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RESUMO

A violéncia contra a mulher idosa é um grave problema de salde publica que concorre com riscos para
salde e seguranca das vitimas. Esta grave violagdo dos direitos humanos fere as vitimas no seu direito
a vida, a saude, a integridade fisica e principalmente a dignidade humana. Objetivou-se caracterizar o
perfil da violéncia praticada contra mulheres idosas atendidas em um Centro de Referéncia na cidade de
Cajazeiras, Paraiba. Trata-se de um estudo documental, exploratorio e retrospectivo com abordagem
quantitativa. O estudo foi realizado no Centro de Referéncia de Atendimento a Mulher no municipio de
Cajazeiras, Paraiba. A populacgdo do estudo foi composta por todas as fichas de atendimento as mulheres
vitimas de violéncia e a amostra foi composta pelas fichas das vitimas de violéncia com idade maior ou
igual a 60 anos atendidas por violéncia no periodo de 2010 a 2020. Os dados foram coletados por meio
de um formuléario, contemplando variaveis sociodemograficas, de salde, da violéncia, do atendimento e
do agressor e a analise foi realizada por meio do software SPSS for Windows — versdo 18. Empregou-
se a analise descritiva por meio de frequéncia relativa e absoluta. O projeto foi aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa do Centro de Formagc&o de Professores da Universidade Federal de Campina Grande
sob Parecer nimero 4.322.299. Verificou-se que a maioria das idosas que sofreram violéncia sdo nédo
brancas, casadas ou conviviam em unido estavel, possuiam baixa escolaridade e renda. Verificou-se que
o principal agressor era conhecido e, na maioria das vezes, era o proprio filho(a). Ficou evidente que as
vitimas sofreram mais de um tipo de violéncia, sendo a psicoldgica a mais prevalente. Assim, conclui-
se que a violéncia contra a mulher idosa precisa ser vista como prioridade na perspectiva do seu
enfrentamento, punicdo dos agressores e protecdo das vitimas.

Palavras-chave: Violéncia contra a mulher, Salde da mulher, Salde do idoso, Violéncia.

INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher ¢ um fendmeno que acompanha o desenvolvimento das
civilizacBes e que permanece naturalizada diante de uma sociedade estruturada no machismo,
misoginia e patriarcado. Entendida como qualquer agdo, omissdo ou comportamento,

fundamentado no género, inclusive consequente de discriminacao ou desigualdade étnica, que
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cause mbrte, dano ou sofrimento fisico, sexual, psicoldgico, patrimonial ou moral & mulher
(BELO HORIZONTE, 2021).

Mulheres de diferentes idades, etnias, escolaridade e renda s&o vitimas de violéncia ao
redor do mundo, demonstrando que o fato de ser mulher as coloca numa situacdo de fragilidade
universal. Destaca-se que violéncia praticada contra a mulher é considerada uma violacéo dos
direitos humanos e que fere as vitimas no seu direito a vida, a salde, a integridade fisica e
principalmente a dignidade (BRASIL, 2011). Reforcando assim, que a violéncia contra a
mulher é um fator estruturado na desigualdade de género.

Esta condig&o torna-se ainda mais evidente diante de mulheres em situacdo de dupla ou
maltipla vulnerabilidade, como é o caso das mulheres idosas, pois alguns fatores s&o
considerados condicionantes para o surgimento de atos de violéncia contra a idosa como: a
presenca de varias morbidades e condicdes cronicas, baixa capacidade funcional, depressao,
baixa qualidade de vida e baixa satisfacdo com a vida e dependéncia funcional (SOUSA et al.,
2021).

Outro ponto de destaque em relacdo a violéncia contra a idosa diz respeito ao local onde
ocorre a violéncia. As idosas sofrem violéncia dentro da propria residéncia, local que deveria
ser de acolhimento e reflgio, torna-se seu local de sofrimento, além disso, estdo relacionadas
as desigualdades sociais, onde ha uma forte relacdo de poder estabelecida entre o agressor € a
vitima (MORILLA e MANSO, 2021; LIMA, PALMEIRA e MACEDO, 2021).

Observada a importancia e complexidade dos casos, € importante que haja a implantacao
e implementacdo de estratégias de prevencdo pautadas em medidas educativas com foco na
construcdo de redes de apoio & mulher idosa, a fim de intensificar as notificacbes e as a¢des de
prevencdo desse tipo de agravo, e assim proporcionar mais dignidade, seguranga e autonomia
a essas mulheres (LIMA, PALMEIRA e MACEDO, 2021; DIAS et al., 2018).

Neste contexto, o Estado Brasileiro vem atuando na perspectiva de prevenir e mitigar
0s impactos da violéncia contra a mulher idosa por meio de um arcabouco legal robusto que
tipifica as formas de violéncia contra as mulheres e as criminaliza. Além disso, prevé a criagdo
de servigos especializados, como os que integram a Rede de Enfrentamento a Violéncia contra
a Mulher, compostos por institui¢ces de seguranga publica, justica, saude, e assisténcia social.

A Lei N° 11.340/06, conhecida como Lei Maria da Penha, € um dos principais
mecanismos para coibir a violéncia doméstica e familiar contra a mulher (BRASIL, 2006). Da
mesma forma que a Lei N° 13.104/15, de 09 de marco de 2015 qualifica o crime de feminicidio
como um crime hediondo com penas mais rigidas, de 12 a 30 anos de prisdo tal delito é definido

quando se existe uma relagcdo com a violéncia domestica e familiar (BRASIL, 2015). Ja a Lei
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N° 10.741, de 1 de outubro de 2006, dispde que o idoso ndo sera submetido a qualquer espécie
de violéncia, e toda ofensa aos seus direitos, seja por a¢cdo ou omissao, sera penalizado na forma
da lei (BRASIL, 2003).

Contudo, para que as mulheres possam se sentir realmente seguras e livres de seus
agressores, € necessaria a intervencao estatal para garantir a eficacia das leis e politicas publicas
de protecéo e atendimento a mulheres em situagdes de vulnerabilidade (LEITE, 2013).

Porém, é importante destacar que a obtencdo de informacgdes acuradas sobre
feminicidios e sua relacdo com a violéncia de género € um desafio, pois, na maioria dos paises,
assim como no Brasil, os sistemas de informacao sobre mortalidade ndo documentam a relagéo
entre vitima e perpetrador, ou os motivos da morte por agressao (WHO, 2013). Conhecer essas
informacdes € importante para subsidiar e reavaliar politicas publicas com a finalidade de torna-
las eficazes.

Assim, diante de toda a problemética exposta em relacdo a maior vulnerabilidade das
pessoas idosas e a visibilidade que se deve dar a violéncia contra as mulheres idosas, este estudo
abordou a caracterizacdo do perfil da violéncia, do agressor e da vitima. A questdo que
fundamenta este estudo é: Como se da a caracterizacdo do perfil da violéncia praticada contra
mulheres idosas atendidas em um Centro de Referéncia de Atendimento & Mulher em
Cajazeiras — PB?

A justificativa para realizacdo deste estudo consiste na importancia que a caracterizagéo
do perfil da violéncia contra as mulheres idosas atendidas no Centro de Referéncia na cidade
de Cajazeiras, Paraiba, tendo em vista a capacidade que seus resultados tem de auxiliar na
efetivacdo de acOes de enfrentamento e controle desse grave problema.

As informacdes do estudo também podem contribuir para ampliacdo do conhecimento
dos profissionais e dos estudantes da area da saude facilitando a compreensao do problema,
bem como, propor melhorias na atencdo dispensada a vitimas, auxiliando na formacdo de
recursos humanos capazes de identificar situacdes de vulnerabilidade e de violéncia de maneira
precoce. Além de despertar 0 senso critico e ético no contexto da violéncia contra as mulheres.

Objetivou-se, com este estudo, caracterizar o perfil da violéncia praticada contra

mulheres idosas atendidas em um Centro de Referéncia na cidade de Cajazeiras, Paraiba.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo documental, exploratério e retrospectivo com abordagem

quantitativa. A pesquisa teve como local de estudo o Centro de Referéncia de Atendimento a

Mulher Susane Alves da Silva (CRAM) inserido na Secretaria Executiva de Politicas Publicas
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da cidade de Cajazeiras, Paraiba. A populacéo deste estudo foi composta por todas as fichas de

atendimento as mulheres vitimas de violéncia do CRAM no periodo de 2012 a 2020 e como
amostra utilizou-se todas as fichas de mulheres com idade igual ou superior a 60 anos de idade
atendidas por violéncia no periodo de 2010 a 2020.

Os dados do estudo foram coletados por meio de um instrumento do tipo formulario,
elaborado pelas pesquisadoras. O formulério contemplou as seguintes varidveis: Dados
sociodemogréaficos; dados da violéncia e do agressor. Estes dados foram coletados do banco
principal e tabulados utilizando o software Excel do pacote Office 365. Foram utilizados os
filtros de idade da vitima e ano de ocorréncia da violéncia para melhor organizacdo da coleta
dos dados.

A coleta em campo foi organizada em duas fases devido a situacdo imposta pela
pandemia da COVID-19. A primeira fase ocorreu de maneira remota, no periodo de janeiro a
marco do corrente ano, utilizando as fichas de atendimento dos anos 2010 a 2015 que ja se
encontram digitalizadas e a segunda ocorreu, nos meses de maio e junho diante da flexibilizacéo
do isolamento social e dos protocolos de biosseguranca municipais com fichas fisicas dos anos
2016 a 2020.

A andlise dos dados foi realizada por meio do software SPSS for Windows — versao 18.
Empregou-se a estatistica descritiva por meio de frequéncia relativa e absoluta.

Como principio basico levou-se em consideracdao para este projeto os critérios éticos
preconizados pela Resolucdo N° 466/2012 do Conselho Nacional da Saude (CNS), do
Ministério da Satde no que se refere aos estudos envolvendo seres humanos, sendo garantida a
preservacdo do anonimato, respeito e confidencialidade das informagdes de acordo com a
resolucdo em todo o estudo.

Para ter acesso as Fichas Individuais registradas pelo Centro de Referéncia de
Atendimento a Mulher Susane Alves da Silva, foi elaborado o Termo de Fiel Depositario. Por
ndo se tratar de uma pesquisa direta com nenhuma mulher, sendo documental, ndo foi
apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro de Formacio de

Professores da Universidade Federal de Campina Grande sob Parecer nimero 4.322.299.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Os resultados do estudo demonstraram que o0 CRAM atendeu 728 mulheres vitimas de
violéncia no periodo de 2010 a 2020, destas 75 (10,3%) eram idosas. Assim, a amostra do

estudo foi composta por 75 (100%) fichas de mulheres idosas vitimas de violéncia.
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No tocante ao ano de atendimento, 2017 teve o maior nimero de atendimentos 17

(22,7%) mulheres idosas buscaram o servigo para denunciar algum tipo de violéncia. Logo em
sequida foi possivel notar um declinio no nimero de atendimentos e por conseguinte de
notificacBes, tendo em vista que nos trés anos seguintes apenas 23 idosas foram atendidas pelo
servigo. Os anos 2018, 2019 e 2020 tiveram respectivamente 15 (20%), 06 (8%) e 02 (2,7%)
atendimentos a mulheres idosas, conforme demonstra a Tabela 1.

Tabela 1 - Descricdo dos dados relativos ao ano de ocorréncia da violéncia vivenciada pelas
idosas (75) atendidas no CRAM no periodo de 2010-2020.

Variavel f %
2010 3 4,0
2011 8 10,7
2012 2 2,7
2013 11 147
2014 3 4,0
2015 5 6,7
2016 3 4,0
2017 17 22,7
2018 15 20,0
2019 6 8,0
2020 2 2,7

Fonte: Elaboracdo Prépria, (2021).

Vislumbrar o declinio no nimero de denuncias de violéncia pode abrir um leque de
discursdes sobre os principais fatores que podem interferir neste achado. Um deles diz respeito
a subnotificacdo de casos de violéncia, principalmente no caso de violéncia contra a mulher
idosa, que na maioria das vezes sofre violéncia domeéstica e devido aos fortes lagos afetivos
com o agressor, as mulheres experienciam sentimento de culpa e vergonha, os quais as levam
a negar e justificar os atos violentos (BARUFALDI et al., 2017; MEYER; LASATER,;
GARCIA-MORENO, 2019).

Outro ponto de destaque é fato de que no ano de 2020, periodo que apresentou 0 menor
namero de denuncias, 0 mundo estava sob forte influéncia dos impactos da COVID-19 e das
medidas sanitarias implementadas para conter o avanco da doenca. O Férum Brasileiro de

Seguranca Publica (2021a) reforca que neste periodo cresceu a subnotificacdo dos casos de
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violéncia contra mulheres em decorréncias da adocdo de medidas para o enfrentamento do novo
coronavirus, como o isolamento social.

No que diz respeito a idade das participantes do estudo observa-se que as mulheres tinham
entre 60 e 88 anos de idade, com média de idade de 69,49, mediana 67 e desvio padrao de 7,86.
Corroborando com os dados do estudo realizado no Distrito Federal, que demonstrou que idosas
com idade entre 60 e 69 anos sdo as principais vitimas de violéncia (BRASIL, 2019).

No tocante ao perfil sociodemografico pode-se observar que as vitimas de violéncia sdo
mulheres casadas ou vivendo em regime de unido estavel, ndo brancas, de baixa escolaridade,
a maioria delas séo ndo alfabetizadas (28%) ou tem ensino fundamental incompleto (26%) e
baixa renda.

Tabela 2- Descri¢do dos dados relativos ao estado civil, escolaridade, raca/cor e renda (75), das
idosas atendidas no CRAM no periodo de 2010-2020.

Variavel f %
COR DE PELE
Branca 22 29,3
Parda 20 26,7
Negra 7 9,3
N&o informado 26 34,7

ESTADO CIVIL

Casada/Uniao estavel 32 427
Vilva 20 26,7
Solteira 9 12,0
Separada 5 6,7
Néo informada 9 12,0

ESCOLARIDADE

N&o alfabetizado 21 28,0
Fundamental Incompleto 20 26,7
Fundamental Completo 2 2,7
Médio Incompleto 2 2,7
Superior Completo 5 6,7

Superior Incompleto 1 1,3




Né&o informado 24 32,0
RENDA

Mgi_s que 1 salario 18 24,0
minimo

Mfeqos que 1 salario 9 12,0
minimo

1 salario minimo 6 8,0
Né&o informado 42 56,0
Total 75 100

Fonte: Elaboracdo Propria, (2021).

Quanto ao estado civil, foi constatado que 42,7% eram casadas; 26,7% eram vilvas e
12% eram solteiras, reforcando que as mulheres casadas sdo as principais vitimas de violéncia.
Este dado corrobora com o estudo realizado pelo Férum Brasileiro (2021), que demonstrou
maior prevaléncia de violéncia foi entre mulheres separadas e divorciadas: 16,8% (casada);
17,1% (vitva); 30,7% (solteira); 35,0% (separada/divorciadas). Este mesmo estudo ainda
apresenta que estas mulheres foram expostas a varios tipos de violéncia como: ofensa verbal,
tapas, empurrdes, chutes, ofensa sexual ou tentativa for¢ada de manter relagcdo sexual, ameaca
com arma branca ou de fogo, espancamento e/ou tentativa de estrangulamento.

No que diz respeito a cor de pele e apesar de algumas mulheres terem informado a
raca/cor da pele como branca (18,2%), parda (25,0%) ou preta (9,3%) a confiabilidade desse
dado carece de retificacdo, haja vista a grande proporcdo de fichas (49,3%) apresentar a
informagdo preenchida como ignorado. A inobservancia desse fato a possibilidade de tais
informacBes ndo serem priorizadas pelos profissionais da saude. Por isso, sugere-se que a
importancia da variavel raga/cor na mensuracao da frequéncia de violéncia contra a mulher seja
evidenciada no treinamento para o preenchimento das informagdes nas fichas de notificacao.

Este dado é de suma importancia, dado ao fato que de acordo com o Anuério Brasileiro
de Seguranca Publica (2021), entre as vitimas de feminicidio no ultimo ano, 61,8% eram negras;
36,5% brancas; 0,9% amarelas e 0,9% indigenas. Constatou-se também que, mais da metade
das vitimas morreram dentro de casa. Revelando que as mulheres negras sao mais suscetiveis a
violéncia doméstica. Este dado corrobora com os dados do estudo quando consideramos a
populacdo como branca ou ndo branca, pois mulheres negras e pardas foram maioria (35, 3%),

enguanto as brancas tiveram menor prevaléncia (22%) entre 0s casos de violéncia.
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Ao considerar as questdes de nivel de escolaridade, ficou evidenciado que as idosas de
baixa escolaridade foram as mais afetadas pela violéncia, e neste contexto, estudos demonstram
que a escolaridade tem implica¢bes nos casos de violéncia contra a mulher, assim como no
acesso a meios de denuncia e servigos de apoio, pois tem ocorrido um aumento no nimero de
dendncias de casos de violéncia entre mulheres de maior escolaridade. Situacdo que pode estar
relacionada ao acesso a informacao e a servicos de seguranca, educagdo e saude que incentivam
a ruptura do ciclo de violéncia e a dendncia do agressor (SOUZA, 2019; DEBONI; SILVA,
2018).

Em relacdo a renda das idosas observou-se que a grande maioria das fichas omitiu a
informacdo (53,3%), situacdo que dificulta a apresentacdo de perfis relacionados a questdo
econémica. Dentre as informacdes disponiveis foi possivel observar que a maioria das idosas
(24%) recebiam mais de um salario minimo, enquanto 12% menos de um salario minimo e a
minoria (8%) percebia um salario minimo como renda mensal.

Sabe-se que a vulnerabilidade econdmica torna cada vez mais dificil o rompimento do
ciclo de violéncia e seu conhecimento para tomada de decisao de identificacdo de mulheres em
situacdo de risco é de suma importancia. Destaca-se que a violéncia contra a mulher se insurge
do retrato da obrigacéo feminina em dedicar-se ao homem, tornando-se muitas vezes submissa
a ele, sendo suas principais tarefas desempenhadas o cuidado com o lar e a procriagdo (GOMES
et al., 2012). Muitas vezes, anulando suas chances de atuar no mercado de trabalho e com isso
tornando-as financeiramente dependentes.

No que se trata do agressor, a maioria das mulheres 54 (72%) informaram sofrer
violéncia de pessoas conhecidas, sendo 43 (57,3%) agressores tém algum grau de parentesco
com a vitima, demonstrando que a violéncia doméstica € uma rotina entre as idosas, conforme
se observa na Tabela 3.

Tabela 3 - Descricdo dos dados relativos ao tipo de agressor e grau de parentesco com as
vitimas idosas (75) atendidas no CRAM no periodo de 2010-2020.

Variavel f %

TIPO DE AGRESSOR

Conhecido 54 72,0
Né&o conhecido 3 40
N&o informado 18 24,0

Total 75 100




GRAU DE

PARENTESCO

Sim 43 57,3
Nao 8 10,7
Né&o Informado 24 32,0
Total 75 100

Fonte: Elaboracéo Prépria, (2021).

Dentre os principais agressores identificados pelo estudo, os filhos se configuram como
0s principais autores da violéncia (25,3%), mas os companheiros também se destacam entre 0s
principais agressores (18,7%). Desta forma, filhos e companheiros representam (44%) dos
agressores. Outros familiares também tem importancia no cenario da violéncia contra a mulher
idosa, como: irmdos (4,0%) e netos (4,0%), mas também foi possivel observar que vizinhos
(6,7%), que sdo pessoas que residem proximo as vitimas e que tem a sua confianga, também
constaram como agressores das idosas

Estes dados corroboram com o perfil apresentado por estudo realizado no Distrito
Federal, que trouxe o filho como principal agressor de mulheres idosas (BRASIL, 2019).
Situacdo que torna a violéncia contra a mulher idosa ainda mais cruel, pois é sabido que,
primeiramente, compete a familia a obrigacéo de prestar cuidados a pessoa idosa.

Sabe-se que o processo de envelhecimento sofre influéncias intrinsecas e extrinsecas
gue podem culminar na dependéncia da pessoa idosa, situacdo que pode exigir do familiar uma
adaptacdo para transforma-lo em um cuidador informal. Condicdo que requer adaptacdo do
familiar e que pode ser uma tarefa dificil e capaz de gerar conflitos e atos violentos, que podem
ainda ser agravados quando associados ao baixo nivel social e falta de conhecimento da familia
na prestacdo dos cuidados contribuindo para o fenémeno dos maus-tratos contra as pessoas
idosas (SOUSA; ARAUJO; SOUTO et al., 2021).

Desta forma, o lar, ambiente que deveria ser seguro e acolhedor, torna-se um local de
sofrimento e angustia para mulher idosa, tendo o quadro agravado pelo fato do principal agente
para isto ser um familiar da vitima.

Dentre os tipos de violéncias sofridas pela idosa, a psicoldgica foi a mais prevalente com
44 (58,7%) dos casos, seguida da violéncia fisica (48,0%), patrimonial (18,7%), moral (5,3%)
e sexual (2,7%) conforme demonstra a Tabela 4.

Tabela- 4 Descrigdo dos relativos aos tipos de violéncia impetrados contra as idosas (75)
atendidas no CRAM no periodo de 2010-2020



Variavel f

TIPO DE AGRESSAO

Psicologica 44 58,7
Fisica 36 48,0
Patrimonial 14 18,7
Moral 4 53
Sexual 2 2,7
Total 100 100,0

Fonte: Elaboracdo Prépria, (2021).

Os dados encontrados na populacdo estudam trouxe a violéncia psicoldgica como a
mais prevalente (44%) entre as idosas, seguida da violéncia fisica, que também figurou entre as
principais formas de violéncia impetrada contra mulheres idosas, representando (36%) dos
casos. Estudo realizado pelo Ministério Publico do Distrito Federal e Territorios (2019)
encontrou dados semelhantes aos do CRAM, pois em ambos 0s casos a violéncia psicoldgica
figurou como a forma mais comum de violéncia impetrada contra as idosas.

Além do tipo de violéncia mais comum entre as vitimas idosas, outro achado chama
atencdo. Verificou-se que o universo do estudo conta com 75 idosas, mas no que diz respeito
ao tipo de violéncia sofrido, o estudo demonstrou que foram descritas denuncias de 100
episodios de violéncia, ou seja, uma mesma idosa pode sofrer de mais de um tipo ou episddio
de violéncia. Ou seja, sdo vitimas habituais de violéncia, situacdo que demonstra a sua

vulnerabilidade e o alto risco de comprometimento para sua saude e vida.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados do estudo demonstraram que a maioria das idosas que sofrem violéncia sdo
aposentadas, com baixa escolaridade, casadas ou em unido estavel, convivendo com o agressor
conhecido, que em sua maioria eram filhos, e, portanto, devem ser tratadas com prioridade pelos
servigos de saude locais na perspectiva da verificacdo de casos de violéncia.

Também ficou evidente que a mulher, na maioria dos casos, € vitima de mais de um tipo
de violéncia, seja ela fisica, psicoldgica, moral, patrimonial e/ou sexual. Demonstrando a
fragilidade social das idosas, que além de sofrer com a violéncia, esta se mostra repetitiva e de

gradacdo variavel, podendo chegar ao feminicidio. Destarte, & imperativo que medidas sejam
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tomadas na perspectiva de identificar precocemente as vitimas, bem como, das vitimas em

potencial para uma abordagem mais eficaz na prevengéo da violéncia contra a mulher.

Desta forma, conclui-se que a violéncia contra mulher precisa ser vista como prioridade
pela sociedade civil e pelo poder publico na perspectiva do combate a toda e qualquer tipo de
violéncia, da punicdo dos agressores e na protecdo da vitima. Espera-se que este estudo possa
contribuir para identificacdo precoce das vitimas de violéncia, além de, instrumentalizar
profissionais e estudantes de saude na identificacdo de mulheres em situacéo de violéncia ou de

vitimas em potencial.
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