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RESUMO

OBJETIVO: descrever as caracteristicas da vitima, do agressor e tipo da violéncia contra a pessoa idosa em Cuiaba, Mato
Grosso, 2011-2021. Métodos: estudo descritivo com dados do Sistema de Informagio de Agravos de Notificagdo. Utilizou-
se o teste do Qui-quadrado de Pearson para comparagao das frequéncias de violéncia contra a pessoa idosa entre os sexos.
Resultados: no sexo masculino, a violéncia contra a pessoa idosa foi maior entre os solteiros/separados (49,2%); com até
quatro anos de escolaridade (44,5%); que sofreram violéncia fisica (87,5%); em via publica (27,8%); perpetrada por pessoas
desconhecidas (43,4%). No sexo feminino, houve maior frequéncia de violéncia sexual (19,2%); ocorrida na residéncia (84,3%); o
agressor foram filhos (25,0%) e parceiros intimos (21,6%). Conclusao: a violéncia contra a pessoa idosa diferiu entre os sexos em
relagdo ao estado civil, escolaridade, recorréncia da violéncia, local de ocorréncia, tipo da violéncia e caracteristicas do agressor.

DESCRITORES: Violéncia contra a pessoa idosa; Doengas e agravos de notificagdo compulséria; Epidemiologia descritiva.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: to describe the characteristics of the victim, the aggressor and the type of violence against the elderly in Cuiab3,
Mato Grosso, 2011-2021. Methods: descriptive study with data obtained from the Notifiable Health Conditions Information
System. Pearson’s Qui-square test was used to compare the frequencies of violence between the sexes. Results: among
male, violence was higher among single/separated people (49.2%); with up to four years of study (44.5); who suffered physical
violence (87.5%); on public roads (27.8%); perpetrated by unknown people (43.4%). Among females, there was a higher frequency
of sexual violence (19.2%); occurring at residence (84.3%); the aggressors were sons (25.0%) and intimate partners (21.6%).
Conclusion: the violence against elderly differed between the sexes in relation to marital status, education, recurrence of
violence, location of occurrence, type of violence and characteristics of the aggressor.

DESCRIPTORS: Elder abuse; Disease notification; Epidemiology descriptive.

RESUMEN

OBJETIVO: describir las caracteristicas de la victima, el agresor y el tipo de violencia contra las personas mayores en Cuiaba,
Mato Grosso, 2011-2021. Métodos: estudio descriptivo con datos del Sistema de Informacién de Agravios de Notificacion.
Para la comparacion entre sexos se utilizé la prueba Chi-cuadrado de Pearson. Resultados: entre los hombres, la violencia
contra las personas mayores fue mayor entre personas solteras/separadas (49,2%); con hasta cuatro afios de escolaridad
(44,5%); que sufrieron violencia fisica (87,5%); en via publica (27,8%); fue perpetrado por personas desconocidas (43,4%). Entre
las mujeres, hubo mayor frecuencia de violencia sexual (19,2%); ocurrida en el hogar (84,3%); los agresores fueron hijos (25,0%)
y parejas intimas (21,6%). Conclusidn: la violencia contra las personas mayores difirié entre sexos en relacién al estado civil,
educacion, recurrencia, lugar y tipo de la violencia y caracteristicas del agresor.

DESCRIPTORES: Abuso de ancianos; Notificacion de enfermedades; Epidemiologia descriptiva.

INTRODUCAO

Estudo de revisdo, que incluiu estudos epidemioldgicos de

1997 a 2016, identificou fatores associados a violéncia contra

A violéncia é um fenémeno historico e consequéncia da . . R ~
d idosos, sendo eles: idade, sexo, estado civil, nivel de educagio,

interagdo entre fatores individuai iais, culturais e ambi- < 1 . P .
teragio entre fatores individuais, sociais, culturais e amb renda, relagdo familiar, soliddo, dependéncia para Atividades

entais.? A violéncia é considerada como o uso proposital de
poder ou for¢a fisica contra si mesmo ou outros individuos,
que resulte em lesdo, dano psicoldgico, privagao, incapacidade
de desenvolvimento e até mesmo a morte.’

O processo de envelhecimento da populagéo brasileira
tem acontecido de forma acelerada e acarreta importantes
mudangas no perfil de adoecimento e utilizagdo de servigos
de saude.’ Acrescenta-se a esse cendrio a violéncia contra a
pessoa idosa que tem se evidenciado nos tltimos anos, englo-
bando atos psicoldgicos, sexuais, fisicos, financeiros, auto-
provocados e negligéncias.*

No mundo, em 2016, um em cada seis idosos foi vitima de
violéncia.’ Estudo de metanalise que incluiu 28 paises encon-
trou prevaléncia de 15,7% de violéncia contra a pessoa idosa.’
No Brasil, os casos de violéncia contra a pessoa idosa passaram
de 6.181 em 2011 para 24.192 em 2021.” No mesmo periodo,
1.339 idosos foram internados por motivo de maus-tratos, cerca
de onze interna¢des mensais.! No estado de Mato Grosso, em
2011, foram registrados 40 casos de violéncia contra a pessoa
idosa e em 2021, 114 casos.?

de Vida Diaria (AVD) e Atividades Instrumentais de Vida
Diaria (AIVD), entre outros.” Estudos que utilizaram dados do
Sistema de Informacio sobre Agravos e Notificagdo (SINAN)
mostram que os idosos vitimas de violéncia sao predominan-
temente mulheres, de raga/cor branca, baixo nivel de escolari-
dade, tendo como agressor familiares do sexo masculino e que
a violéncia ocorre, em maioria, na residéncia.'®!!

O numero crescente de violéncia contra idosos revela um
grave problema de saude e violagdo dos direitos humanos e,
portanto, o presente estudo teve por objetivo descrever as car-
acteristicas da vitima, do agressor e tipo da violéncia contra a
popula¢io idosa de Cuiabd, Mato Grosso, 2011-2021.

METODOS

Estudo descritivo realizado no municipio de Cuiaba, capital
de Mato Grosso, com dados secundarios obtidos a partir do
Sistema de Informacgao de Agravos de Notificagdo (SINAN),
no periodo de 2011 a 2021, referentes as violéncias interpes-
soal e autoprovocada contra a pessoa idosa.'?
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Em 2021, a popula¢do do municipio era 623.614 habitantes.
Destes, 79.921 eram idosos (12,8%), em sua maioria do sexo
feminino (56,4%). Em 2010, os idosos representavam 8,1% da
populagio de Cuiabd, o que evidencia aumento populacional
desse grupo na ultima década.”

Os dados do SINAN foram coletados em setembro/2022
por meio do Data Warehouse (DW), aplicativo desenvolvido
pela Secretaria Estadual de Saude de Mato Grosso (SES-
MT) e de acesso publico.”? Os dados populacionais foram
obtidos do DATASUS.?

As varidveis de estudo foram: caracteristicas da vitima
(sexo (feminino; masculino); faixa etdria (em anos: 60-69;
70-79; > 80); raga/cor (parda; preta; branca; amarela; indigena);
estado civil (solteiro/separado; vitivo; casado/unido consen-
sual); escolaridade (em anos: < 4; 4-8; > 9); deficiéncia/tran-
storno (sim; néo));; lesdo autoprovocada (sim; ndo); tipo da
violéncia (fisica; psicoldgica/moral, sexual; negligéncia/aban-
dono; financeira); meio de agressdo (for¢a corporal; objeto
perfurocortante; objeto contundente; ameaga; envenena-
mento; arma de fogo; enforcamento; objeto quente); carac-
teristicas do agressor (sexo do agressor (masculino; feminino;
ambos); relagdo do agressor com a vitima (desconhecidos -
desconhecido/policial/ladrao; conhecidos - amigos/conhe-
cidos/cuidador/relagdo institucional/inquilino/vizinho/ aluno/
amigo/colega; parceiro intimo - conjuge/ex-conjuge/namora-
do(a)/ex-namorado(a); filhos; familia - irmao/irma/pai/mae));
local de ocorréncia (residéncia; via publica; outros - bar ou
similar/comércio/servicos/escola/habitagdo coletiva/outro);
violéncia recorrente (sim; nio).

Foi realizado calculo de frequéncias absolutas e relativas. O
teste qui-quadrado de Pearson foi utilizado para comparagédo
entre os sexos. Para o cdlculo da taxa de violéncia contra a

pessoa idosa, o numerador foi o numero de notificagdes de
violéncia em individuos de 60 anos ou mais, e o denominador
pela populagdo de 60 anos ou mais residente no ano multipli-
cado por 100.000. As analises foram realizadas no software
Stata versdo 16. Adotou-se nivel de significancia de 5%.

O estudo utilizou dados de dominio publico e atendeu as
diretrizes da Resolucdo n° 466/2012.

RESULTADOS

Foram registrados 201 casos de violéncia contra idosos
em Cuiaba entre os anos de 2011 e 2021, representando
uma taxa média de notificagdo de violéncia de 29,4/100.000
idosos. A taxa de notificagdo variou de 22,9 em 2011 a
32,5/100.000 em 2021.

Em relagdo ao sexo, a taxa média de notificagdo de violéncia
contra idosos foi 1,6 vezes maior entre o sexo masculino,
quando comparado ao feminino (37,7 e 22,9/100.000, respec-
tivamente). Para o sexo feminino, a taxa variou de 30,2 (2011)
a44,4/100.000 (2021) e para o sexo masculino, este indicador
mostrou comportamento crescente entre 2011 e 2018, variando
de 14,0 2 69,2/100.000, e de redugdo de 2019 e 2020, variando
de 34,6 a 17,2/100.000 (Figura 1).

Do total de notificacoes, 56,7% eram do sexo masculino,
60,7% tinham entre 60 e 69 anos, 58,8% se autodeclararam
pardos, 45,2% eram solteiros ou separados, 39,3% infor-
maram ter concluido até 4 anos de estudo e 11,1% relataram
ter algum tipo de deficiéncia ou transtorno. Ao comparar por
sexo, a violéncia contra a pessoa idosa foi maior entre homens
solteiros/separados (49,2%) e mulheres vitvas (29,7%) (p-valor
= 0,006) e aqueles com até 4 anos de escolaridade (44,5%;
p-valor =0,004) (Tabela 1).
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Figura | - Taxa de notificagao de violéncia contra idosos (por 100.000 idosos), segundo ano e sexo. Cuiaba, Mato Grosso, 201 1-2021

Tabela | - Distribui¢do das caracteristicas sociodemograficas das notificagdes de violéncia contra idosos, segundo sexo. Cuiaba, Mato
Grosso, 2011-2021

Total Feminino Masculino
Varidveis (n=201; 100%) (n=87; 43,3%) (n=114; 56,7%) p-valor®
n % n % n %

Faixa etaria (anos) 0,444
60-69 122 60,7 57 65,5 65 57,0

70-79 52 25,9 19 21,9 33 29,0

>80 27 13,4 1 12,6 16 14,0

Raca/cor da pele® 0,798
Parda 104 58,8 44 57,1 60 60,0

Branca 53 29,9 25 32,5 28 28,0

Preta 20 1,3 8 10,4 12 12,0

Estado civil 0,006
Solteiro/separado 6l 45,2 26 40,6 35 49,2

Vitvo 25 18,5 19 29,7 6 8,5

Casado/uniao consensual 49 36,3 19 29,7 30 42,3
Escolaridade (anos) 0,040

<4 44 39,2 16 32,6 28 44,5
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Total Feminino Masculino
Varidveis (n=201; 100%) (n=87; 43,3%) (n=114; 56,7%) p-valor
n % n % n %
4-8 34 30,4 12 24,5 22 34,9
=9 34 30,4 21 42,9 13 20,6
Deficiéncia/ transtornoc 0,238
Sim 16 11,1 10 14,3 06 8,1
Nao 128 88,9 60 85,7 68 91,9

* Teste Qui-Quadrado de Pearson; ® Excluidos os registros com raga/cor da pele amarela (n=1) e indigena (n=1); “Inclui
deficiéncia fisica, visual, mental, auditiva, transtorno mental, comportamento e outras deficiéncias/sindromes.

As lesoes autoprovocadas ocorreram em 16,1% dos casos.
Os tipos de violéncia contra a pessoa idosa mais notificados
foram violéncia fisica (75,1%), psicolégica/moral (23,8%) e
sexual (8,8%). A violéncia fisica foi mais frequente no sexo
masculino (85,7%; p-valor <0,001) e a violéncia sexual ocorreu
somente contra o sexo feminino (19,2%; p-valor <0,001). Os
meios de agressao mais utilizados foram a for¢a corporal
(54,6%), objeto perfurocortante (16,7%), objeto contundente
(11,5%) e ameagca (11,0%). A agressdo por armas de fogo foi mais
frequente no sexo masculino (8,9%; p-valor =0,033) (Tabela 2).

Mais de 80% das notificagdes de violéncia contra a pessoa
idosa foi causada por agressores do sexo masculino. Quanto a

relagdo com a vitima, em 33,5% dos casos notificados, os agres-
sores eram pessoas desconhecidas, 16,5% filhos, 16,0% con-
hecidos, 12,7% parceiros intimos e 9,4% familiares. Agressdo
perpetrada pelos filhos (25,0%; p-valor =0,004) e parceiros
intimos (21,6%; p-valor =0,001) foi mais frequente no sexo
feminino e pessoas desconhecidas no sexo masculino (43,4%;
p-valor =0,006) (Tabela 2).

A violéncia contra a pessoa idosa ocorreu em 74,0% dos
casos na residéncia, sendo este local mais frequente entre o sexo
feminino (84,3%) e a via publica entre o sexo masculino (27,4%)
(p-valor <0,001). A recorréncia da violéncia foi de 26,2%, sendo
maior no sexo feminino (40,6%; p-valor <0,001) (Tabela 2).

Tabela 2. Distribuigdo das caracteristicas da ocorréncia, tipo da violéncia e meio de agressao das notificagdes de violéncia contra idosos,

segundo sexo. Cuiabd, Mato Grosso, 2011-2021

Total Feminino Masculino

= o ) =87 ) = . [

Varidveis (n=201; 100%) (n=87; 43,3%) (n=114; 56,7%) p-valor*
n % n % n %

Lesao autoprovocada 0,485
Sim 24 16,1 13 18,3 [ 14,1
Nao 125 83,9 58 81,7 67 85,9
Tipo da violéncia®
Fisica 142 75,1 52 61,9 90 85,7 < 0,001
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Total Feminino Masculino

Variaveis (n=201; 100%) (n=87; 43,3%) n=114; 56,7%) p-valor:

n % n % n %
Psicolégica/moral 4| 23,8 24 30,0 17 18,5 0,077
Sexual 15 8,8 15 19,2 0 0,0 < 0,001
Negligéncia/abandono I 6,4 4 5,1 7 7,6 0,499
Financeira 4 2,4 3 3,8 | (N 0,247
Meio de agressao©
Forga corporal 95 54,6 38 47,5 57 60,6 0,083
Objeto perfurocortante 28 16,7 9 11,7 19 20,9 0,111
Objeto contundente 19 1,5 10 13,3 9 10,0 0,504
Ameaca 18 11,0 10 13,3 8 9,1 0,389
Envenenamento 14 8,5 8 10,5 6 6,8 0,397
Arma de fogo 9 55 | 1,3 8 8,9 0,033
Enforcamento 9 54 6 79 3 3,3 0,196
Substédncia/objeto quente 2 1,2 2 2,6 0 0,0 0,126
Sexo do agressor 0,001
Masculino 123 80,4 49 68,0 74 91,4
Feminino 25 16,3 20 27,8 5 6,2
Ambos 5 3,3 3 4,2 2 24
Relacio do
agressor com a vitimas
Desconhecidos? 53 33,5 17 22,7 36 43,4 0,006
Filhos 25 16,5 19 25,0 6 79 0,004
Conhecidos® 24 16,0 8 10,8 16 21,1 0,087
Parceiro intimof 19 12,7 16 21,6 3 4,0 0,001
Familias 14 9,4 6 8,1 8 10,7 0,593
Local de ocorréncia < 0,001
Residéncia 114 74, 59 84,3 55 65,5
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Total Feminino Masculino
= o o, =87: o = o [
Variaveis (n=201; 100%) (n=87; 43,3%) (n=114; 56,7%) p-valor®
n % n % n %
Via publica 29 18,8 6 8,6 23 27,4
Outros® I 7,1 5 7,1 6 7,1
Violéncia recorrente < 0,001
Sim 33 26,2 26 40,6 7 11,3
Nao 93 71,8 38 59,4 55 88,7

2Teste Qui-Quadrado de Pearson; ®Incluiu bar ou similar, comércio/servicos, escola, habitacio coletiva e
outro; Nio totaliza 100%, pois se trata de variavel com multipla resposta; ¢ Incluiu desconhecido, policial e
ladrio; ¢ Incluiu amigos/conhecidos, cuidador, relagio institucional, inquilino, vizinho, aluno, amigo e colega; f
Incluiu conjuge, ex-conjuge, namorado(a), ex-namorado(a); & Incluiu irmao, irma, pai e mae.

DISCUSSAO

No presente estudo, a violéncia contra a pessoa idosa foi
mais frequente no sexo masculino, entre idosos de 60 a 69
anos, sem companheiro, que se autodeclararam de raga/cor
parda e tinham baixo nivel de escolaridade. A violéncia fisica
foi a mais frequente, a for¢a corporal o meio mais utilizado,
sendo o agressor do sexo masculino. Diferencas significativas
foram verificadas entre os sexos, especialmente para o estado
civil, escolaridade, local de ocorréncia, tipo da violéncia e da
relagdo entre vitima e agressor.

A taxa de violéncia contra a pessoa idosa foi crescente
para o total das notificagdes e em ambos os sexos, entre-
tanto, observou-se declinio para os homens entre 2018 e
2021. Segundo o Atlas da Violéncia, no Brasil, a taxa violéncia
contra a pessoa idosa passou de 28,6/100 mil em 2011 para
77,2/100.000 em 20217 0 que corresponde a um aumento de
170,1%. Outro estudo mostrou aumento de 61,4% das noti-
ficagdes de violéncia contra a pessoa idosa no Brasil (2009-
2017) e aumento de 15,31% nas hospitalizagdes por maus-tratos
entre 2000 e 2017."

Em relagdo as caracteristicas sociodemograficas, os resul-
tados se assemelham a outros estudos,'>'® que indicam que
pessoas idosas do sexo masculino sdo mais vulneraveis a
violéncia. No entanto, outros estudos identificaram o sexo
feminino.”'*7?* As diferencas encontradas podem estar rel-
acionadas as desigualdades de género e ao uso de servigos de
saude, além da maior sobrevida entre mulheres.!>"

Sobre a maior proporgdo de violéncia contra a pessoa idosa
entre os de menor nivel de escolaridade e sem companheiro,
segundo os dados do Censo 2010 de Mato Grosso, o percen-
tual de analfabetismo em pessoas de 60 anos ou mais foi de
32,15%, e em Cuiab4, 18,91%.” O baixo nivel de escolaridade
pode afetar a ocorréncia de violéncia, visto que as pessoas
tém menos acesso a informagéo, o que as leva a desconhecer
os servicos sociais e os meios de notifica¢cdo.?! A literatura
mostra, ainda, que a auséncia do companheiro expde o idoso
a situagdes de negligéncia por parte dos familiares, pois muitas
vezes as familias ndo planejaram cuidar da pessoa, o que leva
ao aumento de conflitos e tensdes entre os membros.'s*2

A recorréncia da violéncia contra a pessoa idosa e a
violéncia sexual foram mais frequentes no sexo feminino,
corroborando com estudos anteriores.'#2***2* Conforme a lit-
eratura, quando ha dentincias de violéncia, episddios anteri-
ores ja ocorreram.” Esse resultado pode estar relacionado a
questdes de género, pelas diferencas socialmente construidas
que levam a desigualdade, discriminagéo e subordinagéo estru-
tural das mulheres®?. As mulheres idosas estdo vivendo mais
do que os homens e, portanto, sio mais vulneraveis a pobreza,
a soliddo e a viuvez.?

As notificagdes de violéncia contra a pessoa idosa mais fre-
quentes foram de violéncia fisica, principalmente entre idosos
do sexo masculino. As situagoes de violéncia se potencializam
na velhice devido a maior dependéncia de cuidados para o
desenvolvimento e realiza¢éo de atividades cotidianas.” Além
disso, as notificagdes refletem as situagdes de violéncia mais




8 Violéncia contra a pessoa idosa em Cuiabd, Mato Grosso, 201 1-202 1

graves e de mais facil identificacdo quando comparadas com
outros tipos de violéncia.?

Neste estudo, os agressores, eram em sua maioria do sexo
masculino, semelhante a estudos anteriores.”?° Souza (2005)*
aponta que os homens precisam reforcar sua masculinidade
por meio de comportamentos agressivos, tornando-os agentes
de violéncia, bem como a exposi¢do que esse comportamento
proporciona ao transforma-los em alvos de violéncia.

A violéncia contra a pessoa idosa foi perpetrada em sua
maioria por desconhecidos, entretanto, houve diferenca entre
os sexos. Entre as mulheres a violéncia foi perpetrada em maior
frequéncia pelos filhos e parceiros intimos e entre os homens por
desconhecidos. Para Oliveira et al.,”” a pessoa idosa tem receio
de denunciar o agressor, por motivos que incluem vergonha da
situagdo, culpa, medo do abandono e ndo querer prejudicar os
familiares com quem tém vinculos. Por isso, a violéncia contra
a pessoa idosa segue oculta, de dificil identificagdo e natural-
izada por quem sofre, pois, conviver com o agressor afeta a
qualidade de vida do idoso e dificulta que a vitima denuncie.

Uma das limitagoes esta relacionada as subnotificacoes
dos casos, devido a dificuldade dos profissionais de saude de
identificarem os sinais da violéncia contra a pessoa idosa e
dos préprios idosos em realizar a denuncia, especialmente por
ocorrer frequentemente na residéncia. Ademais, foi observado
aumento da taxa de violéncia contra a pessoa idosa, entretanto,
ndo foi utilizado método estatistico para avaliar a magnitude
e significancia da tendéncia temporal.

CONCLUSOES

O perfil da violéncia contra a pessoa idosa diferiu entre os
sexos, sendo a violéncia fisica, a ocorréncia na via publica e
perpetrada por pessoas desconhecidas mais frequente entre
homens, e entre mulheres, a violéncia sexual, a ocorréncia na
residéncia e perpetrada pelos filhos e parceiros intimos. Este
estudo pode contribuir para a visibilidade da violéncia contra
a pessoa idosa, sensibilizando gestores e profissionais sobre a
importancia de realizar o monitoramento do agravo e forta-
lecimento das redes de apoio.

Considerando o baixo nimero de estudos sobre o assunto
no estado de Mato Grosso, espera-se que o presente estudo con-
tribua para a visibilidade desse agravo nessa popula¢io, sen-
sibilizando os gestores e profissionais sobre a importancia de
realizar o monitoramento. Além de apontar a necessidade de
aprimorar as notifica¢des do SINAN, pois essa medida fornece
importantes subsidios para a capacitagdo dos profissionais de
satde e fortalecimento das redes de apoio no enfrentamento
dos casos de violéncia contra aos idosos.
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