

que acreditamos ser razoavel comungar.

METODOLOGIA

Estudo do tipo Revisdo Integrativa de Literatura, no qual é possivel de sintetizar o
conhecimento que d&o suporte para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica®.

A reviséo integrativa da literatura, que € uma forma de investigar estudos ja existentes,
visa obter conclusdes a respeito de um tépico em particular. E considerada uma metodologia de
pesquisa que proporciona a sintese do conhecimento e a incorporacdo da aplicabilidade de
resultados de estudos significativos revis&o bibliiografica®.

Para elaboracédo da Revisdo definiu-se a pergunta de pesquisa: Como a enfermagem vem
contribuindo para a melhoria da qualidade de vida do idoso no envelhecer? Em seguida definiu-
se os descritores controlados dos Descritores em Saude (DeCS) para a busca nas bases de
dados: “violéncia contra Idoso”; “Saude do Idoso”; “Envelhecimento”; “Cuidados de
Enfermagem”.

As bases de dados escolhidas para a busca foram: MEDLINE, PUBMED, LILACS e
SciELO. . Também foram consultadas Cartilhas do Ministério da Saude acerca do tema.

Para a elaboracao da presente revisao, foram seguidos os procedimentos metodolégicos:
Formulacdo da questdo e dos objetivos da revisdo; Estabelecimento de critérios para selecéo
dos artigos; Categorizacdo dos estudos; Avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa,
Andlise dos dados e apresentacao dos resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De qual realidade estamos falando? O melhor seria indagar sobre que violéncia g

querendo dizer algumas palavras. Pois bem, mas que pelo menos se saiba: do ng

, € a realidade da populacdo de 60 anos ou mais 0 que nos interessa

g se coloca a pessoa dita idosa, pelo menos nos estudos epig
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Mais especificamente, tentamos sobrevoar a literatura sobre o tema da violéncia contra
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o idoso buscando compreender o fenémeno igualmente como algo complexo e multifacetado® e,
como expusemos acima, como um problema histérico, pois envolve pensar a propria
complexidade do que seja velhice. Buscando estudos de caso que nos ilustrassem a
problemaética, encontramos, por exemplo, um artigo veiculado ao banco de dados® tratando da
violéncia afetiva e doméstica contra idosos em Belo Horizonte. Fazendo um mapeamento das
ocorréncias na delegacia especializada de protecdo ao idoso de Belo Horizonte, dos 1.388
casos registrados na cidade entre os anos de 1998 e 2002, chegou-se a informagdes tais como:
(1) a maior parte das vitimas € do sexo feminino; (2) o maior indice de violéncia contra o idoso é
causado por filhos (45,3%); (3) seguindo as violéncias causadas pelo conjuge ou companheiro/a
(15,4%) e (4) pelos vizinhos (12,2%). A violéncia doméstica contra o idoso € bastante complexa
e dificil de ser controlada porque envolve as dimensdes de afetividade e convivio cotidiano
familiar®.

Ao deter-se em discutir a producéo social dos sentidos da violéncia contra os idosos?,
indica que, apesar de um “conjunto de leis [que] demonstra a crescente preocupagao do Estado

em contemplar o segmento mais velho da populagéo”

, a realidade de maus-tratos contra a
pessoa idosa possui ainda indices alarmantes. A autora detém sua pesquisa nos casos
denunciados junto ao programa Ligue Idoso, que recebe por telefone denuncia de violéncia,
maus-tratos e casos de descaso por parte de familiares que envolve individuos idosos no Rio de
Janeiro.

Ao apresentar-nos uma discusséo dos dados, enfatiza: A imagem de violéncia contra 0s
idosos que se apresenta a partir dos dados do "Ligue ldoso" aponta para uma vitima do sexo

feminino, em situacdo de dependéncia por motivo de saude, agredida por membros de sua

familia, em sua casa. Essa vitima ndo conta com as mesmas chances do agressor de ser ouvida
pelas instituicdes que se atribuem a tarefa de investigar a denuncia. Ao ser ouvida encont

ainda algumas dificuldades, como a de ver seu discurso ser filtrado pelas lente

profissionais médicos e assistentes sociais que detém o poder de legitimar sua falg
guisermos buscar uma imagem de velhice, através do material do "Ligue
ptramos € um tipo de velhice reclusa, doente e desamparada, berg
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mais moderna que se tem da "velhice saudavel", alvo principal, como podemos ver no inicio
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desse artigo, das legislacdes atualmente voltadas para a "terceira idade" em nosso estado’.

Ha esta disparidade, entre a letra da lei, as politicas publicas e as indicativas do
Ministério da Saude, e a propria realidade de maus-tratos contra o idoso. Certamente esta
realidade diz respeito a todos nos, profissionais ou nédo, envolvidos estamos todos nos de forma
direta ou indireta. Pelo que fica facil pensar, ha um velho em cada um de nés e vale a pena
participar de uma solucdo contra a realidade de violéncia contra idosos®.

Do que lemos, os significados da violéncia contra a pessoa idosa s6 podem ser
interpretados tendo em vista, tal como quisemos lembrar, a multiplicidade de forma que esta
violéncia assume. Estamos cientes de como a midia — por exemplos os telejornais — vez por
outra trazem cenas de impacto mostrando casos de violéncia e abuso contra pessoas idosas, de
forma que todos nds podemos medir o peso que estes individuos carregam ao serem excluidos
de seu préprio seio familiar, sendo violentados fisica e mentalmente pelos seus proprios. O que
pode ser mais doloroso para uma pessoa do que passar uma vida inteira muitas vezes de
dedicacdo exclusiva em relacdo a outros e no final da vida pagar o preco de sua bondade
sofrendo maus-tratos?

Em muitos lares, o descaso é enorme®, pois a imagem da invalidez parece ser a Unica
coisa que resta a muitos brasileiros/as, esquecidos ou negados pelos familiares. A
aposentadoria, segundo este autor, € a uma espécie de certiddo desta invalidez, a partir do qual
0 idoso passa da condi¢cdo de cidadao para a de fardo, estorvo, alguém a ser excluido: “para a
maior parte da populagao ativa, a aposentadoria define legal e convencionalmente a entrada na
velhice?".

Para ilustrar uma vez mais sobre como entendemos o problema da violéncia contra os

idosos, voltamos novamente a relagdo a violéncia contra o idoso e a questdo do envelhecimento

da populacdo. Santos® coloca a questdo de forma proveitosa, mostrando que o crescimento d

populacao idosa, apesar de atestar alguns pontos positivos, ndo se da em consonancia

criacdo de medidas que visem a garantir a qualidade de vida e a promocdo da saug

grupo etario. O crescimento da populacdo idosa no mundo todo fez evidengj

emas de ordem social, politica e econbmica, fez com houvessg
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desenvolvimento de préaticas violentas contra os idosos®. Algumas evidéncias disso, segundo
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esses autores é que ainda hoje a percepcdo que as estatisticas nos dao é a de que, de forma
geral, o idoso que é vitima de violéncia e maus-tratos sente-se profundamente ameacado, sendo
incapaz de se defender para garantir sua seguranca. Agrava isso o fato de que muitos idosos
nao conhecem os servigos de assisténcia e prote¢édo contra a violéncia, ndo podendo, inclusive,
contar com muita ajuda na busca por ajuda, pois hesitam denunciar seus agressores, que
infelizmente, como estamos mostrando, vém do seu préprio convivio familiar.

N&do poderiamos enveredar pela tematica sem considerar mais de perto o papel da
enfermagem nesse enfrentamento. Nesse sentido, a primeira coisa a ser dita é que uma
estratégia de intervencéo da assisténcia de enfermagem nessa realidade s6 podera funcionar
em conjunto com politicas publicas e com uma efetivacdo nas a¢des de controle e combate aos
maus-tratos a que muitos idosos vivenciam em nosso pais. E um problema que deve ser
interpretado de forma a perceber a propria complexidade da questdo. Entre outros
posicionamentos encontrados, o de Santos® sintetiza a questdo, dizendo que na maioria dos
casos o0s idosos ainda sédo destituidos do poder de tomar alguma decisdo, encontram-se
privados de ocupar um espaco fisico préprio, ndo tém direito de escolha e nem de liberdade de
expressdo, o que tem profundas implicacées no préprio direito & saude e da garantia de um
envelhecimento saudavel e digno, direitos basicos de qualquer cidaddo em qualquer parte do
mundo.

Consta tarefa dificil, num trabalho de carater bibliografico e ensaistico, propor uma
proposta de intervencdo numa realidade tdo complexa que € a da violéncia multipla contra a
pessoa idosa. No maximo, o que podemos antever e até como forma de refletirmos a nossa

prépria pratica profissional, € o esforco no sentido de pensar em acdes de enfermagem que

possam ser significativas diante desse enfrentamento. No caminho para se pensar numa
humanizacéo da atencdo basica a saude da pessoa idosa, valem as prerrogativas do Ministérig
da Saude, sem as quais ndo se pode visualizar uma intervencédo do profissional de saug
problema em pauta. E funcéo das politicas de satde contribuir para que mais pessoas
as idades avangcadas com o melhor estado de saude possivel. O envelhecig

-

avel € o grande objetivo nesse processo. Se considerarmos saugdg
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torna-se necessaria alguma mudanca no contexto atual em direcdo a producdo de um ambiente

4 A 2% OF STRYERD I 2015

social e cultural mais favoravel para populacdo idosa. No trabalho das equipes da Atencao
Basica/Saude da Familia, as acdes coletivas na comunidade, as atividades de grupo, a
participacdo das redes sociais dos usudarios sdo alguns dos recursos indispensaveis para
atuacdo nas dimensées cultural e social®.

As acdes de enfermagem devem partir — como tentamos mostrar — da prépria
complexidade do problema, fato que por si sé ja traz inUmeras implicacdes. A primeira delas &
aceitar a velhice como uma etapa do ciclo de vida, tal como as outras e, que por iSSo, possui
suas particularidades, seus enfrentamentos e suas potencialidades. Trata-se, ao que nos ficou
claro, ndo de reconhecer na velhice uma degeneracédo do corpo e da saude fisica e mental,
antes, importa entender de que cuidados o idoso necessita e de que ele préprio € um agente
ativo no processo de cuidar, de vencer os enfrentamentos e de viver com o maximo de
qualidade de vida possivel.

E nesta perspectiva, pois, que entendemos que a violéncia contra o idoso, que assume
formas mudltiplas e até se “naturalizam” em nosso cotidiano social € algo que traz pesados
enfrentamentos, que somam aos que a assisténcia de salude a pessoa idosa ja carrega consigo.
Diante do problema, a assisténcia de enfermagem nao pode se encontrar isolada, ndo bastam
0os empenhos dos gestores e dos demais profissionais de saude, € preciso que haja um
engajamento do profissional de enfermagem, levando em conta a ética no agir social e a
subjetividade do outro’®: Merece destaque que o cuidar envolve um agir, uma atitude do
enfermeiro integrado por duas formacdes: a pessoal e a profissional. As possiveis repercussdes
destes valores, com reflexos na pratica dos enfermeiros, podem ser percebidas no cotidiano, no

relacionamento entre clientes-profissionais de enfermagem. Este relacionamento perpassa pela

subjetividade do profissional que assiste, intervindo no cuidar — no agir humano™*.

Imaginar uma intervengao do profissional de enfermagem no enfrentamento da violéncj
contra o idoso implica que uma pratica seja ressaltada: a educacdo em saude. Por mej
praticas de orientacdo e conscientizacdo da populacdo quanto aos maus-tratos, as fg
eio das quais ela se dissemina na familia, que sdo os maiores agressores e[
de punir e as formas de como pedir ajuda, tudo isso, poderia gj
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praga social, que pesa sobre aqueles a que a vida inteira dedicou as suas familias e a

sociedade.

CONCLUSOES

De acordo com o estatuto do idoso, primeiro capitulo, do titulo Il dos direitos
fundamentais que versam sobre o direito & vida, podemos ler claramente: “Art. 9° E obrigagéo do
Estado garantir a pessoa idosa a protecdo a vida e a saude, mediante efetivacdo de politicas
sociais publicas que permitam um envelhecimento saudavel e em condic8es de dignidade'?”.

Como se ndo bastassem as particularidades e enfrentamentos proprios do
envelhecimento e a busca por viver com salde nessa etapa da vida, o problema da violéncia
contra idosos vem redesenhar esse quadro, trazendo mais dificuldades a promog¢éo da saude na
velhice. Com este trabalho de carater bibliografico, podemos concluir a partir dos estudos
realizados com pesquisa de campo e discussdo dos dados, que a violéncia contra a pessoa
idosa € um problema que deve ser encarado em toda a sua complexidade. Categoriza-se a
violéncia contra o idoso de forma a evidenciar que ela se manifesta de mdultiplas formas e
impactam profundamente no processo de salude/doenca nesse grupo etério, pesando, inclusive,
de forma severa nos indices de mortalidade entre a populagdo com mais de 60 anos no Brasil e
no mundo®.

Reconhecemos também que esta complexidade é uma construcao social, pois envolve
fatores sociais multiplos, diz respeito a nés todos, direta ou indiretamente. Como mostram os
autores referenciados, a maioria dos casos de violéncia é contra o sexo feminino e parte dos

préprios filhos e cdnjuge/companheiros. Entrar em contato com dados a respeito dessa realidade

ja garante o proveito que pudemos obter com este estudo, ainda mais porque esta realidade diz
respeito diretamente a nossa posicado como residentes e profissionais de enfermagem.

Enfim, acbes de intervencdo sdo possiveis, mas devemos entender que a assisténcig
enfermagem € um dos aspectos desse enfrentamento, dada a sua complexidade. Diante g
caminho rumo a humanizacdo da atencéo basica a saude do idoso passa necessas

e problema social, cultural e historico que € a violéncia contra a populagég
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