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Analise da notificacdo de casos de violéncia interpessoal/autoprovocada
em idosos no estado do Mato Grosso do Sul: desafios e perspectivas para o

Servico Social na Atencao Primaria a Saude
Analysis of notification of cases of interpersonal/self-inflicted violence in the elderly in the state
of Mato Grosso do Sul: challenges and perspectives for Social Service in Primary Health Care

RESUMO

O artigo analisa a notificacdo de casos de violéncia interpessoal e autoprovocada contra idosos no
estado de Mato Grosso do Sul, entre os anos de 2019 e 2023, enfatizando os desafios enfrentados
pelo Servico Social no acompanhamento a essas situacdes na Atencdo Primaria a Saude (APS).
Utilizando dados do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN), o estudo evidencia a
disparidade nas notificacdes entre areas urbanas e rurais, destacando a hipétese de subnotificacao
em municipios menores. Os resultados apontam que a violéncia contra idosos, incluindo abusos fisicos,
psicoldgicos e negligéncia, € um problema persistente, cujos indices de notificacdo vem crescendo,
especialmente em grandes centros urbanos. A atuacdo do Servico Social é central no enfrentamento
dessa questdo, ao propor estratégias para melhorar a deteccdo e o encaminhamento de casos, além
de ressaltar a importancia de politicas publicas e campanhas de conscientizacdo para a evitar a
subnotificacdo e na promocado do envelhecimento digno. O estudo oferece subsidios para a elaboracao
de praticas mais eficazes de protecdo e promocao da salude da populacéo idosa, no &mbito da APS.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia. Atencéo Primaria a Saude. Servi¢o Social.

ABSTRACT

The article analyzes the notification of cases of interpersonal and self-inflicted violence against the
elderly in the state of Mato Grosso do Sul, between the years 2019 and 2023, emphasizing the
challenges faced by Social Services in monitoring these situations in Primary Health Care (PHC). Using
data from the Notifiable Diseases Information System (SINAN), the study highlights the disparity in
notifications between urban and rural areas, highlighting the hypothesis of underreporting in smaller
municipalities. The results indicate that violence against the elderly, including physical and
psychological abuse and neglect, is a persistent problem, whose notification rates are growing,
especially in large urban centers. The role of Social Services is central in tackling this issue, by
proposing strategies to improve the detection and referral of cases, in addition to highlighting the
importance of public policies and awareness campaigns to avoid underreporting and promoting dignified
aging. The study offers support for the development of more effective practices to protect and promote
the health of the elderly population, within the scope of PHC.
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INTRODUCAO

As mudancas demograficas identificadas no Censo do IBGE do ano de 2020, com o
respectivo envelhecimento da populagéo brasileira, caracteriza-se pelo aumento significativo da
proporcdo de pessoas idosas no pais quando comparado a outras faixas etarias®. Isso se deve
a uma combinagdo de fatores, como a diminuicdo da taxa de natalidade, o aumento da
expectativa de vida e as melhorias nas condi¢bes de saude e qualidade de vida. No entanto,
viver mais ndo significa viver melhor e com saude no Brasil.

Na sociedade capitalista em que vivemos as pessoas sdo valoradas pela capacidade de
consumo, de produtividade e contribui¢c@o laborativa ativamente diante da sociedade. Familia,
sociedade e Estado cultivam e incentivam o estilo de vida moderno e jovem, reforcando o
esteredtipo do idoso como pessoa sem proveito para os modos de producdo atuais, por
conseguinte, algo descartavel — discurso muitas vezes assumido pelo proprio idoso, o que
acarreta uma gama de violéncias? e multiplos modos de expresséo: abusos fisicos, psicoldgicos,
sexuais, financeiros e negligéncia, bem como atos de violéncia autoprovocada, como o suicidio
e a autolesdo. Os dados atuais identificam a violéncia interpessoal e autoprovocada em idosos
como um problema crescente e complexo de saude publica que tem desafiado os profissionais
de saude, especialmente na Atencéo Primaria a Saude (APS).

A notificacdo desses casos é um passo primordial para o planejamento e implementacéo
de politicas publicas eficazes de intervencdes assistenciais, preventivas e de promocao da
saude. No entanto, sua subnotificacdo ainda é uma realidade, agravada por fatores como medo
de retaliacdo, a dependéncia financeira e emocional das vitimas, e a falta de formacédo adequada
dos profissionais de saude para identificar e lidar com tais situacdes. Nesta direcdo, 0s
profissionais de saude da APS, incluindo médicos, enfermeiros, agentes comunitarios de saude
e outros membros das equipes minimas, além daqueles inseridos nas equipes multiprofissionais
(eMulti), como assistentes sociais, psicologos e demais profissionais precisam estar atentos e
sensiveis para reconhecer os sinais de abuso e saber como manejar esses casos, que abarcam
diretrizes de cuidados clinicos, outros referentes a coletividade, além de questdes éticas e legais.
Assim, importa a oferta de processos de educacéo permanente no sentido de qualificar esse tipo
de abordagem.

Com o envelhecimento da populacdo brasileira, os efeitos das diversas formas de
violéncia a essa faixa etaria merecem atencao. Proporcionalmente, Mato Grosso do Sul é a
unidade da federacdo com maior nimero de pessoas idosas (aquelas com 60 anos ou mais de
idade) vitimas de violéncia, conforme divulgado na edi¢cdo de 2024 do Atlas da Violéncia. O
estado figura na lideranga das notificacbes de violéncia interpessoal, que inclui violéncia fisica,

psicoldgica, tortura, sexual e outras?.



Segundo os dados do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN)
referentes ao ano de 2022, no municipio de Campo Grande, capital do Mato Grosso do Sul foram
notificados 465 casos de violéncia contra a pessoa idosa, ja em 2023 foram notificados 809
casos, um crescimento de 73,9% no periodo de um ano®.

Estudos demonstram que a APS desempenha um papel crucial na identificacdo e
notificacdo de casos de violéncia contra idosos. Como porta de entrada principal do SUS, a APS
esta em posicao privilegiada para detectar sinais precoces de abusos e para implementar
intervencdes preventivas. Inserida no primeiro nivel na Rede de Atencdo a Saude (RAS), a APS
assume o papel primordial na implementacdo das acdes de salde para a populacdo idosa, faixa
etaria que utiliza em larga escala seus servicos, e na coordenacao do fluxo desses usuarios no
SUS, com destaque para situacdes de violéncia, visto que desenvolve as atividades em um
territério adscrito, na légica da vigilancia em saude®.

A notificacdo de casos de violéncia é obrigatéria no SINAN, esta inclui tanto a violéncia
fisica, psicolOgica, financeira, e sexual cometida contra os idosos por outras pessoas, quanto o
comportamento suicida e automutilacdo. Este fenbmeno acarreta impacto na saude publica;
custo econdmico; aspecto social e ético e uma grande necessidade de politicas publicas voltadas
para a atengdo aos idosos®.

Os casos de violéncia interpessoal e autoprovocada identificados nos territorios €,
portanto, um dos elementos para a protecao integral e o bem-estar desta populacdo. No entanto,
a notificacdo ainda enfrenta inUmeros desafios, e transpor esses obstaculos pode contribuir
significativamente para a promoc¢ao de um envelhecimento mais seguro e digno.

Dentro deste contexto, o Servico Social na saude desempenha um papel fundamental,
atuando na garantia que, por conta de condi¢des sociais, apresenta graus de vulnerabilidade.
Inserido via eMulti ou atuando em outros servi¢os da saude, sua atuagao esta pautada no Projeto
Etico-Politico, utilizando-se de ferramentas fundamentais para atender as diferentes demandas
gue surgem. Detectar situacdes de violéncia nem sempre é tarefa facil, por essa razdo o
fenbmeno permanece muitas vezes negado por quem sofre, ou escondido por seus
protagonistas. Contudo, € responsabilidade legal do profissional do Servico Social criar
mecanismos para identificar os fenémenos da violéncia’.

Nesta direcdo, este artigo buscou analisar a incidéncia de violéncia interpessoal e
autoprovocada em idosos no estado do Mato Grosso do Sul, um problema de saude de grande
relevancia no cenario da saude publica, cujo recrudescimento traz forte impacto sobre a Rede
de Atencéo a Saude (RAS) do Sistema Unico de Salde. Mato Grosso do Sul se mantém como
0 estado com a maior taxa de violéncia cometida contra pessoas idosas do pais, segundo aponta
o Atlas da Violéncia, elaborado pelo Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA) e pelo

Foérum Brasileiro de Seguranca Publica®.



Outrossim, tem como obijetivo identificar os desafios enfrentados pelo servigo social na
abordagem a esses casos no ambito da saude, além de discutir as perspectivas para aprimorar
suas préaticas dentro do contexto da APS. As andlises aqui propostas visam contribuir nos
aspectos legais, éticos e operacionais, oferecendo uma visdo abrangente sobre as barreiras e
oportunidades para uma intervencdo mais eficaz e humanizada a pessoa idosa, contribuindo
para novos estudos acerca do tema.

Nesta direcéo, justificam-se, estudos que proponham a andlise dessas questdes a nivel
local, dado sua importancia para a saude coletiva, e que podem contribuir para um olhar ampliado
e centrado no sujeito, no que concerne a atencao a salde da pessoa idosa.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de analise temporal do estado do Mato Grosso do Sul, utilizando
um recorte entre os anos de 2019 a 2023. O estudo faz uso de dados secundarios referente aos
casos de notificacdo interpessoal e autoprovocada contra idosos do SINAN, obtidos no
Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde (DATASUS) do Ministério da Saude,
no més de setembro de 2024. O DATASUS é o 6rgao responsavel pela gestdo da informacéo e
no Brasil desempenha um relevante papel no suporte a gestao, planejamento e operacao dos
servicos do SUS. Esta plataforma é constituida por dados de dominio publico, onde a populacao
em geral, especialistas e pesquisadores tém acesso aberto aos dados inseridos em ambito
municipal, estadual e pelo Governo Federal®. Neste sentido, esta sujeito a volatividade dos dados
fornecidos por entes politicos, e quando existe uma baixa entrada das informacdes, como pode
ocorrer em casos de violéncia, compromete a qualidade do que foi coletado, assim como o0s
estudos que se debrucam sobre eles.

Os dados analisados foram o0s numeros de notificacbes de violéncia
interpessoal/autoprovocada contra idosos nos 79 municipios do estado de Mato Grosso do Sul,
onde 0s principais municipios com zonas rurais significativas sdo: Dourados, Coxim, Ponta Pora,
Navirai, Maracaju, Paranaiba, Sidrolandia, Trés Lagoas, lvinhema e Campo Grande, que embora
seja a capital do estado, também possui grande area rural. Mato Grosso do Sul também faz
fronteira com Paraguai nos municipios de Ponta Pord, Mundo Novo, Eldorado, Corumba e
Aquidauana. Além deste, faz fronteira também com a Bolivia nos municipios de Corumba e Porto
Murtinho.

Mato Grosso do Sul possui uma populacdo estimada em cerca de 2.7 milhdes de
habitantes, onde mais de 85% da populagéo vive em areas urbanas, principalmente na capital,
Campo Grande, e em cidades como Dourados, Trés Lagoas e Corumba, possuindo uma forte

economia baseada no agronegdcio e no setor industrial'®. O sistema de salde enfrenta desafios,



especialmente nas regides mais distantes, mas o estado possui cobertura significativa de 91,24%
de Estratégia Salde da Familia, conforme dados do Departamento de Atencdo Béasica'l.

Optou-se por concentrar a analise dos dados sobre violéncia interpessoal/autoprovocada
contra idosos em Mato Grosso do Sul nos 10 municipios com os maiores indices de notificacdo
no SINAN. Esta selecdo foi fundamentada em critérios particulares que levam em conta a
importancia desses municipios na configuracdo geopolitica e econémica do estado, bem como
as particularidades demogréficas e estruturais que impactam o cendrio da criminalidade. Estes
municipios foram escolhidos devido a sua vasta area rural e aos desafios Unicos associados a
sua posicao fronteirica, particularmente com o Paraguai e a Bolivia. A proximidade com zonas
rurais e a existéncia de regides rurais constituem elementos de vulnerabilidade que podem afetar
as dinamicas de violéncia e 0 acesso aos servicos de saude, tornando mais dificil a notificacéo
e a assisténcia apropriadas. Portanto, a escolha de cidades que reinem essas caracteristicas
tem como objetivo possibilitar uma analise mais detalhada.

Depois de selecionar as informacdes provenientes dos 10 municipios, os dados foram
agrupados em planilhas do programa Excel, sendo posteriormente transformados em graficos
pelo mesmo programa. A organizagdo em planilhas e graficos tém a intencdo de facilitar as
analises aqui propostas, e de contribuir nas comparacdes entre as regides da cidade

selecionadas para o estudo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A medida que envelhece, a pessoa idosa precisa lidar com as diversas mudancas que
surgem em sua vida. Isso inclui enfrentar questdes relacionadas a sua identidade pessoal e
social, pois comeca a refletir sobre o sentido e a finitude da vida. Diante desses desafios, é
necessario reorganizar essas transformacdes e as limitacdes de salude que acompanham o
processo de envelhecimento. Assim, a curva ascendente do envelhecimento da populacéo
brasileira traz desafios importantes para o SUS, para as contas da previdéncia social e outras
politicas publicas, uma vez que a populacao idosa demanda mais cuidados, e por mais tempo,
além de outros suportes sociais. Além disso, h4 uma necessidade crescente de adaptar a
infraestrutura e os servicos para atender as especificidades dessa faixa etaria, que nem sempre
envelhece de uma forma considerada saudavel*?.

No Brasil, de acordo com a Politica Nacional do Idoso - Lei Federal 8.842/1994 - e o
Estatuto do Idoso, instituido pela legislacdo federal n° 10.741/2003, € pessoa idosa todo
individuo que tenha sessenta anos de idade ou mais. De acordo com os dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), de 2021 essa parcela corresponde a 14,7% da

populacdo e, segundo proje¢cbes do mesmo Instituto, serdo a maior parte dos brasileiros em



2030%,

Entre os Censos de 2010 e 2020, o estado de Mato Grosso do Sul apresentou um
aumento significativo na populacdo idosa, seguindo a tendéncia nacional de envelhecimento
demografico. Por outro lado, as faixas etarias mais jovens, especialmente as criancas e
adolescentes, diminuiram proporcionalmente no mesmo periodo. O levantamento do IBGE
mostra ainda que nos ultimos 12 anos, o indice de envelhecimento da populacdo em Mato
Grosso do Sul aumentou 64,52%. Em 2010, o indice era de 26,5 idosos para cada 100 criancas,
subindo para 43,6 idosos em 2022. J4 a idade mediana da populacdo em Mato Grosso do Sul é
de 33 anos!4.

Isso reflete a queda nas taxas de natalidade e o aumento da longevidade da populacéo
sul-mato-grossense. Conforme aponta o IBGE, a projecao € que em 2060, pelo menos um quarto
da populacéo nacional sera de idosos com mais de 65 anos?®.

Analisando as notificacbes dos casos de violéncia interpessoal/autoprovocada por
municipio no estado de Mato Grosso do Sul, verifica-se a disparidade entre os municipios do
interior e a capital, Campo Grande, onde em 2019 foram notificados 566 casos, totalizando
47,5%, quase metade das notificacdes realizadas no estado de Mato Grosso do Sul de acordo
com a tabela 1.

Essa situacdo pode ser acarretada por alguns fatores. O primeiro esta associado a
possibilidade da subnotificacdo em municipios pequenos, do interior. Pelo fato de que em
municipios pequenos os profissionais de saude tém mais proximidade das familias dos territorios,
aponta-se o0 medo de se depararem com situacdes de retaliacdo por parte do agressor, que
frequentemente € um membro da familia ou cuidador. A proximidade das equipes de Saude da
Familia com os usuarios acompanhados, pode ser um dos fatores da auséncia de dados mais
fidedignos?*®.

Com o objetivo de qualificar nossas analises, selecionamos as informacdes dos 10
municipios do estado com os maiores indices de violéncia contra a pessoa idosa notificados,
guando somados os valores do periodo aqui investigado, 2019 a 2023, organizados na Tabela
1. Para fins de comparacéo populacional, utilizou-se a populacdo aferida no ultimo Censo de
2020, realizado em ambito nacional pelo IBGE.

TABELA 1 - Municipios e notificac6es da ocorréncia de violéncia Interpessoal/Autoprovocada
em idosos, Mato Grosso do Sul 2019 a 2023

(Continua)
POPULACAO
CENSO Total de notificagfes do
MUNICIPIOS 2020 2019 2020 | 2021 | 2022 | 2023 periodo

CAMPO GRANDE 787.204 566 494 530 465 809 2864




(Concluséao)

POPULACAO
CENSO Total de notificagbes do
MUNICIPIOS 2020 2019 2020 2021 2022 2023 periodo
CORUMBA 103.772 317 244 175 167 274 1177
LADARIO 19.653 12 21 25 20 40 118
AQUIDAUANA 45,623 13 10 12 17 27 79
PONTA PORA 77.866 6 21 27 12 13 79
AMAMBAI 34.739 22 18 10 15 9 74
DOURADOS 196.068 18 12 9 15 17 71
COXIM 32.180 17 12 10 11 8 58
PARANAIBA 40.174 4 12 15 11 15 57
NOVA
ANDRADINA 45,599 15 9 8 11 10 53

Fonte: Elaborada pelo autor

A violéncia contra a pessoa idosa, no Brasil, é tratada como um caso de notificacdo
obrigatéria, previsto no artigo 19 do Estatuto da Pessoa ldosa. Tal artigo define que os casos
suspeitos ou confirmados de violéncia praticada contra idosos serdo objetos de notificacao
compulséria pelos servigcos de saude publicos e privados a autoridade sanitaria, bem como serao
obrigatoriamente comunicados por eles a alguns 6rgdos competentes, como autoridade policial,
Ministério Publico, Conselho Municipal, Estadual e Nacional do Idoso, prevendo penas para 0s
médicos, professores e responsaveis por estabelecimentos de salude e educacéo que deixem de
comunicar os casos de seu conhecimentol’.

Um estudo das Nacdes Unidas (ONUBR), com apoio da Organizacao Mundial da Saude
(OMS), revelou que um em cada seis idosos com 60 anos ou mais ja foi vitima de algum tipo de
violéncia. A OMS define violéncia como o uso de poder ou forca fisica com intencéo de ameaca
ou de forma real contra outra pessoa, grupo, comunidade ou contra si mesmo e que tenha como
resultado uma alta probabilidade de ferimentos, dano psicoloégico, mau desenvolvimento,
privacdo e até mesmo morte'®. No que concerne a populagéo idosa, as violéncias podem se
manifestam de diversos modos: (a) estrutural, aquela que ocorre pela desigualdade social e €
naturalizada nas manifestacdes de pobreza, de miséria e de discriminacao; (b) interpessoal nas
formas de comunicacéo e de interacdo cotidiana e (c) institucional, na aplicacdo ou omissao na
gestdo das politicas sociais pelo Estado e pelas instituicdes de assisténcia, maneira privilegiada
de reproducdo das relacdes assimétricas de poder, de dominio, de menosprezo e de
discriminacéo?®.

O estudo das Nacdes Unidas identificou que, ao mesmo tempo que as pessoas estao
vivendo mais, o numero de abusos contra idosos esta aumentando. Entre os abusos relatados,
destacam-se o0s psicologicos (11,6%), financeiros (6,8%), negligéncia (4,2%), fisicos (2,6%) e

sexuais (0,9%)%.



Analisando o numero de casos de violéncia em Campo Grande, capital de Mato Grosso
do Sul em 2020 verifica-se uma leve diminuicdo comparando com o ano de 2019. Corumbé&
também registrou uma reducéo, de 317 casos em 2019 para cerca de 244 casos em 2020. Isso
pode indicar uma melhora na situacéo de violéncia ou uma diferenca nos registros de denuncias.
Corumba também se destaca, embora com menos casos em relacdo a Campo Grande, mas
ainda assim com um namero consideravel, acima de 200 casos. Os dados mostram que ha uma
disparidade significativa entre municipios maiores e mais urbanos em comparagao com cidades
menores ou rurais. Além disso, os numeros de Campo Grande e Corumba dominam, o que pode
ser explicado pela densidade populacional, infraestrutura urbana, e maior nimero de pessoas
idosas nesses locais.

A capital apresenta em 2021 discrepancia com maior ndmero de casos, com
aproximadamente 530 casos registrados, destacando-se como 0 municipio com o maior indice
de violéncia interpessoal e autoprovocada em idosos. Corumba também registra um nimero
significativo de casos, com aproximadamente 175. Dourados e Coxim aparecem com ndameros
menores, mas ainda importantes, com Dourados registrando pouco menos de 10 casos.

Diversos municipios, como Amambai, Dourados, Coxim, e Nova Andradina, apresentam
poucos registros de violéncia, de 10 casos abaixo, que podem estar relacionados a diferenca na
densidade populacional e a capacidade de registro dos eventos. Isso indica uma concentracéo
urbana dos eventos de violéncia contra idosos, seja interpessoal ou autoprovocada, sugerindo a
necessidade de intervencdes especificas hesses municipios com maior prevaléncia.

Em 2022, Campo Grande continua sendo 0 municipio com o maior niumero de casos, com
cerca de 465 registros, mantendo-se no topo como em 2021, ainda evidenciando uma
concentracao significativa de violéncia contra idosos. Corumba apresenta 175 casos, um namero
relevante, mas inferior ao de Campo Grande.

Campo Grande continua dominando em nimero de casos em ambos 0s anos, mas nota-
se uma leve queda no numero de casos em 2022 (em torno de 465), em comparacdo com 2021,
guando eram cerca de 530. Corumba mantém numeros consistentes entre os dois anos. A
maioria dos municipios apresenta pouca ou nenhuma variagao significativa no nimero de casos.

A violéncia interpessoal e autoprovocada contra idosos em Mato Grosso do Sul continua
sendo um problema concentrado nos maiores centros urbanos, especialmente em Campo
Grande e Corumba. A estabilidade nos nimeros sugere que, embora haja alguma variacdo ano
a ano, a distribuicdo geogréfica desse tipo de violéncia permanece relativamente constante, com
0S municipios menores registrando poucos ou nenhum caso.

Em 2023, Campo Grande, a capital do estado, apresenta o maior nimero de notificacoes,
com 809 casos, 0 que corresponde a quase metade do total de 1.346 notificagcdes no estado.

Este numero pode ser atribuido ao fato de Campo Grande ser o maior centro urbano, com maior



populacdo idosa e servicos mais acessiveis para a realizacdo de denudncias. Dourados, que
possui 17 casos notificados, € outro municipio que também apresenta nimeros significativos.
Este € outro grande centro urbano do estado, o que pode indicar que a notificacdo de casos de
violéncia esta diretamente relacionada a concentracdo populacional e a presenca de servigos de
saude e assisténcia social mais estruturados.

Muitos municipios pequenos, como Amambai e Nova Andradina, apresentam um nimero
baixo de notificacdes (entre 9 e 10 casos). Isso pode ser um indicativo de subnotificacéo, ja que
a violéncia contra idosos ndo € necessariamente menor nesses municipios, mas sim, menos
reportada, seja por falta de acesso a informagcdo, medo de represélias ou falta de servicos
adequados de denuncia.

Em nameros agregados, no periodo de andlise deste estudo - 2019 a 2023 - ocorreram
5.118 casos de violéncia interpessoal/autoprovocada em idosos no estado de Mato Grosso do
Sul. Houve uma gradual queda no numero de casos entre 2019 (1.079) e 2022 (851), no entanto
em 2023, o numero de casos aumentou significativamente, alcancando 1.346, um valor superior
ao registrado nos anos anteriores, uma média aproximada de 24,75% a mais que no ano de
2019, como demonstrado na tabela 2.

TABELA 2 — Municipios e notificacées da ocorréncia de violéncia Interpessoal/Autoprovocada

em idosos, Mato Grosso do Sul 2019 a 2023

Notificacido dos casos de violéncia contra a
pessoa 1dosa

1000

800
600
400
200 I I
0 [ — o —_— _— _—
2019 2020 2021 2022 2023
B CAMPO GRANDE CORUMBA ELADARIO
mAQUIDAUANA PONTA PORA AMANMBAI
EDOURADOS B COXIM PARANAIBA

ENOVA ANDRADINA

Fonte: Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo / Ministério da Saude

Percebe-se que nos anos que houve a queda no numero de notificacdes (2020 a 2022) o
Brasil passava pelo momento de pandemia da Covid-19, com o isolamento social 0os idosos
permaneceram por mais tempo em suas casas, sem participacdo ativa na sociedade, o que
poderia ter contribuido para esses resultados. Durante o periodo, 0s servigcos de saude de
atendimento ambulatorial foram reduzidos para investir na linha de frente do enfrentamento a

pandemia, e a populacdo foi orientada a néo sair de casa. A rede de urgéncia e emergéncia,



ponto da Rede de Atencado responsavel por grande parte das notificacdes, também se voltou
para os casos relacionados a Covid-19. Com isso, supfe-se que o0 numero de casos de violéncia
fisica contra o idoso possa ter sido maior do que o notificado?..

O Servico Social e as abordagens da Atencdo Priméaria a Saude nos casos de violéncia
contra a pessoa idosa

Apesar da compreensao ampliada de saude dos marcos legais, muitos casos de violéncia
contra idosos permanecem ndo informados ao SINAN. H& inseguranca na realizacdo da
notificacdo, os profissionais de salde, sobretudo da APS, relatam o medo de serem ameacados
em seus territérios de atuacao, pois ao trabalhar na Unidade Basica de Saude acabam por ficar
conhecidos nos bairros, onde muitos deles residem. Além disso, estes relataram inseguranca em
realizar o encaminhamento a outros servigos, pois nao se preserva, em muitos casos, sigilo da
fonte de quem foi o responsavel por notificar. Assim, acreditam que 0s agressores vao
culpabilizar e ter um comportamento reativo, deixando-o em condigdo de risco e fragilidade,
especialmente quando realizam visitas domiciliares. Por isso, muitos optam por realizar uma
denuncia por meio do Disque 100, canal que garante o anonimato do denunciante??. Deste modo,
cabe intervencdes voltadas aos trabalhadores da APS para estimular e garantir a devida
notificacdo, e a atuacao do Servico Social pode favorecer essa sensibilizacao.

Assistente social € o profissional que desenvolve sua capacidade de decifrar a realidade
e construir proposta de trabalho criativo e capaz de preservar e efetivar direitos, com demandas
emergentes no cotidiano, como é o caso de sua atuagdo com a populacéo idosa. A abordagem
do Servico Social na sua pratica profissional € condicionada pelas relacdes entre o Estado e a
Sociedade Civil%,

Inserido na APS por meio da eMulti, a atuacédo do assistente social tem como premissa,
considerando as demandas da pessoa idosa: realizar escuta qualificada, encaminhamentos e
orientacdo social aos usuarios, familiares, grupos e comunidade afins; promover espacos de
discusséao continua, junto a equipe de trabalho e territério, no que tange a atencdo a populacao
idosa; identificar os fatores sociais e econémicos que interferem no processo saude-doenca,
favorecendo assim a resolutividade dos servicos de saude; estimular a organizacdo da
comunidade para o efetivo exercicio do controle social, fomentando a participacdo dos usuarios
da terceira idade; participar ou promover acdes que fortalecam os elos entre a politica de saude
e outras politicas publicas, que promovam a qualidade de vida da pessoa idosa; e identificar e
articular com as organiza¢cdes comunitarias e grupos existentes na comunidade com vistas a
promocéo de acdes de salde e sociais, conjuntamente?4.

Diante da nova realidade de vida, que pode significar reducéo da capacidade de compra,



diminuicdo das redes de relacdo e dependéncia a outros individuos para realizar as atividades
da vida diéria, o idoso passa a depender em maior escala de politicas publicas que assegurem
0 Minimo necessario para a concretizacao de seus direitos. Por isso, ao procurar o (a) assistente
social ele espera que este profissional seja capaz de oferecer uma resposta adequada as suas
diferentes necessidades, inclusive as mais urgentes, como a inseguranca alimentar, a
dificuldade de acessar servigos de saude publica mais complexos, a busca por informacdes e
orientacGes sobre questbes familiares e 0 acesso aos direitos sociais?°.

Nesta diregao, o Servigo Social reafirma o compromisso para com a sociedade em busca
de direitos, qualidade na prestacao de servicos e a eliminacéo de qualquer forma de preconceito
além de “fortalecer a luta pela valorizagcdo da pessoa idosa na sociedade e pelo seu efetivo
protagonismo nos conselhos de direitos e no processo de emancipagédo humana”?,

Nas Unidades de Saude da Familia do municipio de Campo Grande a ficha de notificacao
de violéncia interpessoal e autoprovocada permanece a disposi¢cao dos profissionais de saude,
caso haja identificacdo de possivel negligéncia e /ou violéncia contra a pessoa idosa. Quando
percebida, o profissional precisa preencher as informagdes solicitadas no instrumento de
notificacdo, que apos preenchido é enviado atraves de livro de protocolo ao Nucleo de Violéncia
do Distrito correspondente da unidade de saude, Nucleo que realiza 0 monitoramento e
encaminhamento das situacdes de violéncia a rede de protecédo da pessoa idosa.

As unidades de saude da APS também utilizam a caderneta de saude da pessoa idosa,
documento que contém um importante espaco para identificar as questdes socioecondémicas e a
rede de apoio, além de possibilitar aos profissionais de salde aplicarem o indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional 20 (IVCF-20), instrumento que avalia a capacidade funcional
do idoso. O IVCF-20 € um questionario que contempla aspectos multidimensionais da condi¢cao
de saude do idoso, sendo constituido por 20 questfes distribuidas em oito secfes: idade (1
guestao), autopercepcao da saude (1 questdo), incapacidades funcionais (4 questdes), cognicao
(3 questdes), humor (2 questbes), mobilidade (6 questdes), comunicacdo (2 questdes) e
comorbidades multiplas (1 questdo). Cada secao tem pontuacdo especifica que perfazem um
valor maximo de 40 pontos. Quanto mais alto o valor obtido, maior € o risco de vulnerabilidade
clinico-funcional do idoso?’.

Por meio da avaliacdo desse instrumento, € possivel inserir as pessoas em atividades
e/ou grupos que a cada unidade disponibiliza. A insercdo nesses grupos de saude possibilita a
esta populacdo a convivéncia social e a participacao ativa na comunidade, produzindo espacos
de autonomia para decidir o que sera melhor para sua vida, e como se dara 0 seu processo de
envelhecimento, conforme preconizado na Politica Nacional do Idoso, que tém como principios:
(a) direito a cidadania a familia, a sociedade e o Estado tém o dever de assegurar ao idoso todos

os direitos da cidadania; (b) garantia da participagdo do idoso na comunidade; (c) defesa da



dignidade; (d) direito ao bem-estar; (e) direito a vida; (f) dar conhecimento e informacéo a todos
de que o processo de envelhecimento diz respeito a sociedade em geral®.

Com o objetivo de promover as redes de atendimento do Estado do Mato Grosso do Sul
disponiveis para pessoas idosas em situagdo de violéncia, a Secretaria de Estado de Turismo,
Esporte, Cultura e Cidadania, por meio da Subsecretaria de Politicas Publicas para as pessoas
idosas, divulgou no ano de 2023 um fluxograma com a rede de apoio e protecdo as pessoas
idosas. Este documento informa de forma clara e objetiva como proceder em casos de
atendimento a pessoas idosas que foram vitimas de violéncia e os encaminhamentos que podem

ser realizados para acompanhar estes casos?.

CONCLUSAO

O estudo identificou a necessidade premente de estratégias mais robustas e eficazes de
enfrentamento ao crescente nimero na violéncia contra a pessoa idosa, e de qualificacdo da
notificacdo desses casos, especialmente em regides menos urbanizadas e de menor porte.
Também evidenciou uma disparidade significativa na notificacdo de violéncia entre municipios
maiores, como Campo Grande e Corumba, e municipios menores, sugerindo que 0 acesso a
informacé&o e aos servi¢os de protecao € desigual.

O Servico Social desempenha um papel fundamental na identificacéo e na assisténcia a
esses casos, sendo necessario aprimorar as praticas de notificacdo e o treinamento continuo
dos profissionais de saude na Atencdo Primaria. Além disso, é essencial ampliar a
conscientizagao publica, com campanhas que abordem as formas de violéncia contra idosos, 0
gue pode ajudar a reduzir a subnotificacdo e melhorar a qualidade de vida da populacéo idosa.

O artigo reforca a importancia de politicas publicas especificas e estruturadas para essa
faixa etaria, principalmente a medida que o envelhecimento populacional se torna uma realidade
crescente e custosa ao SUS. A violéncia contra idosos, muitas vezes silenciada, requer um olhar
multidisciplinar e sensivel para garantir um envelhecimento mais saudavel, digno e seguro, com
suporte legal e social adequado.

A pesquisa restringiu-se a avaliar os dados do estado de Mato Grosso do Sul, e compara-
los com os dados da capital, Campo Grande, no entanto auxilia de maneira positiva para novos
estudos com perfil sociodemogréafico da populacédo idosa que sofreram ou sofrem violéncia

interpessoal/autoprovocada em ambito nacional.
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