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RESUMO

Entre os desafios enfrentados para envelhecer com qualidade de vida des-
tacam-se os diferentes tipos de violéncia contra a pessoa idosa. Tornando
importantes, as a¢oes de prevencdo e combate a violéncia, sendo os pro-
fissionais de salde atores impares para a realizagdo das mesmas. Objetivo
foi analisar na perspectiva dos profissionais de salde que atuam em uma
Instituicdo de Longa Permanéncia, quais a¢des sdao vistas como potenciali-
dades ou fragilidades na abordagem da violéncia contra a pessoa idosa. A
pesquisa qualitativa, foi realizada entre os meses de setembro de 2022 e
marco de 2023. Para a coleta de dados, foi realizado o grupo focal, com oito
profissionais. Este foi gravado em audiovisual e durou aproximada uma hora.
Os dados foram transcritos na integra e analisados através da técnica de
Analise Tematica de Conteudo proposta por Minayo. A educagao permanente
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a cerca da temdtica e dos cuidados frente as necessidades inerentes ao
envelhecimento foi uma solicitacdo do grupo e uma estratégia vista como
potencialidade para prevenir a violéncia. Sobre a notificacao e denuncia,
nao foram mencionadas. Porém a inexisténcia de um protocolo nos servigos
que oriente a realizacdo delas dificulta o entendimento e o cumprimento de
ambas e caracteriza uma situacdo de fragilidade no cuidado e na abordagem
de situacdes de violéncia. Assim, a educac¢do permanente sobre o envelhe-
cimento humano, praticas de cuidado de qualidade, a desmistificacdo da
notificacdo e da dendncia, a potencializacao dos espac¢os de institucionali-
zagdo como locais de cuidado de qualidade e seguranca, podem ser alguns
caminhos de combate a violéncia.

Palavras-chave: Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos, Violéncia
contra a pessoa idosa, Profissionais de salde.
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INTRODUCAO

egundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica,

a relacdo entre a porcentagem de idosos e de jovens, no Brasil,

devera aumentar de 71,05% em 2030 para 173,47%, em 2060
(IBGE, 2010). A mudanca demografica cursa com o predominio das doen-
cas cronicas e degenerativas que, somadas as atitudes de uma sociedade
excludente para as pessoas idosas, podem contribuir para a ocorréncia
da Violéncia Contra a Pessoa Idosa (VCPI) (Rodrigues, et al, 2017).

A VCPI caracteriza-se por a¢des ou omissdes cometidas uma ou
repetidas vezes, em qualquer local, prejudicando a integridade fisica e/
ou emocional da pessoa idosa, impedindo o desempenho de seu papel
social e causando-lhe dano fisico e/ou psicolégico ou mesmo a morte
(Brasil, 2011). Dentre os principais tipos de violéncia praticados contra
a pessoa idosa, destacam-se: Violéncia Fisica, Psicologica, Negligéncia,
Violéncia Institucional, Financeira; Patrimonial; Sexual e Discriminagao
(Brasil, 2020; Brasil, 2003).

Os estudos apontam que dentre os fatores associados que aumen-
tam a probabilidade de acontecer um ato violento, estdo: ter baixa renda,
depressdo, ser divorciado, ter apoio social restrito, apresentar doencas
neurodegenerativas e progressivas como deméncias e doencas cronicas
(Santos, et al, 2020; Matos, et al. ,2019).

Uma revisdo sistematica realizada em quatro bases de dados com
objetivo de analisar estudos epidemioldgicos analiticos sobre os fato-
res associados a violéncia contra idosos, constatou que varidveis como:
idade, sexo, raca, escolaridade, renda, estado emocional, estado civil e
dependéncia para atividade de vida didria, com quem residem sdo fato-
res diretamente ligados ao risco de uma pessoa idosa sofrer violéncia.
Por exemplo, uma pessoa idosa com idade acima de 80 anos pode ter
risco para autonegligéncia, assim como ser homem ou mulher negros ou
ter baixas escolaridade e renda (Santos, et al, 2020).

De uma outra forma, ser mulher idosa pode ser fator de risco para
todos os tipos de violéncig, fato que pode ter relagdo com a feminiza¢ao
da velhice - fendmeno que trata da maior propor¢cdao de mulheres em
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relacdo aos homens na populagdo idosa, que se intensifica com o avanco
da faixa etéria (Santos, et al, 2020; Sousa, et al,, 2018).

Ter baixa renda foi considerado fator de risco, de maneira expres-
siva, para todos os tipos de violéncia. Ter depressao também foi apontado
como fator de risco, ndo tendo esclarecida a relagdao e propor¢do quanto
a ser fator de risco e consequéncia da violéncia sofrida. Ser um indivi-
duo com estado civil divorciado pode ser fator de risco para negligéncia.
Ademais, 0 apoio social baixo pode ser um risco quatro vezes maior para
a violéncia sexual, sendo a relagdo causa-efeito da violéncia também
pouco esclarecida (Santos, et al, 2020).

Um estudo cujo objetivo foi analisar as notificacdes dos casos de
violéncia contra a pessoa idosa, no periodo de 2009 a 2019, através de
dados obtidos no Sistema de Notificagao de Violéncia (SISNOV) no muni-
cipio de Campinas-SP. identificou que 69,5% das notifica¢des foram de
mulheres idosas, com baixa escolaridade (31,9%), 92,9% das notifica-
¢oOes referem a propria residéncia como local de ocorréncia da violéncia.
O principal agressor é do sexo masculino (55,6%) com grau de paren-
tesco de filiagdo com a pessoa idosa (56,6%). E o tipo de violéncia mais
praticado € a violéncia fisica, utilizando da forca corporal e 0 espanca-
mento para violentar (24,4%). E quase metade dos casos (46,8%) teve
reincidéncia (Lopes, D’Elboux, 2021).

Durante 0 ano de 2020, com a Pandemia da Covid-19, os niveis de
VCPI, cresceram aceleradamente. Este aumento pode estar relacionado
com o despreparo da familia e de todas as pessoas envolvidas que traba-
lham com esta populagdo, estando os idosos suscetiveis a violéncia nos
mais variados ambientes familiar, institucional e social (Moreno, Alves,
Machado, 2020; (Oliveira, et al, 2018).

Em revisdo sistemdtica com meta-anadlise, observou-se que os
idosos residentes em Instituicdes de Longa Permanéncia ndo estao
totalmente protegidos de se tornarem vitimas. O autorrelato da equipe
revelou que mais de 60% dos profissionais admitem ter praticado algum
ato violento. Os dados de estimativas de violéncia nas instituicdes reve-
laram mais 80% de casos de negligéncia, mais de 20% de violéncia
psicolégica (Yon, et al,2019).
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Mesmo que a violéncia seja cessada, suas consequéncias podem
repercutir por varios anos, causando prejuizos fisicos, cognitivos, emo-
cionais, financeiros, sociais. Que atingem nao somente o idoso, mas
toda uma sociedade (Maia, et al, 2020). Berkowsky (2020) , relata que
repercussdes negativas mais profundas podem ocorrer no bem-estar psi-
colégico a longo prazo de idosos vitimas de violéncia.

Estudo com 178 idosos em Betim, Minas Gerais, revelou associagcao
entre violéncia e depressao. Idosas que relataram sofrer violéncia apre-
sentaram grau alto de sintomas depressivos. Outras que afirmaram nao
ter sofrido violéncia obtiveram um grau médio de sintomas depressivos.
Os idosos do sexo masculino que afirmaram nao terem sofrido violéncia
apresentaram baixo grau de sintomas depressivos (Maia, et al, 2020).

O idoso violentado sofre danos psicossociais, morais e fisicos,
como soliddo, rejeicao, marginaliza¢do, e até mesmo suicidio como um
ato de querer apagar a dor da alma que o incomoda (Sousa, et al. 2020).
Estudo qualitativo, ap6s entrevistar um grupo de mulheres idosas do nor-
deste brasileiro, destacou que muitas vezes a violéncia vivida nesta fase
da vida é perpetuacdo de uma trajetéria marcada por violéncias como,
abandono, violéncia psicolégica, sexual, concluindo quea violéncia con-
tra a pessoa idosa pode ser uma das causas da ideacdo e tentativa de
suicidio (Silva, et al. 2018).

A pior consequéncia é a morte da pessoa idosa, resultante de vio-
éncia contra a mesma. Esse fato é sem tratamento, sem resolutividade
que possagarantir qualidade vida a pessoa idosa, pois , ja lhe foi negado
o direito basico a vida. O trabalho realizado por uma coorte, no estado de
Sergipe, mostrou taxa crescente de Obitos nessa faixa etaria, por agres-
sdo (Oliveira, et al. 2021).

Apesar da indiscutivel evidéncia dos dados nacionais e internacio-
nais sobre o impacto desse problema social na qualidade de vida dos
idosos, ainda é escassa a consciéncia dos profissionais de salde sobre a
gravidade da situagdo e sobre o importante papel que os mesmos podem
desempenhar no combate a violéncia contra a pessoa idosa (Maia, et al,
2020).
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Uma revisdo integrativa acerca da concep¢do de profissionais de
salde sobre a VCPI revelou que 0s mesmos ndo estdo preparados para
identificarem os casos e, consequentemente, notifica-los. Tal fato contri-
bui com a subnotificagdo e com o baixo investimento na constru¢ao da
rede de combate a violéncia (Barreto, et al,2020).

A Lei 12.461 de 26 de julho de 2011, que reformula o artigo 19
do Estatuto do Idoso (Lei 10.741, de 01 de outubro de 2003), ressalta a
obrigatoriedade da notificacdo dos profissionais de satde de qualquer
instituicdo as autoridades sanitarias quando da suspeita ou confirmacao
de VCPI, bem como a denuncia aos seguintes 6rgaos: Autoridade Policial,
Ministério Publico, Conselho Municipal do Idoso, Conselho Estadual do
Idoso e Conselho Nacional do Idoso (Brasil, 2011).

Isso deve-se a importancia destes profissionais no cuidado dire-
cionado a populagdo idosa, por terem nas bases das suas profissoes o
respeito a vida e a dignidade humana. A importancia dos profissionais
de saude na sociedade esta diretamente ligado ao poder resolutivo das
situacoes de salde-doenca. (Bellaguarda, Padilha, Nelson, 2020)

Existem diferentes trabalhos com objetivo de expor a perspectiva
dos profissionais de salde atuantes no contexto da atencdo basica e
hospitalar sobre a VCPI. Por outro lado, existe uma lacuna de estudos
sobre as equipes de outros servicos de assisténcia a saude que possibi-
litem o entendimento da relagao dos profissionais com os agredidos e
os agressores (Alarcon, et al,2021; Barreto, et al,2020; Yon, et al,2019;
Oliveira, et al, 2018).

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo descre-
ver as potencialidades e fragilidades na abordagem a violéncia contra a
pessoa idosa, relatadas pelos profissionais que atual em uma Instituicao
de Longa Permanéncia para pessoas idosas.
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METODOS

Desenho do estudo

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa. Este tipo de aborda-
gem permite ao pesquisador compreender a forma como os participantes
do estudo vivenciam o fenémeno, adequando-se aos objetivos da inves-
tigacdo (Oliveira, et al,2020).

Este estudo é parte da pesquisa intitulada "Violéncia contra a
pessoa idosa: perspectiva de profissionais que atuam em um abrigo de
Pernambuco”, realizada como componente obrigatério para o titulo de
mestre do Programa de Mestrado Profissional em Psicologia da Saude, da
Faculdade Pernambucana de Saude (FPS). A pesquisa atende a Resolugao
466 do Conselho Nacional de Salde (CNS) e as suas complementares, a
Lei Geral de Prote¢do de Dados -LGPD (Lei N° 13.709, de 14 de agosto
de 2018) e ao termo de Confidencialidade dos pesquisadores. A mesma
foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Faculdade Pernambucana de Sautde (CEP-FPS), em setembro de 2022,
cujo numero do CAAE é: 60802222.7.0000.5569.

Local do estudo

A pesquisa foi realizada no Abrigo Cristo Redentor, Instituicao
Filantropica, fundada em 1938. Atualmente, o abrigo estd com 111
pessoas idosas de ambos 0s sexos, e conta com profissionais da
Enfermagem, Psicologia, Nutricionista, Assistente Social, servicos gerias,
seguranca. O abrigo esta situado na cidade de Jaboatao dos Guararapes
em Pernambuco.

Periodo do Estudo

O periodo do estudo ocorreu entre os meses de setembro de 2022
amaio de 2023, sendo o periodo da coleta no més de setembro de 2022.
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Populacao do estudo

Apopulacao do estudo foi composta por profissionais que compdem
a equipe multidisciplinar do Abrigo Cristo Redentora em Pernambuco,
que atendem a populagdo idosa. Sdo eles: Técnicos (as) de Enfermagem,
Enfermeiros, Cuidadores, Psicéloga, Assistentes Sociais, Nutricionista.

Amostra

A amostra do estudo foi intencional por conveniéncia. Nesse tipo
de amostragem o pesquisador escolhe deliberadamente os participantes
que deverdao compor o estudo de acordo com 0s objetivos propostos,
desde que possam fornecer informacdes referentes ao mesmo. A amos-
tra final foi composta por oito profissionais (quatro mulheres e quatro
homens) que aceitaram participar liviemente do estudo, apds explicagdo
dos objetivos da pesquisa e assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) e posterior assinatura do mesmo.

Procedimentos para Captacao dos Participantes

Inicialmente foi estabelecido contato com a Coordenagdo do ser-
Vico para organizar as melhores datas e hordrios para que houvesse o
contato com cada profissional presencialmente para convida-lo a parti-
cipar da pesquisa junto com a explanacao do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido e do Questionario Sociodemografico. Em seguida, o
convite foi feito aos profissionais que tivemos acesso, pois a demanda
de cuidado é grande e muitos profissionais estavam desenvolvendo ati-
vidades que exigiam maior tempo e aten¢do, como banho, asseio no leito
e alimentacdo dos idosos, além de supervisiona-los enquanto partici-
pavam de atividades realizadas por instituicdes de ensino parceiras do
abrigo. Essa atividade ocorreu em dois dias. Posteriormente, foi acordado
com os profissionais e chefia o dia e horario do Grupo Focal, com a menor
interferéncia possivel na dindmica de trabalho.
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Analise dos dados

Como instrumento de coleta foi realizado um Grupo Focal (GF).
Tal instrumento ocorre a partir da interacdo grupal, permitindo umaam-
pla problematiza¢do sobreum tema especifico. Trata-se de uma técnica
de debate em grupos, formados por seis a doze pessoas, podendo ter
um quantitativo maior se houver a possibilidade do enriquecimento do
debate (Sousa, 2020; Backes, et al. 2011).

O GF foi realizado presencialmente no abrigo em dia e horario pre-
viamente agendados com a chefia e com os profissionais, em uma sala
apropriada com boa iluminagdo e acustica, de modo que ndo houvesse
impacto na dinamica das atividades dos profissionais. Antes do inicio
das gravacOes os participantes foram convidados a elaborarem um cra-
cha com os nomes que gostariam de serem identificados na pesquisa,
favorecendo o anonimato dos mesmos. A gravacdo somente foi iniciada
apos explicacdo dos objetivos da pesquisa e apresentagdo e assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e também solici-
tamos que os participantes respondessem a um questionario com dados
sociodemograficos e académicos dos mesmos com o intuito de tragar o
perfil da populacao estudada.

O presente artigo discute o que emergiu no grupo focal a partir da
discussdo estimulada com a pergunta: "Vocés poderiam descrever quais 0s
pontos fortes e quais os pontos fracos na abordagem da violéncia contra a
pessoa idosa?

Os dados foram analisados através da Técnica de Analise Tematica
de Conteldo proposta por Minayo, que se desenvolve através das seguin-
tes fases: pré-analise, exploracdao do material, tratamento dos resultados
e interpretacdo (Minayo, 2014).

RESULTADO

Participaram do estudo oito profissionais (quatro mulheres e quatro
homens), com idade variando entre 24 e 50 anos. Em relagdo as fungoes
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e cargos dos participantes, a pesquisa contou com uma psicéloga, um
técnico em enfermagem, uma técnica administrativa e cinco cuidadores.

No que se refere ao nivel de escolaridade, quatro dos participan-
tes mencionaram ter ensino superior completo, sendo dois formados em
administracdo, outro em servico social e um com graduagao em psicolo-
gia. Trés dos entrevistados tem formacdo em técnico de enfermagem, e
apenas um possui ensino médio completo.

Sobre o estado civil, um participante declarou ser casado, um
divorciado e seis assumiram-se solteiros. Apenas um dos profissionais
declarou residir com alguma pessoa idosa. Nenhum dos entrevistados
havia realizado capacitagao sobre violéncia, muito menos sobre VCPI.

Quanto ao regime de trabalho, uma profissional cumpre 20 horas
semanais, duas responderam que atuam com regimento de plantdo de
12 horas por 36 horas. Uma declarou trabalhar 50 horas semanais, trés
profissionais exercem uma carga hordria de 40 horas semanais e uma
del2 horas semanais. Dos oito entrevistados, sete declararam nao ter
outro vinculo empregaticio.

DISCUSSAO

A partir da pergunta disparadora: "Vocés poderiam descrever quais
0s pontos fortes e quais os pontos fracos na abordagem da violéncia con-
tra a pessoa idosa? Aspectos que nao foram citados pelo grupo, mas que
acreditamos serem de relevancia para o debate sobre o tema da pesquisa
estardo presentes no decorrer do texto, como notificagao e dendncia.

Os participantes mencionaram a necessidade de capacitagao de
todos os envolvidos no cuidado e na saude do idoso, conforme ilustrado
nas falas abaixo:

"Acho que deveria capacitar desde a pessoa do presidente até a

daqui de baixo sobre violéncia.” (Alejandro, 40 anos, cuidador de
idosos)

"A gente tem que se capacitar também.” (Aurora, 25 anos, psicéloga)
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"Mesmo que a pessoa ja tenha curso, acho que ndo deixa de valer a
pena a pessoa ter uma capacitacdo sobre violéncia.” (Sebastido, 39
anos, cuidador de idosos)

"[...] Pessoas que fizeram o curso ha pouco tempo tem uma capaci-
tacdo diferente dos funcionarios que sdo mais antigos. E uma forma
de lidar e de cuidar que acho diferente. E como se fosse assim, ndo
sei se uma reciclagem, uma capacitacao para melhorar isso [..]"”
(Helena, 24 anos, cuidadora de idosos)

"Para mim, ndo deveria ser nem a primeira, nem a Ultima nessa ins-
tituicdo, e sim em todas. Nas faculdades também deveria ter um
espaco para isso. Ter um folheto, um informativo de como identifi-
car, como fazer numa situacdo de violéncia. Eu ndo sei como fazer. E
dificil identificar, mesmo passando o dia todo aqui.” (Alejandro, 40
anos, cuidador de idosos)

A capacitagdo € movimento primordial no combate a violéncia,
sendo base para a preven¢do e promog¢ado a saude. Neste sentido, o pro-
fissional de saude funciona como um facilitador para que a sociedade se
torne mais consciente sobre a VCPI e assim, facilitar seu enfrentamento
(Alarcon, etal, 2021). Uma revisdo integrativa com objetivo de identificar
as concepcodes de profissionais da satde sobre VCPI concluiu que muitos
sdo negligentes em algumas situagdes de VCPI pela falta de capacitacao,
0 que culmina em assisténcia com uma lacuna importante (Barreto, et al,
2020).

Os participantes Helena e Alejandro apontam que a capacitacao
sobre cuidados gerais com a pessoa idosa também pode funcionar como
uma importante estratégia antivioléncia.

A formacgdo eficiente ocorre de modo continuo. A educacao
Permanente pode ser uma forte estratégia de prevencdo da violéncia
e promoc¢do a saudedos envolvidos. Sendo assim, a atuacdo articulada
entre 0s servicos e o processo de ensino é necessaria para a melhoria da
qualidade do atendimento. A Politica Nacional de Educagdo Permanente
em Saude (PNEPS) instituida por meio da Portaria GM/ MS n° 198/2004
concerne 0s processos de ensinar e aprender no cotidiano do trabatho.
Baseando-se na aprendizagem significativa objetivando a possibilidade
de transformar as préticas profissionais (Brasil, 2018; Sousa, et al., 2020).
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Neste sentido é necessdria a formacdo sobre o processo de enve-
lhecimento como um todo. E importante que as universidades e o poder
publico tambémse responsabilizem com a promocdo desta formacao.
Os achados na literatura apontam que, por meio da participacao e da
efetividade do trabalho qualificado, os profissionais de saide poderao
contribuir para coibir a violéncia e favorecer uma melhor qualidade de
vida para os idosos (Silva, et al., 2020; Brasil, 2017; Brasil, 2014).

A inexisténcia de um protocolo nos servicos que oriente a realiza-
¢do da notificacdo dificulta o entendimento e o cumprimento da mesma,
podendo ser fruto da falta de qualificacdo. A construcdo de protocolos
nesses locais é um potente meio para assegurar o cumprimento do que
estd previsto em lei (Fagundes, et al,, 2020; Brasil, 2011).

Com a publicagdo da Portaria n® 104, de 25 de janeiro de 2011 e
posteriormente, da Portarian® 1.271 de 6 de junho de 2014, a notificagao
de violéncias passou a integrar a lista de notificagdo compulsoria, uni-
versalizando a notificagdo para todos os servicos de saude. Os registros
das fichas de notifica¢do individual de violéncia alimentam o Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (Sinan Net) sdo feitos, principal-
mente, pelos servicos de saude, ILPI, centros de referéncias para vitimas
de violéncias, centros de convivéncias (Brasil, 2014; Brasil, 2011).

Tem uma frase no livro: Pequeno Manual Antirracista, da filésofa e
ativista Djamila Ribeiro que muito se vale para falar sobre notificacado.
Ela diz: "E importante ter em mente que para pensar solu¢des para uma
realidade, devemos tira -la da invisibilidade”. (Ribeiro, 2019)

Notificar é informar a gestao publica a existéncia dos casos. Cabe a
Secretaria Municipal de Saude implantar a vigilancia continua de violén-
cias, a partir da digitagdo, consolidacao, analise dos dados, disseminacao
das informacoes e envio das bases para as respectivas Secretarias de
Estado de Salde (SES) e ao Ministério da Salude. O objetivo é promover
a articulagdo e integracdo com a rede de atencdo e protecdo integral as
pessoas em situacdo de violéncia, visando a atencdo integral e huma-
nizada no ambito das politicas de assisténcia social e do sistema de
protecdo e garantia de direitos humanos (Brasil, 2016).
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Humano

Denunciar as autoridades competentes (delegacias, delegacias
especializadas, Ministério Publico, Conselhos de Direitos da Pessoa
ldosa) é uma acdo que difere e complementa a notificacdo e que tam-
bém se aplica aos casos de suspeita ou confirmacgdo de violéncias contra
pessoas idosas, conforme determina o Estatuto do Idoso. Deve ser feita
junto com a notificacdo, e em qualquer situacdo, por qualquer cidadao
(familiar, vizinho, colega, quem ndo tem nenhuma relacdo com o idoso).
Segundo a legislacdo, todas as pessoas sao responsaveis pelos idosos
existentes na sociedade (Brasil, 2016).

Em Minas Gerais um estudo buscou descrever as denulncias e as
notificacdes estaduais. Destacou que, entre os obstaculos para a notifi-
cacdo estdo a falta de recursos publicos suficientes para resolutividade
das situagdes denunciadas, estrutura de protecdao e retaguarda, conhe-
cimento do fluxo de notificacdo e preparo técnico e emocional dos
profissionais para identificacdo dos casos (Rocha, et al,, 2018).

No entanto, para maior efetividade da notificacdo é importante o
preenchimento correto e 0 mais completo possivel da ficha de notifica-
¢do. Sobre isso, uma pesquisa realizada no Rio de Janeiro, com objetivo
de analisar o perfil da violéncia contra a pessoa idosa e o grau de com-
pletitude das fichas de notificacao do evento em Niter6i, Rio de Janeiro,
concluiu que alguns campos importantes das fichas persistem com baixa
completitude, reforcando a importancia da capacitacao dos profissionais
objetivando maior qualidade dos dados, consequentemente da notifica-
¢do. O estudo nos revela que informagdes como escolaridade da vitima,
presenca de deficiéncia/transtorno, se houve recorréncia ou nao do ato,
uso de bebida alcodlica por parte do agressor ( Aradjo, Silva, Regis, 2023).

Outra pesquisa realizada em Recife, no estado de Pernambuco,
com objetivo de descrever o perfil da violéncia contra a pessoa idosa
na cidade, o prejuizo no preenchimento da ficha de notificagdo consta
da auséncia de informacgdes sobre escolaridade da vitima e do agressor,
estado civil da vitima, a recorréncia da agressao e o sexo do agressor
(Paraiba,Silva, 2015).

No ato de notificar, uma estratégia a ser divulgada frente a inse-
guranca real e vdlida dos profissionais é que existe uma estratégia
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alternativa no preenchimento da ficha de notificagdo noscampos dirigi-
dos ao notificador, que consiste na ado¢ao de um carimbo institucional
exclusivo para ser utilizado no preenchimento dos mesmos, visto que,
poderiam identificar um Unico responsavel pela notificacdo. Assim, deixa
de ser uma a¢do nominal de um Unico sujeito e passa a ser identificada
como uma ac¢ao institucional. Descaracterizando uma Unica pessoa que
poderia vir a ser alvo de retaliagdes (Brasil,2017).

Na acdo de denunciar, o Sistema Nacional do Disque Direitos
Humanos-Disque 100, tem se consolidado como um elo entre a socie-
dade e o poder publico - Ouvidoria Nacional de Direitos Humanos. O
servico de atendimento telefdnico gratuito funciona 24 horas todos os
dias da semana, a denuncia pode ser anénima e sdo analisadas e enca-
minhadas aos 6rgdos responsaveis (Brasil, 2016).

Uma orientacdo contida no instrutivo de notificagao do Ministério
da Saude é que na denulncia ndo seja anexada copiada fichade notifica-
¢do, mas sim, um informe sintético que ndo identifique o(a) profissional
ou o servigo que notificou. Essa medida visa proteger os(as) profissionais
que realizam as notificagcdes (Brasil,2017).

E necessério expor que a desvalorizacdo dos processos de notifica-
¢do e/ou denuncia por parte dos servi¢os de saude publicos ou privados
impdesobre a pessoa idosa a violéncia institucional. Pois, demonstra um
sistema que tripudia dos direitos da pessoa idosa, quando deveria garan-
ti-los e protegé-los (Brasil, 2016; Rocha, et al, 2018).

A maneira como o profissional enxerga o envelhecimento e o
processo de institucionalizacdo constituem aspectos de fragilidade e
potencialidade diante da violéncia. Apenas com a visdao negativa este
profissional muito raramente fard da sua rotina de cuidado uma luta con-
tra a violéncia (Dutra, Carvalho, 2021; Silva, et al, 2021; Brasil, 2020).

Uma pesquisa buscou compreender a percepcao de profissionais e
gestores sobre a VCPl em ILPI e observou quepara alguns, tais instituicdes
ndo sdo consideradas lugares de dignidade (Poltronieri, Souza, Ribeiro,
2019). O que apareceu no relato da pesquisa em foco vai contra ao que
foi explanado anteriormente. A ILPI promove varias agdes que apresen-
tam potencial para o bem-estar e qualidade de vida da pessoa idosa. E
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os profissionais participantes entendem a instituicao como espaco para
potencializar a dignidade dos idosos, tal como ilustrado abaixo:

"A intencdo aqui é proporcionar o melhor para os idosos. Ndo tem
essa coisa que, como posso dizer? Competir ou entdo vou voar.
Aproveitar que est3do ali ocupados e dar uma fugidinha, fazer qual-
quer outra coisa.” (Helena, 24 anos, Cuidadora de idosos)

“E entender que ele é mais do que aquela situacdo de violéncia, né?

E ndo vé ele como coitadinho, porque ele foi alguém antes desta
violéncia e pode ser outra pessoa depois também desta violéncia.”
(Aurora, 25 anos, Psicéloga)

"Inclusive quando eles vao para passeios eles ficam olhando tudo,
para eles é uma maravilha, eles voltam outras pessoas. Se 0 idoso
estd triste, mal, ai a gente pega ele sai, vai para praia, leva ele para
se distrair ele muda completamente.” (Felipe, 30 anos, cuidador de
idosos)

Um estudo sobre os custos e beneficios de a¢des realizadas nas
ILPI, concluiu que atividades como passeios, eventos religiosos, festas
de aniversarios e datas comemorativas, atividades que promovam a
interacdo dos idosos com a comunidade, a presenca de hortas na ins-
tituicdo que seja cuidada pelos idosos, a interacdo com mais jovens,
mudaram positivamente a forma de organiza¢do das ILPI estudadas e o
cotidiano dos idosos institucionalizados positivamente (Stroparo, Eidam,
Czaikovski, 2020). No presente estudo, as agdes como horta, integra¢do
com a comunidade, parceria com estudantes universitarios que ocorrem-
dentro desta instituicao nao foramdeclaradas pelos participantes como
estratégias de grande potencial ao combate da VCPI.

CONCLUSAO

E necessaria a criacdo de espacos para discussdo da tematica, para
que a pratica profissional comece a ser repensada e reformulada para
melhor atender as demandas da populacdo idosa. Quando se fala de
capacitacao profissional sobre o tema da VCPI, o foco deve ser nos deve-
res dos profissionais de salde e do direito de ser preparado com apoio
do Estado para sua pratica, principalmente no ambito do SUS. E urgente
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e necessaria esta capacitagdo e como dito por um participante do grupo,
que seja para todos, nos servicos, nas escolas e universidades.

A pratica da notificagdo ainda é negligenciada pelos profissionais,
0 que colabora para que as estatisticas ndo revelem a realidade dos
nameros, visto que a violéncia contra esta parcela crescente da popu-
lagcdo é complexa e um grave problema de sadde publica, ndo podendo
ser resolvida apenas por um setor publico e privado e apenas por uma
parcela da populacdo. E urgente o fortalecimento da rede de cuidado e
da pratica das politicas de assisténcia e seguranca

O estudo apresentou algumas limitagdes, como um contexto especi-
fico de trabalho, 0 que ndo permite generalizar os resultados. Reforca-se,
portanto, a necessidade de outros estudos para que esta tematica possa
ser amplamente divulgada entre diferentes pablicos e profissionais.
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