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Violéncia contra o idoso: Uma
discussao sobre o papel do cuidador

Violence against the elderly: A discussion about the
role of caregiver

La violencia contra los ancianos: Una discusién
sobre el papel del cuidador

Francine Néathalie Ferraresi Rodrigues

RESUMO: Com o0 aumento na expectativa de vida da populacdo e do nimero de idosos
dependentes, cuidar de outrem tem se tornado cada vez mais comum. Como forma de
amparo a esses idosos, foi elaborado o Estatuto do Idoso, que obriga as familias a
cuidarem deste seu parente. Este artigo tem com objetivo discutir a questdo da violéncia
contra idosos e o papel dos cuidadores familiares neste contexto. Concluiu-se que sdo
necessarias politicas publicas e sociais para a populacdo longeva, especialmente a fim
de fortalecer as relagdes interpessoais.

Palavras-chave: Envelhecimento; Violéncia; Relacionamentos interpessoais;

Cuidadores; Idosos.

ABSTRACT: With the increase in life expectancy of the population and the number of
dependent elderly, caring for others has become increasingly common. As a way to
support these elderly, It was elaborated the Statute of the Elderly, which forced the
families to take care of this relative. This article aims to discuss the issue of violence
against the elderly and the role of family caregivers in this context. It was concluded
that public and social politcs are needed for this long-lived population, especially in
order to strengthen interpersonal relationships.
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RESUMEN: Con el aumento de la esperanza de vida de la poblacion y del nimero de
personas mayores dependientes, cuidar de los demés se ha tornado cada vez mas
comdn. Como una manera de apoyar a estos ancianos, se prepard el Estatuto del
Anciano, que obliga a las familias para cuidar de este familiar. Este articulo tiene el
objetivo de discutir la cuestion de la violencia contra las personas mayores y el papel
de los cuidadores familiares en este contexto. Se concluyé que las politicas publicas y
sociales son necesarias para las personas de larga vida, especialmente para fortalecer
las relaciones interpersonales.

Palabras-clave: Envejecimiento; Violencia; Relaciones interpersonales; Cuidadores;

Adultos Mayores.

Introducéo

Devido a elevacdo na expectativa de vida e ao aumento da porcentagem de
pessoas idosas na populacdo (Pedro, & Mena-Chalco, 2015), torna-se cada vez mais
provavel que seja necessario cuidar ou conviver com um familiar idoso. Este convivio,
muitas vezes, pode ser dificil. A dificuldade pode ser devido a problemas de
relacionamento decorrentes da histéria familiar, problemas com élcool e drogas,
problemas psiquiatricos de algum membro da familia (como esquizofrenia, por

exemplo), entre outras inUmeras alternativas (Groenou, Boer, & ledema, 2013).

Formas de violéncia

A literatura em psicologia e em gerontologia indica que a prevaléncia de
violéncia contra idosos é maior na esfera doméstica do que em outros contextos, mas
esse acontecimento é subnotificado (Minayo, 2005). Segundo Minayo (2005), os tipos
de violéncia contra o idoso podem ser: fisica, psicoldgica, abuso sexual, abandono,
negligéncia, autonegligéncia e abuso financeiro. A violéncia fisica ocorre quando
alguém bate, joga objetos ou faz algo que possa ferir fisicamente o idoso. A violéncia
psicologica consiste em xingamentos, humilhac6es, constrangimentos, ou seja, tudo o

gue pode afetar a saude psicoldgica desse idoso.
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O abuso sexual ocorre quando alguém abusa do idoso em carater homo ou
heteroafetivo, com o0 objetivo de se excitar ou de manter relagbes sexuais sem o
consentimento do idoso.

O abandono é uma forma de violéncia que se caracteriza pela auséncia, por parte
dos responsaveis governamentais, institucionais ou familiares, de assisténcia a uma
pessoa idosa que necessite de protecdo. A negligéncia acontece quando o idoso é, em
teoria, cuidado por um familiar ou instituicdo, mas o provedor de cuidados se recusa ou
fica omisso em oferecer todos os cuidados necessarios. Por exemplo, ao ndo dar
remédios diariamente para um idoso com doenca de Alzheimer, uma vez que esse idoso
ndo conseguiria ter esse autocuidado. A autonegligéncia ocorre quando o préprio idoso
se recusa a receber cuidados que trariam beneficio para a prépria saude, como por
exemplo, receber ajuda para tomar banho ou alimentar-se. E, por fim, o abuso
financeiro ocorre quando um familiar ou cuidador se apropria indevidamente dos
recursos do idoso. Essa apropriacdo pode ser pegando o dinheiro do idoso sem
autorizacdo ou até mesmo fazendo um empréstimo em nome dele e comprometendo sua
renda mensal, quando o idoso nd3o autoriza ou autoriza por meio de “chantagem
emocional” (Minayo, 2005). Apesar de a violéncia psicoldgica ser pouco denunciada
(Pinto, Barham, & Albuquerque, 2013), nota-se que ela se encontra em todos os tipos de
violéncia, pois um idoso que sofre qualquer um dos abusos descritos anteriormente tem
sua saude psicoldgica negativamente afetada.

A forma de violéncia contra o idoso mais conhecida é a agressdo fisica; no
entanto, os tipos de violéncia mais frequentes sdo a negligéncia e o abandono e o0s
principais denunciados normalmente sdo pessoas da familia, sendo que os filhos situam-
se em primeiro lugar (Abath, Leal, & Melo, 2012; Pinto, Barham, & Albuquerque,
2013; Shimbo, Labronici, & Mantovani, 2011). Esse dado pode ser explicado, em parte,
porque no Brasil ha o Estatuto do Idoso (Brasil, 1999), documento que garante e obriga
que as familias cuidem de um parente idoso que necessite de assisténcia. A existéncia
do Estatuto pode ser considerado um fato muito auspicioso, dado que garante que esses
idosos, de alguma forma, sejam cuidados. No entanto, um ponto a ser discutido é a
qualidade desses cuidados. Muitos filhos que ndo tém um bom relacionamento com os
pais durante a vida passam a cuidar desses pais somente por obrigacdo e, com isso,
podem acabar negligenciando os respectivos cuidados prestados a eles (Pinto, Barham,
& Albuquerque, 2013; Pinto, Barham, & Del Prette, 2016; Queiroz, Lemos, & Ramos,
2010).
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Queiroz, Lemos e Ramos (2010) realizaram um estudo com cuidadores de
idosos, com o objetivo de verificar os fatores potencialmente associados & negligéncia
em idosos. Para os autores, o fator primordial para a negligéncia acontecer seria o
despreparo para as diversas acbes de cuidado por parte do cuidador, a maior
dependéncia funcional do idoso e o maior tempo de cuidados prestados a um idoso
dependente. Dados que confirmam a hipOtese de que uma pessoa, na funcdo de
cuidadora por obrigacdo, tem maior probabilidade de negligenciar seu familiar, uma vez
que, perante a imposicdo de outrem, o possivel cuidador ndo tem tempo de se preparar
para realizar a tarefa no que diz respeito a sua saude psicologica, financeira e nem
fisica, preparacdo esta que demanda o desenvolvimento de diferentes habilidades por
parte de quem cuida (Pinto, & Barham, 2014b; Pinto, Barham, & Del Prette (2016),
2016; Piovesan, & Batistoni, 2012). Dessa forma, verifica-se que muitos casos de
negligéncia e de violéncia, de forma geral, poderiam ser evitados, caso as pessoas se
preparassem para em algum momento de sua trajetoria de vida, cuidar de um idoso

dependente.

Influéncia da histdéria de vida no ciclo da violéncia

No geral, e por razBes 6bvias, a tendéncia habitual da populacédo é ser contra a
pratica de qualquer tipo de violéncia, inclusive a que diz respeito a violéncia contra
idosos, por caracterizar-se, esta relacdo entre ndo idosos e idosos, notadamente uma
relacdo assimétrica. Aradjo, Amaral e Sa (2014) buscaram identificar as representacdes
sociais da violéncia contra idosos em estudantes do ensino médio. Para esses estudantes,
este tipo de atitude seria desumana, de crueldade, desrespeito e covardia. No entanto, ha
uma dificuldade da populacdo em fazer uma leitura mais ampla da histéria de vida
dessas familias (Nunes, Sarti, & Ohara, 2008). Antes de qualquer julgamento a respeito
de filhos considerados maus cuidadores, é importante pensar na relacdo que se
construiu, com esse pai ou mae, ao longo da vida e a forma com que esses filhos
cuidadores aprenderam a se relacionar e a resolver os problemas com quaisquer outras
pessoas.

E essencial pensar, entdo, na forma como esses idosos e seus filhos aprendem a
resolver seus problemas/conflitos do dia a dia e ensinam essa forma de se relacionar

para as geracOes seguintes (Pears, & Capaldi, 2001).
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Por exemplo, um pai que educa um filho por meio de castigos fisicos constantes, como
forma de ensina-lo a se comportar e a emitir os comportamentos desejados por esse pai.
Pai que, a0 mesmo tempo, trabalha muito para garantir o sustento da familia e, ao
chegar em casa diariamente, ndo da a necessaria atencdo ao filho, ao escolher usar seu
tempo livre para seu proprio descanso. A Unica atencdo que esse filho, quando crianga,
recebe, é quando mostra algum comportamento considerado inadequado pelo pai.
Muitas vezes, a crianga pode passar a “aprontar” cada vez mais e, consequentemente,
sofrer consequéncias cada vez mais graves. Dessa forma, esse filho aprende, na
experiéncia cotidiana, de que uma maneira de resolver problemas é por meio da
violéncia fisica; cresce, entdo, traumatizado, lembrando-se de todos os momentos de dor
que passou na infancia e com dificuldades até de se colocar no lugar de outra pessoa,
dado que aquele pai tivera dificuldades em se colocar no seu lugar quando Ihe aplicava
castigos fisicos. Além do fato de que, assim que possivel, 0 menino, assim que se tornou
adulto, saiu de sua casa para ndo apanhar mais e, por isso, ndo teve a chance de estreitar
vinculos afetivos com os familiares.

Os anos se passam, esse mesmo filho ora tem sua familia e, hoje, é seu pai quem
esta idoso e necessita de cuidados. Como esse filho cuidaria de seu pai? Provavelmente,
se tiver condicGes financeiras, vai contratar alguém para dele cuidar, continuando a
focar seu olhar no prdprio trabalho, pois em sua mente sustentar a familia, inclusive os
pais, torna-se agora o mais imprescindivel.

No entanto, no Brasil, a situacdo da maior parte das pessoas contraria 0
desejado: ndo tém condi¢des de contratar um cuidador formal para ajudé-las com seus
idosos de casa (Areosa, Henz, Lawisch, & Areosa, 2014). O que muitas vezes acontece
é que, para cumprir o Estatuto do ldoso (Brasil, 1999) e ndo serem denunciados por
abandono, os filhos levam os pais dependentes para morar com eles, tendo que mudar
toda a rotina da casa, envolvendo o(a) cdnjuge e os filhos. Problematica que se torna
ainda mais acentuada se o idoso tiver uma enfermidade mais grave, como a doenca de
Alzheimer (Barham, Pinto, Andrade, Lorenzini, & Ferreira, 2015; Pinto, & Barham,
2014a).

Ao se pensar na histéria de vida do filho em questdo, para ele é adequado
fornecer os cuidados minimos de sobrevivéncia, sem expressar nenhum tipo de

sentimento positivo a seu pai, pois foi assim que vivenciou sua infancia.
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Esse filho teve também pouco contato com o pai durante a juventude e idade adulta, ndo
estabelecendo vinculos afetivos fortes com esse pai, que o motivassem a cuidar dele
agora com amor e carinho. Ou seja, ele faz as coisas para 0 seu pai na medida do
possivel, dado que precisa trabalhar e, muitas vezes, quando chega em casa cansado,
quer simplesmente descansar, e também ndo acha justo impor a esposa e filhos que
cuidem de alguém com quem tiveram pouco contato até entdo. Nesse caso, 0 idoso pode
passar a viver em condi¢Oes precérias de higiene, ficar em estado de desnutricéo,
tomando os medicamentos necessarios somente quando o filho se lembra de dar, no
caso de o idoso ter a memoria afetada. O filho ndo deixa de alimentar esse pai, mas no
caso de este recusar o alimento, o filho ndo insiste, pois ndo tem tempo para isso. Este é
um caso tipico de negligéncia. O que acontece, algumas vezes, é que se alguém se da
conta do tratamento equivocado a esse idoso, pode denunciar o filho para os 6rgdos
competentes. Casos como este sdo bem tipicos e ocorrem com frequéncia, com o filho
provendo os meios de seu parente idoso sobreviver, porém ndo de forma digna.

E importante salientar que esse modelo inadequado de relacionamento familiar
foi aprendido por esse pai idoso, advindo de seu proprio pai e, assim, sucessivamente.
Entdo, como julgar esse filho que, muitas vezes, ndo teve acesso a comportamentos
intergeracionais adequados e que realmente acredita estar fazendo seu melhor, dentro de
suas possibilidades. Outro ponto a se considerar é que até pouco tempo, as pessoas
viviam menos e normalmente morriam de uma hora para outra, por doengas coronarias,
doencas infectocontagiosas, dentre outras, ndo ficando dependentes de outrem por um
tempo prolongado. Apesar de a violéncia ser algo que se conhece desde os primdrdios
da humanidade (Sanches, Lebrdo, & Duarte, 2008), o fato de a populacdo estar
envelhecendo contribui para evidenciar os casos de violéncia contra o idoso, fazendo
com que esse problema ganhe o nivel de ambito social.

Um encaminhamento a essa questdo da violéncia contra o idoso deveria ser
oferecido pelas politicas publicas atuais, para que se tornasse possivel, assim, trabalhar
mudancas de comportamento, dentro do campo da psicologia, da gerontologia e de
outros campos, que envolvam a salde do idoso, e também, no sentido de prover
condigdes para que esses idosos tenham qualidade de vida ao envelhecer. Qualidade de
vida esta que envolve acesso a alimentagcdo, medicamentos, saude fisica e psicoldgica,

saneamento basico, entre tantas outras necessidades.
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Atencdo a saude do cuidador: desenvolvimento de habilidades

Além de politicas mais resolutivas e voltadas para o idoso, € essencial também
pensar em programas mais efetivos voltados para as pessoas responsaveis por esses
idosos, tendo em vista a necessidade de prevenir as possiveis consequéncias negativas
decorrentes da tarefa de cuidar (Barham, Pinto, Andrade, Lorenzini, & Ferreira, 2015;
Pinto, & Barham, 2014a; 2014b; Piovesan, & Batistoni, 2012). Esses programas devem
considerar que, ao assumir os cuidados de um idoso dependente, os cuidadores tém
grandes chances de se sentirem sobrecarregados e estressados (Barham, et al., 2015;
Pinto, & Barham, 2014b; Tomomitsu, Perracini, & Neri, 2014; Wank, Robinson, &
Carter-Harris, 2014) e até angustiados por terem que mudar a sua rotina, descontando
muitas vezes esta frustracdo no idoso que cuidam. No trabalho com as familias, é
importante considerar as necessidades dos cuidadores e investir em programas de
prevencdo (Diaz, 2002), pois a saude e as circunstancias de vida dos cuidadores estéo,
frequente e intimamente ligadas ao bem-estar dos idosos, pois se o cuidador ndo estiver
bem, ndo podera prover cuidados de qualidade a esse idoso. Ao se pensar em politicas
publicas, deve-se considerar sempre a diade cuidador-idoso, pois tal como o idoso, o
cuidador muitas vezes passa a ser uma vitima da situacao.

E pouco provavel que uma pessoa tenha em seu plano de vida, cuidar de um
familiar idoso e muito menos provavel, quando ndo ha vinculos afetivos fortes entre
ambos. Intervir em diades permite que um possivel ciclo de violéncia seja quebrado
(Pears, & Capaldi, 2001), pois, por meio de intervencbes psicoldgicas, é possivel
ensinar novas formas de se relacionar com o idoso quando este é IGcido, e com seu
cuidador. O cuidador, por sua vez, poderd, entdo, ensinar essas novas formas positivas
de se relacionar aos proprios filhos, tornando os relacionamentos, que antes se
mantinham por punicdo e obrigacdo, em relacionamentos por prazer e confianca,
criando-se, assim, um novo ciclo, mas desta vez, positivo.

Algumas habilidades, que podem ser aprendidas e possivelmente foco de
intervencdes, poderiam ajudar esses cuidadores a diminuirem o estresse e a percepcao
de sobrecarga (Pinto, Barham, & Del Prette, 2016). Dentre estas habilidades, estdo as
habilidades sociais. De forma geral, as habilidades sociais envolvem competéncias que
facilitam a iniciacdo e a manuteng@o de relacionamentos sociais positivos, contribuem
para a aceitacdo pelos pares e resultam em ajustamento social satisfatério no ambiente
(Del Prette, Z.A.P., & Del Prette, A., 2013).
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Um cuidador que tem habilidades sociais bem desenvolvidas e consegue utiliza-las no
seu dia a dia, tornando-se socialmente competente, consegue pedir ajuda de outros
familiares, agradecer ao receber ajuda, admitir um erro, lidar com criticas justas e
injustas, colocar-se no lugar do outro, expressar sentimentos positivos, entre inimeras
outras habilidades que podem fazer com que, por meio do didlogo, o convivio do
cuidador com o idoso e com outros familiares envolvidos na sua rotina, melhore
(Muela, Torres, & Pelaez, 2001; Pinto, & Barham, 2014a, 2014b).

O desenvolvimento das habilidades sociais do cuidador e do idoso cuidado é de
extrema importancia em todos os ambitos de suas vidas, pois, assim, podem conseguir
gerenciar de forma mais positiva esta relacdo. Por exemplo, um cuidador que consegue
se colocar no lugar do idoso doente e expressar o que sente, pode facilitar que o outro se
coloque no seu lugar e dé uma abertura para que o dialogo com o idoso ocorra. Por um
lado, expressar sentimentos positivos também pode ser essencial para encorajar idosos
no tratamento de sua enfermidade e, por outro, para fazer com que este idoso, mesmo
em situacdo de dependéncia, sinta-se amado e pertencente a familia. A partir de
exemplos como estes e de pequenas mudancas no dia a dia, que podem ser treinadas, é
possivel fazer com que as interagdes sociais se mantenham positivamente (Barham, et
al., 2015; Pinto, & Barham, 2014b) e, assim, influenciar uma melhor qualidade de vida
de idosos e de seus cuidadores.

Além das habilidades sociais, outra forma de trabalhar a saude psicoldgica de
cuidadores de idosos € por meio das estratégias de enfrentamento de estresse. Lazarus e
Folkman (1991) definem as estratégias de enfrentamento de estresse, também conhecido
como coping, como esforcos cognitivos e comportamentais empreendidos para o
controle de demandas especificas, sendo esta uma resposta do individuo a situacdes que
estdo sobrecarregando-o ou excedendo seus recursos pessoais. Ou seja, as estratégias de
enfrentamento de estresse sdo necessarias quando um cuidador se sente sobrecarregado
ou estressado devido as demandas da tarefa de cuidar de um idoso em conjunto com
outras demandas de sua vida pessoal e de alguma forma, tem dificuldades para
encontrar solucdes para elas. Nesse caso, o cuidador provavelmente ndo consegue
gerenciar essas novas demandas de forma satisfatoria e precisa acessar as estratégias de
enfrentamento de estresse que tem em seu repertorio.

As estratégias de enfrentamento de estresse do cuidador podem ser focadas no

problema ou na emocdo (Lazarus, & Folkman, 1991).
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As estratégias focadas no problema ocorrem quando um cuidador pretende
resolver um problema em si. Por exemplo, quando tem inUmeras tarefas, sabe que néo
conseguira realizé-las, e passa a pedir ajuda de outras pessoas para dividir as demandas
e conseguir, a partir dessa divisdo de tarefas, suprir todas. Percebe-se, entdo, que as
estratégias de enfrentamento de estresse focadas no problema estdo intimamente ligadas
as habilidades sociais, pois as mesmas sdo requeridas principalmente para angariar
apoio social nesse contexto.

Ja as estratégias de enfrentamento de estresse focadas na emocgédo ocorrem mais
em situacdes paliativas, nas quais o cuidador sabe que nao podera solucionar, como no
caso de uma enfermidade irreversivel (por exemplo, doenca de Alzheimer), mas sua
fungdo é controlar, reduzir ou eliminar respostas emocionais ao evento estressor. Um
exemplo de estratégia de enfrentamento de estresse focada na emocao € a procura por
uma religido para “confortar” os sentimentos em relacdo as dificuldades de cuidar um
idoso dependente (Pinto, & Barham, 2014a). Outro exemplo é realizar atividades
manuais, como pintar ou bordar; realizar estas atividades ndo vai ajudar a resolver os
problemas decorrentes da tarefa de cuidar de um idoso; no entanto, pode ajudar o
cuidador a se acalmar e a pensar mais sobriamente em formas de lidar com suas
demandas atuais (Barham, et al., 2015).

Cabe ressaltar que cada cuidador podera utilizar-se de ambas as estratégias e
uma ou outra, dependendo de cada situacdo. E que o desenvolvimento de todas essas
habilidades e estratégias em conjunto sdo fundamentais para uma boa saude do cuidador
e de seu idoso cuidado (Barham, et al., 2015), como dito previamente. Nesse sentido,
politicas publicas eficazes voltadas para o desenvolvimento de habilidades psicoldgicas
na diade idoso-cuidador sdo de extrema importancia para garantir a qualidade de vida de
ambos e prevenir casos de violéncia doméstica, principalmente os de ordem psicoldgica,

de negligéncia e abandono.

Politicas Publicas voltadas a Redes de Apoio Formal

Além do desenvolvimento de habilidades psicoldgicas do cuidador e do idoso, €

essencial que se invista também no fortalecimento de redes de apoio formal ao idoso e

aos seus familiares e que todos trabalhem em conjunto.
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Esta rede pode ser formada por dispositivos como Promotoria do Idoso,
Defensoria do Idoso, Conselho de Direitos do Idoso, servi¢os publicos de atendimento
domiciliar, vagas em centros-dia ou casas de repouso para atendimento dos que
necessitam de assisténcia especializada diaria ou continua, casas-lares, capacitacdo de
cuidadores, reserva de leitos em hospitais gerais, atendimento especializados nos
consultérios dos hospitais publicos, universidade aberta da terceira idade, grupos de
apoio a cuidadores, entre outros. Todos devem possuir gerontélogos, médicos geriatras,
psicologos, terapeutas ocupacionais, fonoaudiologos, enfermeiros, entre as muitas
alternativas que podem surgir, mas que trabalhem diretamente com as especificidades
dos idosos (Pinto, Barham, & Albuquerque, 2013) e visem a qualidade de vida da

familia cuidada, de modo geral.

Concluséao

Dado o exposto, e focando na necessidade de politicas publicas eficazes voltadas
para a melhoria da qualidade de vida de idosos dependentes e de seus familiares
responsaveis, deve-se ressaltar que a violéncia contra o idoso € inaceitavel, pois o
mesmo geralmente se encontra em uma relagdo assimétrica, na qual é a parte vulneravel
de tal relacdo assimétrica. Diante disso, e tendo em vista a necessidade de prevenir que
novos casos acontecam, € necessario que familiares de idosos sejam orientados sobre o
que se espera deles, trabalho este que pode ser feito por equipes interdisciplinares de
salde, pois muitos casos de negligéncia ocorrem por falta de conhecimento de quem
cuida, que muitas vezes ndo realiza nem os cuidados préprios adequados (Shimbo,
Labronici, & Mantovani, 2011). Outro ponto a se ressaltar € a maneira como as pessoas
se relacionam com seus parentes idosos hoje, pois a forma como tratam seus pais e avos
sera aprendida pelos seus filhos e terd consequéncias boas ou més, a depender do que
foi ensinado. Por isso, no caso de familias com formas de interacdo e relacionamentos
baseados em punicdes fisicas, € necessario intervir desde que identificado esse tipo de
relacdo, a fim de prevenir que eles se estabelecam (no caso de criangas) e tenham

consequéncias prejudiciais no futuro.
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Diante dessa discussdo, recomenda-se que novos estudos sejam realizados,
visando a verificar possiveis relagdes entre formas de se relacionar e qualidade da
relacdo familiar, qualidade de vida das pessoas envolvidas, saude fisica e psicolédgica
das diades, entre outros, que possam contribuir para o envelhecimento populacdo de
forma saudavel e que garanta, também, que a familia que apoia esses idosos, nao

adoeca.
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