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1. Consideracoes iniciais:

Este informativo epidemioldgico apresenta dados coletados do Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificacdo (SINAN), do Ministério da Saide (MS), referente aos casos notificados de violéncia
interpessoal e autoprovocada em pessoas idosas, residentes no municipio de Itajai, no periodo de
2018 a 2021.

Este informativo foi produzido pela Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica da Secretaria Municipal
de Saude de Itajai em alusdo a Campanha Junho Violeta: més de conscientiza¢do e prevencao
da violéncia contra a pessoa idosa.

Neste ano, o municipio de Itajai realizou a campanha Junho Violeta, através da Rede de Atencao
Integral as Pessoas em Situacao de Violéncia de Itajai (RAIPSV), coordenada pela Secretaria
Municipal de Saude/Diretoria de Vigilancia Epidemiologica e em parceria com a Secretaria
Municipal de Assisténcia Social.

A Campanha Junho Violeta integra um movimento global em alusdo ao Dia Internacional de
Conscientizacao e Combate a Violéncia contra a Pessoa Idosa, lembrado no dia 15 de junho.

O dia 15 de Junho foi declarado pela Organizacdo das Nacgdes Unidas (ONU) e pela Rede
Internacional de Prevencao a Violéncia a Pessoa Idosa como o Dia Mundial de Conscientizacao
da Violéncia contra a Pessoa Idosa. A data foi instituida em 2006 e tem como objetivos criar uma
consciéncia mundial, social e politica da existéncia da violéncia contra a pessoa idosa e disseminar
a ideia de ndo aceitd-la como normal, sensibilizando a sociedade para combater as diversas formas
de violéncia e maus tratos cometidos contra as pessoas idosas.

A Campanha tem o objetivo de sensibilizar a sociedade e abordar medidas para prevenir, identificar
e denunciar situacOes de violéncia, negligéncia e maus tratos contra pessoas idosas.

Deste modo, este boletim foi produzido com o objetivo de apresentar o perfil epidemiolégico da
populacdo idosa notificada por situacoes de violéncia no Municipio de Itajai e desta forma,
subsidiar a formulacdo de estratégias e medidas de atencdo e promogdo a saide bem como de
prevencgao e combate a violéncia contra a pessoa idosa.

A Organizacdo Mundial de Satde (OMS) define a violéncia contra a pessoa idosa como um
ato de agressao ou omissdo, que pode ser tanto intencional como involuntario, que possa causar
dano, dor, lesdo, sofrimento e/ou prejuizos.

Segundo a tipologia das violéncias estabelecida pela OMS, estas sdo as defini¢cdes de violéncia
contra a pessoa idosa conforme sua natureza:
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Violéncia Fisica: refere-se ao uso da forga fisica para obrigar os idosos a fazerem o que ndo
desejam, para feri-los, provocar-lhes dor, incapacidade ou morte.

Violéncia Psicolégica: refere-se a agressdes verbais ou gestuais com o objetivo de aterrorizar os
idosos, humilha-los, restringir sua liberdade ou isola-los do convivio social.

Abandono: refere-se a auséncia ou abandono dos responsaveis familiares, institucionais ou
governamentais de prestarem socorro a uma pessoa idosa que necessite de protegao.

Negligéncia: refere-se a recusa ou a omissdo de cuidados devidos e necessarios aos idosos, por
parte dos responsaveis familiares ou institucionais.

Autonegligéncia: refere-se a conduta da pessoa idosa que ameaca sua propria satide ou seguranca
pela recusa de ter cuidados consigo mesma. Neste caso, ndo se trata do “outro”, mas da propria
pessoa idosa que comete a violéncia.

Financeira e Patrimonial: refere-se a exploracdo improépria ou ilegal dos bens dos idosos ou uso
ndo consentido por ele de seus recursos financeiros e patrimoniais. Este tipo de violéncia ocorre,
sobretudo, no ambito familiar. Em muitas familias, a dependéncia da renda do idoso é um ponto a
ser considerado, uma vez que o Brasil é um dos paises com maior cobertura previdenciaria, e em
regides mais vulneraveis economicamente o idoso passa a ser o unico provedor de renda fixa,
gerando conflito.

Violéncia Sexual: refere-se ao ato que ocorre nas relagdes hetero ou homossexuais e visa estimular
a vitima ou utiliza-la para atos libidinosos e praticas eréticas e pornograficas impostas por meio de
aliciamento, violéncia fisica ou ameacas.

Dados do Disque 100 (Disque Direitos Humanos) revelam que, s6 no primeiro semestre deste ano
(2021), mais de 33,6 mil casos de violagdes de direitos humanos foram registrados contra pessoas
idosas no pais.

Entretanto, o Estatuto do Idoso (Lei Federal n° 10.471/2003) prevé em seu artigo 4° que: “Nenhum
idoso serd objeto de qualquer forma de negligéncia, discriminagdo, violéncia, crueldade e
opressdo, punido na forma da lei qualquer atentado, por acdo ou omissdo, aos seus direitos”. E o
mais importante, 0 mesmo artigo determina que “é dever de todos prevenir a ameaga ou violagcdo
aos direitos dos idosos”.

Ainda, a Lei 12.461/2011, que reformula o artigo 19° do Estatuto do Idoso, estabelece a
obrigatoriedade da notificacdo dos profissionais de satde, de instituicoes publicas ou
privadas, as autoridades sanitarias quando constatarem casos de suspeita ou confirmacao de
violéncia contra pessoas idosas. Nos casos de confirmacdo da situacdo de violéncia ou de
persisténcia a suspeita, deve-se comunicar ao Conselho Municipal do Idoso, Ministério Publico ou
Delegacia de Policia. Sdo estes os o6rgaos que desencadeiam as medidas protetivas e de
responsabilizacao.

O Estatuto do Idoso se destina a regular os direitos e garantias assegurados as pessoas idosas e
define como pessoa idosa toda aquela com idade igual ou superior a 60 anos. Este conceito
também vai de acordo com o estabelecido pela Organizacao Mundial de Satde.
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2. Analise de Dados

No periodo de 2018 a 2021 foram notificadas 128 situacGes de violéncia interpessoal e
autoprovocada em pessoas idosas, o que representa aproximadamente 4,87% do total de 2630
situacdes de violéncia interpessoal e autoprovocada notificadas no mesmo periodo, de pessoas
residentes em Itajai.

A seguir apresenta-se a analise dos dados obtidos:

Com relacio a tipologia da violéncia, 33,14% dos casos notificados foram de
negligéncia/abandono; 23,03% de violéncia fisica; 21,88% de lesdo autoprovocada; 20,22% de
violéncia psicologica/moral; 7,03% de violéncia financeiro/econémica; 2,24% de violéncia sexual;
e 1,12% de tortura. No periodo, ndo houve notificacdes de trafego de seres humanos e violéncia de
intervencao legal.
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Griafico 1: Distribuicao das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto ao
tipo de violéncia. Itajai 2018-2021

Com relagdo ao provavel autor da violéncia, em 42% dos casos notificados foram cometidos pelos
filhos (as); 26% pela prépria pessoa; 12% pelo conjuge; 7% foram casos de relagdo institucional;
3% por ex-conjuges; 2% por cuidadores; 2% por irmdos (as); 2% por conhecidos; 2% por
namorados e 2% por desconhecidos.
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Grafico 2: Distribuicdo das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto ao
provavel autor da violéncia. Itajai 2018-2021

Com relacdo a frequéncia de ocorréncia segundo o ano, 33,59% dos casos foram no ano de 2018;
34,38% foram em 2019; 17,19% em 2020 e 14,84 em 2021.
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Grafico 3: Distribuicao das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto a
frequéncia segundo ano de ocorréncia. Itajai 2018-2021

Com relacao a frequéncia dos casos de violéncia contra pessoa idosa por idade segundo sexo,
8,59% foram vitimas do sexo masculino e 17,19% do sexo feminino na idade entre 60-64 anos;
17,97% foram do sexo masculino e 38,28% do sexo feminino na idade entre 65-79 anos; 7,81%
foram do sexo masculino e 10,16% do sexo feminino na idade entre 80 anos ou mais.
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Grafico 4: Distribuicdo das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto a
frequéncia por idade segundo sexo. Itajai 2018-2021

Segundo a escolaridade, 5,47% dos casos foram notificados como ignorado/branco; 7,03% como
analfabeto; 53,12% ensino fundamental incompleto; 25% ensino fundamental completo; 4,69%
ensino médio incompleto; 3,12% ensino médio completo e 1,57% ensino superior completo e ndo
houve notificacdo com a escolaridade ensino superior incompleto.
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Grafico 5: Distribuicao das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto a
escolaridade. Itajai 2018-2021
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Com relagdo a frequéncia por sexo segundo a cor, na cor branca foram notificadas 57,04% do
sexo feminino e 26,56% do sexo masculino; na cor parda foram notificadas 7,81% do sexo
feminino e 5,47% sao do sexo masculino; na cor preta foram notificadas 2,34% do sexo masculino e
nenhuma do sexo feminino e na cor amarela, 0,78% do sexo feminino e nenhuma do sexo
masculino.
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Grafico 6: Distribuicdo das netificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto a
frequéncia por sexo segundo a cor. Itajai 2018-2021

Com relacdo a frequéncia de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada por bairros, a
prevaléncia é maior nas regioes mais populosas do municipio, as quais incluem os bairros
Cordeiros, Sdo Vicente, Cidade Nova e Fazenda.
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Griafico 7: Distribuicao das notificacoes de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto a
frequéncia por bairros. Itajai 2018-2021
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Com relacdo ao local da ocorréncia, 88,28% das situagcdes notificadas ocorreram na residéncia;
6,25% em local especificado como outros; 3,13% em habitacdo coletiva e 2,34% em via publica.
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Grafico 8: Distribuicao das notificacées de violéncia interpessoal e autoprovocada quanto ao
local da ocorréncia. Itajai 2018-2021

3. Perfil epidemiologico das pessoas idosas residentes em Itajai, em situacao de violéncia
interpessoal e autoprovocada, conforme notificacoes realizadas no periodo entre 2018 e
2021.

Quanto ao perfil epidemiolégico de idosos residentes em Itajai (SC), notificados por meio da ficha
de notificacdo de violéncia interpessoal/autoprovocada (SINAN), no periodo de 2018 a 2021,
podemos concluir que:

e As violéncias interpessoais e autoprovocadas ocorrem com maior frequéncia em pessoas
idosas do sexo feminino e da cor branca;

O principal tipo de violéncia é a negligéncia/abandono;

O principal provavel autor da violéncia sdo os filhos (as);

O local onde ocorrem com maior frequéncia as violéncias notificadas € a residéncia;

Quanto ao grau de escolaridade das pessoas idosas em situacdo de violéncia, o ensino
fundamental incompleto é o que prevalece;

e As regides que possuem maior nimero de notificacdo de violéncias contra pessoas idosas
sao as regides mais populosas do municipio.

4. Consideracoes finais

A Atencdo Primaria em Saude, especialmente através da Estratégia Saide da Familia (ESF), tem
importante papel no reconhecimento e identificacdo da violéncia contra a pessoa idosa, pois
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oportuniza maior aproximacao das questOes relacionadas a violéncia, mesmo no contexto
intrafamiliar e constitui espaco para solucao de problemas mais comuns de satide da comunidade.

Tal olhar sobre a violéncia contra a pessoa idosa é essencial, uma vez que o cuidado em saude
demanda integralidade e coesdo entre os diversos aparelhos sociais para amparo a populacdo idosa.

Profissionais de satide tém a responsabilidade ética e legal de identificar, notificar e comunicar a
suspeita de maus-tratos a pessoas idosas as autoridades competentes, o que facilita a investigacao e
a acdo dos servicos de protecdo ao idoso onde estiver inserido. Nesse sentido, o reconhecimento da
violéncia pode auxiliar na minimizacao dos danos gerados e interromper a continuidade desse ciclo.

E por dltimo, ressalta-se que a subnotificacdo da violéncia interpessoal e autoprovocada em idosos
prejudica o investimento em ag¢Oes tanto na atencdo quanto na prevencao e enfrentamento deste
agravo, pois afeta diretamente na geracdo de dados, os quais sdo imprescindiveis para subsidiar e
fundamentar a implantacdo e a implementacdo de politicas publicas.
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