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MAUS TRATOS NOS IDOSOS

v INTRODUGAO

Estudos recentes revelam que o fendmeno da violéncia contra as pessoas idosas esta
a aumentar em Portugal. Segundo dados publicados pela Associacdo Portuguesa de
Apoio a Vitima (APAV), do ano de 2006 a 2007 verificou-se um aumento de 20,4 % do
total de pessoas idosas vitimas de crime: de 545 vitimas registadas em 2006, passou-
se a observar 656 vitimas em 2007. Segundo a mesma fonte, entre 2000 e 2007 a

APAYV recebeu 3.459 pessoas idosas vitimas de crime.

Quanto maior o conhecimento, esclarecimento e a discussdo das questbes
relacionadas com a violéncia, melhor sera a prevencao, a identificacdo e a actuacio
nas suas varias manifestagdes, julgamos pertinente a reviséo sobre este tema.

O objectivo deste frabalho é rever estratégias de prevencio, identificacdo e
intervencao em situacdes de maus-tratos nos idosos, em cuidados de saude primarios
(CSP).

Pessoas com idade igual ou superior a 65 anos sdo, em geral, designadas como
idosas, embora diversas organizacoes, nomeadamente a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), utilizem o limite de 60 anos para o fazer.

De acordo com o Artigo 72.° da Constituicdo da Republica Portuguesa:

1. As pessoas idosas t€m direito a seguranca econdémica e a condigdes de habitagéo e
convivio familiar e comunitario que respeitem a sua autonomia pessoal e evitem e
superem o isolamento ou a marginalizagao social.

2. A politica de terceira idade engloba medidas de caracter econdmico, social &
cultural, tendentes a proporcionar as pessoas idosas oportunidades de realizagdo

pessoal, através de uma participagdo activa na vida da comunidade.
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O progressivo envelhecimento populacional tem sido acompanhado de mudancgas
sociais: familias cada vez mais reduzidas; maior numero de mulheres
(tradicionalmente responsaveis pelos cuidados aos idosos) inseridas no mercado de
trabalho; mudangas culturais com maior tendéncia a desvinculacdo; diminuicido da
tolerancia; aumento da descriminacao e da institucionalizagcao dos idosos. Todo este
contexto torna os maus-tratos aos idosos um problema actual.

v' FORMAS DE MAUS TRATOS

Os maus-tratos na terceira idade sao definidos pela OMS como um acto Unico ou
repetido, ou ainda, auséncia de acc¢ao apropriada que cause dano, sofrimento ou

angustia e que ocorram dentro de um relacionamento de confianca.
Sao formas de maus-tratos:

e Maus-tratos fisicos: qualquer forma de agressao fisica (espancamentos, golpes,
queimaduras, fracturas, administracdo abusiva de farmacos ou toxicos, relagdes
sexuais forgadas);

* Maus-tratos psicologicos ou emocionais: condutas que causam dano psicolégico
como manipulacdo, ameagas, humilhacdes, chantagem afectiva, desprezo ou privagao
do poder de decisdo, negacao do afecto, isolamento e marginalizacao;

* Negligéncia: n3o satisfazer as necessidades basicas (negacdo de alimentos,
cuidados higiénicos, habitacio, seguranca e cuidados médicos);

* Abuso econodmico: impedir o uso e controlo do proprio dinheiro, exploragéo
financeira e chantagem econémica;

 Auto-negligéncia: incapacidade de um individuo desempenhar tarefas de auto-
cuidado.
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v PREVENCAO PRIMARIA E SECUNDARIA

> Prevengdo primaria

A prevengdo primaria de maus-tratos no idoso passa pela identificacao e tentativa de
modificacao dos factores de risco.

Existem alguns factores de risco que contribuem para que o idoso seja vitima de
maus-tratos, como:

* |dade avancada;

* Limitacao funcional,

« Deterioragéo cognitiva, alteragdes psicologicas e do comportamento;

* Dependéncia fisica e emocional do idoso relativamente ao cuidador;

» Escassos recursos economicos;

* Reduzido nivel educacional;

» Condicées de salubridade precarias;

* Isolamento social;

» Antecedentes pessoais ou familiares de maus-tratos.

Para além destes, existem ainda factores de risco relacionados com o cuidador:

* Sobrecarga fisica e emocional;

* Doenca psiquiatrica (depressao, perturbacio de personalidade);

* Dependéncia de substancias (alcool ou outras drogas);

« Antecedentes pessoais ou familiares de maus-tratos;

* Baixos recursos economicos, dependéncia economica do cuidador em relagao ao

idoso.

Outras situacdes podem ainda ser consideradas de risco:
+ Existéncia de cuidador formal (contratado), figura externa, cada vez mais frequente

nas familias, dadas as alteracdes culturais e sociais que dificultam aos familiares a
prestacéo de cuidados aos seus idosos;
+ Relacao conflituosa entre o idoso e o cuidador;

* Falta de apoio familiar, social e financeiro.
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» Prevencdo secundaria

A prevengao secundaria consiste na deteccdo precoce dos maus-tratos (pela
identificacdo dos sinais de alerta) e na instituicdo de medidas que evitem a sua

perpetuacao.

Aconselha-se aos profissionais de salide e da Area Social a estarem atentos e sugere-
se que se coloquem perguntas durante ao idoso para identificar precocemente

factores de risco e sinais de maus-tratos.

v FORMAS DE INTERVENCAO

Apds identificacio dos factores de risco, o profissional na Area Social, poder intervir

no sentido de os madificar, tanto em prevencao primaria como secundaria.
Ha que estar bastante atento aos sinais sugestivos de maus-tratos, tais como:

= Hematomas, fracturas, laceractes nao explicadas;

* LesBes em varios estados de cura;

* Higiene oral e higiene pessoal precarias;

* Perda de peso, desidratacdo, desnutricdo;

* Apatia, depressao ou agravamento de deméncia;

+ Exames auxiliares de diagnostico ndo congruentes com a historia relatada;
* Fraca adesao ou resposta a terapéutica instituida;

* Quedas frequentes;

* Recorréncia frequente aos servigcos de urgéncia por motivos diversos;

» Demora na procura de cuidados de salide em situagbes agudas;

» Explicacao néo plausivel para a lesao:

* Disparidade na explicac&o dada para as lesdes pela vitima e pelo abusador suspeito;

* Recusa do cuidador em deixar o idoso sozinho com o profissional de saude.
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Caso haja suspeita, ou confirmacéo por parte do idoso de sofrer de maus-tratos, cabe

ao profissional na Area Social agir.

v" COMO AGIR PERANTE MAUS TRATOS DOS IDOSOS?

Se o idoso apresentar marcas fisicas de agressao, tais como ferimentos, hematomas
ou outras lesdes visiveis, podera ser levado ao hospital para ser examinado pelo
médico e este fara um exame de pericia e o respectivo relatério de ocorréncia. A PSP
ou GNR, assim como o Ministério Publico também devem ser informados da

ocorréncia para que possam tomar as devidas previdéncias.

Caso nao haja marcas fisicas de agressao, mas sim uma suspeita de maus tratos ou
mesmo a confirmacgao por parte do idoso de maus tratos, o profissional na Area Social
devera ligar para uma das seguintes linhas: SOS Idoso, APAV ou para o 144, a fim de
pedir aconselhamento e receber instrugcbes para saber como agir a partir daquele

momento.

Pode ainda haver o caso de o idoso ter feito uma tentativa de suicidio ou ameacar
constantemente que o faz. Neste caso, o profissional na Area Social devera entrar em
contacto com a Assistente Social do hospital e pedir para que intervenha na marcagéo
de uma consulta na psiquiatria para que este idoso seja acompanhado e lhe seja

prescrito algum tratamento.

v CONCLUSOES

O reconhecimento publico dos maus-tratos dos idosos como um problema médico e
social € relativamente recente. O objectivo principal dos profissionais de Saude e na

Area Social nesta matéria devera ser a prevengao dos maus-tratos quanto possivel.

Dada a falta de normas de orientacdo e de legislacdo especifica, considera-se

importante a realizacdo e aprovagéo de protocolos de forma a aumentar a capacidade
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de detecgéo e intervencéo sobre esta problematica nos Cuidados de Saude Primarios.

Os idosos tém direito ao respeito, a viver em seguranga, € os maus tratos sdo
indesculpaveis. Por isso Governo, Servigos de Saude, de Acgao Social, Instituicdes na
area Social, Educadores Sociais, geriatras, enfermeiros especializados, terapeutas
ocupacionais e a populagdo em geral, devem cada vez mais preocupar-se em

denunciar e arranjar solugdes para que terminem os Maus Tratos a Idosos.

CONTACTOS UTEIS:

Associagao Portuguesa de Apoio a Vitima — 707 200 077
PSP/GNR — 249 882 385

Tribunal/Ministério Publico - (21) 2550-9050

Instituto de Medicina Legal — 218 811 800

Linha Nacional de Emergéncia Social — 144

Linha do Cidadao ldoso da Provedoria de Justica — 800 203 531

Espinheiro, 17 de Outubro de 2011

Lido e Aprovado P'la Direcgdo do CBESE

QJA/M,,

(Carlos M.G. Ferrewa Presudente da Direcgéo)
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