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Resumo

Introducdo: Com o envelhecimento populacional, surgem diversas necessidades de saude
da populacéo idosa que necessitam de acolhimento, a exemplo da violéncia doméstica. E a
partir disso que a atuagéo do psicélogo na atencao basica se baseia em estratégias que visam
cuidar dos idosos vitimas de violéncia doméstica. Objetivo: Compreender como ocorre a
pratica e o cuidado do profissional de psicologia junto a idosos vitimas de violéncia doméstica
em unidades da Atengdo Basica no municipio de Salvador (BA). Metodologia: Trata-se de
um estudo qualitativo de carater descritivo e exploratério. Participaram 14 profissionais, porém
apenas 7 foram consideradas para os objetivos deste estudo. A coleta de dados ocorreu,
primeiramente, por meio de um questionario eletrénico. Posteriormente, foram realizadas
entrevistas semiestruturadas. Para andlise desses dados foi utilizada a Analise de Conteudo
Tematica de Bardin. Resultados: O perfil de idosos é majoritariamente feminino, negro e
pOSSUi poucos recursos sociais. Os tipos de violéncia mais comuns sao a psicoldgica e a
negligéncia, embora haja ocorréncias de abandono e abusos fisicos também. A principal
dificuldade encontrada é garantir acessibilidade e equidade aos usuarios, principalmente na
pandemia. Os grupos de convivéncia sdo a principal estratégia adotada nas unidades para
promover saude e prevenir violéncia. Entretanto, ha diversos entraves no processo de
cuidado, a exemplo da falta de recursos e a néo contribuicdo dos profissionais no trabalho
interdisciplinar. Conclusao: A violéncia doméstica contra o idoso é um fendbmeno evidenciado
pelas profissionais, apesar dos poucos casos realmente identificados e dos impactos da
pandemia no seu acompanhamento.
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Abstract

Introduction: With population-ageing, many health needs of the elderly population that
demands care emerged, like domestic violence. It is from this that the psychologist work in
primary care cross many strategies that look for caring of elderly people that suffer with this
phenomenon. Methodology: It's a qualitative, descriptive, and exploratory study. 14
psychologists participated in this study, but only 7 were considered to the study objectives. To
the data collect was used, firstly, an electronic questionary. Then, semi-structured interviews
were applied. The analysis occurred by Bardin Thematic Content Analysis. Results: The most
part of the elderlies’ profile is female, black, with few social resources. Psychological violence
and negligence are the more common types of violence, although cases of abandonment and
physical abuse occur as well. Ensuring accessibility and equity for users, mostly in pandemic
times, is the main difficulty found. The groups are the main strategy used to promote health
and prevent violence, although there are many difficulties in this process as the lack of
structure in health posts and the no contribution of some employees on interdisciplinary work.
Conclusion: Domestic violence against elder people is evidenced by professionals besides
the few cases identified and the pandemic impacts on their monitoring.

Keywords: Domestic violence; Aged; Primary Care; Psychology.

O envelhecimento da populacdo e o fenébmeno da violéncia

O envelhecimento da populacdo mundial foi uma das conquistas do século
passado em virtude de uma série de avancos tecnoldgicos e cientificos, no entanto, o
aumento do numero de pessoas velhas, ndo significa melhoria da qualidade de vida
desse segmento populacional, considerando que, anualmente, cerca de 700 mil
idosos sao integrados a populacdo brasileira num processo que ocorre de maneira
desorganizada, trazendo consigo questdes e demandas para a éarea do
Envelhecimento Humano e para a sociedade como um todo (Veras, 2016).

Ao lado do crescimento do niumero de pessoas velhas no pais, é possivel
constatar que as diversas formas de desigualdades sociais e as fragilidades nas
instituicBes do pais (servicos de saude, seguranca e protecdo social, por exemplo)
nao contribuem para atender as necessidades das pessoas idosas, 0 que impacta a
qualidade de vida desses sujeitos no Brasil (Veras, 2016). Nesse cenario, 0s idosos
possuem uma série de vulnerabilidades nos espacgos que ocupam, tais como a familia,
0s servicos de saude e os espacos publicos.

Dentre essas vulnerabilidades e os diversos problemas de saude existentes na
populacdo idosa, a violéncia surge como um fendmeno que persiste no tempo,
abrangendo todos os segmentos sociais e possuindo diversas formas de expresséo

gue submetem pessoas mais vulneraveis na sociedade, tais como mulheres,

Praticas e Cuidado: Revista de Satde Coletiva, Salvador, v.4, n.e14176, p.1-27, 2023.



<8
Uiﬁ ISSN: 2675-7591

\\%},\

k2

W5  Préticas e Cuidado: ARTIGO (Fluxo Continuo)

% Revista de Saide Coletiva

criancas e idosos (Minayo, 2020). A violéncia se manifesta de diferentes formas, tais
como a fisica, psicologica, sexual, financeira, a negligéncia e o abandono, como
pontuado por Pinto (2016). As principais ocorréncias de violéncia contra a pessoa
idosa abarcam casos de negligéncia, violéncia psicolégica e financeira, de acordo com
dados do Disque 100 de 2019, cujos registros sofreram, inclusive, um aumento no ano
de 2020 (Brasil, 2020). Com base nesses mesmos dados, em marco de 2020 foram
registradas 3 mil denuncias de violéncia doméstica contra idosos, saltando para 8 mil
em abril e quase 17 mil ocorréncias no més de maio. ISso acontece, sobretudo, devido
a necessidade de isolamento social instaurado naquele periodo com o objetivo de
conter a propagacdo da Covid-19 entre as pessoas, 0 que intensificou o tempo de
convivio dentro de casa (Brasil, 2020).

Com o surgimento do novo coronavirus (COVID-19), Hammerschmidt e
Santana (2020) relatam que foi necessario adotar medidas de contencdo e
distanciamento social, bem como a interrupcdo de diversas atividades laborais. Para
essas mesmas autoras, a populacdo idosa se viu diante de um cenario de
estigmatizacdo com a criacdo de imagens e videos que expuseram pessoas idosas e
destacaram o ageismo (preconceito contra o fato de ser idoso) ha nossa sociedade.

Além disso, a pandemia trouxe diversas mudancas no cotidiano das familias e,
guando levamos em consideracdo a populacdo idosa, Garcia e Duarte (2020)
destacam que esse grupo ficou mais vulneravel nesse periodo, tendo prejuizos na
saude fisica e mental devido ao menor contato com atividades sociais e comunitarias,
amigos e outras pessoas que conheciam. Sendo assim, € possivel que varias formas
de violéncia doméstica contra pessoas idosas tenham acontecido devido a
necessidade de convivéncia com familiares e agressores dentro do espaco doméstico
(Hammerschmidt e Santana, 2020).

Segundo Colussi, Kuyawa, Marchi e Pichler (2019), a pessoa idosa pode se
tornar uma vitima de violéncia doméstica quando ela passa a ser dependente de sua
familia em diversas esferas da sua vida pessoal, social, financeira, entre outras. Para
esses autores, esse fendbmeno € um problema social, econémico, cultural e familiar,
sendo as primeiras manifestacdes da vitima os sentimentos de medo, culpa e
vergonha diante da percepcao de fracasso nas relagdes familiares vivenciadas. Isso
esta relacionado, também, com a omissao desses casos dentro das familias de

idosos, ndo havendo muitas denlncias dos maus-tratos ocorridos.

Praticas e Cuidado: Revista de Satde Coletiva, Salvador, v.4, n.e14176, p.1-27, 2023.



f __“& ISSN: 2675-7591

Préticas e Cuidado: ARTIGO (Fluxo Continuo)

%? Revista de Saide Coletiva

Y
-
\a
PN

Nesses contextos de violéncia contra a populacdo idosa, as consequéncias
sobre as vitimas sdo dos mais variados tipos, tais como o0s sexuais, fisicos e
psicolégicos. Dentre os impactos, o Relatério Mundial sobre a Prevencéo da Violéncia
da Organizacdo Mundial da Saude (2014) cita: lesdes fisicas e fraturas mais graves
que podem causar incapacitagdo permanente, consumo de &lcool e outras drogas,
depressao, transtornos de ansiedade e de estresse pos-traumatico, tabagismo,
pensamento e comportamento suicida, infeccbes sexualmente transmissiveis e
doencas cronicas como cancer, diabetes, problemas renais, acidentes vasculares,
problemas cardiovasculares e outros problemas de saude.

Todas essas possiveis consequéncias podem agravar a saude de pessoas
idosas que ja convivem com a violéncia no seu dia a dia. H4 também impactos sociais,
uma vez que o fendmeno da violéncia gera gastos com intervencdes e tratamentos
para as vitimas, agressores e familiares, o uso de servigos de saude mental, cuidados
de emergéncia e questdes judiciais a depender dos casos existentes, necessitando
custos econdmicos diversos cujos valores exatos sdo ainda desconhecidos (OMS,
2014).

Para uma melhor compreenséo do fenémeno da violéncia doméstica contra a
populacao idosa € imprescindivel a discussédo dos determinantes sociais de geracéo,
género e raca/etnia que perpassam a histéria de vida desses sujeitos (Wanderbroocke
e Moré, 2013a). Frente a essa realidade multidimensional da violéncia, devemos
pensar em como promover estratégias que possam prevenir o surgimento de mais
contextos de violéncia contra as pessoas idosas. O Sistema Unico de Saude (SUS),
por sua vez, € um grande aliado diante desse problema, pois se constitui como o
modelo publico estratégias e servigcos de saude no Brasil (Cruz, 2009), oferecendo
assisténcia para toda a populacéo do pais.

Cruz (2009) pontua que o SUS possui diretrizes e principios que regem a forma
como seus servicos e acdes em saude devem ser implementados e realizados para a
populacdo. A mesma autora cita que os profissionais que trabalham no SUS devem
atuar com base na universalizacdo do direito & saude que garante que todas as
pessoas, sem dificuldades ou privilégios, devem ter acesso aos servigos e estratégias
de saude em todos os niveis de atencao do sistema (Atencao Basica, Secundaria e
Terciaria). Além disso, Cruz (1099) relata que o trabalho no SUS deve ser
descentralizado, distribuindo as responsabilidades nos diversos niveis do governo
(cidades, estados, Uniéo), facilitando o cuidado prestado a populagéo.
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A mesma autora também demarca a importancia da integralidade da atencédo a
saude e da participacdo popular na manutencéo do SUS. Para ela, o trabalho dentro
do sistema de saude busca tratar as pessoas como seres integrais, o que vai além de
aspectos biomédicos do cuidado ao se considerar as questfes sociais, politicas,
culturais, espirituais, e dentre outras, de cada sujeito no processo saude-doenca. Cruz
(2009) enfatiza a participacdo das pessoas na construcédo de politicas de saude e no
controle de sua execucdo, o que permite uma melhor compreensdo do usuério de
saude sobre a concepcao de saude e doenga. Esses principios e diretrizes oferecem
respaldo para quais caminhos devem ser tomados no enfrentamento dos problemas
vivenciados no SUS (Cruz, 2009) e que ocorrem em diversos setores e niveis de
atencao, inclusive no cuidado ofertado a populacao idosa.

Ao consideramos um nivel muito importante do SUS, a Aten¢éo Bésica (AB), 0
primeiro nivel de atencéo, € um espaco que busca levar em conta 0s aspectos sociais,
politicos e culturais dos idosos e de suas familias no processo de cuidado. A AB
funciona como a porta de entrada preferencial para os usuarios de salude adentrarem
os servicos fornecidos pelo SUS, segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2014). Esse
nivel de atencdo se caracteriza por acdes que devem estar alinhadas com os
problemas e necessidades de saude da populacdo e de seus grupos sociais, levando
em conta uma série de aspectos, tais como o territério em que as unidades de saude
estdo localizadas e o trabalho em equipes formadas por diferentes profissionais
(Brasil, 2014).

Nesse contexto de atuacdo no SUS, a AB possui acdes voltadas para a
populacdo idosa e que sao atribui¢cdes de todos os profissionais das equipes de saude,
a exemplo do conhecimento dos habitos de vida das pessoas idosas, de suas familias
e das comunidades em que habitam, bem como dos valores que circundam nesses
locais, tais como a religido, as crengas e 0s posicionamentos éticos das pessoas; e 0
acolhimento humanizado aos idosos, realizando um trabalho de abordagem integral e
resolutiva, criando vinculos entre 0s usuarios e as equipes de saude (Brasil, 2006).

Guerrero, Mello, Andrade e Erdmann (2013) comentam que a criagao de
vinculos e a forma que a AB busca promover acolhimento aos usuarios de saude,
através de busca ativa de casos, por exemplo, sdo consideradas acbes

potencializadoras do cuidado que é ofertado a essas pessoas. Os mesmos autores
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ainda trazem o posicionamento de gestores da AB que acreditam que a escuta e a
orientacao fornecida aos usuérios de saude promovem o sentimento de satisfacéo e
ajudam na resolucéo dos problemas e demandas que estes possuem em suas vidas.

Nesse contexto, o trabalho do psicélogo nas unidades de saude pode trazer
contribuicdes ao trabalho interprofissional construido nesses espacgos e ao processo
de cuidado da populacdo que acessa esses servicos de saude. O profissional de
Psicologia pode desenvolver acbes que busquem acolher e criar vinculos com a
comunidade, tais como: o reconhecimento do contexto socioecondémico dos locais de
abrangéncia; o contato mais direto com as necessidades de saude da populacéo para
criar planos de intervencéo; recepcao dos usuarios nas unidades, fornecendo escuta
ampliada e planos terapéuticos adequados; visitas as familias em suas casas para o
acompanhamento terapéutico e avaliagao dos casos; acdes de educacao permanente
e suporte a equipe de saude, entre outras atividades possiveis (Nepomuceno &
Brandao, 2011). Essas praticas do psicélogo, dentro e fora das unidades, auxiliam no
estabelecimento de vinculos mais préximos com as pessoas, 0 que fortalece as
estratégias de cuidado planejadas.

Esse bom relacionamento e tratamento para com a populacao reflete uma
pratica humanizada (Ayres, 2004) que permite conhecer o0s aspectos fisicos,
psicoldgicos, culturais e politicos de um lugar. Nesse sentido, podemos pensar que
essa forma de atuacdo deve estar voltada para idosos que sofrem violacbes e
agressdes dentro de suas casas, sobretudo diante do surgimento da pandemia no ano
de 2020, que provocou um aumento do numero de casos de violéncia doméstica
contra essa populacéo, e do papel do psicélogo frente a essas situacdes na AB. Sendo
assim, este artigo tem como questdo norteadora “Como ocorre o trabalho de
psicologos na atencdo basica ao lidar com a violéncia doméstica sofrida pela
populacao idosa?”.

Considerando o exposto, o objetivo desse estudo foi compreender como ocorre
a pratica e o cuidado do profissional de psicologia junto a idosos vitimas de violéncia

doméstica em unidades da Atencdo Basica no municipio de Salvador (BA).

METODO
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- Tipo do estudo e participantes

7z

Esta é uma pesquisa de carater descritivo e exploratorio, de abordagem
qualitativa, realizada na cidade de Salvador (BA), Brasil. Ela € derivada de uma
pesquisa maior do Grupo de Estudos Multirreferenciais do Cuidado (GECUID-UNEB)
intitulada Multiplos referenciais da Psicologia na constru¢cdo do cuidado no contexto
da Atencao Béasica: um estudo junto as Unidades Basicas de Saude e/ou Unidades
de Saude da Familia no municipio de Salvador-BA. O presente estudo € um entre
muitos outros que partiram do projeto anteriormente citado, mas o mesmo compartilha
0s participantes com esses outros trabalhos, de outras autorias, realizados durante o
mesmo periodo.

Participaram do estudo 14 psic6logos, de ambos 0s sexos, com tempo de
formacao entre 5 e 29 anos, que trabalhavam a pelo menos 1 ano na Atencao Basica,
lidando com casos de violéncia doméstica contra idosos e que faziam parte de equipes
de saude com formagcdo minima nos servicos. Para o presente trabalho, foram
considerados apenas os profissionais que trabalhavam atendendo pessoas idosas
nas unidades de saude em que atuavam.

O recrutamento dos profissionais ocorreu a partir da disponibilizacdo dos seus
contatos de e-mail e telefone que foram cedidos pelas Unidades Basicas de Saude e
Unidades de Saude da Familia. Essas informacdes foram compartilhadas ap6s a
autorizacdo da realizacdo da pesquisa pela Prefeitura Municipal de Salvador. A partir
disso, nos comunicamos com todos 0s contatos que obtivemos, mas s6 obtivemos a
resposta de 14 profissionais, 0s quais aceitaram participar do estudo ao responderem
o formulario eletrdnico que fazia parte da primeira parte da coleta de dados. As
unidades de saude nas quais os profissionais trabalhavam fazem parte de bairros
periféricos da cidade de Salvador nos quais as comunidades que neles habitam
convivem, diariamente, com problemas sociais, tais como a violéncia e o trafico de

drogas, se caracterizando, portanto, como regifes de maior risco e marginalizadas.

- Procedimentos para coleta de dados
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A coleta de dados ocorreu, primeiramente, por meio de um formulario
eletrbnico, do Google Forms, com questdes mais gerais que contemplavam o0s
seguintes pontos: aspectos sociodemogréficos dos psicélogos que atuam na AB do
municipio de Salvador (idade, género, se possui ou nao filhos e qual a idade destes,
raca/etnia, religido, estado civil, instituicdo de formacao, tempo de formado e se possui
pés-graduacédo; contexto de trabalho (nome da unidade de saude onde trabalha, se
trabalha em outro local também, tempo de atuag¢édo na unidade de salde e em outros
locais e se possui experiéncia anterior no SUS); trajetoria formativa (se fez, nos
altimos 10 anos, algum tipo de formacé&o para além da graduacédo em Psicologia); e a
construcdo do cuidado na unidade de atuacdo (quais estratégias sao realizadas na
unidade de saude, quais as dificuldades encontradas no trabalho, qual a influéncia
dos marcadores de género, geracao e raca/etnia na atuacao dentro da Atencéo Bésica
e quais publicos sdo atendidos pelo profissional).

O formulario foi respondido por todos os 14 participantes da pesquisa, mas, no
presente estudo, foram consideradas as respostas das 7 profissionais que atendiam
a populacédo idosa nas unidades de saude. Apos a identificacéo das 7 profissionais
gue trabalhavam com idosos, foram realizadas entrevistas semiestruturadas com elas.
O roteiro das entrevistas foi constituido de perguntas que buscavam saber mais sobre
o trabalho das psicélogas diante de casos de violéncia doméstica contra pessoas
idosas, incluindo as estratégias utilizadas e as dificuldades encontradas no fazer dos
profissionais de saude. As entrevistas foram gravadas, com a anuéncia dos
participantes, tendo sido realizadas por meio do Microsoft Teams e transcritas no

Microsoft Excel. Os dados foram coletados no periodo entre marcgo e junho de 2021.

- Aspectos éticos

Por questdes éticas e de sigilo, as entrevistadas sao citadas, aqui no estudo,
por meio de nomes ficticios (Silvia, Isildinha, Mary, Magda, Bader, Maria e Ana). Essa
pesquisa foi realizada considerando-se 0s aspectos éticos preconizados pelas
Resolugbes 466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, conforme cadastro

na Plataforma Brasil, com Parecer n° 4.430.970, e foi aprovada pelo Comité
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de Etica da UNEB em 01 de dezembro de 2020. Além disso, também contou com a
autorizacdo da Prefeitura de Salvador para o inicio da coleta de dados. Os
participantes assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido, conforme
definido pelos Art. 5° da lei n°® 510, de 07 de abril de 2016 e Art. 2° da lei n°® 016/2000,
de 20 de dezembro de 2000 (Brasil, 2016; Brasil, 2000). Essa pesquisa foi financiada
pelo Programa de Bolsa de Iniciacdo Cientifica (PICIN), do ano de 2020, desta mesma

Universidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base no formuléario eletrbnico, percebeu-se que as 14 profissionais séo,
predominantemente, brancas ou pardas, de até 40 anos de idade, que trabalham em
Unidades de Saude da Familia e fizeram a graduacdo em instituicdes publicas de
ensino, além do fato de 50% possuir experiéncia anterior a AB dentro do SUS.

Todas possuem formacdo complementar, tais como residéncia, mestrado ou
especializacdo na area de Saude da Familia, por exemplo. Essas e outras
informacBes podem ser consultadas na tabela 1. As informacdes relacionadas as 7

profissionais que foram entrevistadas no estudo constam na tabela 2.

Tabela 1 — Perfil sociodemogréfico, formacédo e contexto de trabalho de todos os
profissionais

Variaveis N % Variaveis N %
Género Idade dos filhos
Mulher 13 92,9 <12 anos 6 66,6
Homem 1 7,1 >12 anos 3 33,4
Idade (média — 40 anos) Instituicdo de formacéo
<40 anos 7 50,0 Pdblica 12 85,7
=40 anos 2 14,3 Privada 2 14,3
>40 anos 5 35,7
Raca/etnia Pés-graduacdao (titulagdo mais alta)
Branca 6 429 Especializacdo 6 42,9
Preta 2 14,3 Mestrado 5 35,7
Parda 6 429 Residéncia 1 7,1

N&o especificado 2 14,3

Estado civil Trabalho fora do sistema publico
Solteiro 6 42,9 Sim 6 42,9
Casado 6 42,9 Nao 8 57,1
Unido estavel 2 14,3
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Filhos 6 42,9 Experiéncia anterior no SUS 7 50,0
Possui 8 57,1 Sim 7 50,0
N&o possui N&o

Religido Local de trabalho

Catolica 8 57,2 NASF-AB 2 14,3
Espiritualista 2 14,3 Distrito Sanitario 1 7,1
Sem religido 2 14,3 Unidade de Saude da Familia 7 50,0
Crista 1 7,1 Unidade Bésica de Saude 2 14,3
Candomblecista 1 7,1 Consultério na Rua 2 14,3

Fonte: autoria propria. Nota: N = nimero de participantes; % = porcentagem de participantes em cada
variavel.

Tabela 2 — Perfil sociodemografico, formacao e contexto de trabalho das profissionais
entrevistadas

Variaveis N % Variaveis N %
Género Idade dos filhos
Mulher 7 100,0 <12 anos 2 66,6
Homem 0 0,0 >12 anos 1 33,4
Idade (média — 40 anos) Instituicdo de formacéo
<40 anos 5 71,4  Pulblica 6 85,7
>40 anos 2 28,6 Privada 1 14,3
Raca/etnia Pés-graduacao (titulagdo mais alta)
Branca 4 57,1 Especializacéo 4 57,1
Preta 1 14,3  Mestrado 2 28,6
Parda 2 28,6  Residéncia 1 14,3
Estado civil Trabalho fora do sistema publico
Solteiro 3 42,8 Sim 3 42,9
Casado 2 28,6  Néo 4 57,1
Unido estavel 2 28,6
Filhos Experiéncia anterior no SUS
Possui 3 42,9 Sim 5 71,4
N&o possui 4 57,1 Naéo 2 28,6
Religido Local de trabalho
Catodlica 2 28,6 NASF-AB 2 28,6
Espiritualista 2 28,6  Unidade de Saude da Familia 5 71,4
Sem religido 2 28,6
Candomblecista 1 14,2

Fonte: autoria prépria. Nota: N = nimero de participantes; % = porcentagem de participantes em cada
variavel

Com base nos dados obtidos nas entrevistas realizadas com essas psicélogas,
foi possivel organizar as informacdes coletadas nesta segunda etapa em quatro
categorias: perfil dos idosos atendidos nas unidades; aspectos da violéncia contra a
populacdo idosa; praticas de cuidado, suas dificuldades encontradas e suas
contribui¢des; e influéncias da pandemia na violéncia doméstica.

Os indicadores que permitiram a logica de inferéncia para a discussdo dos
resultados foram: a aproximacao de varios contetudos dos dados com a literatura; a
influéncia dos aspectos de género e racal/etnia nos casos de violéncia, a partir do
relato das psicélogas; e a trajetdria formativa das profissionais e a compreenséao de

como atendem e cuidam dos usuarios.
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- Perfil dos idosos atendidos nas unidades

O perfil dos idosos é majoritariamente feminino, negro, com poucos recursos
sociais, acessibilidade e disponibilidade de servigcos publicos, tais como os de saude.
Essa realidade é evidenciada em outros estudos, pois essas pessoas sao as que mais
necessitam dos servigos de atencéo integral e cuidado do SUS (Silva et al., 2020)
embora haja uma menor disponibilidade de a¢cBes de saude para esse publico em
comparacao aos grupos mais privilegiados socialmente (Werneck, 2016).

Ainda segundo as entrevistadas, é um publico de idade variavel, entre os 60 e
90 anos ou mais de idade. Essas pessoas moram ou sozinhas ou com a familia, nesse
caso vivenciando possiveis conflitos familiares. Em alguns casos, sdo pessoas com
histérico de violéncia familiar e/ou que possuem queixas de negligéncia. Além disso,
parte dessa populacédo € aposentada e recebe beneficios do governo. Um outro ponto
€ que essas pessoas convivem com o trafico e a violéncia publica nas comunidades
em que habitam.

As mulheres idosas negras, publico principal, fazem parte de familias em que
o marido abandonou a familia em algum momento, ndo havendo a vontade de cuidar
dele quando ele retorna ao lar devido a falta de vinculo e as magoas geradas pelo
abandono na relacao familiar. Muitas mulheres idosas tém historico de violéncia,
sobretudo doméstica, na relagcdo com o marido. H4 também casos de isolamento,
depresséo, baixo vinculo e participacdo social.

Wanderbroocke e Moré (2013b) comentam sobre como 0s casos de violéncia
na populacdo idosa ndo abarcam apenas caracteristicas e aspectos inerentes aos
idosos e a suas familias, pois esse fendmeno se constitui por inimeras dimensdes.
Essas autoras sugerem que a realidade socioeconémica das familias brasileiras
influencia nas relagbes com as pessoas idosas dentro do espaco doméstico,
contribuindo para o surgimento de abusos e violagcOes. Para as estudiosas, um
exemplo disso é quando as pessoas vivem em comunidades onde a violéncia social,
o trafico de drogas e o desemprego afetam as relagbes e os vinculos familiares,

potencializando o aparecimento de situacdes de violéncia.
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- Aspectos da violéncia contra a populacéo idosa

Segundo Pereira et al. (2020), as situacdes de maus-tratos contra as pessoas
idosas séo entendidas como uma grave violagdo dos direitos dessa populagao, sendo
0s casos de abusos familiares contra idosos os mais preocupantes. Essa realidade
pode ser em parte explicada pela dificuldade em se notificar casos de violéncia contra
esse publico no Brasil, principalmente pelo fato de que essas pessoas ndo conseguem
ou temem denunciar os abusos sofridos em instituicdes legais, 0 que torna esses
idosos ainda mais inseguros por se sentirem desprotegidos (Santos, Silva, Carvalho,
& Menezes, 2019).

Quanto a ocorréncia da violéncia nessa populacao no presente estudo, foi dito
gue nao aparecem muitos casos nas unidades, pois se trata de uma questao
encoberta e pouco denunciada nas familias. A psicéloga Silvia comenta que uma das
principais questdes relacionadas aos abusos que a populacao idosa sofre € a falta de
atencao por parte dos familiares que acabam nao acolhendo suas necessidades.
Nesse sentido, esse publico acaba demandando escuta e acolhimento dos
profissionais que percebem como o espaco doméstico ndo atende as expectativas
desses idosos. Santos et al. (2019) descrevem que a familia cuidadora do idoso esta
vulneravel a uma série de variaveis que podem influenciar o surgimento de agressdes
e abusos dentro de casa, tais como as dificuldades financeiras e a sobrecarga do
proprio cuidado com o idoso. Dessa forma, ha varios fatores que podem explicar essa
falta de atencao percebida pelas profissionais entrevistadas.

Dentre os tipos de violéncia existentes, as profissionais afirmam que a
negligéncia e a violéncia psicolégica sdo as expressdes mais comuns. A presenca de
um histérico de violéncia familiar, que perpassa e molda as formas dos membros se
tratarem e se comunicarem, também influencia a manutencdo das violéncias no
espaco domeéstico, prejudicando a formacgdo de vinculos. Ou seja, quem o idoso foi
para sua familia impacta no apoio que obtera dos filhos, cdnjuges e parentes. Além
desses casos, foram citadas situagdes de violéncia fisica, financeira e abandono pelas

psicologas Silvia, Maria e Magda, como pode ser visto abaixo:
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“[...] era uma idosa que ja participava ha muitos anos [...] € ai as meninas comegaram
a investigar e a gente descobriu que era uma mulher que sofria violéncias ha mais de
60 anos, e ai ainda vivia com esse marido agressor, que nao agredia ela mais
fisicamente, mas que continuava fazendo repetidas violéncias psicolégicas. Inclusive,
se envolveu com uma mulher mais jovem, colocou essa mulher dentro da casa [...]."
Silvia

"[...] tiveram dois casos de idosos que estavam em situacdo de muito adoecimento,
comprometimento de salde mental, acumulando lixo, morando sozinha, abandono de
familia, que precisamos fazer intervencdo [...]. Geralmente esta relacionado ao
abandono [...], ao interesse do cuidado estar relacionado a um auxilio [...].” Maria

“Era uma idosa que tinha as duas pernas amputadas, por conta da diabetes, e ela
morava com uma filha que, aparentemente, ou até visivelmente, tinha algum tipo de
transtorno mental. Por conta desse transtorno da filha, a senhora era lticida, tinha cerca
de 80 anos, era bem lucida e tinha muitas queixas em relagdo a violéncia tanto
psicoldgica como até a violéncia fisica, realmente, que ela sofreu dessa filha. Como a filha
deixava ela com sede para ela nao fazer xixi para néo ter que trocar a fralda. Entdo, coisas
desse tipo.” Magda

Nas unidades de salde, os relatos de violéncia sdo protagonizados pela
populacdo feminina, uma realidade também sugerida pela literatura quando se aponta
que as mulheres sdo muito mais violentadas do que os homens (Santana,
Vasconcelos, & Coutinho, 2016). Além de sofrerem mais com a violéncia, as mulheres
idosas atendidas nas unidades em que as profissionais trabalham também sdo mais
vulneraveis, sobretudo por estarem submetidas aos padrbes de género na nossa
sociedade, por possuirem uma baixa escolaridade e condi¢cdo socioeconémica, assim
como as idosas do estudo de Brito, Krieger Grossi e Lima Grossi (2020). Essa
realidade nos faz pensar em como a violéncia € um fenbmeno multifacetado e com
diferentes formas de expresséo.

- Préticas de cuidado, suas dificuldades e suas contribuicdes

Praticas de cuidado utilizadas

O estudo de Freire e Pichelli (2013) relata as atividades que o psicélogo realiza
na AB, citando, além das visitas domiciliares, a promocao de oficinas, palestras e
rodas de conversas como exemplos de agbes que fortalecem o desempenho das
equipes e possibilitam a manutencdo dos vinculos criados entre os usuarios. Além
disso, 0s mesmos autores citam outras praticas possiveis na atuacdo do psicélogo,
tais como atividades de gestdo das unidades de saude, contato intersetorial com o
objetivo de ampliar a rede de apoio no cuidado aos usuarios e escuta psicologica
guando necessatrio.
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No presente estudo, foi relatado por varias participantes que ndao ha acodes
especificas para lidar com a violéncia doméstica nas unidades de saude. O que se
tem sao estratégias que visam atender as demandas e acolher os usuarios, tais como
visitas domiciliares, atendimentos individuais e coletivos, triagens clinicas,
interconsultas, encaminhamentos, orientacdo e apoio matricial. Essas estratégias vao
de encontro ao que Freire e Pichelli (2013) descrevem no seu estudo, como ja
mencionado. Nas unidades em que as entrevistadas trabalham, essas praticas
também sado destinadas a populacédo idosa, sendo os grupos de convivéncia e de
qualidade de vida as estratégias mais importantes adotadas nas Unidades de Saude
da Familia. Esses mesmos grupos ajudam no acompanhamento e na identificacao de
problemas de saude, além de contribuirem para a criacdo de vinculos entre a
comunidade. Neles sao discutidos temas de educacdo em saude e de interesse dos
idosos, bem como sdo promovidas atividades externas aos servicos.

As Referéncias Técnicas para Atuacdo de Psic6logos na Atencao Bésica a
Saude do Conselho Federal de Psicologia [CFP] (Conselho Federal de Psicologia,
2019) trazem informacdes acerca da prética de psicologos em Unidades Bésica de
Saude e Nucleos de Apoio a Saude da Familia e de quais estratégias esse profissional
pode se utilizar para lidar com as eventuais dificuldades no seu trabalho. Dentre as
acOes possiveis, o0 documento sugere: o apoio matricial e critérios para seu
acionamento nas unidades; a construcao de atividades que valorizem o protagonismo
dos usuarios e sua rede de apoio na constru¢cdo do cuidado, incentivando o
autocuidado e diminuicdo da dependéncia em relacdo aos profissionais; a insercao
dos psicologos nas visitas domiciliares juntamente com a equipe; o incentivo, apoio e
criacdo de grupos com 0s usuarios que facilitem a criagéo de vinculos afetivos com a
comunidade e auxiliem nas situacdes de vulnerabilidade. Percebe-se, portanto, que
as atividades utilizadas pelas participantes da pesquisa estdo de acordo com as
referéncias que o CFP descreve para o exercicio do psicélogo nesse campo de
atuacao.

Dificuldades encontradas no trabalho

Atuar na AB envolve diversas dificuldades que séo enfrentadas no contexto de
trabalho dos profissionais de Psicologia. Sobre isso, Oliveira et al. (2017) citam a
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grande demanda de assisténcia a saude para os Nucleos de Apoio a Saude da Familia
(NASF) e o menor tempo para o apoio matricial, a falta de capacitacdo dos
profissionais para lidarem com diferentes tematicas na AB, a dificuldade de
colaboragéo da equipe nas intervencdes, a falta de estrutura e de recursos no SUS e
o desconhecimento dos profissionais sobre o trabalho do psicélogo nesse espaco.

No contexto das entrevistas realizadas, ha inUmeros desafios muito proximos
aos apontados pela literatura. A psicologa Mary considera também os limites
relacionados ao contexto de vida desses trabalhadores enquanto pessoas que
possuem experiéncias e vivéncias distantes dos usuarios de saude. Aspectos sociais
e econdmicos diferentes permeiam as formas como esses profissionais enxergam, a
priori, 0s usuarios de saude, esperando que determinados fendmenos néao
vivenciados nas suas historias de vida, tais como a inexisténcia de situacdes de
violéncia doméstica, também estejam ausentes, da mesma forma, nas familias das
pessoas atendidas.

Outro fato é a dificuldade de se estudar sobre as politicas publicas das
populacdes negra, feminina, idosa, entre outras, durante o processo formativo de
algumas psicologas e como isso distancia ainda mais o profissional do usuério de
saude. Isso acaba sendo uma das pautas de discussao de casos nas equipes como
uma forma de se atentar a essas questdes durante o cuidado. E importante citar que
apesar do numero reduzido de participantes na amostra, a maioria aqui considerada
se autodeclara branca (4 de 7 psicélogas).

Tais aspectos étnico-raciais se relacionam com as diferentes experiéncias de
vida que sdo bastante divergentes entre brancos e n&o brancos. Dessa forma,
podemos notar como 0s aspectos do racismo podem influenciar negativamente no
processo de cuidado, pois estdo presentes na trajetoria formativa dos profissionais e
na forma como os atendimentos sao realizados para a populacao, podendo gerar uma
atencao desumanizada e que desconsidera os determinantes sociais das pessoas que
chegam nos servicos de saude (Barbosa, Silva, & Sousa, 2021).

Outra dificuldade citada é trabalhar sem o apoio da equipe, a exemplo do
agente comunitario de saude (ACS). A psicologa Silvia comenta que, apesar dos
beneficios do ACS, a nao realizacéo de visitas domiciliares por esse profissional gera
prejuizos na execucao das agcles de saude, pois assim, ndo se capta informacdes
sobre os usuarios e menos familias séo matriculadas nas unidades. Isso acaba por
prejudicar o desempenho do trabalho interdisciplinar pensado para a AB.
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Apesar de o ACS ser o membro da equipe que mais realiza visitas as casas
das familias, nem todos se sentem preparados para lidar com as situacdes de abuso
contra idosos, inclusive por conhecer a familia do usuario ja que o mesmo mora
naquela comunidade (Leindecker et al., 2021). Além disso, com a publicacdo da
Portaria n° 2.698, de 14 de outubro de 2019, do Ministério da Saude, o numero de
ACS disponiveis nas unidades da AB acabou sendo afetado pela suspensao de
incentivos financeiros para a Estratégia de Saude da Familia (ESF) e NASF (Brasil,
2019). Essa realidade também deve ser considerada ao se pensar nas dificuldades
do trabalho interdisciplinar causadas por ataques ao SUS, para além da falta de
capacitacao dos profissionais.

"[...] Entdo isso dificulta muito a busca ativa, porque a gente ndo pode fazer a visita

sem a agente comunitaria; se a agente comunitaria nao faz as visitas e ndo diz pra
gente como € que esta a situacao, a gente também nao tem como saber [...].” Silvia

Além disso, h& a dificuldade em notificar essas situacdes de violéncia. Para
além das subnotificacbes e do preenchimento incompleto das fichas de notificacéo,
h& o receio de haver algum tipo de consequéncia para a equipe, pois ao notificar os
abusos, os familiares podem ter conhecimento de que algum profissional ndo manteve
0 caso em sigilo, gerando consequéncias para os profissionais, pois algum membro
dessa familia pode estar envolvido com o trafico da regido, o que inibe a equipe de
notificar ou denunciar as ocorréncias. Ha também a preocupacao de nado respeitar a
privacidade do espacgo domiciliar e a sua confianga ao colocar em evidéncia 0s casos
de violéncia, podendo haver represélias da comunidade em torno do servi¢o de saude
(Lourenco, Cruvinel, Almeida, & Gebara, 2010).

Além disso, a pandemia trouxe mudancas nos processos de trabalho nas
unidades e no NASF. A psicologa Bader relata que, em alguns casos, o NASF
suspendeu, durante um certo periodo da pandemia, todos os atendimentos exceto o
monitoramento dos casos suspeitos ou confirmados de COVID-19, o que gerou um
menor cuidado as pessoas idosas. Além disso, ha nucleos que estdo atuando com

carga horaria reduzida pela falta de profissionais nas equipes.

"[...] hoje eu acho que a configuracdo da nossa equipe dificulta muitas coisas, que se
a gente tivesse uma equipe de 8 pessoas, com o dobro da carga horéaria, como era
nossa equipe no inicio, a gente conseguiria dividir frentes de trabalho [...]. E no caso
da Psicologia especificamente, € uma demanda muito grande. Facilmente a gente €
colocado nesse lugar do ambulatorio [...] numa regido onde vocé tem uma rede de
servicos muito restrita, as vezes é desafiador também sair desse lugar,
entende? [...]." Bader
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Outro ponto, segundo Mary, € que nao ha possibilidade de ofertar celulares,
tablets, computadores e internet de qualidade para os usuarios, o que dificulta o
acesso dessas pessoas a equipe nesse momento. Menezes et al. (2020) relatam que
essa é uma dificuldade que os municipios baianos enfrentam, de forma geral. Como
0s contatos na unidade foram restringidos, 0 acesso a essas pessoas teve que ocorrer
por meio do uso de tecnologias da informacdo e comunicacédo, pelo Whatsapp e por
grupos virtuais, por exemplo, mas nem todo esse publico tem acesso a internet ou a
equipamentos necessarios para isso e, muitas vezes, ndo sabe manusear bem esses
dispositivos. Essas limitacGes refletem o principal desafio do trabalho na AB, que é a
dificuldade de garantir acessibilidade e equidade aos usuarios.

“Eu acho que nosso maior desafio € como acessar, como promover equidade numa

realidade tdo desigual. A gente trabalha no Suburbio, entdo a maioria dos NASF eles

estdo inseridos em comunidades [...] que t& muito longe do centro da cidade, entdo de

fato, eles acessam menos as coisas. Nao tem nenhuma universidade, por exemplo,
no territério do Subdrbio, que d4 um grande suporte [...]." Mary

Uma questdo identificada no presente estudo como uma das possiveis
barreiras no trabalho dos profissionais, foi o fato das psicélogas ndo comentarem, ao
longo das entrevistas, sobre os locais para 0s quais 0s idosos poderiam ser
encaminhados nos casos de violéncia, a exemplo do CRAS (Centro de Referéncia de
Assisténcia Social) e 0 CREAS (Centro de Referéncia Especializada de Assisténcia
Social), locais de protecdo social responsaveis no acompanhamento de casos de
violacdo de direitos, tais como os de violéncia doméstica (Ribeiro, Paiva, Seixas, &
Oliveira, 2014). A auséncia de indicacdo desse encaminhamento das pessoas idosas
vitimas de violéncia, pode sugerir certa fragilidade na atencéo intersetorial nos casos
de violéncia contra idosos.

Ribeiro et al. (2014) destacam que ha diversas contribuicdes desses locais nas
situacdes de violéncia, pois os profissionais desses servicos de assisténcia social
realizam atividades que visam a garantia dos direitos da populacdo, como visitas
domiciliares e monitoramento dos casos em conjunto com outras instituicdes e
servicos que podem acolher as vitimas, o que pode contribuir para o rompimento do
ciclo de violéncia. Diel e Barbiani (2018) pontuam que esses servicos podem, por
exemplo, orientar e auxiliar as familias para que as melhores decisdes possiveis
sejam tomadas frente aos abusos sofridos e praticados. Além disso, 0s servigos de
assisténcia social tém papel importante na criagdo de politicas publicas para o
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enfrentamento de casos de violéncia e para a protecdo das vitimas desse problema
de saude, como ressaltam Diel e Barbiani (2018).

Possiveis contribui¢cdes do trabalho nas unidades

Dentre as contribuicbes das praticas realizadas nos casos de violéncia,
podemos citar a mediacdo das situacdes de violéncia dentro da familia do idoso,
averiguando quais sao suas necessidades e como as situacdes de violéncia podem
ser resolvidas, inclusive mediante medidas judiciais em alguns casos. Também foi
citada a importancia das visitas domiciliares, pois € uma forma de conhecer o espaco
doméstico, a qualidade do imével, a disponibilidade de recursos e mantimentos, 0s
outros membros da familia e a relagcéo entre essas pessoas, além de orientar a familia
sobre os cuidados com a pessoa idosa.

Além disso, a entrevistada Mary pontua que 0s grupos também possuem um
papel importante, pois ajudam na formacao de amizades e de rela¢des de troca entre
os proprios idosos que frequentam as unidades. As psicélogas comentam que essas
pessoas vivem, geralmente, muito isoladas, o que favorece os casos de violéncia. Por
iss0, é de extrema relevancia a participacéo desse publico nos grupos de convivéncia,
pois facilita a identificacdo de possiveis casos de agressdo e diminui o tempo de
reclusdo no espaco doméstico. Podemos perceber, portanto, a importancia da rede
de apoio nessas situacdes, pois assim o cuidado acaba envolvendo o espaco familiar,
social e cultural dos idosos, possibilitando que as intervengdes e saberes utilizados
pela equipe de saude possam valorizar as subjetividades de cada sujeito (Paiva et al.,
2017).

“[...] os grupos sao muito potencializadores porque a gente ndo sabe o que vai surgir,
entdo quando a gente fala sobre um tema, abre a caixinha para outros, e se eu tenho
um membro que participa, ai conseguimos que isso va passando para outras pessoas,
além de elas serem rede de apoio entre elas [...]. Queremos que eles funcionem [...]
gue ndo dependam da gente, mas que podem contar com a gente hos momentos que
0 bicho pegar [...]." Mary
Esses grupos, inclusive, possuem a participagdo de pessoas nao idosas
também, o que favorece a construcdo de relacdes entre pessoas com diferentes
idades. Como a socializacao e participacéo social € uma das principais necessidades

percebidas para essa populagdo, os grupos possibilitam discussbes que geram
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informacgdes importantes acerca dos idosos e de suas familias, bem como orientam
acerca da violéncia e de suas caracteristicas. Essas experiéncias grupais também
fornecem um suporte afetivo para quem participa.

Como parte desses idosos possuem sentimentos de soliddo e humor
deprimido, fazer parte dos grupos permite que essas pessoas possam compartilhar
seus estados emocionais e seus problemas de vida com outras pessoas e com a
equipe de saude. A literatura aponta como tais estratégias sao importantes para a
saude mental de pessoas idosas, ao fornecer recursos para 0s membros de um grupo
lidarem com o isolamento e sentimentos desagradaveis durante a velhice (Colussi et
al., 2019).

Outra contribuicdo é a ocupacao de espacos publicos que é promovida pelas
equipes, realizada fora das unidades por meio de gincanas, passeios e arrecadagao
de donativos a instituicdes escolhidas pelos proprios idosos. A ideia € ocupar espacos
gue normalmente ndo sdo frequentados pela populacdo mais velha. Ao participar
dessas atividades, a populacdo idosa pode se sentir atuante e capaz de contribuir
ativamente na sociedade, além de estarem menos reclusos ao espaco domestico.

- Influéncias da pandemia na violéncia doméstica

Ao considerar a vulnerabilidade da populacéo idosa a violéncia, € importante
levar em consideracdo que a pandemia de COVID-19 foi responséavel pelo aumento
no numero de casos e de denuncias de violéncia domiciliar, além de expor os idosos
a uma série de dificuldades sociais como o aumento das desigualdades econbémicas
e o distanciamento social que diminuiu 0 acesso das pessoas aos servi¢os de saude
e protecéo social (Marques, Moraes, Ribeiro, & Souza, 2020).

Neste estudo, as psicélogas afirmam que ndo perceberam um aumento no
namero de casos de violéncia doméstica contra idosos durante a pandemia.
Entretanto, isso provavelmente se deve ao menor acesso dessas pessoas as
unidades, profissionais e intervencdes nesse periodo, o que dificulta o
reconhecimento dos casos e a prestacéo do cuidado diante dos possiveis sofrimentos
gerados pelo fendmeno. Embora as psicologas tragam essa percepgao, podemos ver
um contraponto dessa realidade na fala de Ana, quando ela fala sobre como encontrou
a unidade apdés um tempo de licenca que tirou, tendo retornado para o servigo ha
apenas dois meses na epoca da entrevista.
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“[...] entdo a unidade de Pernambuezinho que eu trabalho, ela tem testagem para
Covid, entéo isso dificulta bastante o acesso de outros pacientes, tanto em termos
logisticos... isso diminui o acesso dos idosos como grupo de risco, de acesso a
unidade, de fazer os atendimentos, [...], entdo eu cheguei com a demanda reprimida
da psicologia, de mais de um ano ausente do servico porque o atendimento telefénico
ndo dava conta, né, de toda essa demanda e tém pacientes idosos que passaram a
ter demanda com a pandemia, né, e eu sou a Unica psicologa do servigo.” Ana

Em contram@o a percepcao das entrevistadas, a pesquisa de Souza et al.
(2021) cita que houve o aumento dos relatos de violéncia identificados em noticias
veiculadas em todas as regides do pais no ano de 2020, bem como um maior nimero
de registros de violéncia em estados como Ceard e Paraiba no mesmo ano. Isso
mostra como a ideia de que ndo houve um aumento no nimero de casos é apenas
mais uma das limitacdes que a pandemia trouxe para a AB ao dificultar o rastreamento
dos casos de violéncia, como pode ser visto abaixo nas falas abaixo:

“[...] em uma das unidades que eu estou, as enfermeiras suspenderam todos o0s tipos
de atendimento [...], s6 estdo responsaveis pela vacina [...]. Entdo, com isso vocé ja
tira que o cuidado esta mais restrito. Nem todas conseguem fazer visitas e quando
fazem ndo é uma coisa tdo regular. Entdo, eu imagino que isso inclua também os
casos de violéncia que acabam ficando menos assistidos [...].” Silvia

“[...] foi suspenso os grupos e pessoas idosas foram os primeiros afetados, pois foram

0S primeiros a serem suspensos. Entéo as pessoas idosas foram as primeiras a serem

direcionadas a protecdo do isolamento. Quanto aos cuidados possiveis nesse

momento, o contato a distancia foi um cuidado possivel, mas tem seus prés e contras,

porgue muitas pessoas com dificuldade de acesso a esse tipo de tecnologia digital

[...].” Isildinha

Dessa forma, a pandemia trouxe modificacdes na forma de conducdo de
trabalho. Uma das formas utilizadas para prevencdo desse fenbmeno foi o uso de
videos de orientacdo para a identificacdo da violéncia pelos préprios idosos e para
pedido de ajuda, informando quais lugares de referéncia devem ser procurados, tanto
para acolhimento quanto para denuncia. No entanto, nem todos 0s idosos possuem
acesso a esses conteudos compartilhados devido as dificuldades citadas
anteriormente, o que tornou essa estratégia ndo muito eficaz no cuidado, sendo
abandonada logo em seguida. Nesse sentido, a violéncia também esta mais
camuflada devido ao menor contato dos profissionais com essas pessoas.

Marques et al. (2020) pontuam que boa parte dos idosos no Brasil € vitima do
isolamento e abandono de familiares que, muitas vezes, ndo possuem condi¢des
estruturais de cuidar dos seus idosos. Em concordancia com isso, a pandemia,

segundo as profissionais, também acabou sendo um pretexto para o
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abandono de idosos por parte de familiares que ja possuem uma série de motivacées
pessoais para néo prestar um cuidado e suporte aos seus parentes, o0 que trouxe ainda
mais dificuldades para os profissionais de psicologia que atuam na AB.

Diante desses achados, entendemos que a violéncia domeéstica contra as
pessoas idosas €é um problema complexo que demanda intervencdes
contextualizadas para cada sujeito e familia, mas também € necessario a prestacéo
de educacéo permanente que possa contribuir para a atuacao de profissionais que
lidam dia a dia com esse grupo e com casos de violéncia doméstica no seu trabalho.
A criacdo de politicas publicas, por exemplo, pode trazer subsidios para um melhor
acompanhamento dos casos de violéncia cometidos, bem como sua resolucéo, a
depender da situacao.

E importante que outros estudos sejam desenvolvidos de forma a identificar a
percepcdo dos proprios idosos que sofrem com os diversos abusos praticados;
trabalhos que investiguem as contribuicdes de outros profissionais nesse processo, a
exemplo dos assistentes sociais; pesquisas que atuem diretamente com o0s
agressores e com os familiares dos idosos com o objetivo de conhecer esse contexto
doméstico de forma mais abrangente e contextualizada e dentre outras questdes que
podem contribuir para ampliar os conhecimentos sobre esse a tematica.

Como limitagdes, o0 presente estudo possui resultados que ndo podem ser
generalizados a outros contextos de atuacédo do psicélogo na AB. Além disso, o estudo
contou com um namero reduzido de participantes, apesar das iniUmeras tentativas de
entrar em contato com unidades de saude e profissionais para que pudéssemos ter
um maior quantitativo de psicélogos. O fato de as entrevistas terem sido online
também prejudicou a participacdo de outros profissionais devido a dificuldade de
acesso a internet.

Esse estudo teve como ponto forte os relatos de profissionais que atuam com
populacdes marginalizadas, afastadas de diversos espacos sociais e oportunidades,
trazendo, mesmo que um pouco, as questdes sociais e culturais que permeiam nossa
sociedade e interferem no processo de saude-doenca da populacdo. Além disso,
tentamos também abordar a perspectiva do cuidado que considera os aspectos
integrais dos sujeitos, saindo de uma ideia biomédica a respeito da salde de pessoas
idosas.

CONCLUSAO
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Este testudo pode contribuir para a sociedade ao evidenciar as dificuldades que
existem no trabalho de psicélogos em algumas unidades de saude da cidade de
Salvador, demonstrando o desafio que € atuar nesse setor da saude, dentro do SUS,
e com entraves na trajetoria formativa ndo so de Psicologia, mas de outras categorias
profissionais que também precisam se adequar para atender as demandas de saude
gue aparecem nos servi¢os. Logo, a partir dos resultados encontrados, consideramos
que o estudo aponta para a importancia de se pensar em politicas de saude,
intervencdes que sejam realizadas fora das unidades de saude e que cheguem, mais
diretamente, aos usuarios de saude. Destacamos também a relevancia também de se
criar politicas educacionais que busquem transformar as percep¢des sociais
prejudiciais acerca do envelhecimento e da pessoa idosa, aspectos esses que tém
contribuido para a naturalizacao de abusos e violéncia contra esse publico no Brasil.

Em relacdo aos achados da pesquisa, percebeu-se que a violéncia doméstica
contra a pessoa idosa € um fendmeno evidenciado pelos profissionais nas unidades
de saude, apesar dos poucos casos realmente identificados. Quando esses casos sao
descobertos, geralmente revelam varios tipos de abusos e agressdes dentro da
dindmica familiar, demandando atencéo e intervencao diante dessas situacdes. Foi
constatado que a violéncia é uma questdo encoberta nas familias e ainda mais
entraves surgiram com a pandemia, pois se reduziu o acompanhamento de diversas
condicdes e problemas de saude para que se pudesse lidar com os casos de COVID-
19.

Percebemos também que a populacdo idosa sofre com diversas
vulnerabilidades econémicas, sociais e politicas que afetam a saude integral desses
sujeitos, os tornando ainda mais dependentes dos servigcos do SUS e da Atencao
Bésica, sobretudo durante a pandemia. As préticas utilizadas pelas profissionais
possibilitam um cuidado diante das necessidades dos idosos, sobretudo com os
grupos de convivéncia. Entretanto, varias dificuldades prejudicam o andamento das
acOes ou a propria realizacdo do cuidado de maneira mais abrangente e eficaz. Dentre
todas essas barreiras, a principal € a ndo garantia de acessibilidade e equidade para
0S usudarios idosos que ficaram ainda mais afastados das unidades e dos profissionais
na pandemia.

Neste trabalho, foi possivel atingir os objetivos propostos, pois foram obtidas
informacdes a respeito de como se da a préatica do psicélogo na AB em algumas
unidades de saude de Salvador diante de casos de violéncia doméstica contra a
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populacao idosa. Por fim, é importante citar que a violéncia doméstica abarca as
relacbes pessoais, 0s aspectos culturais e a organizacdo da sociedade e suas
instituicdes. Além disso, ela inclui os papéis sociais das pessoas, seus direitos e
deveres enquanto cidaddos e a urgéncia de um cuidado integral dos sujeitos,
considerando aspectos biologicos, psicologicos, sociais, espirituais, além das
dimensdes de género, raca e geracao.

Todos esses pontos, inter-relacionados, justificam a necessidade de estudar tal
fendbmeno, bem como ilustram a importancia da AB e do SUS no Brasil, legitimando
sua defesa e continuidade. Nesse sentido, outros estudos devem ser realizados sobre
a temética para que se amplie sua compreensdo e para que possam reafirmar a

necessidade de servigcos publicos de saude com qualidade para a populacao.
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