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NOME DO CURSO:

Violéncia Contra a Pessoa ldosa

Curso focado na identificacdo, prevencéo e enfrentamento das violagOes de direitos da
populacdo idosa. Aborda aspectos juridicos, assistenciais, de salde e protecdo social
com diretrizes técnicas alinhadas a legislagdo vigente e politicas publicas para a rede de
garantia de direitos.

#ViolenciaContraldoso #EstatutoDoldoso #DireitosHumanos #ProtecaoSocial

#AssistenciaSocial #SaudeDoldoso #Gerontologia #EnfrentamentoAViolencia
#RedeDeProtecao #DireitosDaPessoaldosa

O QUE VOCE VAI APRENDER:

Identificacdo dos diferentes tipos de violéncia e violacdo de direitos contra a pessoa
idosa no contexto social e familiar.

Aplicagdo préatica dos dispositivos legais do Estatuto da Pessoa Idosa e legislacdes
correlatas no cotidiano profissional.

Implementacdo de protocolos de atendimento, notificagdo compulsoria e
encaminhamento na rede intersetorial de protecao.

Atuacdo interdisciplinar na identificagdo de sinais clinicos, comportamentais e sociais
de negligéncia e maus-tratos.

Elaboracdo de pareceres técnicos, relatdrios sociais e estratégias de intervencdo em
situacGes de vulnerabilidade e risco.
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PUBLICO-ALVO:

Assistentes sociais, psicologos e profissionais que atuam na rede do SUAS (CRAS,
CREAS e Acolhimento).

Enfeteiros, médicos, agentes comunitarios e profissionais da atencao primaria e
especializada a saude.

Advogados, defensores publicos e operadores do direito que buscam especializacdo na
defesa dos direitos da pessoa idosa.

Gestores de Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs) e cuidadores
formais de idosos.

Modulo 1: Introdugéo ao Estudo da Violéncia Contra a Pessoa ldosa

Aula 1.1: Conceituacdo e Historico da Protecdo a Pessoa ldosa

A compreensdo histérica da velhice e das estruturas sociais de protecdo revela como o
envelhecimento populacional passou de um fato individual a uma questdo de interesse
publico e politico. Historicamente, a pessoa idosa transitou de papéis de lideranca
comunitéria para posicdes de vulnerabilidade social em decorréncia da industrializacéo
e do foco na produtividade econdmica imediata. No Brasil, o processo de consolidacao
de direitos humanos e sociais culminou com a necessidade de normativas especificas
que pudessem assegurar a dignidade humana nessa fase do ciclo de vida. A construcao
do conceito de violéncia contra a pessoa idosa envolve a analise de fatores culturais,
socioecondmicos e institucionais que moldam as atitudes sociais em relacéo ao
envelhecimento.

Na pratica profissional, o entendimento do contexto historico permite identificar raizes
do preconceito etario e estruturar intervengdes que considerem os determinantes sociais
da saude e do bem-estar. O conhecimento técnico das transformagdes histdricas
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possibilita aos operadores das politicas publicas superar visdes assistencialistas e focar
na garantia efetiva de direitos. Erros comuns no atendimento decorrem da
desconsideracdo desse panorama, levando a abordagens pontuais e descontextualizadas
da realidade do usuario. A aplicacdo continua do conhecimento histérico favorece o
fortalecimento da autonomia dos sujeitos e o aperfeicoamento dos fluxos operacionais
na rede socioassistencial.

Aula 1.2: Aspectos Demograficos e o Processo de Envelhecimento Populacional

A transicdo demogréfica caracterizada pelo aumento da expectativa de vida e pela
reducdo das taxas de fecundidade reconfigurou a estrutura etaria global e nacional. Esse
fendmeno imp&e demandas complexas para 0s sistemas de saude, previdéncia e
assisténcia social, exigindo um planejamento estruturado para responder as necessidades
de uma populacéo idosa crescente. O envelhecimento populacional traz desafios
referentes a prevaléncia de doencas cronicas ndo transmissiveis e a0 aumento da
dependéncia funcional, fatores que demandam suporte familiar e institucional
estruturado. A andlise demogréfica fornece dados essenciais para o dimensionamento de
ofertas e servicos especializados em territorios especificos.

A utilizacdo dos dados demograficos no planejamento operacional previne a saturagdo
dos servicos e orienta a distribuicao equitativa de recursos humanos e financeiros. Em
termos operacionais, 0s dados populacionais embasam a elaboracdo de diagndsticos
territoriais fundamentais para a vigilancia socioassistencial. O ndo aproveitamento
desses indicadores socioecondmicos e demograficos resulta em intervencdes reativas e
de baixo impacto social. As melhores préaticas profissionais recomendam a integracdo de
fontes estatisticas oficiais na formulacdo de planos de atendimento preventivos e
protetivos.

Aula 1.3: Tipologias da Violéncia: DefinicBes e Classificacbes Técnicas

A classificacdo técnica da violéncia contra a pessoa idosa abrange manifestacgdes fisicas,
psicoldgicas, patrimoniais, sexuais, negligéncia, abandono e violéncia institucional.
Cada tipologia apresenta dindmicas operacionais especificas, exigindo instrumentos de
identificacdo e manejo técnico diferenciados pelos profissionais da rede de protecdo. A
violéncia fisica envolve o uso da for¢a capaz de gerar lesdo ou dor, enquanto a violéncia
psicologica manifesta-se através de humilhacbes, ameacas e restri¢des a liberdade
interpessoal. A negligéncia caracteriza-se pela omisséo de cuidados essenciais,
diferindo do abandono, que representa a auséncia total de suporte por parte dos
responsaveis legais ou institucionais.
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O dominio tedrico dessas distingdes € crucial para a correta tipificacdo nos relatérios e
para a ativacao dos canais competentes de protecdo e responsabilizacdo. A falha no
reconhecimento das especificidades de cada tipo de violéncia compromete a instrugdo
de processos protetivos e judiciais, deixando a vitima exposta a continuidade das
violagdes. A conduta profissional adequada exige a avaliacdo minuciosa das evidéncias
e o registro detalhado do contexto em que o ato foi praticado. A preciséo na
caracterizacdo da violéncia assegura respostas institucionais proporcionais e eficazes,
reduzindo os riscos de revitimizagao.

Aula 1.4: O ldadismo e o Preconceito Estrutural na Sociedade

O idadismo ou etarismo consiste na discriminacdo sistematica e nos estereotipos
atribuidos as pessoas com base na idade avancada, atuando como vetor silencioso de
violéncia. Essa forma de preconceito manifesta-se no cotidiano social, na linguagem, na
negacgéo do acesso a oportunidades e na infantilizagdo constante da pessoa idosa. A
reproducdo de visdes estigmatizantes naturaliza a perda de direitos e a invisibilidade do
segmento idoso nas politicas publicas e no espaco privado. O enfrentamento do
idadismo demanda a desconstrucdo de padr@es culturais arraigados e o fortalecimento
do protagonismo da pessoa idosa.

No cotidiano das institui¢oes, a superacdo de atitudes etaristas garante um atendimento
humanizado, focado na capacidade de decisdo e na dignidade dos usuarios. A
infantilizacdo no tratamento e a negacdo do direito a escolha constituem erros

frequentes praticados por profissionais e familiares sob a justificativa de protecéo. As

boas préaticas exigem a validacdo dos desejos e a promocdo da autonomia da pessoa
idosa em todas as fases da intervencdo técnica. A andlise critica das atitudes
institucionais constitui passo fundamental para a construcdo de servicos
verdadeiramente inclusivos.

Aula 1.5: Fatores de Risco e VVulnerabilidade Social na Velhice

A vulnerabilidade social na velhice resulta da intersec¢do entre fragilidades biologicas,
isolamento social, dependéncia financeira e precarizacao das redes de suporte familiar.
A presenca de dependéncia fisica ou cognitiva atua como fator multiplicador do risco de
sofrer violéncia no ambiente domestico ou institucional. Situagdes de extrema pobreza,
falta de acesso a servigos de salde e a sobrecarga de cuidadores familiares aumentam a
suscetibilidade a episédios de maus-tratos. O mapeamento desses fatores de risco
permite antecipar situacdes de violagdo e intervir de forma preventiva antes da
consolidacdo do dano.
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A aplicacdo pratica da avaliacdo de vulnerabilidade orienta a priorizacéo de
atendimentos na rede socioassistencial e na saide. O preenchimento rigoroso de
instrumentos de triagem e a realizacao de visitas domiciliares fornecem subsidios

solidos para a construcdo do plano individual de atendimento. O erro em ignorar 0s

determinantes sociais da vulnerabilidade conduz a diagndsticos superficiais que ndo
tratam as causas primarias do risco social. A atuacdo profissional proativa e embasada
em evidéncias fortalece a resiliéncia familiar e protege a integridade da pessoa idosa.

Modulo 2: Marco Legal e Direitos da Pessoa Idosa

Aula 2.1: O Estatuto da Pessoa ldosa: Estrutura, Principios e Diretrizes

O Estatuto da Pessoa Idosa, instituido pela Lei numero 10741 de 2003, representa o
pilar normativo fundamental para a garantia de direitos do segmento idoso no Brasil. O
diploma legal estabelece a responsabilidade da familia, da sociedade e do Estado na
preservacao da liberdade, da dignidade e da integridade fisica e mental do idoso. As
diretrizes normativas priorizam a permanéncia da pessoa idosa junto a sua familia e a
garantia de atendimento preferencial absoluto nos servicos publicos e privados. As
atualizac@es legislativas continuas buscam alinhar o texto normativo as novas dinamicas
sociais e as demandas emergentes desse grupo populacional.

A aplicabilidade direta do estatuto exige que os profissionais conhecam seus
dispositivos para fundamentar intervences juridicas e sociais de defesa do usuario. A
utilizacdo dos principios do estatuto nos pareceres técnicos fortalece a exigibilidade dos
direitos violados perante os 6rgaos competentes. Um erro frequente é o
desconhecimento das alteracdes legais recentes, o que pode fragilizar os procedimentos
protetivos adotados pelos servicos. A conformidade das praticas profissionais com as
diretrizes do estatuto assegura a padronizacéo e a legalidade das a¢des executadas.

Aula 2.2: A Constituicdo Federal de 1988 e os Direitos Fundamentais

A Constituicdo Federal de 1988 estabeleceu as bases da seguridade social e fixou
deveres expressos para os familiares e 0 Estado em relagéo ao cuidado com os pais na
velhice. O artigo 230 da Carta Magna impde o dever familiar e social de amparar as
pessoas idosas, assegurando sua participacdo na comunidade e defendendo sua
dignidade e bem-estar. A inclusdo da garantia de um salario minimo mensal ao idoso
sem meios de subsisténcia consolidou o Beneficio de Prestagdo Continuada como
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direito fundamental. Essas diretrizes constitucionais vinculam todas as politicas
publicas setoriais ao atendimento humanizado e integral.

A fundamentacéo constitucional fortalece os pedidos de tutela de urgéncia e a atuacéo
dos 6rgéos de defesa de direitos diante da omisséo estatal ou familiar. Os profissionais
do campo social e juridico devem articular os mandamentos constitucionais para
embasar petigdes, pareceres e relatorios técnicos institucionais. Ignorar a hierarquia
constitucional das garantias fundamentais enfraquece a defesa da pessoa idosa em
conflitos judiciais ou administrativos. A observancia estrita dos preceitos
constitucionais garante a prevaléncia do interesse superior da pessoa idosa.

Aula 2.3: Convencoes Internacionais sobre Direitos Humanos das Pessoas Idosas

Os tratados e convencdes internacionais fornecem parametros globais para a promocao
e protecao dos direitos das pessoas idosas, influenciando o ordenamento juridico
interno. A Convencéo Interamericana sobre a Protegdo dos Direitos Humanos das

Pessoas Idosas consolida avancos conceituais sobre envelhecimento ativo, ndo
discriminacao e autonomia. Esses instrumentos internacionais reforgam o dever dos
Estados de adotar medidas legislativas e administrativas para erradicar a violéncia e a
discriminacdo etaria. O dialogo entre o direito internacional e as normas locais expande
as possibilidades de defesa juridica dos vulneraveis.

A incorporacdo das normas internacionais na pratica diaria enriquece a analise técnica
das violagdes e embasa a formulacdo de politicas publicas locais. O profissional atua
com maior eficacia quando utiliza referenciais normativos internacionais para
questionar praticas institucionais inadequadas ou omissdes estatais. A nao utilizacdo
desses referenciais restringe o escopo de atuacdo e restringe a argumentacdo técnica
necessaria na defesa dos direitos sociais. O conhecimento atualizado dos pactos
internacionais consolida o alinhamento com os padrdes mundiais de Direitos Humanos.

Aula 2.4: Mecanismos Juridicos de Protecdo e Medidas Protetivas de Urgéncia

A legislacé@o prevé mecanismos juridicos de aplicacdo imediata para cessar situacdes de
risco, ameagca ou violagdo de direitos da pessoa idosa. As medidas protetivas podem
incluir o afastamento do agressor do lar, a proibicédo de contato, o acolhimento
institucional provisorio e a curatela provisoria em casos de incapacidade. O
requerimento dessas medidas deve ser célere e fundamentado em relatérios
multiprofissionais completos que demonstrem o perigo da demora e a gravidade dos
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fatos. A atuacdo articulada entre 0s servigos assistenciais, 0 Ministério Publico e o
Poder Judiciério é indispensavel para a efetividade dessas ordens.

Na rotina operacional dos servicos de protecdo social, a identificacao clara da situacédo
de risco autoriza a provocagdo imediata do sistema de justica. Os relatorios devem
detalhar com precisdo a dindmica da violéncia para orientar a deciséo judicial sem gerar
demoras protocolares indevidas. O erro no encaminhamento do pedido sem a
documentacao técnica adequada pode resultar no indeferimento das medidas protetivas
necessarias. A conducdo rigorosa dos fluxos juridicos e o0 acompanhamento posterior
garantem a seguranca real da vitima.

Aula 2.5: Implicac@es Civis e Penais dos Crimes Contra a Pessoa Idosa

O ordenamento juridico tipifica condutas criminosas especificas praticadas contra a
pessoa idosa, prevendo penas severas para crimes como abandono, apropriacao indébita
de bens e maus-tratos. A responsabilidade civil abrange o dever de indenizar danos
materiais e morais decorrentes de atos ilicitos ou omissdes familiares e institucionais. A
responsabilizacdo penal visa punir a transgressédo da norma protetiva, desencorajando a
impunidade e garantindo a ordem publica no ambiente domeéstico e comunitario. A
instrucdo probatdria solida é elemento essencial para o éxito das a¢Ges civeis e penais
intentadas.

Os profissionais do atendimento presencial devem registrar fatos objetivamente,
evitando julgamentos morais e mantendo o foco nas evidéncias concretas constatadas.
Esse material técnico fundamenta a notificacdo criminal e orienta a instru¢ao dos
processos judiciais conduzidos pelas autoridades policiais e Ministério Publico. O
descuidado com o registro de dados e depoimentos compromete a validade das provas,
dificultando a responsabilizacdo legal dos infratores. A conduta técnica transparente e
precisa fortalece a atuacdo dos 6rgdos de controle e assegura a aplicacdo do devido
processo legal.

Modulo 3: Identificacdo e Diagnostico das Formas de Violéncia

Aula 3.1: Violéncia Fisica e Abuso Corporal: Identificacdo e Sinais Clinicos
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A violéncia fisica caracteriza-se por acGes que causam dor, lesdes corporais ou
incapacidades temporarias e permanentes na pessoa idosa. A identificacdo técnica exige
a observacdo cuidadosa de hematomas em locais nao habituais, queimaduras, fraturas
ndo explicadas e traumas repetidos sem justificativa plausivel. A anamnese clinicae a
escuta qualificada devem buscar inconsisténcias entre a explicacdo do acompanhante e a
natureza das lesfes observadas. O profissional precisa manter elevada suspei¢édo técnica
diante de quadros de lesdes corporais frequentes em idosos sob cuidados de terceiros.

A condugdo do exame fisico e da avaliacdo social deve ocorrer em ambiente reservado,
garantindo a privacidade e o vinculo de confianga com o paciente. A documentacéao
fotogréfica autorizada e a descri¢cdo minuciosa das lesGes no prontuario séo
procedimentos indispensaveis para a formalizacao do diagndstico. O erro de aceitar
explicacOes evasivas sobre a causa das lesbes impede a interrupcéo precoce da violéncia
fisica. As boas praticas determinam o imediato encaminhamento para atendimento
médico especializado e a comunicacdo as autoridades.

Aula 3.2: Violéncia Psicologica, Emocional e Abuso Verbal

A violéncia psicoldgica compreende condutas verbais ou ndo verbais que resultam em
sofrimento psiquico, humilhacéo, isolamento forcedo e diminuigdo do valor pessoal do
idoso. Os sinais diagnosticos manifestam-se por alteracdes comportamentais profundas,
como apatia repentina, hipervigilancia, isolamento social, ansiedade e episodios
depressivos sem causa organica. A identificacdo é complexa pela auséncia de marcas
fisicas visiveis, exigindo escuta analitica e observacéo da dindmica relacional entre o
idoso e seu cuidador. A restricdo de visitas e do convivio comunitario constitui
indicativo frequente desse tipo de abuso.

Durante os atendimentos, a observacao do comportamento néo verbal da pessoa idosa
na presenca do cuidador oferece pistas essenciais sobre a existéncia de coac¢édo
psicoldgica. Os relatdrios sociais e psicologicos devem descrever detalhadamente 0s
episddios de intimidacdo, chantagem e controle excessivo presenciados ou relatados.
Ignorar a gravidade do sofrimento emocional pela auséncia de marcas corporais é uma
falha grave na prética assistencial. A intervencao técnica deve focar no restabelecimento
da autoimagem e na eliminacao das pressdes psicoldgicas exercidas pelo agressor.

Aula 3.3: Negligéncia, Desatencdo e Abandono Social



/IS

ADLAS CURSOS ONLINE
CURSOS ONLINE www.adlas.com.br

A negligéncia manifesta-se pela recusa, omissdo ou insensibilidade na prestacao dos
cuidados indispensaveis as necessidades basicas da pessoa idosa, como alimentacéo,
higiene e medicamentos. O abandono representa a omissao deliberada e a auséncia total
de amparo por parte dos responsaveis legais ou da rede pablica. A identificagdo desses
quadros baseia-se em evidéncias objetivas de desnutricao, desidratacdo, roupas
inadequadas, higiene precéria e agravamento de doencas trataveis por falta de
medicacdo. A avaliacdo do ambiente domiciliar revela frequentemente condicgdes

insalubres e riscos iminentes de acidentes.

A atuacdo profissional requer a distingdo rigorosa entre negligéncia intencional e a
incapacidade socioecondmica da familia de prover os cuidados necessarios. A visita
domiciliar realizada por equipe multiprofissional é a ferramenta de diagnostico por
exceléncia para averiguar o contexto real do idoso. O erro na avaliagdo pode
criminalizar familias hipossuficientes em vez de ofertar o suporte socioassistencial
adequado do Estado. A boa prética prescreve a articulagdo de servigos de apoio ao
cuidador concomitante a exigéncia do cumprimento das obrigacdes familiares.

Aula 3.4: Abuso Financeiro, Patrimonial e Exploracdo Econémica

O abuso patrimonial consiste na exploragdo ndo consentida, no uso indevido ou na
apropriacdo indébita dos bens, proventos, pensées e recursos financeiros da pessoa
idosa. Os sinais indicativos incluem movimentacdes bancarias atipicas, empréstimos

consignados ndo autorizados, desapropriacdo de imdveis e falta de recursos para a
compra de itens basicos do proprio idoso. A explora¢do financeira frequentemente é
praticada por parentes préximos ou cuidadores que exercem controle exclusivo sobre as
financas da vitima. Essa violacdo compromete diretamente a qualidade de vida e a

subsisténcia do individuo.

A verificacdo do abuso financeiro exige a analise técnica da compatibilidade entre os
rendimentos do idoso e suas condicOes reais de vida e bem-estar. A solicitacdo de
extratos, quando cabivel dentro do devido processo, e a escuta reservada auxiliam no
esclarecimento sobre a livre vontade da pessoa idosa. A complacéncia técnica sob a
justificativa de interferéncia nas finangas familiares prejudica severamente a prote¢do ao
patrimdnio do vulneravel. A acdo preventiva requer o alinhamento com instituicoes

bancarias e 6rgéos juridicos para bloquear transagdes suspeitas.

Aula 3.5: Violéncia Sexual e Abuso de Poder
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A violéncia sexual contra a pessoa idosa compreende atos sexuais praticados sem o
consentimento, mediante uso da forga, intimidagdo, chantagem ou em situa¢es em que
a vitima ndo possui capacidade de consentir. Os indicativos diagnosticos incluem
traumas na regido genital, infeccdes de transmissao sexual, dificuldades de locomocao,
sangramentos e trauma psiquico grave. A vulnerabilidade é acentuada em idosos com
deméncia ou limitacdes fisicas severas que os impedem de oferecer resisténcia ou
denunciar a agresséo. A identificacdo desse crime exige extrema delicadeza, preparo
técnico e articulagdo rapida com a pericia médica.

A abordagem técnica deve assegurar a preservacdo da intimidade da vitima e a coleta
imediata de vestigios sem promover a revitimizacdo nos servigos. A notificacdo policial
e 0 encaminhamento para os protocolos de profilaxia de infec¢des e atendimento
médico de emergéncia sdo obrigatérios. O erro em desacreditar o relato da pessoa idosa
ou atribuir suas queixas a confusGes mentais € uma falha inaceitavel. O acolhimento
especializado e a protecdo fisica imediata constituem exigéncias essenciais para o
manejo adequado da ocorréncia.

Modulo 4: A Dindmica da Violéncia no Ambiente Doméstico e Familiar

Aula 4.1: A Familia como Espaco de Protecdo e Fator de Risco

A instituicdo familiar atua simultaneamente como a principal matriz de suporte e afeto
para a pessoa idosa e como o espa¢o de maior incidéncia de violacGes de direitos. A
complexidade do ambiente doméstico decorre da convivéncia interpessoal, dependéncia
financeira e acimulo de conflitos ndo resolvidos ao longo de geracbes. O desgaste das
relages familiares pode sobrecarregar a estrutura de cuidados, transformando o lar em
um ambiente de alto estresse e vulnerabilidade para o idoso. A identificacdo das
dindmicas internas de funcionamento familiar é crucial para diagnosticar e mitigar 0s
fatores geradores de conflito.

Na pratica do atendimento, o profissional precisa analisar o histérico relacional e a
estrutura da familia para compreender o contexto em que a violéncia ocorre. A
realizacdo de genogramas e ecomapas auxilia na visualizacdo das redes de apoio e das
zonas de tens@o no ambiente familiar. O erro técnico reside em analisar o idoso de
forma isolada, desconsiderando a ecologia familiar em que esta inserido e 0s estressores
contextuais. As intervenc@es socioeducativas e terapéuticas na familia visam restaurar
0s papéis de protecéo e responsabilidade.
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Aula 4.2: O Perfil do Agressor no Contexto Familiar

Estudos e estatisticas institucionais indicam que a maioria expressiva dos agressores de
pessoas idosas € composta por familiares proximos, notadamente filhos, conjuges e
netos. Esse perfil manifesta frequentemente tracos de dependéncia financeira em relacdo
ao idoso, historico de abuso de substancias psicoativas ou transtornos mentais nao
tratados. A relagdo de proximidade e coabitacdo facilita o exercicio do controle sobre a
vitima e dificulta a dendncia por parte do idoso, por medo de retaliacdo ou abandono. O
isolamento social do grupo familiar é uma estratégia comum empregada pelo agressor
para ocultar os maus-tratos.

O mapeamento técnico do perfil do agressor é essencial para mensurar o nivel de risco a
que a pessoa idosa estd submetida diariamente. As equipes multidisciplinares devem
avaliar o grau de dependéncia mutua e a capacidade do agressor de manter o idoso sob
constante coacdo. A negligéncia no monitoramento do agressor pode inviabilizar as
medidas protetivas e manter a vitima sob perigo iminente. As estratégias de intervencao
devem incluir, quando cabivel, o encaminhamento do agressor para servigos de
tratamento em salde mental ou dependéncia quimica.

Aula 4.3: O Fendmeno da Coabitacdo e Dependéncia Intergeracional

A coabitagéo de diferentes geracfes sob 0 mesmo teto, impulsionada por dificuldades
financeiras ou desemprego, altera a dindmica familiar e intensifica os riscos de conflito.
A renda do idoso, proveniente de aposentadoria ou beneficio assistencial,
frequentemente torna-se a Unica fonte de subsisténcia de todo o nucleo familiar. Essa
inversdo de papéis e 0 parasitismo econdmico por parte de parentes geram tensoes
constantes e favorecem a ocorréncia de abusos financeiros e psicoldgicos. A falta de
espaco fisico e de privacidade na residéncia amplifica os estressores diarios na
convivéncia intergeracional.

A atuacdo profissional deve propor a reorganizacao do orcamento familiar e o
fortalecimento da autonomia financeira da pessoa idosa sobre seus proprios proventos.
A inclusdo dos demais membros familiares em programas de qualificagdo profissional e
inclusdo produtiva ajuda a reduzir a dependéncia econdmica do idoso. A falha no
diagnostico da dependéncia intergeracional leva a resolugdes temporarias que nao
cessam a exploracéo financeira subjacente. A promogéo da emancipacao dos familiares
e a delimitacdo do patriménio do idoso sdo medidas essenciais.
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Aula 4.4: Sindrome do Cuidador Sobrecarregado e o Estresse Cronico

A sobrecarga fisica, emocional e financeira enfrentada por cuidadores familiares de
idosos dependentes € conhecida como Sindrome do Cuidador e constitui fator
disparador de negligéncia e violéncia involuntaria. A prestacdo de cuidados
ininterruptos, sem o suporte de outros familiares ou de servicos publicos, resulta em
exaustdo extrema e adoecimento mental do cuidador. A falta de capacitagdo técnica e o
isolamento social agravam o estresse crénico, levando a reacdes intempestivas e ao
descuido com as necessidades do idoso. Nesses contextos, a violéncia surge
frequentemente como reflexo do colapso da capacidade do cuidador.

A identificacdo precocemente do estresse do cuidador exige a aplicacao de escalas
validas de avaliacdo de sobrecarga nos atendimentos de rotina. A oferta de suporte
emocional, capacitacdo profissional e a insercdo da familia em servicos de centro-dia ou
suporte domiciliar aliviam a tenséo sobre o cuidador. O erro profissional grave é
criminalizar o cuidador sem antes oferecer o suporte publico garantido pela legislacao
assistencial e de saude. A estratégia de cuidado ao cuidador garante a preservacao do
vinculo familiar e previne episodios de violéncia.

Aula 4.5: Barreiras para a Dentncia no Ambiente Domestico

A subnotificacdo da violéncia contra a pessoa idosa no ambiente doméstico é
impulsionada por sentimentos de vergonha, culpa, medo do abandono e dependéncia
afetuosa em relacdo aos agressores. O vinculo afetivo faz com que o idoso opte por
ocultar as agressdes para proteger seus filhos ou familiares de penalidades criminais. A
falta de acesso a meios de comunicagéo, limitagdes cognitivas ou de mobilidade e a
auséncia de conhecimento sobre os canais de dendncia reforcam o pacto do siléncio.
Essa invisibilidade perpetua os ciclos de agressao e agrava os danos fisicos e
emocionais a vitima.

Os servicos de atendimento devem estruturar canais de escuta acessiveis, sigilosos e
capazes de identificar denlncias veladas durante atendimentos de rotina. A
sensibilizacéo das redes comunitarias e de vizinhanca € vital para que terceiros possam
notificar as violagdes observadas sem expor o idoso. O profissional que ignora as
barreiras psicoldgicas da vitima corre o risco de forcar depoimentos para 0s quais a
pessoa idosa ndo esta preparada, gerando maior retracdo. O acompanhamento continuo
e a construcdo de vinculos de confianga s@o pré-requisitos para o rompimento do ciclo
de violéncia.
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Modulo 5: A Violéncia Institucional e em Servicos de Saude

Aula 5.1: Caracterizacdo da Violéncia Institucional em ILPIs

A violéncia institucional manifesta-se nas acdes ou omissdes ocorridas em Instituicoes
de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs), descumprindo normas técnicas e violando
direitos fundamentais. Essa modalidade de agresséo abrange desde o uso indevido de
contencdes fisicas e quimicas até a imposicdo de rotinas rigidas que anulam a
individualidade dos residentes. A precariedade das instalacGes, a alimentacéo
inadequada, a falta de higiene e a auséncia de plano individual de atendimento séo
indicativos classicos de falhas institucionais graves. As violagdes podem ser motivadas
por busca de lucro indevido, falta de fiscalizacdo ou despreparo técnico das equipes.

A fiscalizagéo regular das ILPIs exige a verificagcdo presencial e minuciosa das
condicdes de habitabilidade, plano de cuidados e prontuérios dos idosos abrigados. Os
profissionais de inspecdo devem entrevistar os residentes em separado para avaliar a
satisfacdo e identificar possiveis queixas ocultadas pela direcdo. A conduta passiva
diante de irregularidades em instituicdes publicas ou privadas compromete a vida e a
integridade dos abrigados. As boas praticas determinam a notificacdo imediata aos
orgdos de vigilancia sanitaria e ao Ministério Publico para ado¢do das medidas
corretivas.

Aula 5.2: Préaticas Danosas: Contencdo Fisica e Quimica Nao Indicada

A utilizacdo de contencdo fisica ou quimica sem prescricdo médica fundamentada e fora
de critérios clinicos estritos constitui violacdo de direitos e pratica abusiva. A contencdo
fisica indevida causa lesdes de pele, atrofia muscular, quedas graves e traumas
psicoldgicos intensos nos idosos submetidos a essa restricdo. A contengdo quimica
mediante o uso abusivo de sedativos visa simplificar o trabalho da equipe de cuidados,
anulando a consciéncia e a mobilidade do individuo. A padronizacdo dessas préaticas
como rotina de manejo comportamental evidencia falha estrutural e ética da instituicao.

A avaliacdo técnica das rotinas assistenciais deve checar a existéncia de protocolos
alternativos para o manejo de agitacéo e alteracdo comportamental em idosos. A equipe
multiprofissional deve reavaliar continuamente as prescricbes médicas de psicotropicos

e exigir o registro detalhado da justificativa para qualquer medida restritiva. O
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aceitamento tacito da contencdo como solugéo para a escassez de funcionarios
representa erro profissional gravissimo. A implementacédo de estratégias néo
farmacoldgicas e a adequacdo do espaco fisico garantem a seguranca sem privacdo da
liberdade.

Aula 5.3: Negligéncia Assistencial e Erros de Cuidado em Redes de Saude

A negligéncia assistencial no ambito da salde abrange a recusa de atendimento, o atraso
injustificado na oferta de servigos, falhas no acompanhamento e erros medicamentosos
evitaveis. O preconceito etario em ambiente hospitalar manifesta-se no subdiagnostico,

na recusa de acesso a leitos de terapia intensiva e na desconsideracdo de queixas clinicas

sob o pretexto de senilidade. A auséncia de adaptacdo dos procedimentos as
especificidades da pessoa idosa aumenta o risco de complicagdes iatrogénicas e
internacGes prolongadas. A falta de comunicacao clara entre a equipe de saude, o idoso
e seus familiares compromete a continuidade do tratamento.

A qualificacdo dos fluxos assistenciais nos servicos de salde exige a implementacao de
diretrizes de acolhimento especificas para a populagdo idosa. Os profissionais devem
registrar minuciosamente todas as condutas tomadas, garantindo o rastreamento das
informacdes de satde em prontuério tnico. O ndo cumprimento das diretrizes de
atendimento prioritario e integral na satde constitui violacdo direta do Estatuto da
Pessoa ldosa. O monitoramento continuo da qualidade assistencial previne iatrogenias e
reduz as taxas de morbimortalidade hospitalar.

Aula 5.4: Perda de Autonomia e Infantilizacdo no Atendimento Institucional

A perda forgada da autonomia e a infantilizagéo consistem no tratamento da pessoa
idosa como incapacitada de tomar decisdes, utilizando linguagem e atitudes
paternalistas ou derrogatorias. No contexto institucional, essa pratica desconsidera o
histérico de vida, as preferéncias individuais, as rotinas de sono, alimentacéo e lazer dos
residentes. A despossessao de pertences pessoais e a proibicdo do exercicio da cidadania
dentro do ambiente institucional anulam a subjetividade do sujeito. A substitui¢do
sistematica da vontade do idoso pela decisdo da equipe ou da direcéo caracteriza
violacdo de sua dignidade.

A promocéo do envelhecimento ativo exige que as institui¢cbes garantam foruns de
participacdo, como conselhos de residentes, onde as decisGes comunitarias sejam
debatidas. As equipes técnicas devem ser treinadas para dirigir a comunicacgao
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diretamente ao idoso, e ndo apenas aos seus acompanhantes ou responsaveis. Tratar a
pessoa idosa por termos infantilizados é uma falha na postura profissional que mina a
autoestima do assistido. O respeito a autodeterminacgéo, dentro das capacidades
cognitivas do individuo, deve nortear todas as rotinas de atendimento.

Aula 5.5: Mecanismos de Fiscalizacdo e Monitoramento de Instituicdes

A garantia da qualidade e da legalidade no funcionamento de servicos de atendimento
ao idoso depende da aplicacéo rigorosa de mecanismos de fiscalizacéo e vigilancia
sanitaria. Os orgaos responsaveis, incluindo os Conselhos dos Direitos do Idoso,
Vigilancia Sanitéaria e Ministério Publico, devem realizar inspecdes periddicas sem
aviso prévio. A fiscalizacdo deve abranger a regularidade do alvara de funcionamento, a
adequacdo do quadro de recursos humanos e o cumprimento dos parametros de
acessibilidade. A apuracédo de denlncias de violagdes institucionais requer a instrucéo
de processos administrativos rigorosos.

Os fiscais e analistas técnicos precisam dominar as normativas operacionais para
identificar infragcdes sanitarias e assistenciais que coloquem 0s usuérios em risco. A
elaboracdo de relatorios de inspecao objetivos e instruidos com provas documentais é
indispensével para sustentar interdi¢des ou sanc¢des financeiras. O atraso no
processamento de dendncias sobre ILPIs irregulares permite a perpetuacéo de situacoes
de risco a vida dos idosos. A atuacdo preventiva e rigorosa dos 6rgaos de fiscalizacdo
previne tragédias e assegura a conformidade dos servicos.

Modulo 6: Avaliacao de Riscos e Escutas Especializadas

Aula 6.1: Técnicas de Abordagem e Construcdo do Vinculo de Confianca

A abordagem inicial a pessoa idosa em situacdo de suspeita de violéncia exige postura
de empatia, escuta qualificada, respeito ao tempo da narrativa e linguagem acessivel. A
construcdo de um vinculo de confianca firme € condicédo prévia indispensavel para que
o individuo se sinta seguro para relatar episédios de maus-tratos ou exploracéo. O
atendimento deve ocorrer em espaco fisico preservado que garanta o sigilo das
informagdes e a auséncia de interferéncia de supostos agressores. A postura profissional
ndo ostensiva e livre de julgamentos reduz a ansiedade e a desconfianca da vitima.
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Na prética operacional, a conducdo das sessdes de escuta deve intercalar perguntas
abertas com momentos de acolhimento emocional e validag&o do sofrimento. O
profissional deve estar atento a linguagem ndo verbal, como hesitacGes, olhares de medo
e mudancas repentinas de postura do entrevistado. Tentar impor um ritmo acelerado a
coleta de informacdes € um erro que pode fechar os canais de comunicacdo com o
assistido. As diretrizes éticas demandam o esclarecimento dos limites do sigilo
profissional e dos passos das providéncias protetivas a serem adotadas.

Aula 6.2: Aplicagéo de Instrumentos de Triagem e Matrizes de Risco

O uso de matrizes de risco e instrumentos padronizados de triagem confere objetividade
e precisdo a mensuracdo do perigo em que a pessoa idosa se encontra. Ferramentas
validadas auxiliam a equipe multidisciplinar a pontuar indicadores de gravidade,
frequéncia das agressoes, vulnerabilidade do idoso e agressividade do perpetrador. A
sistematizacdo dos dados coletados permite classificar o risco em niveis e definir o
tempo de resposta institucional necessario para cada caso. A padronizacao da avaliacao
minimiza a subjetividade dos relatorios técnicos e alinha os procedimentos da rede.

A aplicacdo desses instrumentos deve ocorrer de maneira integrada a consulta técnica,
sem transformar o atendimento em um mero preenchimento burocratico de formularios.
Os resultados obtidos orientam diretamente a tomada de decisdo sobre a necessidade de

afastamento emergencial ou intervencdo comunitaria. O erro na aplica¢do de matrizes
desatualizadas ou inadequadas ao contexto local pode resultar na subestimacéo de riscos

letais. A atualizagdo constante dos protocolos de avaliacdo garante a assertividade nas
medidas de protecdo adotadas.

Aula 6.3: A Escuta Especializada e o Depoimento Especial no Ambito Protecional

A escuta especializada diferencia-se de uma entrevista informal por constituir
procedimento técnico estruturado focado no acolhimento e na protecdo da pessoa em
situagdo de violéncia. Esse procedimento visa colher as informagdes estritamente
necessarias para a garantia de direitos, evitando perguntas indutivas ou repetitivas que
gerem revitimizagdo. O depoimento especial, por sua vez, atende a finalidades
produzidas no &mbito do processo judicial sob garantias do contraditorio e da ampla
defesa. O profissional responsavel pela escuta deve possuir treinamento especifico em
métodos de entrevista cognitiva e acolhimento humano.
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A conducéo da escuta especializada requer a preparacao rigorosa do ambiente, a
pactuacdo prévia de combinados e 0 uso de técnicas que respeitem o desenvolvimento
cognitivo da pessoa. Os registros do depoimento devem ser conservados com seguranca
técnica para servir as investigacfes sem expor a vitima a sucessivas oitivas. Induzir
respostas ou expressar opinides pessoais durante a escuta Sao erros técnicos que
invalidam o procedimento protecional. O alinhamento rigoroso aos protocolos oficiais
de escuta preserva a saude mental do idoso e a eficacia da prova legal.

Aula 6.4: Diagndstico Diferencial: Senilidade, Deméncia e Maus-Tratos

O diagnéstico diferencial exige capacidade técnica da equipe para distinguir entre sinais
decorrentes de declinio cognitivo natural ou patoldgico e indicadores diretos de maus-
tratos. Quadros demenciais podem gerar hematomas espontaneos por fragilidade
capilar, alteragdes comportamentais ou relatos confusos que necessitam de checagem
técnica minuciosa. Contudo, a presenca de deméncia ndo exclui a ocorréncia de
violéncia, atuando na verdade como um fator atrativo para a acao de agressores. O
profissional deve cruzar dados clinicos, exames de imagem, histdricos de atendimento e
avaliacOes sociais para fundamentar o parecer.

Durante a avaliacdo multiprofissional, 0 médico e o assistente social devem trabalhar
em conjunto para esclarecer a origem das lesées e do quadro demencial apontado. A
realizacdo de exames complementares e a consulta aos prontuarios anteriores ajudam a
mapear a evolucdo dos sintomas relatados. O erro em atribuir automaticamente todas as
queixas corporais ou verbais a deméncia do idoso perpetua a impunidade do agressor.
As decisfes devem ser pautadas por dados clinicos objetivos e pareceres técnicos
multiprofissionais integrados.

Aula 6.5: Validagéo do Relato e Coleta de Evidéncias Indiretas

Nos casos em que a pessoa idosa apresenta incapacidade de comunicagédo verbal ou
alteracdo cognitiva severa, a validacdo do contexto de violéncia depende da coleta de
evidéncias indiretas. Essas evidéncias incluem a observacao de alteracGes bruscas de

comportamento, ganho ou perda de peso inexplicados, piora de lesdes por presséo e

recusa alimentar. O levantamento de dados junto a vizinhos, servigos de satde do
territorio e extratos financeiros compde 0 conjunto probatdrio indireto. A convergéncia
desses indicios indiretos permite sustentar o diagnéstico técnico de violagao de direitos.



,DV& ADLAS CURSOS ONLINE

CURSOS ONLINE www.adlas.com.br

O profissional da ponta deve registrar meticulosamente as datas, horarios, condi¢des do
ambiente e contradi¢des nos relatos fornecidos pelos cuidadores. A organizagao
cronoldgica dessas constatacfes em prontuério ou diario de campo facilita a
identificacdo de padrdes de negligéncia ou violéncia continuada. Desconsiderar 0s
indicios ndo verbais sob a alegacao de falta de provas materiais diretas € uma falha que
deixa o vulnerével desprotegido. A sistematizagdo criteriosa das evidéncias indiretas
confere substancia aos relatorios encaminhados a Justica.

Modulo 7: Instrumentos de Notificagdo e Fluxos de Atendimento

Aula 7.1: Notificagdo Compulsoria: Aspectos Legais e Procedimentos

A notificacdo compulsoria de casos suspeitos ou confirmados de violéncia contra a
pessoa idosa é imposicao legal dirigida a profissionais de salde e servicos sociais. A Lei
numero 10741 estabelece a obrigatoriedade da comunicacgédo aos 6rgdos de protecédo, sob

pena de infracdo administrativa e san¢fes penais cabiveis aos omissos. A notificacdo
tem finalidade de vigilancia epidemioldgica e de desencadeamento de agdes protetivas,
ndo se confundindo com uma denuncia policial direta. O correto preenchimento da ficha
de notificacdo alimenta os sistemas estaduais e nacionais de dados sobre violacao de
direitos.

A rotina operacional requer que todo profissional, ao identificar indicios de violéncia,
preencha o formulario oficial e 0 encaminhe a autoridade sanitaria e social do
municipio. A notificacdo deve ser detalhada, precisa e tramitar dentro dos prazos
estabelecidos nas normas técnicas da vigilancia em saude. O receio infundado de que a
notificacdo possa gerar retaliagdes do agressor ndo exime o profissional do
cumprimento desse dever legal. A execucao sistematica da notificacdo compulsoria
fortalece a formulacdo de politicas publicas baseadas em dados epidemioldgicos reais.

Aula 7.2: O Papel dos Orgéos de Controle: Ministério Publico e Conselhos

O Ministério Pablico atua como 6rgdo fundamental na defesa dos direitos difusos,
coletivos e individuais indisponiveis da pessoa idosa, com competéncia para instaurar
inquéritos civis e propor agdes cabiveis. Os Conselhos dos Direitos do 1doso, nas
esferas municipal, estadual e nacional, sdo instancias deliberativas e paritarias
responsaveis pela formulacéo e fiscalizagdo das politicas voltadas ao idoso. A
articulacdo continua entre os servicos da ponta e esses 6rgaos de controle garante a
resolutividade das demandas mais complexas e o0 combate as omissdes estruturais.
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O encaminhamento de casos ao Ministério Publico deve ser acompanhado de relatorios
técnicos fundamentados que demonstrem o esgotamento das vias socioassistenciais de
atendimento local. O profissional deve acompanhar o andamento das requisi¢cdes do
6rgdo ministerial, fornecendo complementac6es das informacdes sempre que solicitado
Falhas no envio de informacdes completas atrasam a instrucdo dos procedimentos e
prejudicam a agilidade das medidas protetivas judiciais. O fortalecimento dos
Conselhos e a colaboracdo com o Ministério Publico sustentam o sistema de garantia de

direitos.

Aula 7.3: Redes de Atencdo: Articulacdo entre Saude, Assisténcia e Justica

A consolidacdo de uma rede de atencdo intersetorial é indispensavel para evitar o
atendimento fragmentado e descontinuado da pessoa idosa em situacdo de violéncia. A
articulacdo deve envolver a Saude (Atencdo Basica e Urgéncia), a Assisténcia Social
(CRAS, CREAS e Acolhimento) e o Sistema de Justica (Policia, MP, Defensoria e
Judiciario). A definicdo clara de fluxos e atribuicdes entre cada politica publica impede
a sobreposicdo de aces e a peregrinacdo das familias pelos servigos. A cooperagdo
institucional é o elemento central para a efetividade dos planos de protecdo construidos

no territorio.

A gestdo do caso na rede exige a realizacdo de reunides intersetoriais de alinhamento
para pactuar responsabilidades e prazos na execucéo das medidas. Os profissionais
devem utilizar ferramentas de comunicacdo compartilhada e fichas de encaminhamento
responsavel para assegurar a continuidade da atencdo. O isolamento de uma politica
publica ao tentar resolver sozinha quadros complexos de violéncia é um erro
operacional que fragiliza o atendimento. A intersetorialidade fortalece a rede de
protecdo e garante respostas integrais aos usuarios.

Aula 7.4: O Fluxo Operacional na Unidade de Saude e Assisténcia Social

O fluxo operacional interno nos servigos de salide e assisténcia social deve ser
normatizado por meio de Protocolos Operacionais Padréo (POP) conhecidos por toda a
equipe técnica. Ao dar entrada em uma unidade, o idoso em situacdo de violéncia deve

passar por acolhimento imediato, escuta reservada e avaliacdo de urgéncia clinica ou
social. O encaminhamento interno deve priorizar a preservacdo da integridade fisica e a
comunicagdo imediata ao responsavel técnico do setor de protecdo social. O registro das
etapas percorridas pelo usuario assegura a transparéncia e a responsabilidade
institucional das condutas.
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Na pratica do atendimento diario, a recepc¢éo e a triagem devem estar capacitadas para
identificar sinais de alerta sem expor o usuario em areas comuns do servico. A equipe
deve proceder ao encaminhamento para a Assisténcia Social ou ao Sistema de Saude
conforme o grau de gravidade constatado no momento do atendimento. O
descumprimento do fluxo normatizado por desconhecimento da equipe resulta na perda
de prazos e no desamparo do idoso. A capacitagdo continuada das equipes garante a
fluidez e a agilidade nos atendimentos protetivos.

Aula 7.5: Sistemas de Informacéo e Registro de Casos de Violagéo

O registro adequado dos casos de violéncia nos sistemas oficiais de informacdo, como o
SINAN e os sistemas do SUAS, € indispensavel para a vigilancia e gestdo. O
preenchimento dos campos cadastrais e descritivos deve primar pela exatidéo, clareza e
fidedignidade com os fatos constatados pelas equipes multidisciplinares. O sigilo das
informac0es registradas deve ser mantido rigorosamente para proteger a privacidade e a
seguranca dos usuarios e dos profissionais notificantes. A consolidacdo dos dados
alimentados nos sistemas direciona os investimentos publicos e as prioridades de
intervencdo estatal.

Os gestores e profissionais devem realizar auditorias periddicas na qualidade dos
registros para evitar inconsisténcias e subnotificaces no sistema de dados. O manuseio
de relatdrios eletrénicos exige a observancia das diretrizes de protecdo de dados
pessoais e sigilo das informacdes assistenciais. Deixar de alimentar os sistemas oficiais
de informacéo sob a alegacdo de excesso de demanda burocratica compromete o
planejamento governamental e a visibilidade das violéncias. A alimentacdo correta dos
sistemas fortalece a governanga das politicas publicas para o envelhecimento.

Modulo 8: Atuacdo Interdisciplinar e Redes Socioassistenciais

Aula 8.1: O Trabalho em Equipe Multidisciplinar: Papéis e Competéncias

A complexidade das situacOes de violéncia contra a pessoa idosa exige a atuacéo
coordenada de equipes multidisciplinares compostas por assistentes sociais, psic6logos,
enfermeiros e advogados. Cada categoria profissional contribui com sua bagagem
tedrica e metodoldgica especifica para a construcao de diagnosticos abrangentes e
planos de intervencéo sélidos. A integracdo das diferentes visdes profissionais impede
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abordagens simplistas e assegura uma atencdo humanizada que contemple todas as
dimensdes do sujeito. A definicdo clara das competéncias de cada profissional previne
sobreposicBes operacionais e omissdes no acompanhamento dos casos.

O trabalho em equipe exige espacos formais de discussdo clinica e social, nos quais 0
caso é analisado sob diferentes perspectivas técnicas antes de cada deliberacdo. As
decisOes tomadas devem refletir o consenso multidisciplinar, integrando a avaliagéo do
risco, da saude mental e dos aspectos sociojuridicos envolvidos. A postura
individualista de determinados profissionais, que ignoram os pareceres dos demais
colegas, constitui um erro grave que empobrece a intervencao técnico-cientifica. O
didlogo interdisciplinar constante otimiza os recursos e fortalece o suporte oferecido a
pessoa idosa.

Aula 8.2: O Papel do CRAS e do CREAS no Enfrentamento a Violéncia

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) atua na prevencao primaria da
violéncia atraves do fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios e do
mapeamento de vulnerabilidades. O Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social (CREAS) tem a competéncia especifica para o0 acompanhamento
socioassistencial de individuos e familias com direitos violados. O CREAS oferta o
Servico de Protecao e Atendimento Especializado a Familias e Individuos (PAEFI),
desenvolvendo relatorios, visitas domiciliares e encaminhamentos protetivos. A
articulacdo entre a protecdo basica (CRAS) e a protecdo especial (CREAS) assegura a
continuidade do cuidado.

A atuacdo pratica do CREAS envolve a elaboracdo do Plano Individual de Atendimento
(PIA) em conjunto com a pessoa idosa e sua rede de suporte e protecdo. As equipes
devem realizar atendimentos individuais e em grupo, focando na ressignificacdo das

vivéncias de violéncia e no rompimento dos ciclos de agressdo. A confusdo quanto as
atribuicBes de cada centro de referéncia gera retrabalho e pode deixar o usuario sem o
acompanhamento especializado no momento oportuno. O fluxo de encaminhamento
entre CRAS e CREAS deve ser transparente e formalizado conforme as normativas do
SUAS.

Aula 8.3: A Atencdo Primaria a Saude na Identificacdo Precoce

A Atencdo Primaria a Saude, representada pelas Unidades Bésicas e pelas equipes da
Estratégia Saude da Familia, possui posicao privilegiada na identificacido precocemente
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da violéncia. A proximidade dos Agentes Comunitarios de Saude com o cotidiano das
familias permite a observagéo direta das dindmicas domiciliares e das condigdes de vida
do idoso. A realizacdo de consultas periddicas e visitas domiciliares sistematicas
favorece a deteccdo de sinais sutis de negligéncia, abuso fisico ou exploracédo financeira.
A atencdo bésica funciona como a principal porta de entrada e filtro preventivo na rede
de saude publica.

Os profissionais da atencdo primaria devem registrar em prontuério familiar as suspeitas
observadas e acionar os servicos especializados de saide mental e assisténcia social. O
treinamento continuo das equipes de ponta para a identificacdo de violéncias
invisibilizadas expande a capacidade protetiva do Estado nos territorios. O erro de tratar
queixas recorrentes de idosos como somatiza¢fes sem investigar o ambiente familiar
prejudica a identificacdo precoce das agressdes. A postura investigativa e acolhedora da
atencdo primaria salva vidas ao interromper abusos em estagio inicial.

Aula 8.4: Atuacdo do Sistema de Justica: Policia, Defensoria e Judiciario

O Sistema de Justica desempenha papel punitivo e protetivo através das Delegacias
Especializadas de Protecédo ao Idoso, Defensoria Pablica e Varas da Familia e
Criminais. As autoridades policiais tém a atribuicdo de instaurar Inquéritos Policiais,
colher depoimentos e requisitar exames periciais para comprovar a autoria e a
materialidade do crime. A Defensoria Publica atua na garantia da assisténcia juridica
gratuita, na proposicdo de acdes de alimentos, interdicBes cabiveis e na defesa dos
direitos possessorios do idoso. O Judiciario profere decisdes que impdem medidas
protetivas de urgéncia, afastando agressores e salvaguardando direitos.

A sinergia entre o trabalho social e a atuacdo juridica garante que as decisdes judiciais
sejam informadas pela realidade social e clinica vivenciada pela vitima. O
encaminhamento do caso as instancias policiais e judiciais deve vir acompanhado de
relatdrios detalhados formulados pelas equipes da assisténcia social e satde. A demora
na tramitacdo dos processos judiciais e a falta de sensibilidade técnica de operadores do
direito representam obstaculos que requerem articulacdo continua das redes
socioassistenciais. A atuagdo conjunta dos poderes publicos garante a efetividade da lei

no cotidiano.

Aula 8.5: A Importancia dos Grupos de Apoio e da Sociedade Civil Organizada
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A sociedade civil organizada, por meio de Associagdes de Idosos, ONGs, Instituices
Religiosas e Grupos de Apoio Comunitérios, exerce papel relevante no combate ao
isolamento social. Essas entidades oferecem espacgos de convivéncia, atividades
culturais, suporte comunitario e orientacao sobre os direitos da pessoa idosa. A
participacdo comunitaria reduz a vulnerabilidade ao criar redes de solidariedade
informais que monitoram a situacéo dos idosos mais frageis do bairro. Os grupos de
apoio fortalecem a autoimagem e a capacidade de auto-organizacao e dendncia por parte
dos proprios idosos.

Os servicos publicos devem mapear e estabelecer parcerias s6lidas com as liderancas
comunitarias e organizagdes da sociedade civil locais para fortalecer a rede de protecéo.
O encaminhamento de idosos convalescentes de situacdes de violéncia para atividades
comunitarias auxilia no resgate do sentimento de pertencimento e autonomia. O
descuido com o potencial preventivo e de suporte da comunidade enfraquece a
sustentabilidade das intervencdes puramente estatais. O engajamento coletivo e a
promocdo de redes de convivéncia constituem a base para a prevencdo sustentavel.

Modulo 9: Manejo Clinico e Cuidados de Saude da Pessoa Idosa Vitimada

Aula 9.1: Acolhimento e Primeiros Cuidados no Atendimento de Emergéncia

O acolhimento inicial da pessoa idosa vitimada por violéncia na unidade de pronto
atendimento deve dar prioridade a estabilizacao clinica, ao alivio da dor e ao suporte
psicoldgico. O atendimento deve transcorrer com postura acolhedora, reduzindo o
estresse e evitando exposicdes desnecessarias do paciente diante de terceiros no
hospital. A equipe médica e de enfermagem deve realizar a identificacdo detalhada das
lesGes fisicas e aplicar os cuidados de suporte de vida indicados. A presenca de um
acompanhante de confiancga escolhido pelo idoso deve ser franqueada, desde que esse
ndo seja o0 suposto agressor.

Na prética do pronto atendimento, a equipe de salde deve registrar minuciosamente
todas as condutas no prontuario médico, incluindo esquemas anatémicos das lestes
fisicas tratadas. E fundamental garantir a realizacdo imediata de exames toxicol6gicos
ou radioldgicos quando houver suspeita de envenenamento ou fraturas ndo expostas. A
omissdo na identificacdo da causa externa da lesdo no prontuario prejudica a apuracéo
futura das responsabilidades criminais e civeis. O cuidado de emergéncia bem
estruturado garante a preservacao fisica e a adequada instrucao pericial do caso.
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Aula 9.2: Manejo de Sintomas Traumaticos e Transtorno de Estresse Pos-Traumatico

A vivéncia de situac@es repetidas de violéncia fisica, psicologica ou abuso sexual pode
deflagrar o Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT) e outros transtornos
ansiosos na pessoa idosa. O manejo clinico exige a identificacdo de sintomas como
insOnia, hipervigilancia, memorias intrusivas, esquiva social e quadros de
descompensacao emocional intensa. O plano terapéutico deve combinar abordagens
psicoterapéuticas especializadas e, quando clinicamente indicado, 0 uso criterioso de
psicofarmacos para controle dos sintomas agudos. O tratamento deve focar no resgate
da seguranca psicologica e na recomposi¢ao da estabilidade emocional do idoso.

A intervencao psicoldgica deve utilizar abordagens validadas para o trauma em idosos,
respeitando as reservas cognitivas e o ritmo individual de reestruturacéo do paciente. O
profissional de satde mental deve orientar a familia e a equipe de cuidadores sobre
como lidar com crises de ansiedade e flashbacks do evento traumatico. O uso
inadequado de sedativos potentes como Unica resposta aos sintomas do trauma pode
mascarar o quadro clinico e agravar o declinio cognitivo. A combinagéo entre
acompanhamento terapéutico e suporte medicamentoso seguro consolida a recuperacéo
psiquica do idoso.

Aula 9.3: Avaliacdo e Reabilitacdo Fisica do Idoso Negligenciado

A pessoa idosa vitima de negligéncia grave frequentemente apresenta quadros
avancados de desnutricdo, desidratacdo, lesdes por pressao, contraturas articulares e
perda severa da capacidade funcional. O processo de reabilitacéo fisica exige o trabalho
conjunto de fisioterapeutas, nutricionistas, fonoaudiélogos e médicos para recuperar a
funcionalidade e o estado nutricional. A elaboracdo de um plano de reabilitacdo
intensivo visa restabelecer a marcha, a autonomia nas atividades de vida diaria e
prevenir deformidades permanentes. A avaliacdo multidisciplinar continua monitora os
ganhos funcionais e ajusta as metas do tratamento fisico.

A implementacéo dos cuidados de reabilitagdo deve ser acompanhada do treinamento de
cuidadores ou da transferéncia do paciente para ambiente institucional seguro quando a
familia for incapaz de dar suporte. Os profissionais devem prescrever adaptagdes no
domicilio para garantir a mobilidade segura e prevenir novas quedas durante a fase de
recuperacdo. Ignorar a necessidade de reabilitacdo multidisciplinar e limitar-se a alta
hospitalar basica condena o idoso a incapacidade funcional crénica. O cuidado continuo
e a reabilitacdo fisica devolvem a qualidade de vida e a dignidade ao paciente.
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Aula 9.4: Aspectos da Saude Mental: Depressédo, Suicidio e Ideacdo Automutilante

A exposicao continuada a violéncia, ao isolamento social e a perda da dignidade
aumenta exponencialmente o risco de depressao severa e ideacao suicida na pessoa
idosa. A depressdo no idoso muitas vezes manifesta-se de forma atipica, por meio de
gueixas somaticas, recusa alimentar, recusa em tomar medicamentos e apatia profunda.
A identificacdo de fatores de risco, como perdas recentes, diagnosticos de doencas
incapacitantes e auséncia de rede de apoio, é vital para prevenir condutas
autodestrutivas. O profissional de salde deve abordar diretamente a ideacéo suicida com
sensibilidade, sem tabus ou minimizagdes do sofrimento verbalizado.

O protocolo de manejo das crises depressivas inclui a intensificacdo do
acompanhamento psicoterapéutico, a adequacdo do tratamento farmacoldgico e o
monitoramento constante do ambiente de moradia. E indispensavel remover do alcance
do idoso em risco meios que possam ser utilizados para a automutilagdo, como
medicamentos em excesso ou armas. O erro de tratar o rebaixamento de humor como
consequéncia natural do envelhecimento impede o tratamento eficaz de um quadro
depressivo tratavel. O cuidado atento a satde mental previne o desfecho tragico e
restabelece a esperanca no assistido.

Aula 9.5: Encaminhamentos Especificos e Seguimento no Sistema Unico de Salde

O seguimento continuo da pessoa idosa vitimada por violéncia exige a estruturacao de
uma linha de cuidado completa no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS). Apés o
atendimento inicial de emergéncia, o paciente deve ser referenciado para a Unidade
Bésica de Salde de sua &rea para acompanhamento longitudinal pela equipe médica. Os
encaminhamentos para servicos de média e alta complexidade, como Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) e ambulatérios de geriatria, devem ser priorizados nos
sistemas de regulacdo. O monitoramento ativo do cumprimento das consultas garante a
adesdo ao tratamento e detecta recaidas nas condicGes de risco.

As equipes de salde devem manter registro atualizado das redes de referéncia e utilizar
a central de regulacdo para garantir agilidade nas consultas especializadas requeridas. A
realizacdo do matriciamento entre 0s servicos de saude mental e a atencdo primaria
enriquece as condutas terapéuticas adotadas para o caso. Perder o contato com o
paciente apos a alta hospitalar sem garantir a transferéncia do cuidado para o territdrio é
um erro que expde a vitima a novos ciclos de violéncia. A garantia da continuidade do
cuidado € o pilar para a consolidacéo da satde do idoso.
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Modulo 10: Estratégias de Prevencdo e Intervencdo Comunitaria

Aula 10.1: Capacitagéo e Suporte aos Cuidadores Formais e Informais

A capacitacéo técnica e o suporte emocional continuado aos cuidadores formais e
informais constituem estratégias preventivas fundamentais para a reducéo da violéncia
contra a pessoa idosa. A oferta de cursos sobre técnicas adequadas de manejo de idosos

dependentes, higiene, medicacdo e mobilizacao reduz o estresse decorrente da
inexperiéncia técnica. A criacdo de espagos de escuta psicoldgica e grupos de apoio para
cuidadores permite a troca de experiéncias e o alivio das tensées emocionais inerentes a
rotina de cuidados. Cuidadores instrumentalizados e amparados apresentam maior
resiliéncia e menor tendéncia a comportamentos negligentes.

As politicas municipais devem ofertar programas permanentes de treinamento técnico e
atendimento em satde mental direcionados especificamente aos cuidadores de idosos.
As equipes do SUAS e do SUS devem incluir as necessidades do cuidador no
planejamento terapéutico familiar, orientando sobre o revezamento de tarefas. O erro
técnico de focar exclusivamente nas demandas do idoso, ignorando o esgotamento do
cuidador, perpetua um ambiente propenso a conflitos e agressées. A qualificacdo do
cuidado prestado resulta no fortalecimento da prote¢édo do idoso.

Aula 10.2: Redes Comunitarias de Apoio e Solidariedade

A criacdo e o fortalecimento de redes comunitarias de apoio funcionam como uma
malha de protecdo social indispensavel para evitar a invisibilidade e o isolamento dos
idosos no territdrio. Essas redes articulam vizinhos, comerciantes locais, lideres
comunitarios e agentes de salde para monitorar e apoiar idosos vulneraveis que residem
s0s. A organizacao de visitas solidarias periddicas e 0 acompanhamento das rotinas
comunitarias permitem identificar precocemente alteracdes na rotina do idoso ou a
auséncia nao explicada de sua presenca habitual. O sentimento de pertencimento
comunitario eleva a seguranca e melhora a qualidade de vida do publico sénior.

Os profissionais do CRAS e da Estratégia Satde da Familia devem atuar como
facilitadores na mobilizacao das liderangas locais para a formacao dessas redes
territoriais de solidariedade. A promocdo de oficinas e encontros comunitarios regulares
estimula a integracéo intergeracional e a coesdo social no bairro. Achar que a protegéo a
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pessoa idosa é atribuicdo exclusiva dos orgéos estatais formalizados € uma visédo
limitada que despreza a forga da vigilancia comunitéria. O engajamento da comunidade
constitui barreira eficaz contra abusos e isolamentos invisiveis.

Aula 10.3: Campanhas de Conscientizacgdo e Sensibilizacdo Social

As campanhas de conscientizacdo publica exercem papel crucial na desconstrucéo do
idadismo, na divulgacéo dos direitos da pessoa idosa e no incentivo as dendncias de
violacBes. As estratégias de comunicagédo social devem utilizar linguagem direta,
diversificada e acessivel, abordando as diferentes formas de violéncia, inclusive as mais
sutis como o abuso financeiro. A intensificacdo dessas acGes em datas histéricas, como
o Dia Mundial de Conscientizacdo da Violéncia contra a Pessoa Idosa, mobiliza a
sociedade e da visibilidade a pauta. A educacdo social continuada transforma atitudes
socioculturais e promove o respeito a maturidade.

Na dimenséo local, os servicos de assisténcia e salde devem organizar palestras,
caminhadas e rodas de conversa em escolas, associacdes de bairro e equipamentos
publicos. Os materiais informativos distribuidos devem destacar de maneira cristalina os
numeros de telefone para dentncias andnimas, como o Disque 100, e a localizacéo dos
servicos de suporte local. Produzir campanhas puramente burocraticas ou com termos
excessivamente juridicos reduz o alcance junto a populacdo em geral. A comunicacgéo
clara e mobilizadora engaja a sociedade civil no combate as injusticas cotidianas.

Aula 10.4: Educacéo Intergeracional e Cultura do Respeito ao Idoso

A implementacdo de projetos de educacao intergeracional em escolas e centros
comunitarios promove a aproximagcao e a troca de experiéncias entre criangas, jovens e
idosos. Essas iniciativas desfazem esteredtipos negativos sobre o envelhecimento e
estimulam o respeito & memdria, & sabedoria e ao valor histérico das geracfes mais
velhas. A vivéncia compartilhada em atividades culturais, de contacdo de historias e de
tecnologia fortalece a empatia e previne atitudes discriminatdrias por parte dos jovens.
A construcdo da cultura do respeito ao idoso deve iniciar-se nas fases iniciais da
formacéo cidada.

Os profissionais das areas social e educacional devem desenhar curriculos e projetos de
extensdo que contemplem os direitos do idoso e a tematica do envelhecimento
populacional. As atividades devem ser planejadas para valorizar a autonomia das
pessoas idosas participantes, evitando posturas paternalistas ou exposicoes caricatas. O
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descaso com a inclusdo do tema do envelhecimento nos ambientes educacionais
perpetua preconceitos etarios no futuro das relagdes sociais. A educacao intergeracional
consolida os valores de uma sociedade inclusiva para todas as idades.

Aula 10.5: Programas de Protecdo Domiciliar e Apoio Familiar

Os programas governamentais de suporte e prote¢cdo domiciliar oferecem assisténcia
técnica, insumos e atendimento multiprofissional diretamente nas residéncias de idosos
com dependéncia fisica ou cognitiva. Essas iniciativas previnem o esgotamento das
familias e a necessidade de institucionalizacdo precoce ou indesejada, garantindo a
manutenc¢éo do idoso em seu meio familiar. As equipes de assisténcia domiciliar
prestam servicos de enfermagem, fisioterapia, acompanhamento psicoldgico e
orientacdo social, promovendo a adequacdo do ambiente doméstico as necessidades do
idoso. O amparo no domicilio fortalece os lacos afetivos e assegura a protecdo continua.

A gestdo publica deve priorizar a expansao das equipes do Servico de Atendimento
Domiciliar (SAD) e dos programas socioassistenciais de cuidados no lar em territdrios
de alta vulnerabilidade. A selecdo das familias beneficiadas deve utilizar critérios
transparentes de avaliacdo socioeconémica e do grau de dependéncia funcional apurado
pelas equipes. A falta de coordenacéo entre as visitas domiciliares dos setores de saude
e assisténcia resulta em desperdicio de recursos publicos e sobrecarga de atendimentos
na mesma residéncia. A integracao dos programas de protecdo domiciliar assegura a
cobertura eficiente do territorio.

Modulo 11: O Papel das Instituicdes Financeiras e a Protecdo Patrimonial

Aula 11.1: Prevencdo de Abusos em Empréstimos Consignados e Golpes

O mercado financeiro e os servigos de crédito constituem ambientes de alto risco de
exploracdo e assédio comercial direcionados a idosos aposentados e pensionistas. A
concessao abusiva de empréstimos consignados sem o consentimento livre e esclarecido
do idoso, por meio de contratagdes telefonicas ou digitais fraudulentas, compromete a
renda de subsisténcia. A atuacéo de estelionatarios que aplicam golpes financeiros
presencialmente ou pela internet explora a menor familiaridade dos idosos com
tecnologias e a sua boa-fé. A protecdo patrimonial exige regulamentacéo rigorosa e
mecanismos operacionais de prevencao nas instituicdes bancarias.
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Os profissionais do campo juridico e social devem orientar as pessoas idosas sobre 0s
riscos do fornecimento de dados pessoais e senhas a terceiros ou por canais ndo oficiais.
A auxilio no blogueio da opc¢éo de empréstimos consignados junto ao sistema
previdenciario representa uma medida preventiva extremamente eficaz. O erro de tratar
o endividamento do idoso como simples descontrole financeiro impede a identificacédo
de fraudes e abusos praticados por agentes de crédito inescrupulosos. A promogéo da
educacdo financeira e a contestacdo formal de operagdes suspeitas protegem o
or¢amento do idoso.

Aula 11.2: A Protecéo do Patrim6nio da Pessoa Idosa pela Defensoria Publica

A Defensoria Publica exerce papel de destaque na defesa do patrimdnio da pessoa idosa
contra alienagdes parentais fraudulentas, apropria¢des indevidas de rendimentos e
extorsdes familiares. O 6rgdo dispde de prerrogativas operacionais para propor A¢oes
de Anulagdo de Negdcios Juridicos e Ac¢des de Prestacdo de Contas em beneficio do
assistido hipossuficiente. A atuacdo envolve o pedido de liminares para o bloqueio de
contas bancérias, impedimento de venda de imoveis e restituicdo de bens apropriados
ilicitamente. A gratuidade da justica assegura o acesso dos vulneraveis as medidas de
protecdo patrimonial do Estado.

O encaminhamento dos casos a Defensoria Publica deve vir instruido com a
documentacdo bancaria e imobiliaria disponivel, além de historico elaborado por
assistente social da rede publica. Os defensores publicos devem ouvir o idoso
presencialmente para aferir sua real vontade e 0 grau de coacdo que possa estar sofrendo
de seus parentes. A inércia no envio dos indicios de abuso financeiro aos 6rgaos de
defesa juridica possibilita a dilapidacdo total dos bens do idoso antes de qualquer
medida cautelar. A pronta intervencdo da Defensoria preserva a sustentabilidade
financeira da pessoa idosa.

Aula 11.3: Curatela, Tomada de Decisdo Apoiada e Autonomia Juridica

A legislacdo civil brasileira passou por profundas transformacdes operacionais,
priorizando a manutencao da capacidade civil e o instituto da Tomada de Decisao
Apoiada em detrimento da interdigéo total. A curatela passou a ser tratada como medida
extraordinaria e restrita aos atos de natureza patrimonial e negocial, devendo ser
proporcional as reais limitagdes do individuo. A Tomada de Decisdo Apoiada permite
que a pessoa idosa escolha pessoas de sua confianca para auxilio em atos da vida civil,
sem perder sua autonomia legal. Essas diretrizes combatem a morte civil infundada de
idosos decorrente da velhice ou de declinios cognitivos leves.
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A elaboracdo de laudos periciais e relatérios sociais para instruir processos de curatela
requer criteriosa avaliacdo do grau de autonomia e discernimento do idoso. Os
profissionais devem indicar minuciosamente em quais atos especificos da vida civil a
pessoa idosa necessita de suporte, evitando termos genéricos de incapacidade total. O
erro técnico grave de apoiar interdicdes totais por solicitacdo de familiares interessados
no patrimoénio atenta contra os Direitos Humanos. O respeito aos novos parametros de
capacidade civil assegura a dignidade da pessoa idosa.

Aula 11.4: Protocolos Bancarios de Identificacdo de Suspeitas de Abuso

As institui¢fes bancérias e financeiras tém adotado protocolos especificos de
conformidade e responsabilidade social para identificar movimentacdes suspeitas em
contas de clientes idosos. O treinamento de gerentes e caixas visa detectar saques
atipicos em dinheiro, transferéncias de alto valor para terceiros desconhecidos e a
presencga de acompanhantes controladores e intimidadores. A implementacéo de alertas
no sistema bancério e o retardamento temporario de transac6es de alto risco permitem a
verificacdo da voluntariedade da operacdo financeira. A colaboragéo dos bancos com a
rede de protecdo evita prejuizos patrimoniais irreparaveis.

Os orgdos de protecdo socioassistencial devem estabelecer canais diretos de
comunicacdo com as geréncias bancarias locais para receber alertas e averiguar
denuncias de abuso financeiro. A formulacdo de dendncias formais ao Banco Central e
ao Procon sobre instituicdes financeiras que descumprem normas de seguranca contra
idosos fortalece o controle do mercado. Ignorar a cumplicidade das instituices
bancéarias em contratacGes irregulares de empréstimos fragiliza a protecdo patrimonial
dos cidadaos seniores. A aplicacdo rigorosa dos protocolos bancarios constitui barreira
contra fraudes corporativas e familiares.

Aula 11.5: Regularizacdo Fundiaria e Protecdo do Direito a Moradia

A garantia da posse e da propriedade da moradia da pessoa idosa é elemento central
para sua seguranca fisica, emocional e protecao contra despejos forcados causados por
familiares. Processos de regularizacdo fundiaria promovidos pelo poder pablico devem
dar prioridade a titulagdo definitiva do imdvel em nome da pessoa idosa. A legislacdo

assegura o direito real de habitacdo ao conjuge ou companheiro idoso sobrevivente
sobre o imovel destinado a residéncia da familia. O usufruto vitalicio e as clausulas de

inalienabilidade constituem instrumentos juridicos vitais para resguardar o teto do
idoso.
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Nas abordagens territoriais, as equipes técnicas devem verificar a seguranca juridica do
imdvel em que a pessoa idosa reside, prevenindo a expulsdo sumaria efetuada por
herdeiros. O encaminhamento do idoso a programas municipais de habitacdo social e de
regularizacdo fundiaria deve tramitar sob regime de prioridade absoluta. Negligenciar
disputas patrimoniais imobiliarias sob o pretexto de conflito estritamente privado pode
resultar em situagdes tragicas de desabrigo e mendicancia da pessoa idosa. A protecao
do direito a moradia € requisito indispensavel para a manutencao da dignidade humana.

Modulo 12: Saude Mental, Trauma e Acolhimento Psicolégico

Aula 12.1: Impactos Psicologicos da Violéncia Cronica na Velhice

A exposi¢do continuada e cronica a situacdes de violéncia, intimidacdo e maus-tratos
acarreta severos danos a estruturacao psiquica e a saude emocional do individuo idoso.
A internalizacdo do medo e da desesperanca aprendida faz com que a vitima passe a
aceitar as agressdes como uma condicao inevitavel de seu processo de envelhecimento.
O sofrimento psiquico prolongado manifesta-se através de somatizacGes, dores cronicas
sem causa organica, declinio cognitivo acelerado e isolamento afetivo profundo. A
desestruturacdo da autoimagem reflete na perda total da vontade de viver e do interesse
pelas atividades diérias.

O acompanhamento psicoldgico individualizado é indispensavel para desconstruir o
sentimento de culpa e reconstruir a narrativa de vida e a autoestima do assistido. O
psicologo deve oferecer um ambiente seguro onde os contetidos traumaticos possam ser
expressos e ressignificados no tempo e no ritmo adequados ao paciente. Tentar apressar
0 processo de superacdo do trauma sem respeitar os mecanismos de defesa
desenvolvidos pelo idoso é uma falha profissional comum. A escuta compreensiva e a
intervencdo técnica qualificada ajudam na restauracdo da satde mental e do desejo de
autocuidado.

Aula 12.2: Intervencdo em Crise e Acolhimento Emergencial

A ocorréncia de episodios graves de violéncia fisica, sexual ou expulsédo do domicilio
exige a aplicacdo de protocolos de intervencdo em crise e acolhimento psicolégico
emergencial. A intervencgdo em crise visa reduzir a ativagdo emocional extrema, garantir
a seguranca imediata e reorganizar a capacidade de processamento das informagdes da
pessoa traumatizada. O acolhimento deve focar na resolucdo do problema premente,
oferecendo suporte humano caloroso, validagao das emocdes expressas e orientagdo
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clara sobre as medidas de protecdo subsequentes. A resposta agil e estruturada nas
primeiras horas apds o evento é decisiva para evitar sequelas psiquicas cronicas.

As equipes de satde mental e dos servicos assistenciais de urgéncia devem estar
preparadas para atuar de forma coordenada durante e imediatamente apés a crise. A
presenca de profissional capacitado para conter estados de choque, panico ou
dissociagdo garante a integridade mental do idoso durante os procedimentos policiais e
periciais. Deixar o idoso sozinho ou submeté-lo a interrogatdrios frios e burocraticos
durante a fase aguda da crise representa uma falha grave na conduta profissional. O
atendimento humanizado de emergéncia estabelece as bases para a recuperacao
emocional a longo prazo.

Aula 12.3: Estratégias de Fortalecimento da Resiliéncia e Autoestima

A resiliéncia na velhice € a capacidade de recuperar o equilibrio emocional e a
capacidade de adaptacdo ap0s a vivéncia de adversidades intensas e episddios de
violéncia. As intervencdes terapéuticas focadas na resiliéncia buscam identificar e
potencializar os recursos de enfrentamento ja desenvolvidos pelo individuo ao longo de
sua historia pessoal. O resgate da biografia do idoso, a valorizacdo de suas conquistas
passadas e a identificacdo de talentos e habilidades promovem a elevacao da autoestima.
O fortalecimento dos pontos fortes do idoso auxilia no enfrentamento da situacdo de
vulnerabilidade.

No cotidiano dos atendimentos psicossociais, a utilizacdo de técnicas de reminiscéncia e
de histdrias de vida estimula a reorganizacdo positiva da identidade da pessoa idosa. Os
profissionais devem incentivar o idoso a retomar pequenas escolhas cotidianas, como a
selecdo de roupas, alimentos e rotinas, restaurando o senso de controle pessoal. O erro
de tratar o idoso traumatizado exclusivamente a partir de suas vulnerabilidades e déficits
oculta seu potencial de superacdo. A atuacdo focada nas fortalezas interpessoais e na
autonomia reabilita a autoimagem e a dignidade do assistido.

Aula 12.4: Atendimento Psicoterapéutico Adaptado as Especificidades do Idoso

A prética psicoterapéutica direcionada a idosos vitimas de violéncia deve adaptar suas
técnicas operacionais para considerar as alteracfes sensoriais, cognitivas e o tempo de
resposta do paciente. O uso de recursos expressivos, como arte, masica e escrita
terapéutica, facilita a externalizagdo de memorias traumaticas dificeis de serem
traduzidas em palavras. As sessdes devem ter duracéo flexivel e ambiente com
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iluminacdo, aclstica e mobiliario adequados as limitacdes fisicas e sensoriais inerentes a
velhice. A postura do terapeuta deve ser ativa, empaética e focada na construcao de
solugdes viaveis para o cotidiano do usuario.

A coordenacao entre o psicoterapeuta e os demais membros da equipe multiprofissional
garante que 0s avangos obtidos no espaco analitico se traduzam em melhorias no
ambiente social do idoso. E indispenséavel considerar os determinantes socioecondmicos
e o0 contexto familiar do idoso para ndo propor metas terapéuticas inatingiveis na
realidade do assistido. Presumir que o idoso ndo possui capacidade de transformacao
psiquica devido a sua idade avancada constitui um preconceito técnico inaceitavel. A
psicoterapia especializada adapta-se as potencialidades do individuo, viabilizando a
restauracao psiquica.

Aula 12.5: Grupos Terapéuticos e Rodas de Conversa no SUAS e SUS

A participacdo em grupos terapéuticos e rodas de conversa promovidas pelos servigos
do SUAS e do SUS oferece a pessoa idosa a oportunidade de compartilhar vivéncias e
superar o isolamento. O espaco coletivo funciona como um catalisador de apoio mutuo,
onde os participantes percebem que suas dores e desafios nao sdo vivenciados de
maneira isolada. A troca de experiéncias entre pares fortalece o aprendizado de
estratégias de protecdo e eleva a consciéncia social sobre seus direitos fundamentais. A
dinamicidade do grupo estimula o restabelecimento de vinculos comunitarios e a

reinsercdo social ativa.

Os facilitadores do grupo devem conduzir os encontros garantindo o sigilo, a escuta
respeitosa e a participacdo de todos os integrantes, evitando a monopolizacéao das falas.
O planejamento das sessdes em grupo deve contemplar dindmicas expressivas, debates

sobre temas do cotidiano e informagdes sobre os servigos da rede de protecao.
Transformar o grupo terapéutico em uma palestra meramente expositiva anula o
potencial de troca afetiva e subjetiva entre 0s idosos. A rica convivéncia em grupo
fortalece a rede interpessoal do assistido, consolidando sua protecéo social.

Modulo 13: Institui¢gdes de Longa Permanéncia e Desafios de Gestéo

Aula 13.1: Normativa Sanitaria e Requisitos de Funcionamento da RDC 502
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A Resolucdo da Diretoria Colegiada RDC numero 502 da Anvisa estabelece os
regulamentos técnico-sanitarios obrigatorios para o funcionamento de Institui¢bes de
Longa Permanéncia para ldosos no Brasil. O texto normativo define parametros rigidos
para a infraestrutura fisica, taxa de habitabilidade por dormitoério, dimensionamento de
pessoal e plano de cuidados integrados. A exigéncia de alvara sanitario,
responsabilidade técnica habilitada e atendimento aos critérios de acessibilidade visa
proteger a integridade e a satde dos idosos abrigados. O descumprimento das
determinages sanitarias sujeita a instituicdo a penalidades administrativas e ao
fechamento compulsério.

Os gestores e fiscais da saude devem auditar continuamente as ILPIs para assegurar o
cumprimento de cada item previsto no regulamento técnico oficial. A verificacao deve
conferir a presenca e a autenticidade dos registros de enfermagem, cardapios aprovados

por nutricionistas e rotinas de higienizacdo do espaco. A tolerancia técnica com

instalacOes precérias ou déficit continuado no quadro de cuidadores expde os idosos a
riscos iminentes de infeccBes e acidentes graves. A aplicacdo intransigente das normas

sanitarias constitui salvaguarda basica da dignidade nas instituicdes.

Aula 13.2: O Plano Individual de Atendimento na ILPI

O Plano Individual de Atendimento (PIA) é um instrumento de gestéo assistencial
obrigatorio em ILPIs que sistematiza as necessidades, metas e intervengdes para cada
residente. A elaboracdo do PIA deve ser realizada por equipe multidisciplinar no
momento da admissdo do idoso, contando com sua participacédo direta e de sua familia.
O plano aborda aspectos das condicdes de salde, necessidades nutricionais, preservacao
da autonomia, atividades sociais e manutencdo dos vinculos familiares externos. A
reavaliacdo periddica do PIA garante a adequacdo continua dos cuidados ao processo de
evolucdo da salde do residente.

Na prética da gestdo diaria, o PIA deve estar acessivel a toda a equipe de cuidadores e
profissionais de salide para orientar as rotinas operacionais de cada atendido. O
acompanhamento rigoroso das metas estabelecidas no plano previne o declinio

cognitivo e funcional acelerado pelo desuso de capacidades do residente. O erro de
tratar os idosos de forma padronizada e coletiva, desconsiderando as particularidades
registradas no PIA, caracteriza falha assistencial severa. A personalizacdo do cuidado
respeita a singularidade e a historia de vida do residente institucionalizado.

Aula 13.3: Prevencéo da Violéncia Institucional e Capacitacdo das Equipes
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A prevencdo da violéncia em ILPIs exige a implementagéo continuada de programas de
capacitacdo e suporte multiprofissional voltados a todos os colaboradores da entidade.
Os treinamentos devem abordar temas como direitos do idoso, manejo de
comportamentos dificeis em deméncias, prevencdo de queimaduras, mobiliza¢do segura
e combate ao burnout. A instituicdo deve cultivar uma cultura de transparéncia,
incentivando a notificagéo interna de intercorréncias sem retaliagdes punitivas aos
funcionarios relatadores. A supervisao técnica diaria e o dimensionamento adequado da
equipe de trabalhadores reduzem os estressores operacionais.

A direcdo da ILPI deve criar canais internos e externos de ouvidoria para que residentes,
familiares e funcionarios possam registrar dendncias e sugestes de melhoria
assistencial. A omissdo de episddios de maus-tratos praticados por colaboradores no
ambiente institucional torna a gestao corresponsavel pelos danos causados aos
vulneraveis. Focar os recursos exclusivamente na infraestrutura fisica e negligenciar o
treinamento das equipes de cuidadores constitui erro de gestdo recorrente. O
investimento continuado na qualificacdo dos recursos humanos assegura a humanizacgéo
do acolhimento.

Aula 13.4: O Acolhimento Institucional e a Preservacgdo de Vinculos Familiares

O acolhimento institucional de idosos em situacdes de vulnerabilidade ou violéncia
domeéstica deve ser medida de carater excepcional e provisério, priorizando a
reintegracdo social. A ILPI deve desenvolver estratégias ativas para manter e fortalecer
os lagos familiares e comunitarios dos residentes, facilitando visitas e saidas
comunitarias. A promocao de festividades intergeracionais, o uso de tecnologias para
comunicagdo com parentes e o incentivo a manutencao de redes de amizade evitam a
ruptura afetiva. O isolamento definitivo da familia fragiliza a salude psiquica do idoso
institucionalizado.

As equipes do servicgo social da ILPl e do CREAS do municipio de origem devem
trabalhar de maneira coordenada na execucao do plano de reintegracdo familiar do
idoso. A identificacdo de parentes extensos ou amigos dispostos a assumir o suporte
afetuoso e material possibilita a superacdo da dependéncia do acolhimento institucional.
Aceitar o abandono familiar como um fato inevitavel sem empenhar esforgos para a
busca ativa de parentes € uma omissdo na préatica da gestdo social. A preservacao do
convivio familiar e comunitario é um direito assegurado em norma nacional.

Aula 13.5: Gestéo Financeira Transparente e Prestacdo de Contas em ILPIs
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A gestdo financeira de ILPIs filantropicas e privadas exige transparéncia total no
manuseio dos proventos, aposentadorias ou Beneficio de Prestacdo Continuada dos
idosos acolhidos. A legislacéo limita a retencdo de rendimentos do idoso a uma
porcentagem especifica para custeio do acolhimento, devendo o excedente ser
depositado em conta individual do assistido. A prestacdo de contas dos recursos
administrados pela instituicdo deve ser apresentada periodicamente ao Conselho do
Idoso, ao Ministério Publico e aos familiares do idoso. O uso indevido do dinheiro dos
residentes para o custeio operacional geral da casa configura infragdo grave.

O controle financeiro exige o registro minucioso de cada despesa individual efetuada no
interesse exclusivo do idoso, como compra de vestuario, medicamentos especificos e
itens pessoais. A auditoria independente e o controle interno permanente previnem
desvios, apropriacao indébita e a precarizacao dos servicos oferecidos a populacéo
abrigada. A auséncia de livro caixa individualizado e de extratos bancarios acessiveis
para os 6rgdos de fiscalizacdo compromete a lisura da gestdo institucional. A idoneidade
na administracdo financeira assegura a sustentabilidade e a reputacéo da entidade de
acolhimento.

Modulo 14: Politicas Publicas e Planejamento Urbano para o Envelhecimento

Aula 14.1: A Politica Nacional do lIdoso e a Intersetorialidade

A Politica Nacional do ldoso, instituida pela Lei numero 8842 de 1994, estabeleceu as
diretrizes centrais para a promog¢éo da autonomia, integracao e participacédo efetiva da
pessoa idosa na sociedade. O texto legal determina a descentralizacdo das acdes e a
obrigatoriedade da atuacdo intersetorial integrada entre satde, assisténcia, educacéo,
habitacdo, previdéncia e transporte. A intersetorialidade pressupde o compartilhamento
de diagndsticos, planejamento conjunto de metas e cofinanciamento de programas
voltados ao publico idoso. A consolidacdo dessa politica nacional demanda a articulacédo
continua entre os governos federal, estaduais e municipais.

Na gestdo publica municipal, a implementacéo efetiva da politica exige a criagdo do
Plano Municipal do Idoso com dotacéo or¢camentaria propria e metas mensuraveis de
atendimento. Os gestores locais devem coordenar consorcios intersetoriais para evitar a
fragmentacgéo das a¢Oes operacionais e maximizar 0s recursos disponiveis no territorio.
O erro de considerar a protecéo ao idoso responsabilidade exclusiva da Assisténcia
Social enfraquece as demais dimensdes do envelhecimento ativo. A coordenacao
intersetorial é o Gnico caminho para responder a complexidade das demandas desse
segmento.



,DV& ADLAS CURSOS ONLINE

CURSOS ONLINE www.adlas.com.br

Aula 14.2: Cidades Amigas da Pessoa Idosa e Acessibilidade Urbana

O conceito de Cidades Amigas da Pessoa Idosa, desenvolvido pela Organizacao
Mundial da Saude, propde a adaptacdo das estruturas urbanas para promover a
acessibilidade, seguranca e incluséo dos idosos. O planejamento urbano inclusivo
abrange o nivelamento de calcadas, a instalacdo de iluminacédo publica adequada,
seméaforos com tempo estendido e banheiros publicos acessiveis. A eliminagéo de
barreiras arquitetdnicas e urbanisticas garante a mobilidade autbnoma dos idosos com
limitagdes fisicas e previne a ocorréncia de quedas e acidentes urbanos. O espago
urbano acessivel estimula a convivéncia comunitaria e a ocupacdo do espaco publico
pelo idoso.

Os engenheiros, arquitetos e gestores municipais devem incorporar 0s parametros
técnicos de acessibilidade da ABNT em todas as obras publicas e licitagdes de
transporte. A realizacdo de auditorias de caminhabilidade com a participacédo direta de
idosos locais identifica os pontos criticos que demandam intervencdes fisicas imediatas.
Ignorar os padroes de desenho universal nos projetos de desenvolvimento urbano
constitui uma forma de violéncia estrutural contra os vulneraveis. O investimento em
infraestrutura urbana inclusiva beneficia toda a populagao e consolida a equidade social.

Aula 14.3: Transporte Publico, Gratuidade e Mobilidade Urbana

A garantia da gratuidade e da prioridade no acesso ao transporte publico coletivo é um
direito fundamental estipulado pelo Estatuto da Pessoa ldosa para promover a
mobilidade. A acessibilidade nos transportes exige veiculos adaptados com rampas de
acesso, assentos reservados sinalizados de forma visivel e motoristas capacitados para o
atendimento adequado. As barreiras operacionais no transporte, como a recusa de
parada para idosos, arrancadas abruptas e 0 mau funcionamento das catracas, geram
constrangimento, isolamento e riscos de les6es corporais. A livre circulacdo no espaco
urbano é pré-requisito para o exercicio da cidadania e acesso aos servigos publicos.

Os 6rgdos gestores do transito e do transporte publico municipal devem fiscalizar
ativamente as empresas concessionarias para assegurar o cumprimento dos direitos dos
idosos. A simplificacdo dos procedimentos de emissdo de cartdes de gratuidade e o
oferecimento de canais de denlncia ageis protegem o usudrio do transporte.
Negligenciar as reclamagdes sobre abusos cometidos por operadores de transporte
publico perpetua a violéncia institucional no cotidiano das cidades. A mobilidade
garantida viabiliza a participacdo do idoso na vida comunitéria, de lazer e de saude.



,DV& ADLAS CURSOS ONLINE

CURSOS ONLINE www.adlas.com.br

Aula 14.4: Habitacdo Social Adaptada e Moradia Digna

A proviséo de habitacdo social para a populacéo idosa deve assegurar 0 acesso a
unidades residenciais devidamente adaptadas as limitacdes fisicas e funcionais
decorrentes do envelhecimento. O planejamento dos conjuntos habitacionais deve
reservar a cota legal de unidades no térreo ou em prédios com elevadores, equipadas
com barras de apoio, portas amplas e pisos antiderrapantes. O entorno dessas moradias
deve contar com oferta acessivel de servigos basicos de saude, assisténcia, transporte
publico e equipamentos de lazer. A moradia digna e segura € a base para a prevencao de
acidentes e para a promoc¢do do bem-estar diario do idoso.

Os programas estaduais e municipais de habitacdo devem articular a entrega das chaves
com o0 acompanhamento socioassistencial preventivo feito pelos servicos do CRAS no
territorio. Os profissionais devem realizar vistorias técnicas periodicas para verificar a
manutenc¢do das condicGes de habitabilidade e a auséncia de barreiras fisicas e sociais

nas unidades habitacionais. A construcdo de conjuntos habitacionais isolados e

desprovidos de servicos essenciais viola 0s principios da habitagdo social sustentavel. A

moradia adequada assegura a autonomia e a insercdo comunitaria da pessoa idosa.

Aula 14.5: O Cofinanciamento e a Dotacdo Orgamentéria para Politicas do Idoso

A efetividade das politicas publicas de atendimento e protecdo a pessoa idosa depende
da garantia de recursos orcamentarios proprios no Plano Plurianual, Lei de Diretrizes
Orcamentérias e Lei Orcamentaria Anual. O cofinanciamento tripartite entre a Unido,
Estados e Municipios assegura a sustentabilidade financeira dos servigcos
socioassistenciais e de saude ofertados no territério. O Fundo Municipal do Idoso é o
instrumento de gestao financeira que capta e destina recursos exclusivos para o
financiamento de projetos aprovados pelos Conselhos dos Direitos do ldoso. A escassez
de recursos orcamentarios inviabiliza a ampliacdo de equipes e a melhoria das
instalacOes publicas.

Os gestores e conselheiros do idoso devem atuar na captacéo de recursos através da
destinacdo de percentuais do Imposto de Renda de pessoas fisicas e juridicas ao Fundo
do ldoso. A prestacdo de contas transparente da aplicagdo desses recursos e a execucao

orcamentaria rigorosa garantem a confianca dos doadores e a legalidade da gestéo
publica. O contingenciamento ou a destinagdo indevida de verbas do Fundo do Idoso
para custear despesas gerais da administracdo configura descumprimento do plano de
metas. A consolidagcdo orcamentaria garante a continuidade e a expansao das redes de
protecao.
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Modulo 15: Pericias, Laudos e Instrucdo Probatdria

Aula 15.1: Elaboracéo de Relatorios Técnicos e Pareceres Socioassistenciais

A elaboracdo de relatérios técnicos e pareceres sociais por assistentes sociais e
psicologos é atividade central na instrucdo das medidas protetivas e dos processos
judiciais. Esses documentos devem apresentar redacédo clara, linguagem técnica
objetiva, fundamentacdo tedrica sélida e relato fidedigno dos fatos constatados nas
abordagens. A descricdo do ambiente familiar, do histérico de vida, das condicdes de
moradia e da dinamica das violacdes deve basear-se em observacdes diretas e
evidéncias colhidas de forma ética. O relatorio social é a voz técnica que traduz a
realidade vivenciada pela pessoa idosa para as autoridades decisorias.

O profissional deve abster-se de emitir julgamentos de valor, especula¢bes néo
comprovadas ou posicionamentos apaixonados, mantendo o rigor ético exigido por seu
conselho profissional. E indispensavel detalhar no parecer as recomendacdes de
intervencdo e 0s encaminhamentos protetivos sugeridos a autoridade requisitante. O
envio de pareceres superficiais, genéricos ou com copia de trechos de outros casos
compromise a seguranca do idoso e induz decis@es judiciais equivocadas. O rigor na
confec¢do dos documentos técnicos garante a robustez das medidas de protecao
aplicadas.

Aula 15.2: A Atuacéo do Perito e do Assistente Técnico em Processos Judiciais

A pericia judicial realizada em casos de violagdo de direitos da pessoa idosa exige do
perito nomeado ampla competéncia técnica e imparcialidade na avalia¢do do assistido.
O perito tem como fungdo responder aos quesitos formulados pelo juizo e pelas partes,

emitindo um laudo pericial que esclareca aspectos médicos, psiquiatricos ou sociais
relevantes para a causa. O assistente técnico, indicado por uma das partes envolvidas,

acompanha a realizacdo dos exames e emite parecer técnico concordante ou divergente,
garantindo o direito ao contraditorio. O rigor ético e cientifico deve permear todas as
fases da avaliacéo pericial.

O perito deve utilizar instrumentos de avaliacdo padronizados e validados
cientificamente para mensurar a capacidade cognitiva, o grau de dependéncia funcional
e a veracidade de queixas clinicas. Os exames devem ser realizados em local adequado
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que respeite a privacidade e a condicdo de saude da pessoa idosa examinada. A
elaboracgdo de laudos periciais peremptorios com base em consultas rapidas ou sem a
analise do historico médico constitui falha ética gravissima. A qualidade da prova
pericial orienta a correta aplicacdo do direito pelo magistrado no julgamento.

Aula 15.3: Coleta de Provas em Situacdes de Abuso e Negligéncia

A instrucédo probatoria para comprovacao de ilicitos penais e civeis praticados contra a
pessoa idosa exige a reunido harmoniosa de provas materiais, periciais e testemunhais.
A coleta de evidéncias abrange laudos médicos de lesdo corporal, prontuérios de
atendimento de emergéncia, fotografias das instalagdes insalubres, exames
toxicoldgicos e extratos de movimentacGes financeiras. A oitiva de testemunhas, como
vizinhos, cuidadores antigos e Agentes Comunitérios de Saude, enriquece a prova
testemunhal sobre a continuidade da violéncia ou negligéncia. O sigilo na tramitacao
dessas provas evita a destruicdo de evidéncias pelo agressor.

Os profissionais do atendimento devem orientar as familias e vitimas sobre a
importancia de guardar comprovantes de pagamentos, receitas médicas, mensagens e
documentos de propriedade imobiliaria e bancéaria. O correto encadeamento das provas
no processo estabelece o nexo causal entre a acdo ou omissao do infrator e o dano
sofrido pelo idoso. O descuido na preservacao do sigilo dos dados ou na cadeia de
custodia das provas pode resultar no seu indeferimento pelo juiz do processo. A
instrucdo probatdria bem executada € o alicerce para a responsabilizacéo legal dos
envolvidos.

Aula 15.4: Preservacdo da Cadeia de Custodia em Casos de Violéncia

A preservacao da cadeia de custddia abrange a manutencéo do registro documental
minucioso de todo o caminho percorrido por uma prova fisica ou digital desde a sua
coleta até a juntada ao processo. Em episddios de agressao fisica ou violéncia sexual, o
acondicionamento adequado de vestigios, pecas de vestuario e amostras biologicas
impede a contaminacdo ou degradacdo do material pericial. A identificacdo dos
responsaveis pelo manuseio, transporte e guarda dos vestigios garante a autenticidade e
o valor probatério perante a Justica. A quebra da cadeia de custodia pode anular provas
fundamentais e gerar a impunidade do agressor.

Os servigos de satde de emergéncia e as equipes de pericia oficial devem seguir
rigorosamente os Manuais de Procedimentos Operacionais Padréo para a coleta e
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guarda de vestigios criminais. A documentacéo do recebimento, lacre e transferéncia
das amostras deve ser assinada por cada profissional encarregado das etapas de
custddia. O descaso na rotulagem ou 0 armazenamento inadequado do material
probatério constituem falhas irreversiveis no processo pericial. A observancia estrita da
cadeia de custodia protege a integridade do processo legal e a justica para o assistido.

Aula 15.5: O Depoimento Judicial e a Protegédo Contra a Revitimizagao

A participacgdo da pessoa idosa na condi¢do de vitima ou testemunha no processo
judicial deve adotar modalidades de tomada de depoimento que minimizem o
sofrimento psiquico e a exposicao desnecessaria. O uso de salas de depoimento especial
adaptadas, equipadas com sistema de gravacao audiovisual e com a intermediacdo de
profissionais de psicologia, evita o confronto direto com o agressor. O magistrado e 0s
advogados devem formular suas perguntas por intermédio do entrevistador
especializado, garantindo a adequacdo da linguagem e o respeito as limitacdes da
testemunha idosa. A protecdo contra a revitimizacdo preserva a salde do vulneravel.

A preparacdo da pessoa idosa para a audiéncia judicial envolve o esclarecimento prévio
sobre o0 ambiente do férum, o papel das autoridades e o carater protetivo da instituicao.
O assistente social ou psicologo acompanhante deve assegurar que o idoso permaneca
em local reservado antes e depois da realizacao de sua oitiva judicial. Forcar a pessoa

idosa fragilizada a prestar depoimento na presenca intimidadora do réu constitui
violacdo de diretrizes internacionais de protecdo. O depoimento qualificado garante a
colheita da prova sem comprometer o bem-estar da vitima.

Modulo 16: Etica, Direitos Humanos e Redes Sociais no Atendimento

Aula 16.1: Sigilo Profissional e Protecdo de Dados da Pessoa Idosa

O sigilo profissional € um dever ético legal regulamentado pelos conselhos de classe de
assistentes sociais, psicélogos, médicos e advogados para proteger a intimidade dos
assistidos. O compartilhamento de informagdes confidenciais colhidas durante os
atendimentos deve ser restrito ao estritamente necessario para a garantia da protecéo
social e as requisi¢Bes do Poder Judiciario. A Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais
(LGPD) imp0e regras estritas para o tratamento de dados pessoais sensiveis de saude e
vulnerabilidade social de idosos. O vazamento indevido de dados exp6e o assistido a
discriminagdes e a novos riscos de violéncia no territdrio.
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As instituicOes e servigos publicos devem implementar sistemas eletronicos de
prontuarios com niveis de acesso restritos por senhas individuais dos profissionais
autorizados. Os documentos fisicos contendo relatorios, laudos e fotos de lesdes devem
ser mantidos sob chave em arquivos de acesso controlado. A troca de informac6es sobre
casos de idosos por meio de aplicativos de mensagens ndo corporativos e sem
criptografia representa uma falha gravissima na prote¢do de dados. A guarda
responsavel do sigilo fortalece a confianca da populacéo nos servicos prestados pelas
redes oficiais.

Aula 16.2: Uso Etipo de Imagens e Midias Sociais nas Den(incias

A divulgacdo ndo autorizada de imagens, videos ou audios de pessoas idosas em
situacdo de vulnerabilidade, sofrimento ou maus-tratos em redes sociais viola
flagrantemente sua dignidade e imagem pessoal. A exposi¢do sensacionalista de fotos
de lesGes fisicas ou de ambientes insalubres com a intencdo de comover a opinido
publica e forcar a atuacdo estatal gera revitimizacéo e estigmatizacdo da vitima.
Dendncias formais devem ser encaminhadas através dos canais institucionais
competentes, preservando o anonimato do idoso e a confidencialidade das apuracdes. O
respeito a imagem é componente indissociavel dos Direitos Humanos.

Os profissionais do atendimento e a comunidade em geral devem ser conscientizados de
que postagens em midias sociais nao substituem a notificacdo formal aos 6rgdos do
Sistema de Garantia de Direitos. As assessorias de imprensa dos 6rgdos publicos devem
borrar rostos e dados identificadores sempre que utilizarem casos para ilustrar matérias
socioeducativas de conscientizacao. A publicacdo de conteido expositivo sob o pretexto
de ajudar a pessoa idosa constitui abuso de imagem penalizavel pela legislacao civil e
penal. A preservacdo da imagem resguarda a honra e a identidade da pessoa idosa.

Aula 16.3:; Conflitos Eticos no Atendimento a Pessoa Idosa Vulneravel

O atendimento diario a pessoa idosa vitimada contrapde frequentemente o principio do
respeito & autodeterminacdo do usuario com o dever profissional de protecédo a vida e
integridade fisica. Surgem dilemas éticos complexos quando uma pessoa idosa ltcida

recusa as medidas de afastamento de um familiar agressora com o qual mantém vinculo

de coabitacdo. O profissional deve ponderar o grau de discernimento, a presenca de
coacdo e a gravidade dos riscos envolvidos antes de decidir por intervencoes
compulsorias contra a vontade manifesta do idoso. A deliberacéo ética deve pautar-se
na analise multiprofissional do caso concreto.
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O uso de comités de ética nas instituicdes assistenciais e de satde auxilia 0s
profissionais na tomada de decisdes dificeis de forma compartilhada e fundamentada em
referenciais tedricos seguros. A equipe deve realizar sucessivas sessdes de acolhimento
e orientacdo, buscando sensibilizar a pessoa idosa sobre 0s riscos assumidos em suas
escolhas. O erro reside em adotar uma postura puramente autoritaria que atropele a
vontade do idoso lucido ou, no extremo oposto, omitir-se diante de grave perigo de
morte. O equilibrio ético preserva a autonomia e protege a vida humana vulneravel.

Aula 16.4: O Papel dos Conselhos Profissionais na Fiscalizagio Etica

Os Conselhos Regionais e Federais das diferentes categorias profissionais (Servico
Social, Psicologia, Enfermagem, Medicina e Ordem dos Advogados) desempenham
papel fiscalizador e orientador do exercicio técnico legal. Essas autarquias estabelecem
os Codigos de Etica Profissional que balizam as condutas corretas na abordagem de
populacdes vulneraveis e no sigilo das informacgdes assistenciais. A apuracdo rigorosa
de dendncias de impericia, imprudéncia, negligéncia ou maus-tratos cometidos por
profissionais no atendimento de idosos garante a credibilidade dos servigos. A
fiscalizacdo ética atua preventivamente para elevar os padr@es da atencdo prestada.

Os 6rgaos gestores de salde e assisténcia devem colaborar com os Conselhos
Profissionais, facilitando as inspe¢6es técnicas de rotina nas unidades de atendimento
publico e privado. As sancdes disciplinares impostas aos maus profissionais que
infringem o Cédigo de Etica vdo desde adverténcias privadas até a cassacéo definitiva
do registro de exercicio profissional. O acobertamento de faltas éticas e cometimento de
violéncias institucionais por colegas de trabalho é uma infracdo ao dever de lealdade
ético-profissional. A fiscalizacdo constante assegura que a populagdo idosa seja
atendida por técnicos qualificados e éticos.

Aula 16.5: Humanizacao e Cuidado Centrado na Pessoa

A abordagem do cuidado centrado na pessoa reposiciona a pessoa idosa como sujeito
ativo de seu plano de vida, satde e intervencgdes assistenciais, contrapondo-se ao
modelo biomedico tradicional rigido. Essa perspectiva exige a escuta de suas
preferéncias, histdria de vida, crencas culturais e metas pessoais no planejamento das
acOes médicas e sociais. A humanizacao do atendimento pressupde empatia,
cordialidade, respeito aos tempos individuais e oferta de conforto fisico e emocional em
todas as etapas da assisténcia. O atendimento humanizado é a ferramenta por exceléncia
para a superacao de vivéncias traumaticas de violéncia.
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A implementacdo da humanizacdo nos servigos exige a capacitagdo continuada das
equipes de apoio, recep¢do e corpo técnico para erradicar praticas de frieza burocratica e
impessoalidade no atendimento. A estruturacdo do ambiente fisico com mobiliario
confortavel, iluminacdo adequada e privacidade nas consultas expressa o respeito a
dignidade do usuario. Tratar a pessoa idosa de forma despersonalizada, focando apenas
no diagndstico da violagdo ou na patologia apresentada, ¢ um erro a ser banido da
pratica profissional. O cuidado humanizado restaura a dignidade e promove o
envelhecimento pleno.

Modulo Extra

Fontes de referéncia sugeridas para estudos complementares

Estatuto da Pessoa Idosa (Lei numero 10741 de 1 de outubro de 2003 e suas
atualizacdes legislativas oficiais).

Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 (Artigo 230 e dispositivos
correlatos sobre seguridade social e familia).

Politica Nacional do Idoso (Lei numero 8842 de 4 de janeiro de 1994 e seu decreto
regulamentador).

Convencao Interamericana sobre a Protecdo dos Direitos Humanos das Pessoas ldosas
(Organizagéo dos Estados Americanos).

Resolucéo da Diretoria Colegiada RDC numero 502 de 27 de maio de 2021 da Anvisa
(Regulamento técnico-sanitario para funcionamento de ILPISs).
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Cadernos de Atencdo Bésica: Envelhecimento e Salde da Pessoa Idosa (Ministério da
Saude do Brasil).

Diretrizes Nacionais para o Enfrentamento da Violéncia contra a Pessoa ldosa
(Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania).

OrientacBes Técnicas sobre o Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a
Familias e Individuos PAEFI no CREAS (Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia
Social, Familia e Combate & Fome).

Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (Organizacdo das Nacdes Unidas de 1948).

Relatorios Globais sobre Prevencédo do Idadismo e Enfrentamento dos Maus-Tratos na

Velhice (Organizacdo Mundial da Satde).



