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APRESENTAÇÃO

A obra “As Ciências da Saúde” aborda uma série de livros de publicação da Atena 
Editora, em seus 30 capítulos do volume II, apresenta a importância de ações voltadas 
para segurança e o bem estar de pacientes e profissionais da saúde, buscando elevar 
a qualidade da saúde pública brasileira.

Os profissionais de saúde estão se reinventando em busca de melhorar a 
qualidade do tratamento e cuidado com pacientes. Aumentar a segurança do paciente 
gera benefícios não só para os mesmos, mas para todos os envolvidos. Entender os 
sentimentos e o que pensam as pessoas que necessitam de cuidados com a saúde, 
buscar perfis em epidemiologia para entender o contexto desses atores, promover e 
buscar melhorias no processo saúde/doença, avaliar a qualidade do cuidado recebido, 
são apenas algumas formas de se garantir tal segurança.

Dessa forma, a junção de pesquisas, a modernização da tecnologia e o interesse 
dos profissionais em promover o melhor cuidado possível compõem um contexto que 
eleva a qualidade de vida de pacientes.

Colaborando com esta transformação na saúde, este volume II é dedicado 
aos profissionais de saúde e pesquisadores que buscam crescer, melhorar seus 
conhecimentos acerca do cuidado com o paciente e se reinventar para melhor atendê-
los. Dessa maneira, os artigos apresentados neste volume abordam espiritualidade/
religiosidade no contexto de saúde/doença, violência contra a mulher e as ações do 
centro de referência de atendimento a mulher, desafios do diagnóstico de infecções 
sexualmente transmissíveis em idosos, perfil socioeconômico e demográfico e consumo 
de bebidas alcoólicas em pessoas com hanseníase, qualidade da assistência pré-
natal prestada às puérperas internadas em uma maternidade pública, humanização do 
atendimento em unidade de atenção primária à saúde e incidência e prevalência de 
lesão por pressão em pacientes de Unidade de Terapia Intensiva. 

	 Portanto, esperamos que este livro possa contribuir para melhorar a qualidade 
do atendimento e cuidado de profissionais para com pacientes minimizando ou 
eliminando consequências que acarretam prejuízos nos resultados clínicos e funcionais 
dos pacientes, insatisfação da população usuária e custos desnecessários para os 
serviços de saúde e o sistema.

Nayara Araújo Cardoso
Renan Rhonalty Rocha
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ASPECTOS EPIDEMIOLÓGICOS DA VIOLÊNCIA 
CONTRA O IDOSO NO BRASIL

CAPÍTULO 6

Bárbara Lima Sousa,
Mestra em Saúde Coletiva, Universidade de 

Fortaleza, Fortaleza - CE

Maria Eli Lima Sousa,
Mestra em Saúde Coletiva, Universidade de 

Fortaleza, Fortaleza - CE

Mirella Hipólito Moreira de Anchieta
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RESUMO: O presente estudo busca realizar por 
meio de uma pesquisa descritiva e exploratória 
os aspectos epidemiológicos da violência contra 
o idoso no Brasil. Considerando que o processo 
de envelhecimento populacional desencadeia 
um número enorme de implicações de ordem 
social e econômica. Além das limitações 
físicas, psíquicas e sociais decorrentes do 
envelhecimento, a pessoa idosa geralmente é 
relegada a segundo plano no seio da família, no 
mercado de trabalho e na sociedade em geral, 
sendo vítima de diferentes tipos de violência.  
Os dados estatísticos trabalhados no presente 
estudo vieram do Disque 100, que é um serviço 

de utilidade pública do Ministério dos Direitos 
Humanos (MDH), vinculado a Ouvidoria 
Nacional de Direitos Humanos, destinado a 
receber demandas relativas a violações de 
Direitos Humanos, em especial as que atingem 
populações com vulnerabilidade acrescida.
PALAVRAS-CHAVE: Epidemiologia. Pessoa 
Idosa. Saúde Coletiva. Violência

INTRODUÇÃO

O envelhecimento é um o processo natural 
e inevitável de declínio biológico, que se reflete 
na diminuição da capacidade de autocuidado. 
A velhice faz parte de um complexo processo 
que envolve ganhos e perdas, acentuados por 
fatores internos ou externos e pela estrutura 
social em que o indivíduo se encontra inserido. O 
Brasil, à semelhança dos demais países latino-
americanos, está passando por um processo 
de envelhecimento populacional rápido e 
intenso. De 6,3% da população total, em 1980, 
as pessoas com 60 anos ou mais passarão 
a representar 14%, em 2.025 - em números 
absolutos uma das maiores populações de 
idosos do mundo. As implicações sociais e 
concernentes à saúde pública são dramáticas e 
têm sido objeto de discussão. 

	 O processo de envelhecimento 
populacional desencadeia um número enorme 
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de implicações de ordem social e econômica. Além das limitações físicas, psíquicas 
e sociais decorrentes do envelhecimento, a pessoa idosa geralmente é relegada a 
segundo plano no seio da família, no mercado de trabalho e na sociedade em geral, 
sendo vítima de diferentes tipos de violência. Apesar do arcabouço jurídico legal, Política 
Nacional do Idoso (1994) e do Estatuto do Idoso (2003), essas pessoas continuam 
sendo vítimas de violência e tendo seu cuidado negligenciado, principalmente, por 
familiares (BRASIL, 2017). 

	 Dentre os agravos contra os idosos, ressalta-se a violência, se tornou um 
fenômeno universal, desencadeando necessidade crescente de atenção e mobilização, 
tanto nos países desenvolvidos como naqueles em desenvolvimento. As violências e 
os maus tratos contra os idosos se referem aos abusos físicos, psicológicas e sexuais; 
o abandono, negligências, abusos financeiros e autonegligência. Estudos de diferentes 
culturas e de cunho comparativo entre países têm demonstrado que pessoas de todos 
os status socioeconômicos, etnias e religiões são vulneráveis aos maus tratos que 
ocorrem de várias formas; física, sexual, emocional e financeira. Frequentemente, 
uma pessoa idosa sofre, ao mesmo tempo, vários tipos de maus tratos. (SOUZA,2007)

	 Constata-se também que os países economicamente desenvolvidos vieram ao 
longo do processo de envelhecimento, adaptando suas sociedades do ponto de vista 
social, político, econômico e familiar) para lidar com o fenômeno do envelhecimento.  
Entretanto, este fato não foi observado nos países em desenvolvimento, que no 
momento ainda não se encontram preparados para o impacto que tal mudança pode 
causar aos diversos seguimentos da sociedade. Em decorrência, diversos conflitos se 
estabelecem, sejam de ordem familiar, econômica, política, previdenciária, social, de 
gênero, ou de saúde. No caso do Brasil, são muitas as necessidades dos idosos que 
não são supridas pela atual conjuntura social e política instalada. (FLORENCIO,2007)

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, cujos dados foram obtidos por meio de consulta 
ao Departamento de Ouvidoria Nacional dos Direitos Humanos, órgão vinculado ao 
Ministério dos Direitos Humanos, que recebe, examina e encaminha denúncias e 
reclamações. Atua na resolução de tensões e conflitos sociais que envolvem violações 
de direitos humanos.

O principal canal de comunicação da Ouvidoria é o Disque Direitos Humanos – 
Disque 100, serviço de atendimento telefônico gratuito, que funciona 24 horas por dia, 
nos 7 (sete) dias da semana. As denúncias recebidas na Ouvidoria e no Disque 100 
são analisadas, tratadas e encaminhadas aos órgãos responsáveis.      

Os dados estatísticos trabalhados no presente estudo vieram do Disque 100, 
que é um serviço de utilidade pública do Ministério dos Direitos Humanos (MDH), 
vinculado a Ouvidoria Nacional de Direitos Humanos, destinado a receber demandas 
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relativas a violações de Direitos Humanos, em especial as que atingem populações 
com vulnerabilidade acrescida.

O estudo foi baseado na análise das denúncias contra a pessoas idosa, no 
intervalo de tempo de 2015 a 2016, com abrangência em todo território nacional.

A variável dependente foi violência contra o idoso, caracterizadas como: abuso 
financeiro e econômico/violência patrimonial; discriminação; negligência; outras 
violações; tortura; trabalho escravo; violência física; violência institucional; violência 
psicológica e violência sexual. Foi considerado como idoso, toda pessoa com idade 
de mais de 60 anos.

Por se tratar de uma base de dados de domínio público não se fez necessária 
submissão do projeto ao Comitê de Ética em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Segundo dados do Relatório da Ouvidoria Nacional dos Direitos Humanos, as 
mulheres são o maior grupo nas vítimas com registro de denúncias, representando 
60% do total de denúncias. (Brasil, 2016). Esse é um dado que reverbera e reforça a 
continuidade de um processo de intimidação e vitimização do sexo feminino no cenário 
da violência no Brasil. 

Ano Quantidade de denúncia % de Aumento Ano Quantidade de denúncia % de Aumento

2011 8.224 186,33% 2014 27.178 18,62%2012 23.548 2015 32.238
Ano Quantidade de denúncia % de Aumento Ano Quantidade de denúncia % de Aumento
2012 23.548 65,52% 2015 32.238 1,73%2013 38.976 2016 32.632
Ano Quantidade de denúncia % de Aumento Ano Quantidade de denúncia % de Aumento
2013 38.976 -30,27% 2016 32.632 1,54%2014 27.178 2017 33.133

Total de Denúncias       195.929

Tabela 01: Balanço Geral - Pessoa Idosa - Nacional Período: 2011 – 2017. Emitido em: 
07/03/2018 11:46:00

Apesar do avanço na criação e validação do Estatuto do Idoso no Brasil, ainda 
se observa um aumento na proporção de violências contra os idosos. No ano de 2011, 
houve um total de 8.224 denúncia de violência, em 2012 o número salta para 23.548, 
tendo um aumento de 186,33%. Pode-se imaginar também um maior número de 
notificações entre os períodos de 2011 - 2017, como resultados das campanhas contra 
violência ao idoso. Ressaltando que esses dados não são de notificação compulsória, 
e sim, de um sistema anônimo de denúncia. 

	 As violências contra idosos se manifestam de forma estrutural, aquelas 
que ocorrem pela desigualdade social e são naturalizadas nas manifestações de 
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pobreza,  miséria e discriminação; interpessoal nas forma de comunicação e de interação 
cotidiana e institucional, na aplicação ou omissão na gestão das políticas sociais e pelo 
Estado e pelas instituições de assistência, maneira privilegiada de reprodução das 
relações assimétricas de poder, de domínio, de menosprezos e de discriminação.
(FLORENCIO,2007)

Tipo de Violência Ano Quantidade de Denúncia
Abuso Financeiro 2011-2017 80.888

Negligência 2011-2017 146.227
Violência Física 2011-2017 56.700

Violência Psicológica 2011-2017 107.780

Tabela 02: Balanço Geral - Pessoa Idosa - Nacional. Período: 2011 – 2017. Emitido em: 
07/03/2018 11:46:00

Na Tabela 02 estão descritas as formas de violência que mais se destacaram no 
tocante a quantidade de denúncia, nos intervalos de anos: 2011 a 2017. Observa-se 
que a negligência com total de 146.227 denúncias e a violência psicológica com um 
total de 107.780 denúncias, estão em maior número. Devemos considerar que também 
existem as feridas e machucados da alma, e esses, são os mais representativos no 
quantitativo de denúncia.  

A escassez de informações quanto aos agredidos e agressores é uma temática 
delicada, de difícil estudo e identificação, principalmente porque os idosos geralmente 
não denunciam abusos e as agressões sofridas. Esse é um fator delimitador do presente 
estudo, considerando que análise dos dados foi realizada com base no relatório do 
Ministério de Direitos Humanos, mesmo assim, acredita-se que existe um grande hiato 
entre os dados representados pelas denúncias e o efetivo das violências na prática. 

Apesar do aumento visível entre os períodos analisados, pode-se inferir que o 
número poderia ser maior e não é por falta de informação de tal veículo de denúncia, 
por constrangimento ou por temerem punições e retaliações de seus cuidadores que 
são, frequentemente, os próprios agressores. Há ainda aqueles que sofrem maus-
tratos mascarados e nem se dão conta que estão sendo vítimas de violência.

No entanto, as relações violentas não são unilaterais, suas causas são complexas 
e ocorrem em diferentes níveis. Dentro dessa perspectiva, a qualidade da relação é 
anterior ao estado de dependência do idoso em relação ao cuidador que determina 
a forma positiva ou negativa com que este último percebe sua tarefa, podendo vê-lo 
como castigo ou como ato de gratidão e dedicação amorosa. A relação, naturalmente 
estressante, entre cuidador e idosos se transforma em violenta apenas quando o 
cuidador se isola socialmente, possui laços afetivos frouxos com o idoso, foi vítima de 
violência por parte dele no passado ou apresenta algum tipo de problema psiquiátrico. 
(ESPINDOLA,2007)

A questão da negligência e dos maus-tratos contra idosos não é um fenômeno 
novo, no entanto, apenas nas últimas duas décadas é que esse problema começou a 
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despertar o interesse da comunidade científica. As preocupações com os maus-tratos 
aos idosos aumentaram, também, em consequência de uma conscientização mundial 
de que, nas próximas décadas, haverá um importante aumento demográfico nesse 
segmento da população. 

Dessa forma, a Organização Mundial de Saúde entende por maus-tratos e 
negligência como uma ação única ou repetida, ou ainda a ausência de uma ação 
devida, que causa sofrimento ou angústia, e que ocorre em uma relação em que haja 
expectativa de confiança. No Brasil, a negligência é uma das formas de violência 
mais presentes tanto no contexto doméstico quanto no plano institucional, resultando 
frequentemente em lesões e traumas físicos, emocionais e sociais para o idoso.

Sousa, White, Soares, Nicolosi, Cintra, D’Elboux (2010), em seu artigo Maus-
tratos contra idosos: atualização dos estudos brasileiros, destaca:

A escassez de dados epidemiológicos atualizados que expressem a verdadeira 
dimensão estatística do problema, além da ausência de exploração científica 
minuciosa das diversas faces da violência contra o  idoso. Observou-se, em algumas 
famílias, que o(a) idoso(a) demonstrava possuir uma personalidade dominadora e 
controladora, muitas vezes agredindo os filhos, o que pode ocasionar uma inversão 
nessas posições quando o pai ou a mãe envelhecem e se tornam dependentes 
deles. Outros aspectos seriam o estresse, além da exaustão física e emocional 
provenientes dos cuidados dispensados, principalmente em casos de o idoso 
depender de cuidados especiais de saúde (p. 321).

Tipo de Serviços Encaminhamentos Respondidas %

Conselhos de direitos da Pessoa Idosa 32.889 239 0,70%
CRAS/CREAS 20.351 4.285 21,06%

Delegacia de Polícia 10.500 1.184 11,28%
Ministério Público 5.035 522 10,37%

Delegacias Especializadas 3.827 518 13,54%
Outros Serviços 16.114 2.320 14,40%

Total Geral 88.716 9.068 10,22%

Tabela 03 Encaminhamentos. Balanço das Denúncias de Violações de Direitos Humanos – 2016.

Com análise da Tabela 03, pôde-se apreender a inquestionável importância dos 
serviços voltados para o atendimento aos idosos, haja vista que o número de órgãos 
e instituições voltados para esse problema se encontra ainda reduzido, sendo, assim, 
urgente à mobilização social para este fim. Na tabela 03 estão alguns serviços voltados 
para o acolhimento dos idosos. É preciso, no entanto, que haja melhor qualificação dos 
profissionais que lidam diretamente com os idosos para que o cuidado e a proteção 
de pessoas pertencentes a essa faixa etária sejam realmente eficazes. Consideração 
reforçada pelas quantidades de encaminhamentos em diferenciação da quantidade de 
respostas ao Ministério dos Direitos Humanos. 

Os serviços de Centro de Referência de Assistência Social – CRAS e Centro de 
Referência Especial da Assistência Social – CRAES, são as entidades que melhor 
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responderam aos encaminhamentos, considerando que faz parte desses serviços o 
acompanhamento dos envolvidos. 

O corte no orçamento desses setores, previsto para 2018 pelo governo federal 
para a assistência social ameaça seriamente a viabilidade desse tipo de trabalho 
nos municípios brasileiros. O Ministério do Planejamento já havia limitado em R$ 
900 milhões os recursos para a assistência social em todo o Brasil, mas, segundo o 
Colegiado Nacional de Gestores Municipais de Assistência Social (Congemas), o valor 
lançado para o Fundo Nacional de Assistência Social é ainda menor: de apenas R$ 78 
milhões.(CFESS, 2018)

Uma melhor formação dos profissionais da área da saúde, por exemplo, facilitaria 
bastante à identificação de maus-tratos nas instituições de saúde, nos domicílios e nas 
ruas. A partir do momento em que não se restringem as denúncias apenas aos órgãos 
específicos, evita-se a subnotificação dos casos, o que favorece maior fidedignidade 
aos dados epidemiológicos, primordiais para o estabelecimento de condutas. Entre 
as intervenções que favorecem maior conscientização e sensibilização da sociedade, 
com o consequente aumento do número de denúncias, observou-se a exposição da 
violência contra idosos na mídia. Dessa forma, é importante que mais campanhas 
publicitárias sejam desenvolvidas focalizando essa temática, com vistas a sensibilizar 
a sociedade quanto ao envelhecimento da população e aos cuidados de que os idosos 
precisam. (FLORENCIO,2007)

	 Considera-se, por conseguinte, que a idade avançada deixa os idosos mais 
vulneráveis. Para aqueles, mesmo que autônomos e independentes, geralmente, são 
vítimas de quedas e atropelamentos. Não há segurança na travessia de semáforos e 
nem tempo suficiente para que cheguem do outro lado da rua. Verifica-se, ainda, que é 
desrespeitosa a atitude dos empresários e vários motoristas do transporte coletivo, que 
não gostam de levar velhos por não pagarem passagem e, dessa maneira, chegam ao 
ponto de acelerar o veículo quando o idoso vai entrar.(SHIMBO,2011)

Gráfico 01 - Relação Suspeito/ Vítima. Balanço das Denúncias de Violações de Direitos 
Humanos – 2016.

Portanto, observa-se a necessidade de buscar estratégias que mantenha e 
preserve os cuidados aos idosos de maneira integralizada, principalmente, àqueles 
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em condição de dependência ou semi-dependência fragilizados e, ainda, vítimas de 
violência e maus-tratos no seio da família ou nas instituições de longa permanência. 
Como revelado no Gráfico 01: a violência doméstica é uma grande responsável pela 
situação dos idosos, sendo praticada em sua grande maioria pelos cuidadores, os 
filhos, 54% dos casos. Observamos no gráfico 01, mais uma vez, as subnotificações, 
em sua grande parte devido a proximidade do agressor com a vítima.  Em menores 
proporções e ainda muito graves, temos os vizinhos, genros, noras, netos, sobrinho e 
irmãos como os agressores.

O próximo gráfico também mostra a casa da vítima como o ambiente onde 
ocorrem 86% de agressões e maus-tratos. Sendo que também há relatos de hospitais, 
órgãos públicos, via pública. Então onde deveria estar havendo o cuidado, o idoso é 
exposto a situações degradantes e deteriorando a qualidade de vida.

Gráfico 02 - Local de violação. Balanço das Denúncias de Violações de Direitos Humanos – 
2016.

	
A falta de iniciativa por parte do idoso em denunciar a violência cotidiana 

sofrida em suas diferentes formas de expressão e motivos se dá inclusive pela 
ausência de percepção do que seja este fenômeno, razão pela qual é preciso 
conhecer as representações sobre violência e maus- tratos construídas pelo idoso e, 
consequentemente, estratégias que possibilitem minimizá-las ou vencê-las. 

Assim, pôde-se denotar a importância de serviços voltados para essa questão, 
como as instituições próprias para denúncias das violências aos idosos, porém torna-
se fundamental que políticas públicas enfoquem o papel social do idoso, bem como 
privilegiem o cuidado e a proteção dessas pessoas fragilizadas em suas famílias e 
nas instituições. Urge, ainda, que campanhas publicitárias permaneçam ocorrendo, 
com vistas à sensibilização da sociedade quanto ao envelhecimento da população e 
aos cuidados de que os idosos necessitam. Ainda é pequena, porém, a quantidade de 
pesquisas científicas que abordam dados epidemiológicos voltados a essa temática, 
no Brasil, sendo aqui sugerido que sejam feitos mais estudos nessa área, bem como 
implementadas políticas que visem à prevenção dos maus tratos e da violência contra 
as pessoas idosas. (SHIMBO,2011)
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CONCLUSÃO

Elencar de forma quantitativa os dados da violência contra os idosos é uma tarefa 
que se desenha com uma série de desafios, em primeiro aspecto porque  existe uma 
escassez nas fontes de dados. Nesse sentido, considera-se a importância de uma 
pesquisa epidemiológica sobre a violência contra o idoso, para que essa violência seja 
documentada, apurada e tenha um acompanhamento social. 

Outro fator importante, e que mostra um caminho possível em meio ao labirinto 
dos afetos e diagnósticos, é o trabalho de um manejo clínico para detectar o problema, 
que deve ser percebido pelos diversos atores sociais: comunidade, profissionais da 
saúde, assistência social.

Divulgar a possibilidade de denúncia de forma anônima e segura é uma ferramenta 
para uma ressignificação da violência contra os idosos, que a partir dessa notificação, 
torna-se um dado, que tem que ser verificado e tomado os devidos encaminhamentos.

A violência impõe obstáculos ao envelhecimento seguro e digno. Assim, a 
participação de todos os níveis governamentais na elaboração de planos e políticas 
nacionais é fundamental para prevenção da violência, ao estabelecerem importantes 
parcerias entre os setores e assegurarem a devida alocação de recursos.

É muito importante, então, que se tenha consciência da dificuldade dos idosos 
quando precisam tomar a atitude de denunciar os maus-tratos que sofrem. Muitos, 
apesar de afirmarem conhecer, não têm, na verdade, a consciência da abrangência 
de seus diretos, outros não conseguem se aproximar da delegacia, e muitos padecem 
do medo de denunciar aqueles que os cuidam. Por fim, ressalta-se a necessidade do 
desenvolvimento de mais pesquisas a respeito desse tema, pois, por intermédio dos 
dados epidemiológicos, viabilizam-se o planejamento de estratégias e a implementação 
de políticas, as quais devem visar á prevenção dos maus-tratos e da violência contra 
as pessoas idosas. A relevância da investigação traduz-se no estabelecimento do dia 
mundial de luta contra os maus-tratos aos idosos, 15 de junho, como tentativa de 
sensibilizar a sociedade para a questão.

A partir do acima descrito aponta-se a responsabilidade simultânea do Estado, 
família e sociedade para com o idoso. O enfrentamento do problema da violência 
contra o idoso não se finaliza na culpabilização da família e em sua punição. De nada 
adianta culpar e punir a família se não forem dadas oportunidades de modificações 
reais do comportamento, o que requererá, muitas vezes, mudança na conjuntura em 
que vivem. 

O combate aos atos de violência às categorias mais frágeis da espécie humana 
devem começar na própria formação profissional, para identificarem a violência, que 
desde cedo deve ter seus valores éticos reforçados e ampliados por sua instituição 
formadora, bem como, das instituições acessíveis para acolher as queixas dos idosos.

Coibir a violência é um ato de cidadania. Do ponto de vista social, o contrário da 
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violência não é a não-violência, é a cidadania e a valorização da vida humana em geral 
e de cada indivíduo no contexto de seu grupo.
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