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“Ndo ¢é a violéncia que
cria a cultura, mas é a cultura
que define o que € violéncia. Ela
é que vai aceitar violéncias em
maior ou menor grau a depender
do ponto em que nds estejamos
enquanto sociedade humana, do
ponto de compreensdo do que

’

seja a pratica violenta ou nao.’

(Luiza Bairros)



RESUMO

A violéncia contra a mulher é um fato que atinge diferentes particularidades da
vitima, repercutindo na maioria das vezes na satde. Os profissionais de saude séo,
na maioria dos casos, 0s primeiros contatos que as vitimas de violéncia tém apds
0 trauma sofrido. O trabalho foi fundamentado a partir de uma experiéncia
vivenciada na Unidade de Pronto Atendimento (UPA) de Lavras/MG, onde ficou
perceptivel que os profissionais de saide que ali trabalham sdo coniventes com o
atendimento a mulher vitima de violéncia e também ndo aplicam os protocolos
adequados de atendimentos que devem ser seguidos nesses casos, fatos esses que
influenciam na eficiéncia do servigo prestado. Diante disso, a presente pesquisa
teve como objetivo identificar o procedimento padrdo a ser seguido por uma
Unidade de Salde em casos de violéncia contra a mulher. Optou-se, como
metodologia, pela pesquisa qualitativa exploratoria, com a realizagédo de pesquisas
bibliograficas na literatura e area legal do tema, coleta de dados secundarios e
relatos de alguns profissionais do local. Inicialmente foi feita uma explanacéo
sobre o tema, com uma pequena analise historica da trajetéria da mulher e a
conquista de seus direitos. Apo6s, foi contextualizado questGes de género,
violéncia de género, Lei Maria da Penha que da a mulher vitima de violéncia um
respaldo e protecdo, e também politicas publicas voltadas para a Saude da Mulher.
O estudo possibilitou ver que, em relagdo aos atendimentos, a padronizacao de
protocolos e a capacitacdo dos funcionarios envolvidos no atendimento ira trazer
o respaldo e o acolhimento adequado que a situacdo pede. Contudo, ainda é
necessario que haja capacitacdes periddicas envolvendo todos os agentes envoltos
nos atendimentos, para que assim a realidade de descaso para com a mulher em
situacdo de violéncia seja extinta e a Lei seja cumprida de acordo com o0s
protocolos sugeridos pelo Ministério da Salde.

Palavras-Chave: Violéncia. Mulher. Saidde da mulher. Protocolos de
Atendimentos.
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1. INTRODUCAO
1.1 Contextualizacéo

A violéncia, infelizmente, é algo rotineiro ao longo da histéria da mulher,
atinge mulheres independente de posicdo social, raca, ou qualquer outra
particularidade, infringindo assim os direitos humanos. De acordo com o Férum
Brasileiro de Seguranca Publica - FBSP (2017, p.21), no ano de 2017 foi realizado
um balanco no periodo do carnaval onde a Policia Militar da cidade do Rio de
Janeiro divulgou que ocorreram 2.154 dendncias, através do 190, de ocorréncias
de violéncia contra mulheres, chegando a conclusao que a cada trés minutos uma
mulher foi agredida.

A idealizacdo da mulher como um ser inferior comegou a ser
desestruturada, segundo PINAFI (2007) desde a Revolucdo Francesa, pois elas
estavam envolvidas nesse processo juntamente com os homens, estando convictas
de que elas seriam inclusas a luta por igualdade. Mas logo perceberam que néo,
0s progressos politicos obtidos naquela época ndo as beneficiariam. Assim, elas
se organizaram para pleitear seus direitos, destacando entre as manifestadoras
Olympe de Gouges, que na época escreveu um texto “Os Direitos da Mulher e da
Cidada” (1791) que indaga:

Diga-me, quem te deu o direito soberano de oprimir o meu
sexo? [...] Ele quer comandar como déspota sobre um
sexo que recebeu todas as faculdades intelectuais. [...]
Esta Revolugdo sé se realizard quando todas as mulheres
tiverem consciéncia do seu destino deploravel e dos
direitos que elas perderam na sociedade. (ALVES;
PITANGUY, 1985apud PINAFI, 2007, p.03).

A violéncia doméstica compde uma problematica que afeta toda a
populagéo, seja qual for sua classe social, raca ou etnia. Os valores adquiridos do
sistema patriarcal, que concede ao homem o direito de reger a vida das mulheres,
continuam sendo reproduzidos (OLIVEIRA, 2015, p. 9). Em entrevista ao Seu

Jornal, da TVT, Neiva Ribeiro, Secretéaria de Formacéao Sindical do Sindicato dos



Bancérios de S&o Paulo, diz que os casos de agressdes contra mulheres eram
julgados como casos considerados de menor importéncia, 0 agressor ndo
necessariamente era preso, apos julgamento sua pena era convertida em prestacoes
de servicos comunitarios, a pagamento de cestas basicas, somente era preso se a
mulher fosse morta, e 0 agressor, devido a aberturas na legislagdo em pouco tempo
ganhava o direito de voltar a liberdade (REDE BRASIL ATUAL, 2016). No final
da década de 1970, crimes contra mulheres eram cometidos e justificados pelos
homens e pela justica como “defesa da honra” onde as mulheres eram acusadas
de levarem uma vida depravada, e os homens as matavam para limpar sua honra,
tais crimes encorajou 0s movimentos feministas da época, estimulando as
mulheres a se unirem em protestos contra as barbéaries que aconteciam, surgindo
dai a campanha “quem ama nao mata” (MOTA; FERNANDES, 2008).

Em 1979, através da Assembleia Geral das Nac¢des Unidas, foi que surgiu
0 primeiro acordo que trataria exclusivamente dos direitos da mulher, a
Convencéo sobre a Eliminagéo de Todas as Formas de Discriminagéo contra a
Mulher (CEDAW), conhecida como a Convencgéo da Mulher. Assim como diz a
Declaragéo Universal dos Direitos Humanos (1948, apud ONU, 1998, p.2) art. 1°
“Todos os seres humanos nascem livres e iguais em dignidade e direitos”, ou seja,
homens e mulheres devem ser tratados de forma igualitaria, a CEDAW vem para
proteger e promover os direitos das mulheres na busca por igualdade de género, e
também coibir qualquer discriminagdo contra a mulher nos Estados-parte, seu
objetivo era criar e analisar politicas que visassem o aprimoramento do status da
mulher (CEDAW, 1979, p.2).

Seguindo a trajetoria das conquistas feminina, 0 SOS Mulher, em 1981
surge no Rio de Janeiro, posteriormente adotada em S&o Paulo e Porto Alegre.
Eram grupos que ajudavam as mulheres vitimas de violéncia, com apoio
psicoldgico, juridico e assisténcia social. Objetivava “construir um espago de

atendimento as mulheres vitimas de violéncia, além de ser um espaco de reflex&o



e mudancas das condigdes de vida destas mulheres” (RANGEL;
WENCZENOVICZ, 2016, p.07). E aos poucos as mulheres, por meio de suas
lutas, foram adquirindo importantes conquistas:

A busca destes dois movimentos — de mulheres e
feministas — por parcerias com o Estado para a
implementagdo de politicas puablicas resultou na criagéo
do Conselho Estadual da Condi¢do Feminina em 1983; na
ratificacdo pelo Brasil da CEDAW em 1984 ao que se
seguiu, em 1985, a implantacdo do Conselho Nacional
dos Direitos da Mulher; e, da primeira Delegacia de
Defesa da Mulher (DDM). A cria¢do das Delegacias de
Defesa da Mulher foi uma iniciativa pioneira do Brasil
que mais tarde foi adotada por outros paises da América
Latina. Pela ultima pesquisa realizada em 2003/2004,
contavam-se 380 delegacias, tendo sua maior
concentragdo na regido sudeste (40%). Ao ratificar a
CEDAW o Estado brasileiro se comprometeu perante o
sistema global a coibir todas as formas de violéncia contra
a mulher e a adotar politicas destinadas a prevenir, punir
e erradicar a violéncia de género (PINAFI, 2007, p. 05).

A implementacdo das Delegacias de Defesa da Mulher (DDM)
proporcionou mais Vvisibilidade e interesse na discussdo sobre violéncia
domeéstica, estando essa em foco novamente em 1993 com a Declaragdo de Viena
que redefiniu os abusos (estupro e violéncia doméstica) e esses passaram a ser
considerados crimes contra os direitos da pessoa humana (CONFERENCIA DE
DIREITOS HUMANOS — VIENA, 1993). Aprovada no Brasil em 1995, a
Convencdo realizada em Belém do Para, convencao essa que ficou popularizada
como a Convencgédo Interamericana, tinha como objetivo Prevenir, Punir e
Erradicar a Violéncia contra a Mulher (1994), esta representou uma referéncia
para a violéncia de género, pois retrata violéncia contra a mulher como qualquer
ato ou conduta baseada no género, que cause morte, dano ou sofrimento fisico,
sexual ou psicol6gico a mulher, tanto na esfera publica como na esfera privada.

As medidas descritas acima criadas para erradicar a violéncia doméstica

ndo foram suficientes para tal. Os acordos que foram instituidos nas convencdes
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ndo foram seguidos, assim, o Brasil foi pressionado, apds uma denincia de estar
tolerando episodios de violéncia doméstica, a instaurar medidas/leis que fossem
mais efetivas na luta contra o feminicidio.

A dendncia alega a tolerancia da Republica Federativa do
Brasil (doravante denominada “Brasil” ou “o Estado”)
para com a violéncia [...] Denuncia-se a tolerancia do
Estado, por ndo haver efetivamente tomado por mais de
15 anos as medidas necessarias para processar e punir o
agressor, apesar das denuncias efetuadas. Denuncia-se a
violagdo dos artigos 1 (Obrigacéo de respeitar os direitos);
8 (Garantias judiciais); 24 (Igualdade perante a lei) e 25
(Protecéo judicial) da Convengdo Americana, em relacdo
aos artigos Il e XVIII da Declaracdo Americana dos
Direitos e Deveres do Homem (doravante denominada “a
Declaragdo”), bem como dos artigos 3, 4, a, b, ¢, d, e, f, g,
5 e 7 da Convencdo de Belém do Para (COMISSAO
INTERAMERICANA DE DIREITOS HUMANOS,
2000).

Dessa forma, apds essa imputagdo que ficou conhecida
internacionalmente, realizada pela vitima Maria da Penha Fernandes, em 2006 foi
aprovada a Lei n° 11.340 que ganhou o nome da denunciante que buscou por
justica em seu caso, sendo a lei conhecida entdo, como a Lei Maria da Penha. A
referida Lei mudou as deliberagfes em caso de crimes de violéncia doméstica,
antes desta, o agressor, se condenado, poderia pagar fianca e se livrar da acusacéo,
apos a sancdo da Lei Maria da Penha isso ndo era mais possivel, ficou proibido
aplicar penas monetarias, assim a condenagdo dos agressores passou a ser de um
até trés anos de reclusao.

Apoés onze anos da criagdo da Lei Maria da Penha, uma das leis mais
efetivas em favor da mulher no Brasil, é possivel aferir algumas mudancas
gritantes em nosso contexto atual. Facilmente se vé e se ouve nas ruas que 0
agressor respondera e pagara criminalmente pela violéncia, porém em contramé&o
desta diretriz, a mulher para com a sociedade, mesmo sendo esteio de familia, a
chamada mulher independente, ndo €é vista como detentora de direitos em

situacBes de violéncia, pois, mesmo em delegacias, em unidades de salde, a
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mulher vitima de violéncia ndo recebe o atendimento reservado como a lei impde
e é tratada, em muitos casos, com descaso, resquicios da arrogancia masculina.

Mudancas sdo necessarias. Tal comportamento sO ira mudar através do
empenho de toda sociedade, como escolas, centros de salde, seguranca, ou seja,
agentes sociais que tém a capacidade de disseminar a informacéo de forma clara
e a guem realmente necessita do amparo.

Portanto, o presente trabalho surgiu ap6s a autora presenciar um fato onde
uma mulher, vitima de violéncia, ao ser atendida em uma unidade de salde, estava
totalmente exposta a curiosos. A mesma, ao esperar atendimento, se encontrava
em um ambiente junto com o agressor, policiais e outros pacientes, ndo lhe
ofereceram nenhuma privacidade com o propoésito de zelar por sua integridade.
Devido a essa situagdo, surgiu o questionamento: qual o procedimento padrdo, em
relacdo a atendimentos de salde e orientacBes, a serem seguidos em casos de

violéncia contra a mulher?

1.2 Objetivos
1.2.1 Objetivo Geral
O Objetivo geral deste trabalho é identificar o procedimento padréo a ser

seguido por uma Unidade de Satde em casos de violéncia contra a mulher.

1.2.2 Objetivos Especificos
Sé&o objetivos especificos deste:
i. Identificar a legislagdo que protege a mulher e assegura seus direitos;
ii.  Analisar a capacitacdo dos profissionais de salde de uma Unidade
para atuar em situacGes de violéncia contra a mulher;
iii.  Propor uma capacitacdo, para todos os funcionarios de todos os
setores da Unidade de Pronto Atendimento de Lavras/MG, de

atendimento humanizado voltado para mulheres vitimas de violéncia.
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1.3 Justificativa

A vitima de violéncia torna-se uma pessoa fragilizada e vulneravel, que
requer cuidados, zelos especificos, carece de atendimentos humanizados e de
profissionais qualificados. Por isso é indispensavel que se tenha um protocolo de
atendimento em casos de violéncia contra a mulher, para que elas sejam acolhidas
e atendidas da melhor forma possivel.

Aquela que passa por uma situacdo como a descrita neste, fica debilitada,
tanto psicologicamente quanto, em alguns casos, fisicamente, e um bom
acolhimento de forma a tratad-la de acordo com seus direitos pode ajuda-la a
superar esse episodio de forma mais efetiva, pois o primeiro acalento que a vitima
vai ter é o do atendimento do profissional de salde, que vai ser o ponta pé inicial
para sua recuperacgéo e processo de superacao.

Justifica-se entdo a seguinte pesquisa, tendo como base as diretrizes da
Lei Maria da Penha (BRASIL, 2014, p. 11), enfatizar que um trabalho como este
pode ser de grande valia como mais uma ferramenta na busca incessante de levar
a informacdo onde néo se aplica a lei supracitada. Um protocolo de atendimento
adequado, com profissionais capacitados, permite a vitima uma oportunidade de
se sentir acolhida e protegida, mostrando que ela como vitima possui direitos que
aampara e proporcionando & mesma um leque de tratamentos e acompanhamentos

que trara uma perspectiva de superacao.

2. REFERENCIAL TEORICO
Este topico serd para descrever a respeito do tema Violéncia contra a
Mulher, abordando aspectos histéricos, legais, direitos, e procedimentos padrdo a

serem seguidos em relacdo a saude quando ocorre agressao a mulher.

2.1 Género

Olinto (1998, p.02) afirma que género “¢ um conceito das ciéncias

sociais surgido nos anos 70, relativo a construgdo social do sexo” é a “distin¢do


https://jus.com.br/tudo/ciencias-sociais
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entre atributos culturais alocados a cada um dos sexos e a dimens&o bioldgica dos
seres”.

Existem dois géneros legitimados pelo estado brasileiro, masculino e
feminino, ou seja, homem e mulher. Género é considerado uma construcao social,
onde o género é imposto no nascimento de qualquer pessoa, ¢ idealizado em cima
de normas e conceitos que estipulam exemplos de masculinidade e feminilidade
com protétipos de comportamento que julgam certos ou errados para homens e
mulheres. “Género se refere ao conjunto de relagdes, atributos, papéis, crengas e
atitudes que definem o que significa ser homem ou ser mulher” (BRASIL, 2004,
p.12). Scoot ao definir género divide sua definicdo em duas partes

Elas séo ligadas entre si, mas deveriam ser analiticamente
distintas. O nlcleo essencial da definicdo baseia-se na
conexdo integral entre duas proposicfes: 0 género é um
elemento constitutivo de relagdes sociais baseado nas
diferengas percebidas entre 0s sexos, e o0 género é uma
forma primeira de significar as relagdes de poder (1989,
p. 21).

Desde 1975, a expressdo género esta sendo usada em pesquisas que
objetiva interpretar as formas de diferenciacdo que as particularidades sexuais
influenciam uma sociedade. Com isso, “género passou a constituir uma entidade
moral, politica e cultural, ou seja, uma construgdo ideoldgica, em contraposicao a
sexo, que se mantém como uma especificidade anatdbmica” (OLIVEIRA &
KNONER, 2005 apud PRAUN 2011, p.2). O mesmo exp0e ainda que a definicéo
de género vai contemplar as “caracteristicas psicoldgicas, sociais e culturais que
sdo fortemente associadas com as categorias biologicas de homem e mulher”
(p.02).

A expressdo género passou a ser usada na década de 80 por feministas
americanas e inglesas com a finalidade de elucidar a disparidade entre homens e
mulheres, que pode ser vista no preconceito sofrido pelas mulheres (CASTILHO,

2008). De inicio, o conceito de género era ligado as interpretacdes biologistas que
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associa as diferencas sexuais a cargos, carreiras, a niveis hierarquicos
dissemelhantes entre mulheres e homens (SANTOS, 2010, p. 4). Ainda por
Santos, “entender género em termos de diferengas sexuais ¢ diminui-lo a uma
Unica variavel empirica, imutavel, indo na contramdo de um principio de
organizacao social” (p. 7). Porém, a visdo moderna da sociedade foi convertendo
essa Vvisao.

A racionalidade moderna somada a pressdo do
movimento de mulheres organizado levou-as ndo s6 ao
cenario politico, mas fundamentalmente a esfera publica,
saindo da obrigatoriedade da vida doméstica privada
enquanto fim Ultimo da vida feminina. [...] A forca de
trabalho feminina, mesmo biologicamente mais “fraca”
do que a masculina ganha espago, pois agora a diferenga
entre homens e mulheres ndo se mede na queda de braco.
Os dois tém neste momento mesma forga necesséria para
o trabalho. Uma série de transformagdes culturais e
sociais surge, e com elas o avanco da participacdo
feminina (SANTOS, 2010, p. 6).

A identidade de género é como um individuo se reconhece, como vocé se
sente e sabe de fato, € uma percepcdo intima quanto ao género com o qual o
individuo se identifica, se refere a como a pessoa se define: homem, mulher,
ambos ou nenhum dos géneros. Entdo o individuo pode nascer e ser registrado
com o género masculino devido ao 6rgdo genital com que nasceu, porém, 0
mesmo pode ndo se identificar com este género, e ndo se reconhecer como
homem, podendo assim definir ao longo de sua vida sua identidade de género
(FILHO, 2012).

Se refere & experiéncia de uma pessoa com o seu préprio
género. Individuos trans possuem uma identidade de
género que é diferente do sexo que lhes foi designado no
momento de seu nascimento. A identidade de género é
diferente de orientagdo sexual — pessoas trans podem ter
qualquer orientacdo sexual, incluindo heterossexual,
homossexual, bissexual e assexual (ONU-BR., 2017).
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A ONU, através da campanha Livres & Iguais (2014), criou uma cartilha
com o objetivo de disseminar informacdes sobre identidade de género, mostrar e
explicar de forma clara os obstaculos que trans enfrentam todos os dias, para que
as pessoas fiqguem cientes dos direitos das pessoas trans, ndo se calem diante de
atos de violéncia contra estas e deixem de lado o preconceito, “a discriminagdo
com base em identidade de género é ilegal de acordo com o direito internacional
dos direitos humanos” (ONU-BR, 2017).

2.1.1 Desigualdade de Género

Conforme o dicionario Aurélio, feminino significa “proprio de fémea, que
é do género feminino, género de palavras que indicam fémea ou das que se
consideram nao masculinas” (2016). A desigualdade esté até nas defini¢des feitas
pelo dicionario, que ao definir masculino rotula os machos como sendo forte,
destemido, “varonil, méasculo. Diz-se do género de palavras ou nomes que
designam seres que sdo ou se consideram machos” (AURELIO, 2016).

Desde muito cedo, ainda criangas, as pessoas aprendem o que podem e o
gue ndo podem fazer, quem trabalha fora e quem cuida da casa, quem manda e
guem tem que obedecer, eles sdo levados a acreditar que suas escolhas sdo
determinadas de acordo com o género, por serem homens ou mulheres. Conforme
Passos (2012) ao pormenorizar a perspectiva da filosofa Simone de Beauvoir, a
medida que as criancas vao crescendo e se tornando mais independentes, 0s pais
comegam a mudar o tratamento para com elas e a adquirir formas de educé-las
que ird variar de acordo com o sexo de cada crianca.

Os pais deixam de sentar as criancas nos joelhos, de aceita-
las na cama, é que as meninas vao, a principio, parecerem
privilegiadas, porque ainda continuam a acaricié-la, viver nas
saias da mée, no colo do pai etc. Entretanto, com 0s meninos
¢ completamente diferente, ndo lhe beijam mais, nédo
assentam-lhes no colo, ndo os acariciam, proibem seu
coquetismo, e fazem com que aceitem esse abandono porque
s80 superiores e por isso exigem mais deles, enchem-no do
orgulho da virilidade e todo esse processo encarna-se no
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pénis, as atitudes dos que os cercam fazem com que eles
sintam orgulho de seu sexo indolente (PASSOS, 2012).

Inicialmente, quando se pensava em género, a referéncia era masculino e
feminino, j& com a conviccdo de quem era o dominante e quem era dominado, 0
foco era sexo/género, limitando-se apenas nas especificidades bioldgicas. O
conceito de poder era sempre outorgado ao homem, menosprezando a mulher
(COSTA, SILVERA e MADEIRA, 2012, p.02).

Como explicado por Cutileiro et al. (1971 citado por SILVA et al., 2005),
existia um estereétipo onde mulheres eram consideradas submissas, cheia de
restricGes, ndo tinham voz nem direitos, apenas tinham que aceitar a situagcdo que
Ihes impunham, sua perspectiva de vida era reproduzir, cuidar de casa e do
marido, essa era a descricdo da considerada mulher perfeita. Durante muitos anos
cai sobre a mulher a obrigag&o de ater-se ao lar, de cuidar dos filhos e das tarefas
domésticas, sendo estas vistas como deveres de toda mulher, o que sé confirma a
convicgdo da submisséo feminina.

A desigualdade de género foi retratada pelo marxismo em “A origem da
familia, da propriedade privada e do Estado”, onde por Santos (2010, p. 11) as
normas do matriménio, as leis que regiam 0s casamentos permitiam que 0s
homens fossem poligamos, ou seja, gozavam eles do direito de casar-se com mais
de uma mulher, de ter mais de uma familia, familias essas denominadas por Santos
como “sindidsmica”, enquanto as mulheres eram obrigadas a seguir uma ferrenha
lealdade, sendo ela fiel ao seu marido, caso ocorresse alguma traigéo a elas era
dado cruéis sancdes.

Silva descreve em seu artigo que a cultura machista e patriarcal, onde se
entende que o homem possui poder sobre a mulher, é retratada em Geénesis, ao
relatar o episédio acontecido com Adao e Eva, que Deus criou a mulher ja

dependente do homem, vinda de sua costela para ser um presente a Addo, sendo
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sua companheira, uma pessoa doce pronta a servir (LOPES, 2010 apud SILVA,
2011, p.3).

Cotidianamente acontecem, mesmo nos dias atuais, ap6s avancos na
discusséo de igualdade de géneros, julgamentos onde a mulher é tratada, de forma
equivocada, como sendo o sexo fragil, inferior ao homem, e discriminac6es
diversas justificadas pelo mito da forca fisica, onde o0 homem possui mais for¢a
do que a mulher. O sexo feminino era considerado incapaz de tomar decisfes
civicas e politicas. Porém,

O mero fato de a mulher deter, em geral, menos forca
fisica que o homem seria suficiente para "decretar” sua
inferioridade? Os fatos histdricos indicam que ndo. [...]
Por que sdo elas capazes de trabalhar em qualquer
atividade para substituir os homens-guerreiros, devendo
retornar ao cuidado do lar uma vez cessadas as acOes
bélicas? Ademais, nos Ultimos anos, vem-se assistindo a
uma participagdo crescente de mulheres em atividades
bélicas. Contingentes femininos apreciaveis tém
participado ndo apenas de guerrilhas, mas também tém
assumido  fungbes em  exércitos  convencionais
(SAFFIOTI, 1987, p.12).

Mesmo estando explicito na Constituicdo Federal de 88, em seu art. 5°,
inciso I que “homens e mulheres sdo iguais em direitos e obriga¢des nos termos
dessa Constituicdo” a desigualdade de género também existe no mercado de
trabalho, onde mulheres estdo inseridas em variados cargos desempenhando as
mesmas fung¢bes de um homem e ganhando salérios inferiores ao deles. Segundo
Campos (2015) as mulheres “tém salarios 24% inferiores aos homens”. Em
pesquisa realizada pela ONU Mulheres (2015 apud CAMPQOS, 2015) é possivel
identificar que

As mulheres continuam recebendo em todo o mundo um
salario diferente pelo mesmo tipo de trabalho e tém
menores probabilidades que os homens de receber uma
pensdo, 0 que resulta em grandes desigualdades em
termos de recursos recebidos ao longo da vida (ONU
Mulheres, 2015 apud CAMPOS, 2015).
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E mais, a mesma autora afirma que diante da pesquisa consultada
“frequentemente os direitos econdmicos e sociais das mulheres séo limitados
porque elas vivem em um mundo machista e com praticas discriminatérias”
(CAMPOS, 2016). A Folha de Séo Paulo, citado por Narloch (2017) destacou que
“dois séculos separam as mulheres ¢ homens da igualdade no Brasil. [...] S6 daqui
85 anos homens e mulheres terdo a mesma renda média, e a igualdade politica
demorara ainda mais”.

O predominio do machismo na sociedade é notavel em qualquer &mbito,
hoje de forma mais branda, seja na familia, no trabalho, e até mesmo nas relagdes
interpessoais. Hoje, as mulheres ndo pararam de buscar por seus direitos, de
buscar seu lugar no mercado de trabalho e em todos os lugares.

Hoje em dia se pode ver mulheres que sao esteio de familia, que ocupam
importantes cargos em empresas, que deixam para trds anos de submissdo. A
mulher hoje tem a chamada dupla jornada de trabalho, onde possui o trabalho fora
de casa e quando chega a casa precisa realizar o trabalho doméstico. Para
igualdade de género é preciso respeito, liberdade para tomar decisdes sobre a
propria vida e equilibrio de poder, proporcionando as mulheres cada vez mais

direitos, oportunidades e principalmente mais igualdade.

2.1.2 Violéncia de Género

A violéncia de género é um fato que acontece nas diversas classes, entdo
ndo se pode definir que existe uma “base fixa” para a ocorréncia deste
(ALMEIDA, 2005).

A palavra violéncia é definida pela Organizacdo Mundial da Saude (2002,
apud ARAUJO et al 2010) como sendo o uso intencional da forca fisica ou do
poder real ou em ameaca, contra si mesmo, outra pessoa ou contra um grupo ou
comunidade, que resulte ou tenha uma alta probabilidade de resultar em leséo,
morte, dano psicoldgico, mau desenvolvimento ou privagdo. Khouri (2012) retrata

a violéncia de género como a ocorréncia de condutas violentas por causa do
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género da pessoa agredida. Ressalta que “a expressao violéncia de género é
quase um sindnimo de violéncia contra a mulher, pois sdo as mulheres as
maiores vitimas da violéncia” (KHOURI, 2012). Para Lavinas (1997 apud
SANTINON et al, 2012) “a violéncia de género é voltada ao simples fato de ser
mulher, sem distincdo de raca, classe social, religido, idade ou qualquer outra
condig¢do, produto de um sistema social que subordina o sexo feminino.”

Por ocasido do Dia Internacional da Mulher,
especialistas independentes das Nagdes Unidas
destacaram que paises devem considerar a violéncia de
género como ‘uma forma de tortura’, empenhando-se
ainda mais no seu combate e proibicdo. [...] Crimes de
violéncia baseados em género sdo o resultado de uma
misoginia cultural que se dissemina, frequentemente e
erradamente justificada ou tolerada em nome da
tradicdo, da cultura ou da religido”, alertam os
especialistas (ONU, 2016).

“A cada 15 segundos, uma mulher é espancada no Brasil” aponta o
relatério sobre a situacdo social, politica, econémica e juridica da mulher
brasileira (2002, citado pela Agéncia Estado, 2002). A violéncia contra a mulher,
muitas vezes ocorre dentro de casa, em um ambiente familiar. Quem esta
envolvido em uma situagdo de violéncia doméstica tem-se ali todo um problema
de dependéncia emocional em relacdo ao agressor, a vitima acredita que o agressor
vai melhorar e que as agressdes vao cessar, e isso faz com que a sociedade culpe
a vitima. As agressdes comecam com agressdes verbais, usando vocabulos de
baixo escaldo, depois passa a agressdo fisica, moral, psicoldgica, diminuindo
gradativamente a auto estima da mulher. A vitima sé chega ao ponto de denunciar
as agressoes sofridas apds acontecerem varios episddios, pois como exposto
acima, elas acreditam no agressor e consideram a violéncia doméstica normal, e
também ao serem abordadas elas creem que nada que elas fagcam pode mudar sua
realidade, pois sempre foi desse jeito e sempre vai ser, e ha casos em que a
violéncia aumenta ap6s denuncia (IBOPE/Instituto Patricia Galvao 2006 citado
por FERNANDES, 2011).
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Em relagdo a violéncia de género sucedida em ambiente doméstico no
Brasil existe apenas uma pesquisa, que foi realizada pelo IBGE (1990) que:

Permite estimar a dimensdo deste problema, indica que as
mulheres sofrem agressdo fisica por parte de parentes em
proporg&o superior a duas vezes mais do que os homens
(32,4% contra 10,7%). Do total de homens nessa
condicéo, 59,2% tinham entre 18 e 49 anos de idade,
enquanto 82,0% das mulheres encontravam-se na mesma
faixa etéria. A residéncia constitui o local da agressao para
17,0% dos homens e para 51,9% das mulheres, na referida
faixa etaria. Esses dados sdo apenas indicativos e ndo
permitem mensurar o fendmeno no Brasil (IBGE, 1990,
apud ALMEIDA, 2005, p. 5).

Para Saffioti (2004, apud SANTOS; 1IZUMINO, 2005) a violéncia de

A 3

género ¢ entendida como “uma categoria de violéncia mais geral, que pode

abranger a violéncia doméstica e a violéncia intrafamiliar” e se d4 geralmente do
“homem contra a mulher, mas pode ser perpetrada, também, por um homem
contra outro homem ou por uma mulher contra outra mulher” (p.11). Nessa
perspectiva de que a violéncia de género ndo é apenas praticada pelo homem
contra a mulher, Izumino (2003) critica a forma como se usa a expressao
“violéncia de género”, dando a entender que ¢ o mesmo que falar sobre “violéncia

contra as mulheres”, sendo esses termos usados como sinénimos.

[...] Quando se define violéncia de género como uma
relacdo de dominag&o patriarcal, o poder das partes segue
sendo concebido como algo estatico. Adotando o conceito
de poder de Foucault e o conceito de género de Scott,
Izumino argumenta que “pensar as relagdes de género
como uma das formas de circulag¢do de poder na sociedade
significa alterar os termos em que se baseiam as relacGes
entre homens e mulheres nas sociedades; implica em
considerar essas relacfes como dindmicas de poder e ndo
mais como resultado da dominagdo de homens sobre
mulheres, estatica, polarizada”. Nessa perspectiva,
violéncia de género ndo pode ser definida como uma
relacdo de dominacdo do homem sobre a mulher. A
situacdo de violéncia conjugal, por exemplo, encerra uma
relacdo de poder muito mais complexa e dindmica do que
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a descrita pelo viés da dominagdo patriarcal (Izumino,
2003, apud SANTOS; IZUMINO, 2005, p.13).

Cunha salienta que ao falar de violéncia de género, é fundamental
entender que esta ndo acontece somente nas “classes mais baixas, sendo os
agressores homens pobres” (2014, p.16), através de pesquisa abordada por
Ardaillon; Debert (citado por CUNHA, 2014, p.16) “percebe-se que ha violéncia
de género em todas as classes sociais e que réus de diferentes condigdes
econdmicas recebem sentengas praticamente idénticas”.

A violéncia de género também pode ser sofrida por homens que néo se
encaixam no padrdo ditado pela sociedade de como deveria se comportar um
individuo do sexo masculino. Em um artigo publicado pela Secretaria de Estado
da Educacdo, do Parana é destacado no modulo II, intitulado de “Género”, que
esse tipo de violéncia “amedronta e submete ndo s6 as mulheres, mas também os
homens que ndo se comportam segundo os rigidos padrdes da masculinidade
dominante”, explica que cotidianamente, no ambiente escolar, existem estudantes
que usam de “brincadeiras”, para reprimir e envergonhar “os meninos que se
comportam como mulherzinhas” (2015, p. 2).

No artigo supracitado, pode-se ver ainda que existem outras violéncias de
género.

Outra expressao particular da violéncia de género é a que
se manifesta por meio da discriminacdo de Iésbicas, gays,
bissexuais, travestis e transexuais. Ainda que as
violéncias por discriminagcdo na maioria das vezes ndo
seja tipificada (aparecem camufladas em dados gerais da
violéncia cotidiana), ndo raro, a imprensa divulga alguma
noticia de violéncia contra pessoas em razdo de sua
orientacdo sexual e identidade de género, nos mais
diferentes contextos sociais, inclusive na escola (2015, p.
5).

Conforme registrado na Declaracdo e no Programa de Acdo da

Conferéncia Mundial de Direitos Humanos de Viena, em 1993, Almeida (2005,
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p. 3) aponta que ha “um consenso internacional de que a violéncia de género ¢
uma violagdo dos direitos humanos”.

No plano nacional, a Constituicdo Federal de 1988
recepciona direitos resultantes de acordos internacionais,
como mostra o paragrafo 2° do artigo 5°, onde se Ié que 0s
direitos e garantias expressos na Carta Magna. [...]
Ressalte-se, também, que o Programa Nacional de
Direitos Humanos (PNDH 1, 1996; e PNDH 11, 2002)
incorpora, no que respeita a violéncia de género, diversas
metas concernentes a formulagdo e execucdo de
programas e politicas sociais, explicita o apoio a
pesquisas, prevendo, ainda, aimplementag&o das decisées
decorrentes das Conferéncias e acordos internacionais
que tratam do tema (ALMEIDA, 2005, p. 3).

A Declaragéo acima, em seu Art. 18° conceitua que os Direitos Humanos
das Mulheres integram os Direitos Humanos Universal, tendo esses direitos de
igualdade em todos os ambitos, seja na politica, economicamente, ndo podendo
em hipotese nenhuma serem vitimas de qualquer discriminagdo com base em seu
sexo. “Os Direitos Humanos das mulheres deverdo constituir parte integrante das
atividades das NagGes Unidas no dominio dos Direitos Humanos, incluindo a
promogdo de todos os instrumentos de Direitos Humanos relativos as mulheres”
(CONFERENCIA MUNDIAL SOBRE DIREITOS HUMANOS, 1993, p. 6),
também a Conferéncia pressiona todos os poderes, instituicdes e organizagdes a
fortalecer as medidas que objetivam garantir que os direitos humanos das
mulheres.

Como forma de erradicar préaticas de violéncia de género, no Brasil se tem
a Lei 11.340/2006 a qual propicia a prisdo incontestavel, ou seja, em flagrante, e
que revoga possiveis penas alternativas. No meio das medidas que integram a
aludida lei estdo “a promogdo de estudos e pesquisas com a perspectiva de género
relacionada a violéncia doméstica e familiar contra a mulher e a celebracdo de
convénios e parcerias com o objetivo de implementar programas de erradicacao
da violéncia doméstica e familiar” (BEIRAS et al, 2012, p.2). Beiras (2009 apud
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2012, p.5) destaca a grande importancia da “intervencdo psicoeducativa e/ou

terap€utica ndo compulsoria como trabalho complementar as sangdes legais”, em

relacdo aos agressores salienta ainda que:

Trabalhos grupais reflexivos que estimulem a
ressocializagdo destes sujeitos, atentos a ressignificacdo
de mandatos tradicionais de masculinidades e
feminilidades aliancadas ao movimento feminista, de
maneira a responsabilizar o autor de violéncia e promover
empoderamento e mudancgas subjetivas em homens e
mulheres. Aponta para intervencdes de nivel micro e
macro com equipe interdisciplinar (BEIRAS et al., 2012,

p. 5).

Em atos de violéncia contra mulher, caso a vitima necessite de alguma

cirurgia reparadora existe uma Lei que concede a mulher o direito de ter tal

cirurgia realizada via SUS, sendo a mesma poupada de quaisquer dispéndios em
relacdo a cirurgia. A Lei ¢ a N° 13.239, de 30 de dezembro de 2015, e “dispde

sobre a oferta e a realizagdo, no ambito do Sistema Unico de Salde - SUS, de

cirurgia plastica reparadora de sequelas de lesdes causadas por atos de violéncia

contra a mulher”.

Art. 22 S3o obrigatdrias, nos servigos do SUS, proprios,
contratados e conveniados, a oferta e a realizacdo de
cirurgia plastica reparadora de sequelas de lesGes
causadas por atos de violéncia contra a mulher.

Art. 32 Os hospitais e 0s centros de salde publica, ao
receberem vitimas de violéncia, deverdo informéa-las da
possibilidade de acesso gratuito a cirurgia plastica para
reparacdo das lesdes ou sequelas de agressao
comprovada.

8§ 12 A mulher vitima de violéncia grave que necessitar de
cirurgia devera procurar unidade que a realize, portando o
registro oficial de ocorréncia da agressdo.

§ 22 O profissional de medicina que indicar a necessidade
da cirurgia devera fazé-lo em diagndstico formal,
expresso, encaminhando-o ao responsavel pela unidade
de salde respectiva, para sua autorizagéo.

§ 3° Deverdo ser encaminhados para clinicas
especializadas os casos indicados para complementacdo
diagndstica ou tratamento, quando necessario.



24

Art. 42 Os recursos financeiros destinados a cobrir as
despesas decorrentes desta Lei serdo alocados para 0 ano
subsequente a sua publicacdo e provenientes da
programacdo orcamentaria de salde.

Art. 52 A auséncia do informe previsto no caput do art. 3°
sujeita o responsavel pelo hospital ou centro de sadde as
seguintes penalidades, a serem aplicadas
cumulativamente:

I - multa no valor do décuplo de sua remuneracao mensal;
Il - perda da funcéo publica;

Il - proibi¢do de contratar com o poder publico e de
receber beneficios ou incentivos fiscais ou crediticios,
direta ou indiretamente, ainda que por intermédio de
pessoa juridica da qual seja sdcio majoritério, pelo prazo
de quatro anos.

Paragrafo  Unico. Os recursos provenientes da
arrecadacdo da multa prevista no inciso | serdo aplicados
em campanhas educativas de combate a violéncia contra
a mulher.

Além dessa Lei de 2015, no presente ano, no dia 30 de Marco, foi
sancionada a Lei que assegura o direito da vitima ter acompanhamento
psicologico, alterando assim o art. 7° da Lei n° 8.880, de 1990, que “dispde sobre
as condigdes para a promogao, protecao e recuperacdo da salde, a organizacédo e
o funcionamento dos servigos correspondentes e dd outras providéncias”. A
alteracdo ocorrida acrescenta que devera conter no atendimento as vitimas:

Organizagdo de atendimento publico especifico e
especializado para mulheres e vitimas de violéncia
doméstica em geral, que garanta, entre outros,
atendimento, acompanhamento psicolégico e cirurgias
plasticas reparadoras, em conformidade com a Lei n°
12.845, de 1° de agosto de 2013 (LEI N° 13.427, DE 30
DE MARCO DE 2017).

Esse ensejo de agregar ao atendimento gratuito as vitimas o direito de
acompanhamento especializado partiu da “Comissdo Parlamentar Mista de
Inquérito da Violéncia Contra a Mulher, que apresentou o projeto ao final dos seus
trabalhos, em 2013” (AGENCIA SENADO, 2017), sendo esta alteracdo feita na
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Lei considerada de grande relevancia, pois proporciona mais uma oportunidade

das vitimas se restabelecerem e voltarem ao seu dia a dia.

2.2 Lei Maria da Penha

“A cada 15 segundos, uma mulher ¢ agredida no Brasil” diz a Cartilha
Direitos da Mulher (2012, p. 5). Em pesquisa realizada pelo Datafolha (2017), e
divulgada pelo Forum brasileiro de Seguranca Publica, mostra que:

Ao menos 12 mil mulheres foram vitimas de agressdo
fisica por dia no Brasil. Deste total, 39,2% foram vitimas
dos namorados, cOnjuges, ou ex-namorados e ex-
cbnjuges. A violéncia que comeca cedo e numa escala
assustadora. Os dados indicam que 45% das adolescentes
e jovens de 16 a 24 anos sofreram algum tipo de violéncia
no periodo de um ano. Praticamente metade das jovens
brasileiras, metade (LIMA, 2017, p. 34).

A Lei n® 11.340, de 7 de Agosto de 2006, conhecida como Lei Maria da
Penha surgiu através de uma mulher vitima de violéncia doméstica por 23 anos,
periodo este em que a farmacéutica Maria da Penha foi casada e que sofreu duas
tentativas de assassinato praticadas pelo entdo marido.

A Lei Maria da Penha estabelece que todo o caso de
violéncia doméstica e intrafamiliar € crime, deve ser
apurado através de inquérito policial e ser remetido ao
Ministério Publico. Esses crimes sdo julgados nos
Juizados Especializados de Violéncia Doméstica contra a
Mulher, criados a partir dessa legislacdo, ou, nas cidades
em que ainda ndo existem, nas Varas Criminais
(CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA apud LIMA,
2015).

A sobredita lei € uma vitoria na luta contra a violéncia doméstica, acolhe
as denuncias e direciona a mulher para buscar seus direitos. “A Lei 11.340/06 ¢,
portanto, um marco para o reconhecimento da violéncia de género, que tem como
uma de suas faces a violéncia doméstica, tradicionalmente invisibilizada pela
sociedade e pelo Direito” (CUNHA, 2014, p.19). Determina meios para coibir a

violéncia doméstica e familiar contra a mulher, tal lei procura proteger a mulher
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de sofrer qualquer tipo de violagdo, seja ela doméstica, sexual, moral ou fisica. A
Lei Maria da Penha considera essa violéncia, em seu artigo 6°, como “uma das
formas de violagdo dos direitos humanos”. Presume ainda “inéditas medidas de
protecdo para a mulher gque corre risco de vida, como o afastamento do agressor
do domicilio e a proibicdo de sua aproximacdo fisica junto a mulher agredida e
aos filhos” (VICENTIM, 2010, p. 04).

Souza (2014) em seu artigo aponta que antes da Lei Maria da Penha, “o
Brasil era o unico Pais a ndo ter uma lei propria com respaldo nos casos de
Violéncia Contra a Mulher” (SOUZA, 2014, p. 16), e apds a sancdo desta, as
vitimas tém todo “um respaldo juridico” que vai fornecer amparo nos “variados
tipos de violéncia contra a mulher’(2014, p. 16).Considerada como um avango
em relacdo a discussdo de género e aos direitos das mulheres, a Lei 11.340
modificou a forma como era tratada agressdes que chegavam a ser consideradas
normais.

A Lei Maria da Penha reafirma os compromissos
firmados na Constituicdo Federal, na Convencdo sobre a
Eliminacdo de Todas as Formas de Violéncia contra a
Mulher e na Convencdo Interamericana para Prevenir,
Punir e Erradicar a Violéncia contra a Mulher, dispondo
sobre a criagdo de Juizados de Violéncia Doméstica e
Familiar contra a Mulher e de medidas de assisténcia e
protecdo as mulheres vitimas desta violéncia (CUNHA,
2014, p.18).

Hoje, nas grandes cidades, nas capitais, e até mesmo nas cidades
pequenas, encontram-se estruturas que contribuem para que a Lei funcione de
forma correta, tais estruturas serdo descritas aqui de forma cronoldgica, de uma
maneira que atenda a mulher vitima de violéncia verbal, psicoldgica, fisica, etc.

e Central de Atendimento a Mulher: este servico é destinado a atender
dendncias, orientar e encaminhar os casos de violéncia contra a mulher.

O namero colocado & disposicao, considerado de utilidade publica, 180,

permitira ligacdes de todo territorio nacional (SECRETARIA ESPECIAL
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DE POLITICAS PARA AS MULHERES). A Central funciona 24h por
dia, inclusive aos finais de semana. Ligue 180.

Disque Direitos Humanos: é um servico de utilidade publica da Secretaria
de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica (SDH/PR), vinculado
a Ouvidoria Nacional de Direitos Humanos, destinado a receber
demandas relativas a violagdes de Direitos Humanos. Disque 100
funciona diariamente, 24 horas, por dia, incluindo sdbados, domingos e
feriados. As ligacbes podem ser feitas de todo o Brasil por meio de
discagem direta e gratuita, de qualquer terminal telefénico fixo ou mével,
bastando discar 100. As denuncias podem ser anénimas, e o sigilo das
informagBes é garantido, quando solicitado pelo demandante
(MINISTERIO DOS DIREITOS HUMANOS).

Delegacias Especializadas de Atendimento & Mulher (DEAMS):
compdem a estrutura da Policia Civil, devendo realizar acbes de
prevencdo, apuracdo, investigagdo e enquadramento legal. Entre as aces,
cabe citar: registro de Boletim de Ocorréncia e do termo de representacéo,
solicitacdo ao juiz das medidas protetivas de urgéncia nos casos de
violéncia doméstica contra as mulheres.

Unidades de Pronto Atendimento: Portaria N° 528, de 1 de Abril de 2013,
Art. 4°

O Servico de Atencdo Integral para Mulheres em Situagéo
de Violéncia Sexual é composto por estabelecimentos de
salde que realizam atendimento ginecolégico e/ou
obstétrico a mulheres vitimas de violéncia sexual, tais
como hospitais gerais e maternidades, pronto-socorros,
Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h) e o conjunto
de servigos de urgéncia nao hospitalares, ambulatorios de
especialidades clinicas afins e unidades de atencéo basica
em salde.

No municipio de Lavras Ligue: (35) 3821-9845 / (35) 3821-9887. Em

casos graves, pode acionar o resgate por meio do Corpo de Bombeiros -
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193 ou o Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), através
do 192.

e As Casas Abrigo, que de acordo com as Diretrizes Nacionais para o
abrigamento de Mulheres em Situacdo de Risco e Violéncia

Tem por atribuicdo prover, de forma provisoria, medidas
emergenciais de protecdo em locais seguros para acolher
mulheres em situacdo de violéncia doméstica e familiar
sob risco de morte, acompanhadas ou ndo de seus filhos
(as) (2011, p. 13).

e Juizado de Violéncia Doméstica e Familiar Contra Mulher

E uma unidade judicante criada pelo TIDFT, por meio da

Resolugdo n° 05 de 20/09/2006, do Conselho
Administrativo, para julgar especificamente casos de
violéncia doméstica e familiar contra a mulher, segundo a
Lei 11.340/2006, batizada como Lei “Maria da Penha”
(PODER JUDICIARIO DA UNIAO, 2006).

Infelizmente, as cidades do interior e as cidades menores ainda sdo
carentes de parte dessa estrutura e apoio que encorajem as mulheres a lutarem
pelos seus direitos e a lutarem por uma vida sem violéncia e com tranquilidade.
Ap6s a Lei Maria da Penha ser aprovada, as dendncias referentes a episddios de
agressao aumentaram em 600% conforme Mendonca (2015), as vitimas ganharam
forca para denunciar por sentir que estariam respaldadas pela Lei.

Outro avanco que se pode destacar é a Lei 13.104/15, Lei do Feminicidio,
quando o legislador colocou o feminicidio como uma circunstancia qualificadora
do art. 121 do Cddigo Penal, que € retratado como homicidio qualificado, onde a
mulher é morta em razdo da condicdo do sexo feminino, matar mulher por
preconceito, discriminacdo, onde se aproveita a vulnerabilidade do sexo feminino.

Contudo, mesmo apés a evolucéo da legislacdo brasileira, ainda assim ha
a necessidade de continuar a lutar por melhorias quando o assunto é violéncia
domeéstica. Ha relatos em que vitimas ao denunciar agressdes sofridas, em uma

Delegacia comum e ndo especializada (0 que ndo deveria interferir), foram
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tratadas com deboche pelo atendente, que usou a expressao “coisa de mulher”.
Atitudes como essas fazem com que as vitimas se calem e ndo busquem por justica
€ 0 agressor, assim, saia impune.

“Vocés vém aqui todo dia por causa dessas 'coisas de
mulher' e depois fica tudo bem”, foi a primeira coisa que
o delegado disse ao ouvir o inicio do depoimento de Maria
Fernanda — e ele passou a meia hora seguinte fazendo de
tudo para convencé-la de que seria um erro denunciar o
namorado agressor. "Eles tentam de todas as formas fazer
vocé desistir. No meu caso, conseguiram. Sai de &
humilhada” (FERNANDA apud MENDONCGCA, 2015, p.
02).

Fatos como o citado acima acontecem devido a falta de atendimento
especializado 24 horas, 0 que ndo se tem. As Unidades especiais criadas
unicamente para prestar o servico de atendimento as mulheres vitimas de violéncia
geralmente funcionam em horario comercial, ndo estando aptas para atender as
demandas na hora do ocorrido, e também ndo costumam abrir aos finais de
semana, assim como informado no Blog Frente Feminista da USP “as delegacias
da mulher funcionam, infelizmente, somente em horario comercial. Para casos
ocorridos fora desse horério, € preciso ir a uma delegacia normal”.

O site da Secretaria Nacional de Politicas para as Mulheres (2015), define
as Delegacias Especializadas no Atendimento a Mulher (DEAM) como “unidades
especializadas da Policia Civil, que realizam acBes de prevencdo, protecao e
investigacdo dos crimes de violéncia doméstica e violéncia sexual contra as
mulheres, entre outros.” As DEAMSs oferecem um tratamento diferenciado as
vitimas de violéncia, tratando de forma especial todas as questdes que envolvem
a violéncia contra a mulher. A partir do momento em que vitima chega na
delegacia, ela é direcionada ao servico de atendimento policial (SAP), onde é feito
o registro da ocorréncia. Apds esse registro, a vitima é encaminhada a delegada

onde serdo tomadas as decisdes cabiveis para cada caso.
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Em Lavras, a mulher vitima de violéncia é acolhida pela policia militar e
direcionada ao Servico de Atendimento a Mulher - Delegacia de Policia Civil de
Orientacdo e Protecdo a Familia (DPCOPF), que atende de segunda a sexta, em
horério comercial e se localiza no mesmo prédio da policia civil de lavras, tendo
como telefone de contato, em casos de violéncia, ligue (35)3821-6211.

De acordo com a ONU (2016), a taxa de feminicidios® no Brasil é a quinta
maior do mundo. Entre 2001 e 2012 mais de 50 mil mulheres sofreram feminicidio
dentro de casa, mais de 13 milhdes ja sofreram algum tipo de agressdo e das que
sofreram agressdo 31% ainda precisam viver com o agressor. Em 2014, pelo
menos 47 mil mulheres foram estupradas no Brasil e o IPEA aponta que apenas
10% dos casos chegam aos conhecimentos da policia. As Diretrizes Nacionais de
Feminicidios (2016, p. 27), aponta que no Mapa da Violéncia (2015), que é
dedicado a analisar homicidios de mulheres, “foram registrados 4.762 homicidios
de mulheres em todo o pais. Sua distribuicdo segundo a divisdo regional
apresenta-se heterogénea entre as regides Norte, Nordeste, Centro-oeste, Sudeste

e Sul”.

2.3 Politica Nacional de Atenc&o Integral & Saude da Mulher — Principios e
Diretrizes (PNAISM)

As conquistas de direitos para as mulheres brasileiras comecaram em
1932, quando estas conquistaram o direito politico para a primeira elei¢éo de nivel
federal. No codigo eleitoral provisério era permitido o voto apenas para as
mulheres casadas, desde que seus maridos autorizassem e algumas mulheres
solteiras e vilvas que possuissem renda prépria. Foi uma conquista relevante, que
prevaleceu até a Constituinte de 1946, onde ocorreu a revisao do codigo eleitoral

e todas as mulheres adquiriram o direito de votar. Com o passar dos anos, em

1 Qu femicidio -Termo de crime de 6dio baseado no género, amplamente definido como
0 assassinato de mulheres.
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1980, algumas Institui¢bes Pablicas foram criadas para atender as demandas por
direitos sociais, impulsionadas pelo movimento pela democracia e movimentos
feministas.

As primeiras politicas publicas focadas na salde da mulher comegaram
nas primeiras décadas do século 1920, porém, elas eram consideradas politicas
restritas, simplistas e fragmentadas, elas visavam as mulheres apenas como
gravidico-puerperal, ou seja, eram vistas apenas como reprodutoras, possuiam
acesso a saude apenas voltado para a gravidez e pés-parto, ndo levando em conta
as especificidades do universo feminino. Na década de 1960, os movimentos
feministas, conseguiram quebrar essa visdo de gravidico-puerperal, e foi assim
que comecgaram a surgir as primeiras politicas com ambito mais integral em
relacdo a satide da mulher atraves do Ministério da Saude.

Com forte atuagcdo no campo da salide, 0 movimento de
mulheres contribuiu para introduzir na agenda politica
nacional, questdes, até entdo, relegadas ao segundo plano,
por serem consideradas restritas ao espaco e as relagdes
privadas (BRASIL, 2004, p. 15).

Na década de 1970 foi lancado o primeiro Programa de Salde Materno-
infantil, que tinha como objetivo, dentre outros, controlar as altas taxas de
morbimortalidade feminina e infantil. S6 em 1983 que foi criado o primeiro
programa que levava dentro dos seus preceitos a integralidade, que foi o PAISM
— Programa de Assisténcia Integral & Saide da Mulher, tal programa reforgou a
necessidade de um olhar direcionado para as mulheres, a fim de reduzir as
desigualdades entre os individuos e atuou nesse seguimento considerado
socialmente vulnerdvel, possuia a visdo de implementar & populacdo agdes
educativas e preventivas, tratamento e recuperagdo ginecoldgico, pré-natal, parto,
doencas como cancer de mama e outros. O PAISM possuia caracteristicas de
integralidade e equidade da atencéo, onde buscavam atingir todas as mulheres de

forma igualitéria, principios estes que também integram o SUS (BRASIL, 1984).
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Ainda assim, de acordo com FREITAS et al. (2009), “as politicas publicas
voltadas a essa &rea do cuidado, mantiveram a énfase na resolucao de problemas
de ordem reprodutiva”.

No ano de 2003 uma é&rea destinada a salde da mulher, criada pelo
governo e conhecida como a Area Técnica de Saude da Mulher, constata que é
preciso que haja uma juncdo com diferentes setores considerados técnicos, e a
sugestdo de agBes contemporaneas, que va beneficiar todos os niveis e tipos de
mulheres, sejam elas “mulheres rurais, com deficiéncia, negras, indigenas,
presidiarias e lésbicas” (BRASIL, 2004, p. 19), essas a¢des devem incentivar a “a
participacdo nas discussGes e atividades sobre salide da mulher e meio
ambiente”(BRASIL, 2004, p. 19). A equipe da Area Técnica realizou em 2003
atividades voltadas para melhoria da atencdo obstétrica e organizacdo da rede,
coordenacédo e promocao de capacitacdes que possuia em uma de suas vertentes o
atendimento a vitimas de violéncia doméstica e sexual, buscou fazer conexdes
com diversas areas do Ministério da Saude, participando da formulacdo de
politicas e diretrizes e na elaboracdo de documentos técnicos, apoiou de forma
técnico-logistica os estados e municipios, com a distribuicdo de cartGes e agendas
da gestante, kits de planejamento familiar, anticoncepcional de emergéncia, dentre
outros (BRASIL, 2003).

Em 2004, quando foi elaborada a Politica Nacional de Atencdo Integral a
Salde da Mulher, o governo acreditava que a saude da mulher tinha que ser uma
prioridade, e a expectativa do governo era cooperar na luta das mulheres em busca
de conquistas de seus direitos relacionados a salde.

Este documento incorpora, num enfoque de género, a
integralidade e a promogdo da salide como principios
norteadores e busca consolidar os avangos no campo dos
direitos sexuais e reprodutivos, com énfase na melhoria
da atencdo obstétrica, no planejamento familiar, na
atencdo ao abortamento inseguro e no combate a violéncia
doméstica e sexual. Agrega, também, a prevencdo e o
tratamento de mulheres vivendo com HIV/AIDS e as
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portadoras de doencas cronicas ndo transmissiveis e de
cancer ginecologico. Além disso, amplia as agOes para
grupos historicamente alijados das politicas pablicas, nas
suas especificidades e necessidades (BRASIL, 2004, p.
5).

Essa politica ¢ embasada nos principios tedricos do SUS que sdo a
integralidade, equidade e universalidade, traz dois fundamentos para que se haja
uma atencao integral, a humanizacdo e a qualidade. Elas sdo condigGes cruciais
para que as agbes de servigos consigam trazer solucdo para os problemas
apresentados pelas usuérias da politica, e também os dois sdo imanentes, pois ndo
h& como ter uma assisténcia de qualidade sem humanizacdo, bem como envolver
todas as expectativas que envolvem a mulher, ao contrario das politicas que
existiam anteriormente, que s6 focava na mulher como reprodutora. Possui como
objetivos gerais a promogdo de melhores condi¢des de vida e satde das brasileiras,
visando garantir seus direitos que sdo respaldados por lei, busca auxiliar na busca
da diminuicdo da morbidade e mortalidade feminina, focando nas causas
evitaveis, empenha-se para estender, capacitar e humanizar a atencédo integral a
satde da mulher no SUS (BRASIL, 2004, p. 67). E como especificos:

Ampliar e qualificar a atencdo clinico-ginecoldgica,
inclusive para as portadoras da infeccéo pelo HIV e outras
DST; Estimular a implantagdo e implementagcdo da
assisténcia em planejamento familiar, para homens e
mulheres, adultos e adolescentes, no ambito da atencédo
integral & sadde; Promover a atengdo obstétrica e
neonatal, qualificada e humanizada, incluindo a
assisténcia ao abortamento em condi¢des inseguras, para
mulheres e adolescentes; Promover a atencdo as mulheres
e adolescentes em situacdo de violéncia domestica e
sexual; Promover, conjuntamente com o PN-DST/AIDS,
a prevencdo e o0 controle das doencas sexualmente
transmissiveis e da infeccdo pelo HIV/aids na populacdo
feminina; Reduzir a morbimortalidade por cancer na
populacdo feminina; Implantar um modelo de atencdo a
salde mental das mulheres sob o enfoque de género;
Implantar e implementar a atencéo a satde da mulher no
climatério; Promover a atencdo a salde da mulher na
terceira idade; Promover a atencdo a salde da mulher
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negra; Promover a atencéo a salde das trabalhadoras do
campo e da cidade; Promover a atencao a satide da mulher
indigena; Promover a aten¢do a satde das mulheres em
situacdo de prisdo, incluindo a promogdo das aches de
prevencdo e controle de doengas sexualmente
transmissiveis e da infeccdo pelo HIV/aids nessa
populacdo; Fortalecer a participacdo e o controle social
na definicdo e implementacdo das politicas de atencdo
integral a saide das mulheres (BRASIL, 2004, p.69).

A PNAISM aponta diretrizes onde sdo destacadas que o SUS deve atender
“as necessidades de saide da populagdo feminina, contemplar a promocao da
salde, controlar as patologias mais prevalentes nesse grupo e garantir o direito a
saude” (BRASIL, 2004, p.63). As diretrizes da politica abordam diversos pontos
de grande relevancia, que influenciam no dia a dia da salde da mulher, como a
questdo do atendimento & mulher a partir de uma percepgdo ampliada, ou seja, 0
foco sai da doenca apresentada e passa a ser voltada para sua singularidade e suas
subjetividades. Outra diretriz que a politica aborda é que a politica devera atingir
as mulheres em todos os ciclos de vida e de todas as classes, sejam elas negras,
indigenas, presidiarias, Iésbicas, idosas, trabalhadoras rurais que moram em locais
de dificil acesso e aquelas que por ventura desenvolveram/nasceram com alguma
doenca mental. E abordado também em suas diretrizes que as praticas de satde
devem ser orientadas pelo principio da humanizacgdo, onde devera ser melhorado
o grau de informacdo das mulheres em relacdo as suas condigdes de salde e seu
corpo, acolher as solicitacdes que aparecerem, sendo elas conhecidas ou nao pelos
profissionais de salde, usando as tecnologias adequadas para resolver o0s
problemas apresentados.

Conforme apresentado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
- IBGE (2003 citado por BRASIL, 2004, p. 21) “a populagdo feminina foi
projetada em 89.800.471 pessoas para 0 ano de 2003, o que representando cerca
de 50,77% da populagao total”. A Politica de Atengdo Integral a Saide da Mulher

foi feita para atender as mulheres de 10 anos “hoje estimada em 73.837.876
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pessoas”, entdo, considerando a faixa etaria reprodutiva, que € de 10 a 49 anos, as
politicas formuladas com aten¢do a saude da mulher, devera atender ““58.404.409
mulheres, 0 que representa 65% da populagdo feminina”.

A salde das mulheres que estdo na fase da adolescéncia, merece muito
cuidado, os servi¢os de salde devem buscar disseminar informagGes, visto que é
nesse periodo que a mulher se descobre e seu corpo desenvolve em relacdo a vida
sexual.

Ocorre ainda a incorporagdo de novos valores éticos e
morais a personalidade que se delineia, bem como a
incorporagdo de novos comportamentos e atitudes frente
a uma estrutura de padrdes sociais e sexuais, fortemente
influenciados pelas relagdes de género, estabelecidos
social e culturalmente (BRASIL, 2004 p. 40a).

O Ministério da Salde incorporou em seus projetos a¢des que unissem a
Saude do Adolescente e do Jovem a Saude da Mulher, para que os procedimentos
direcionados a mulher em sua adolescéncia abordem principios dos direitos
sexuais e reprodutivos, assim como o da conscientizacdo que o homem também é
responsavel pela geracdo e contracepcdo, como apontado nos conceitos do
planejamento familiar. Nesse ciclo de descobertas e mudancas é significativo que
se tenha intervengGes educativas para que as adolescentes fiquem mais atentas aos
riscos de ndo cuidarem da saude sexual e reprodutiva.

Assim, cabe aos servicos de salde a prestacdo de uma
assisténcia adequada e o desenvolvimento de acOes
educativas que abordem a sexualidade com informagfes
claras e cientificas, introduzindo género, classe social e as
diferengas culturais de iniciagdo da vida sexual e re-
produtiva, de modo que a informacdo aporte maiores
conhecimentos e seja mais resolutiva. Deve, ainda, buscar
a integracdo das acGes com outros setores, para que a
resposta social dé conta de apoiar as adolescentes em suas
decisdes de autocuidado (BRASIL 2004, p. 40b).

Considerando a multiplicidade das identidades sexuais, ao formular

politicas publicas direcionadas as mulheres ndo se pode esquecer as lésbicas, que
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independente da sua orientagdo sexual também é mulher, os profissionais tém que
estarem preparados para instruir e prestar atendimento as essas mulheres, e ndo
apenas partirem da inferéncia de que a vida sexual das mulheres ativas é de
relacGes heterossexuais.

Devido a precariedade das penitencidrias brasileiras, as mulheres que se
encontram presas estdo sujeitas a um leque de doencas que normalmente sdo
comuns nesses lugares, como DST/AIDS e diarreias infecciosas, e acabam que
sdo esquecidas pelas politicas de salde existentes. Como relatado aqui, a PNAISM
“busca efetivar acGes de promogdo, prevencdo e tratamento da saude junto a
grupos historicamente marginalizados pelo cotidiano social, estando entre esses
as presidiarias” (NASCIMENTO; MENDES; SIQUEIRA, 2017), tal politica
acolhe todas as mulheres, independente de género, raga, cor ou qualquer outra
distingdo, entdo a satde da mulher nessa situacdo, privadas de liberdade, também

merece a atencao.

3. METODOLOGIA

Com a finalidade de responder aos objetivos deste trabalho, optou-se por
uma pesquisa qualitativa de natureza exploratdria. Segundo Gil (2008, p. 46), “a
pesquisa exploratoria tem como finalidade desenvolver, esclarecer e modificar
conceitos e ideias, utilizando-se de levantamentos bibliograficos e documental,
entrevistas nao padronizadas e estudos de caso”.

Diversos questionamentos foram levantados a partir de uma experiéncia
vivenciada pela autora, de um atendimento incorreto a uma vitima de violéncia
sexual em uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA) no Municipio de
Lavras/MG em Janeiro de 2017, mostrando-se a principal motivacdo para a
realizacdo deste trabalho. Este trabalho foi realizado através de uma observacao

participante pela autora, nas reunides da UPA sobre este assunto e por exercer
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atividade empregaticia neste local. A observacdo participante segundo May
(2011) e:

O processo no qual um investigador estabelece um
relacionamento multilateral e de prazo relativamente
longo com uma associacdo humana na sua situagdo
natural com o proposito de desenvolver um entendimento
cientifico daquele grupo (May, 2001; 177).

Dessa maneira, optou-se por realizar um estudo, cuja justificativa pauta-
se na ideia de poder elaborar um modelo de capacitacdo dos profissionais das
Unidades de Pronto Atendimento de Salde, e também um protocolo de
atendimento, este que ja estd sendo formulado na UPA. Esse protocolo esta sendo
desenvolvido por funciondrios da UPA, juntamente com a Vigilancia
Epidemiolégica e o CEAE (Centro Estadual de Atencédo Especializado), protocolo
este que esta sendo aperfeicoado e em breve estard sendo seguido nos
atendimentos de mulheres vitimas de violéncia. Com a padronizac¢ao e capacitacdo
percebe-se que havera uma melhoria no atendimento a essas pessoas que se
encontram em situacdo de fragilidade e que estardo ali em busca de ajuda.

O estudo de caso de acordo com Yin (2005, p.32) “é um estudo empirico
que investiga um fendmeno atual dentro do seu contexto de realidade, utilizando-
se varias fontes de evidéncia”. As fontes para a realizagdo deste, em um primeiro
momento, foi realizado uma pesquisa bibliografica na literatura e na abordagem
legal do tema para uma contextualizagdo, como as politicas publicas para
mulheres como exemplo.

Inicialmente a ideia era coletar os dados oriundos das notificagdes
realizadas pela Vigilancia Epidemiol6gica do Municipio e confronta-los com os
dados fornecidos pelo site do Departamento de Informética do SUS (DATASUS).
Porém a discrepancia de dados e a dificuldade de validar os dados coletados
fizeram com que a forma de coleta de dados fossem modificadas. Sendo assim, 0s
dados foram coletados através da rotina de trabalho da autora, e tamhém com

dados secundarios, cedidos pelo Setor de Vigilancia Epidemioldgica do
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Municipio de Lavras, associado a Observacdo Participante e coleta de
funcionarios da Unidade. Estes foram escolhidos por estarem trabalhando
diretamente nesta area de atendimento e por estarem participando da montagem
do protocolo de atendimento para os casos de violéncia contra mulher.

A pesquisa e os dados foram coletados a partir de Janeiro de 2017 até
Julho de 2017 na cidade de Lavras-MG, na Unidade de Pronto Atendimento
(UPA).

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo partiu de questionamentos que surgiram apés a autora
presenciar um fato, em Janeiro de 2017, em que mostrava certo despreparo/falta
de informagdo dos envolvidos em um atendimento a vitima de violéncia sexual
em uma Unidade de Pronto Atendimento.

Era perceptivel a todos ali presente que se tratava de um caso de violéncia
sexual, a qual a vitima estava na Unidade de Saude para receber cuidados médicos.
Ela foi encaminhada até a Unidade por policiais, porém, no mesmo lugar
encontrava-se 0 agressor, também acompanhado por policiais, pacientes que
estavam aguardando atendimento, profissionais de saide que ali trabalhavam e
médicos que discutiam qual conduta seguir naquele caso.

A vitima encontrava-se no corredor paralelo ao que o agressor estava,
onde a qualquer momento poderia estar exposta a ele e a curiosos que estavam no
local, ndo sendo exercido ali o seu direito de sigilo e zelo. No Decreto n°
7.958/2013, em seu inciso Il diz que as vitimas de violéncia tém direito ao
“atendimento humanizado, observado 0s principios do respeito da dignidade da
pessoa, da ndo discriminagdo, do sigilo e da privacidade”. De acordo com o
Protocolo de Atendimento a Mulher em Situacdo de Violéncia formulado pela

Secretaria de Satde de Colombo no Parana, “toda equipe de satide deve pautar-se
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pela ética, preservando o sigilo e garantindo a seguranga das informagdes” (p. 14).
O Protocolo ressalta ainda que:

O compromisso da confidéncia é fundamental para
conquistar a confianga necessaria ndo so a revelacdo da
situacdo, como a continuidade do atendimento. O sigilo
no atendimento é garantido, principalmente, pela postura
ética dos profissionais envolvidos e isso inclui o cuidado
com a utilizacdo de prontuarios, as anotacbes e a
adequacdo da comunicacdo entre a equipe
(PROTOCOLO DE ATENDIMENTO A MULHER EM
SITUACAO DE VIOLENCIA: PROGRAMA MULHER
CIDADA, p.32).

Durante o tempo em que a autora ficou observando o que ali acontecia,
foi constatado que ndo havia a presenca de uma policial feminina, presenca essa
indispensavel em ocorréncias que envolvem mulheres. A figura de outra mulher
na hora em que a policia vai atender a uma chamada onde héa vitima de violéncia
aumenta a confianga da vitima, ndo a deixa envergonhada para relatar o ocorrido
e também pode inibir seu medo ao denunciar o agressor. Como ja citado neste
trabalho, é por isso que existem as DEAMS, para proporcionar mais conforto as
vitimas, visto que existem casos em que a mulher é tratada por policiais do sexo
masculino como culpadas pela agresséo, e que ndo deram importancia a dendncia
realizada pela mulher.

Quando acontece um caso de violéncia, seja ela qual for, que cause
ferimentos, pode-se deduzir que o primeiro lugar que a vitima va procurar é uma
Unidade de Salde para atendimento médico. Entdo, tais Unidades possuem
elevadas chances de diagnosticar e denunciar casos de violéncia doméstica. Os
profissionais de salde devem estar preparados para perceber que determinado
caso veio de uma situacdo de violéncia e assim entrar em contato com a policia,
se essa ndo estiver acompanhando a vitima.

“O profissional de satide tem o dever de notificar os casos de violéncia
que tiver conhecimento, podendo inclusive responder pela omissdo” (SALIBA, et

al. 2007, p.5). O Art. 1° da Lei N° 10.778, de 24 de Novembro de 2003, ressalta
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que “Constitui objeto de notificacdo compulséria, em todo o territério nacional, a
violéncia contra a mulher atendida em servigos de satide publica e privada”. Vale
ressaltar que, assim como destacado pelo Manual de Atendimento a Vitima de
Violéncia na Saude Publica do Distrito Federal (2009), a notificacdo colabora para
gue o setor de saude, a legislacdo e a epidemiologia fagam um trabalho em
conjunto, formando uma rede de trabalho efetivo e eficiente, atuando igualmente
como as Redes de Atengdo a Saude, buscando “promover a integracdo de agdes e
servicos de salde para prover uma atengdo a satde de forma continua, integral, de
qualidade, responséavel, humanizada, com vistas a consolidacdo dos principios e
diretrizes do SUS” (BRASIL, 2012, p. 10).

Para que isso aconteca é necessario que haja assim como citado no inciso
VII do Decreto n° 7.958 / 2013 “promogdo de capacitagdo de profissionais de
seguranca publica e da rede de atendimento do SUS para atender vitimas de
violéncia sexual de forma humanizada, garantindo a idoneidade e o rastreamento

dos vestigios coletados”.

[...] o profissional deverd preencher a Ficha de
Notificagdo e encaminhar uma via para o Sistema de
Informagdes em Acidentes e Violéncia, inserido na
Vigilancia Epidemiolégica da SES/DF. A outra via deve
ser anexada ao prontuério (BRASILIA, 2009, p. 47).

Portanto, apds minuciosa andlise sobre o assunto estudado, varios
guestionamentos surgiram sobre o comportamento dos envolvidos em todo o
processo, pois diversos protocolos existem para atendimentos as vitimas de
violéncia, porém o direito ndo é aplicado como dever, se a vitima ndo cobra seus

direitos, em muitos casos o dever ndo é cumprido.

4.1 Protocolos de Atendimento as Vitimas de Violéncia Doméstica
Apos a Convencdo de Belém do Pard, realizada em 1994, o Ministério da
Saude em parceria com as Secretarias de Saude, procurou formas de padronizar

0s atendimentos as pessoas que sofrem violéncia sexual.
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Desse esforco coletivo desenvolveram-se normas técnicas
e protocolos clinicos sobre acolhimento, atendimento e
notificacédo de violéncias. Desta forma, é possivel acolher,
atender, realizar exames clinicos e laboratoriais,
administrar a anticoncepcdo de emergéncia, realizar
quimioprofilaxias para o HIV e para doencas sexualmente
transmissiveis.  Também é  possivel  oferecer
acompanhamento psicossocial, sem perder a perspectiva
de que o aperfeicoamento dos (as) profissionais que
atuam diretamente nos casos pode melhorar suas
habilidades e capacidades técnicas em relagdo a violéncia
sexual (BRASIL, 2015, p.13).

Com a instalacdo de uma sequéncia nos atendimentos na rede de satde é
fundamental que toda a populagéo saiba que possuem esse tratamento pelo SUS,
¢ imprescindivel que se tenha “profissionais responsaveis por cada etapa da
atencdo [...] de modo a acolher e atender as pessoas que acessarem 0 servigo de
forma agil, humanizada e respeitosa” (BRASIL, 2015, p.18).

Quando as vitimas recorrem primeiro ao sistema de seguranga, ou seja, a
policia, o procedimento de atendimento €é diferente daquele que ocorre quando
procuram um atendimento de satde. No atendimento policial, sera feito o Boletim
de Ocorréncia (B.O) e ¢ feita a notificacdo, registra-se todo o fato primeiro e
posteriormente a vitima é encaminhada para o sistema de salde onde recebera
atendimento e ganhara a assessoria necessaria. Ja quando o primeiro lugar a ser
procurado pela vitima é uma Unidade de Saude, todo o atendimento médico é
realizado resguardando prioritariamente a salde da vitima. Neste caso, 0s
profissionais de salide tém por obrigacéo passar todas as informagdes necessarias
a vitima, informar o qudo é importante que seja feita a denlncia perante as
autoridades, ressaltando que é seu direito buscar por justica e ndo deixar que o
agressor figue sem nenhuma punicéo. Se a vitima ndo demonstrar interesse em
registrar o B.O ela ndo é obrigada, e sua vontade desse ser respeitada e seguida,

porém cabe ao “profissional de saude proporcionar espago de reflexdo e viabilizar
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novos leques de possibilidades que permitam a vitima sair desta dindmica
abusiva” (BRASILIA, 2009, p. 47).

Assim como exposto na Norma Técnica de Atencdo Humanizada as
Pessoas em Situacdo de Violéncia Sexual com Registro de Informacdes e Coleta
de Vestigios (BRASIL, 2015), aqueles que trabalham no atendimento de sadde ao
atenderem casos de violéncia, independente da demanda, devem proceder da
seguinte maneira: realizar a anamnese, que é uma espécie de entrevista realizada
por um profissional de saude na consulta, também devera ser realizada uma escuta
qualificada do relato da vitima, que é relevante para obter empatia, detectar riscos
de morte e possivel reincidéncia de violéncia; realizagdo de um exame fisico
detalhado, especificando as lesbes apresentadas; as informacbes devem ser
devidamente registradas e por ultimo, é crucial que seja coletado “vestigios em
servigos de satde” (BRASIL, 2015, p. 22).

Em conformidade com o Manual de Atendimento as Vitimas de Violéncia
na Rede de Saude Publica do DF, “o efeito da violéncia doméstica e familiar
contra a mulher, decorrente de maus-tratos, humilhacdes, agressdes fisicas,
sexuais, morais, patrimoniais e psicolégicas, €, sem duvida, devastador para sua
autoestima” (BRASILIA, 2009, p. 25), além de gerar medo, inseguranca, que
acarretam em doengas cronicas e outros males. Dai a importancia de se ter um
atendimento especializado, com um acompanhamento pds-traumatico.

Quando a violéncia for sexual, se a paciente ja chegar a Unidade com a
confirmagdo deste tipo de violéncia, de imediato os profissionais que ali trabalham
e que vao prestar o atendimento j& tém que executar o acolhimento desta vitima e
ja conduzi-la para atendimento meédico, no qual serdo realizados exames
especificos. Em atendimentos de emergéncia deve proceder da seguinte forma:

Acolhimento pela enfermeira e encaminhamento para
atendimento médico, para realizagdo dos exames e
profilaxia das doencas resultantes da violéncia sexual (se
necessario). Médico: 1) realizar a anamnese (tipo de
violéncia, hora da violéncia, qual a relagdo do agressor
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com a vitima, agressor fez uso de preservativo, nimero de
agressores, Ultima menstruagdo etc.); 2) prescrever as
medicagOes de acordo com o protocolo e orientar o seu
uso, em conjunto com a enfermeira; e 3) solicitar TGO,
TGP e 0 TIG (teste imunoldgico para gravidez), caso seja
necessario o uso de antiretrovirais, assim como esclarecer
os seus efeitos colaterais, visando melhor adesdo. Além
disso, o0 médico deve referendar o paciente para Centro de
Saude referéncia em DST/AIDS de sua localidade para
continuidade da profilaxia das doencas (BRASILIA,
2009, p. 38).

Um Protocolo de Atendimento que uma Unidade de Saude deve seguir

em casos de violéncia contra mulher, especificamente violéncia sexual, deve

seguir as seguintes etapas:

Acolhimento — considerado como uma etapa determinante de como vai
seguir todo o atendimento a vitima. O acolhimento deve ser humanizado,
assegurando credibilidade e respeito a vitima, procurando proporcionar
conforto, protecdo e conhecimento de seus direitos (BRASIL, 2012,
p.21).

Registro da histdria — o profissional que for registrar a histéria da paciente
deve estar atento a todo o relato para que ndo passe nenhuma informacéo
que pode ser crucial no atendimento e para ter certeza que nao havera
reincidéncia. Deve ser relatada local, hora aproximada da violéncia, se o
agressor é conhecido ou ndo da vitima.

Exames clinicos e ginecoldgicos — sdo importantes visto que mulheres
vitimas de violéncia sofrem lesdes graves, podendo ter “traumatismos
fisicos, genitais ou extragenitais” (BRASIL, 2012, p. 24). Todos os
ferimentos/traumas diagnosticados pelo médico atendente devem ser
metodicamente descritos no prontudrio da paciente.

Coleta de vestigios — esse procedimento € considerado pega chave para
instruir o processo. Para a coleta de tal sdo utilizados os equipamentos

padrdes da ginecologia, e apds a portaria interministerial ser assinada, em
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marco de 2015, o IML (Instituto Médico Legal) é obrigado a aceitar os
exames realizados pelas as Unidades de atendimento, para dessa forma
preservar a mulher de mais constrangimentos e transtornos (PORTAL
BRASIL, 2015). A coleta devera ser feita de forma que os vestigios da
agressdo sejam preservados (BRASIL, 2015, p.20). A coleta pode ser de:
secre¢do vaginal; secrecdo anal; coleta de sémen, secre¢des e ou fluidos
depositados na pele ou em outras regides do corpo; vestigio subungueal?;
cabelo e pelo; vestes e objetos com possivel presenca de sémen e/ou
outros fluidos bioldgicos; e células de mucosa oral (BRASIL, 2015, p. 26
- 28).

e Contracepcdo de emergéncia, profilaxias para HIV, IST e Hepatite B —
uma das medidas de emergéncia que é iniciado logo apds a comunicagdo
de um caso de violéncia sexual. No primeiro atendimento na Unidade de
Saude ja fornecem, com o objetivo de conter possiveis maleficios a satde
da vitima.

e Comunicagéo obrigatdria & autoridade de saude em 24h por meio da ficha
de notificacdo da violéncia — assim como previsto na Lei 10.778, de 24
de novembro de 2003.

e Exames complementares — para diagndstico de possiveis doencas,
sequelas que possam ser resultantes da violéncia.

e Acompanhamento social e psicoldgico — “deve ser iniciado o mais breve
possivel, de preferéncia desde a primeira consulta, mantido durante todo
o periodo de atendimento e pelo tempo que for necessario” (BRASIL,
2012, p. 21).

e Seguimento ambulatorial — relevante para que a vitima tenha onde dar

sequéncia ao seu tratamento, para que elas tenham um espaco/local que a

2 Secregdo que fica por baixo da unha.
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acolha e que lhes oferecem uma equipe de varios profissionais das
diversas areas (psicologicas, terapéuticas, ginecoldgica, etc.) que
busquem “promover a integralidade da atencdo” as vitimas e juntamente
constatar que as “profilaxias prescritas estdo sendo utilizadas
corretamente ou se existe outro sintoma” (OSHIKATA, 2017).

Segue abaixo modelos de fluxogramas utilizados para padronizar o

atendimento em hospitais para atendimentos as mulheres vitimas de violéncia.

Figura 1 — Fluxograma de atendimento as mulheres, vitimas de
agressoes, nos hospitais.

Hospital

Médico
Ginecologista/Clinico
Orientar Delegacia/DEAM

PAV ou Servigo
Social

Acompanhamento
Psicossocial

Fonte: Manual para Atendimento as Vitimas de Violéncia na Rede de
Salde Publica do Distrito Federal (2008, p.30).
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Figura 2 — Fluxograma de atendimento, em unidades bésicas de saude,
as mulheres vitimas de violéncia.

Unidade Basica de Saude

Sala de Acolhimento
Enfermeiro e/ou equipe do
C.S. ou PSF

Médico
Ginecologista/Clinico

Orientar DP ou DEAM

Assistente Social ou Gerente
da Unidade de Saude ou
Coordenador do PSF

Acompanhamento
Psicossocial

Fonte: Manual para Atendimento as Vitimas de Violéncia na Rede de
Salde Publica do Distrito Federal (2008, p.30).

E primordial, para que haja um atendimento padronizado, a utilizagio de
ferramentas adaptativas para tal tarefa. O fluxograma em atendimento na saude,
veio trazer esta padronizacdo na conduta e assim proporcionar um suporte maior
aos profissionais de salde na realizacdo do atendimento para demandas
esponténeas, pois, essa ferramenta caracteriza-se como um meio padrdo tendo

como base um roteiro de simbolos e imagens gréficas.
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4.2 Delineamento da Violéncia contra a mulher no Municipio de
Lavras/ MG

Apols presenciar o fato que motivou a seguinte pesquisa, surgiram
guestionamentos em rela¢do a conduta da unidade quanto a tal violéncia. Foi
aferido que, até a data do acontecimento ndo existia, ou ndo era seguido,
protocolos de conduta em favor da mulher vitima de violéncia. Ao buscar
informacdes sobre os atendimentos, surgiu de maneira clara que a Unica coisa que
era feita em tal situacdo era a notificagdo utilizada junto & vigilancia
epidemioldgica do municipio (através da ficha que consta no anexo 1), ou seja, a
vitima deixava de ser vitima e se tornava apenas estatistica.

Como a vigilancia epidemiol6gica é detentora de tais estatisticas, foi feito
0 contato, através de email, com o responsavel pelo setor de notificacoes,
solicitando o fornecimento dos dados colhidos na regido para uma posterior
andlise. Tendo o pedido atendido, sem restricBes, deu-se inicio a analise e
organizagdo das tabelas que serdo apresentadas.

De acordo com os dados cedidos pela Vigilancia Epidemioldgica do
Municipio de Lavras, onde sdo feitas as notificacdes relacionadas a violéncia, até
0 més de Agosto de 2017 foram notificadas cerca de 195 casos de violéncia onde
a vitima é mulher, dessas mulheres 7 sdo vitimas reincidentes, ou seja, que ja
sofreram agressdes anteriormente. Através dos dados abaixo pode-se observar que
a maior parte das violéncias sofridas pelas mulheres sdo violéncias fisicas,

sofridas por mulheres com 30 anos ou mais.

Tabela 1 — Distribuicdo da faixa etaria (<1ano a >30 anos) de mulheres vitimas
de violéncia entre os anos 2015 a 2017.

Faixa etaria 2015 2016 2017
<1ano 1 0 1
1 a 4 anos 3 1 0
5a9 anos 1 1 1
10 a 14 anos 5 24 8
15 a 19 anos 27 51 28




20 a 29 anos

63

107

68

30 anos e +

101

164

89

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica do Municipio de Lavras/MG.

Tabela 2 — Descricdo qualitativa e quantitativa dos tipos de violéncia mais

acometidas no periodo de 2015 a 2017.
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Tipos de Violéncia 2015 2016 2017

Fisica 182 315 175
Psicol6gica/Moral 2 7 2
Sexual 5 5 6
Financeira/Econémica 0 1 0
Lesdo autoprovocada 18 42 34
Outros 10 28 17

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica do Municipio de Lavras/MG.

Tabela 3 — Detalhamento dos meios de agressdes com maior incidéncia no
municipio de Lavras/MG.

2015 2016 2017
Forca corporal 172 290 155
espancamento
Enforcamento 0 2 1
Arma de fogo 0 0 2
Ameaca 1 4 1
Enver_1ena~mento 12 40 44
Intoxicacao
Objeto perfuro 5 6 2
cortante
Objeto
contundente 0 ! ;
Outra agresséo 12 9 2

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica do Municipio de Lavras/MG

Tabela 4 — Quantitativo de Reincidéncia de violéncia
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Quantidade
2015 10
2016 6
2017 7

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica do Municipio de Lavras/MG

Em conversa com um dos profissionais da UPA envolvidos no
atendimento as vitimas de violéncia, foi relatado que infelizmente ndo é possivel
mensurar, de forma precisa, as ocorréncias de violéncia doméstica/sexual que
passam por esta. Como justificativa, foi apresentado o fato de que “a queixa inicial
das pacientes ndo confere com o real motivo da busca do servigo de saude”,
geralmente chegam para atendimento com queixas de “ardéncia genital, incomodo
ao urinar ou algo parecido”. Entdo para que se possa diagnosticar o fato da
violéncia é necessario que o médico/profissionais de salde que prestam o
atendimento tenha sensibilidade, que este use de seu discernimento e empatia,
tentando compreender o0 que a pessoa estd passando e assim descobrir o real
motivo da procura pelo atendimento.

Na UPA é usado um fluxo de atendimento indicado pelo Ministério da

Saude, o qual especifica cada etapa que deve ser seguida e 0s passos seguintes.
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Figura 3 — Fluxograma padréo utilizado na Unidade de Pronto
Atendimento (UPA) de Lavras/MG
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4.3 Aprimoramento do atendimento na Unidade de Pronto Atendimento
(UPA)

Como meio de exigéncia para que os protocolos propostos pelo Ministério
da Salde sejam cumpridos, a Unidade tem aplicado em todo seu quadro de
funcionarios a Educacdo Continuada, que olhando de forma ampla é uma maneira
onde se estimula os profissionais de salde a cumprirem ao pé da letra as leis e
protocolos impostos. A Educagdo Continuada ¢ um “processo permanente de
treinamento, aperfeicoamento e atualizagdo profissional, visando atender
necessidades do servigo e promover elevado padrdo de assisténcia, sob o ponto de
vista humano, técnico-cientifico e ético” (LIMA et al. apud MIRANDA;
SANTANA; CHAGAS, 2014, p. 2). Logo, o seu objetivo € tentar diminuir a
distancia entre a lei/direitos e o atendimento oferecido nas Unidades de Salde.
Muitos profissionais, mesmo recebendo a capacita¢do, ndo conseguem atingir o
nivel esperado de manejo correto para atender as vitimas, seja pela falta de
interesse, pela falta de incentivo ou mesmo por ndo ser um assunto/tema que lhe
desperta interesse, dificultando dessa forma o alcance dos resultados esperados
com o treinamento.

Ao elaborar uma educacéo continuada, o responsavel por tal deve atentar-
se que esta seja voltada para a pratica vivenciada, ou seja, para a realidade do seu
trabalho, visando sempre atender as demandas de saude da populacédo, fazendo
dos profissionais de salde trabalhadores comprometidos e aptos a oferecer um
servi¢co humanizado e qualificado, assim como proposto na nova ordem do SUS
(SILVA; OGATA; MACHADO, 2007, p.2).

Na UPA onde foi realizada esta pesquisa, a Ultima educacdo continuada
voltada para a humanizagéo foi organizada por duas Enfermeiras da Unidade e
aplicada no segundo semestre de 2016, onde foi elucidado a significancia de um
atendimento humanizado, o quéo é importante atender um paciente de tal forma,

buscando o aprimoramento, para que assim haja resultados positivos e
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consecutivamente beneficiar a populacdo usuéria do servico. Atualmente foi dado
inicio ao novo processo de Educagdo Continuada da UPA.

A realidade vivenciada pela UPA possui uma discrepancia em relacdo as
Leis e protocolos sugeridos pelo Ministério da Saude e os que sdo usados em
grandes Centros de Satde. E notorio que existe ali um processo de aprimoramento
em busca do atendimento ideal e de direito as vitimas de violéncia, também ficou
evidente que os coordenadores/gestores estdo empenhados em incentivar 0s
profissionais a buscarem conhecimentos e se interessarem pelos temas abordados
nas capacitacfes, bem como fazer com que os envolvidos se coloquem do outro
lado, do lado do paciente e percebam o qudo é primordial um atendimento
humanizado.

As dificuldades enfrentadas na realizacdo dessa pesquisa foram todas
voltadas para a coleta de dados, pois estes ndo estavam claros o suficiente para
entendimento. Como ja exposto, na Unidade estudada os casos de violéncia
domeéstica, sexual e/ou outros tipos de violéncia ficam mascarados no meio das
queixas apresentadas pelas pacientes. Foi necessario entender primeiramente o
porqué das vitimas esconderem a verdade sobre possiveis ferimentos e depois
quais as queixas poderiam ser oriundas de violéncia, e entdo, entender e assimilar
que se tratava de um caso de violéncia.

Muitas das informages contidas neste trabalho, ndo séo divulgadas no
cotidiano da mulher. A busca por informacao faz com que aflore uma nova linha
de pensamento, fazendo com que aquilo, que até entdo era respaldado e bem
estruturado, passe a se desfazer, o que era formado passou a se tornar desforme.

Leis, protocolos, educacdo continuada, suporte da &rea de seguranca,
apoio social, enfim, tudo isso se torna insuficiente para sanar a real demanda da
mulher vitima de violéncia. A pequena amostragem, exposta através dos dados da
vigilancia epidemioldgica, demonstra o grau de violéncia que a mulher sofre na

cidade de Lavras/MG. Porém, como é apresentado neste trabalho, a Unidade de
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Pronto Atendimento de Lavras busca a melhoria de seus atendimentos focando
nos protocolos padrdo do Ministério da Saide e em um rigoroso processo de
atendimento humanizado. Estas a¢fes se tornam peguenas diante desse problema
social, que infelizmente, esta longe de ser resolvido. Os profissionais em geral que
estdo envolvidos normalmente se preocupam com os ferimentos, com as possiveis
patologias que possam surgir de tal agressdo e ndo se preocupam, e até mesmo,
muitas vezes, deixam de lado a pessoa, a mulher vitima, ndo se importando com

0 que ela pensa e sente por estar em tal situag&o.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Seria 6timo se pudéssemos criar uma utopia onde nao teriamos que fazer
leis para impor que outras leis sejam cumpridas. O egoismo social impede que o
individuo seja empatico, e assim faca valer o atendimento humanizado, ndo
apenas na palavra, mas sim com respeito e conduta correta para com a mulher que
estd vulnerabilizada e necessitando de um suporte imediato.

Em todas as areas profissionais, existem pessoas extremamente
capacitadas para exercer ou executar tarefas especificas, porém, existem custos.
Aquele profissional que possui as caracteristicas especificas para a execugdo de
tal tarefa, custa dinheiro ao Municipio, ao Estado, ao Brasil, que como desculpa
usa o periodo de crise para querer economizar em tudo, até mesmo naquilo que
ndo deveria.

Inevitavelmente varias instituicdes publicas buscam trabalhar em cima do
comodismo, buscando o profissional mais proximo de forma mais facil para
simplesmente repassar o assunto escolhido, fazendo do que seria um processo de
aprendizagem um simples processo de leitura, negligenciando desse modo a
capacidade do individuo de aprender e assimilar o contetdo, tomando como base
os preceitos de Paulo Freire “ensinar ndo é transferir conhecimento, mas criar as
possibilidades para a sua producgdo ou a sua constru¢do” (FREIRE, 1996, apud

RUSSI, 2011 p.4). Estimular a adesdo de habitos éticos dos profissionais que
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atuam diretamente com vitimas de violéncia ndo sera a resposta definitiva para o
desinteresse e a falta de preparo, porém, a mobiliza¢do dos burocratas do nivel de
rua, das liderancas da sociedade, atuando através de campanhas publicitarias e de
processos educativos permanentes € de extrema significancia na luta contra a
injustica, o descaso e a falta de informacdo daquela que foi agredida.

Dessa forma, devido a falta de preparo e interesse dos profissionais 0s
usuarios sdo prejudicados, em especial as mulheres, visto o mal processo de
educacdo destes para agir em situagdes onde elas séo as vitimas, situagdes essas
gue necessitam de tratamento especializado. Os técnicos quando surgem esse tipo
de demanda ndo sabem como proceder, entdo o tratamento oferecido sera de forma
generalista e ndo Unica como deveria ser, pois cada caso necessita ser tratado de
forma diferenciada, para minimizar o sofrimento da vitima, como ja foi proposto
nos protocolos abordados. Para que haja esses cuidados é necessario que se tenha
uma elaboracdo de uma didatica especifica para abordar cada tema.

Como proposta, sugiro uma capacitagdo que seja voltada para
atendimento as mulheres vitimas de violéncia doméstica, sexual e/ou outras
violéncias interpessoais, sendo os temas abordados na capacitacdo direcionados
para a importancia da humanizacdo e do acolhimento da vitima, buscando
proporcionar a ela todo o conforto e zelo necessario para amenizar o0 trauma
sofrido. Também é fundamental que seja passado quais os direitos que a vitima
tem, incluindo o do sigilo das informagbes. O processo proposto deve ser
articulado, na cidade de Lavras/MG, em rede com os setores de salde, educacao,
justica e seguranca publica, visando o estabelecimento de atitudes que irdo
cooperar na prevencgdo e nos cuidados para a mulher vitima de violéncia, talvez
isso é o que falte para que o direto da mulher seja respeitado. Além disso ha
necessidade de treinamentos periddicos para todos os que estdo envolvidos no
atendimento, ou seja, policiais, equipes da UPA e hospitais do municipio, técnicos

do IML que deveriam realizar os testes e exames, Conselho Tutelar que atende
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casos de menores de idade e o Centro Estadual de Atencgdo Especializado — CEAE
que é pra onde as vitimas sdo encaminhadas para acompanhamento ambulatorial,
focando todos nas especificidades do municipio, como por exemplo areas com
maior incidéncia de violéncia e o estudo dos protocolos e leis que regem os diretos
da mulher vitima de violéncia.

A partir de analise feita, foi perceptivel uma barreira em relacdo a
comunicagdo dos funcionarios da UPA, que estdo diretamente ligados ao tema
apresentado, com a Delegacia da Mulher do Municipio de Lavras/MG. Em
conformidade com o que foi repassado pelos profissionais, a Delegacia ndo possuli
papel operante nos atendimentos realizados na UPA. A DEAM s6 comeca a atuar
apos horas ou até mesmo dias ap6s o ocorrido, sendo que para melhor eficacia do
atendimento como um todo, desde o atendimento policial na ocorréncia até o
atendimento na Unidade de Salde, a Delegacia Especializada deveria ter uma
atuacdo mais presente, fazendo cobrangas para que os direitos da mulher sejam
cumpridos, ou seja, € necessario que a atuacdo da DEAM seja mais ativa. No ato
da ocorréncia poderia ocorrer uma comunicacao entre os policiais atuantes com a
DEAM, e assim executar o trabalho, fazendo entdo um atendimento em rede,
garantindo que os direitos da mulher sejam cumpridos e respeitados.

Ao trazer tais criticas que contém neste trabalho, sobre o processo de
como funciona o atendimento da mulher vitima de violéncia, é inevitavel ndo
voltar no tempo e refletir sobre o descaso que a mulher tem sofrido ha tempos.
Desde os primérdios, a mulher luta para ser inserida em um contexto que ja é dela,
porém, o comportamento machista cria empecilhos para que ela, mulher, assuma
seu lugar de direito e tenha os beneficios que lhe foram providos atraves do tempo.

Essa luta serd uma luta interminével, pois, a falta de consciéncia, ou até
mesmo 0 egoismo social, ndo permite que aqueles que governam olhem para 0s

lados e vejam o que de fato é necessario para se ter uma sociedade igualitéria.
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ANEXO I - Ficha de Notificacdo usada na Unidade de Pronto
AtendiErlnento em atendimentos que envolvam qualquer tipo de violéncia.

REGISTRO DE ATENDIMENTO DE PESSOA EM SITUAGAD DE VIOLENCIA
DADOS SOBRE A OCORRENCIA

Dats da Dcomencia __ I3 Mome:

Escolaridade:; Ragalcor:

TipD de Violéncia (marques oom X a{s) clbuagla [S85) aprecenisds|s)
I:I Fisica DTra‘u:ode seres humanas D Chtros
[] Peicaisgicatoral [ | FinancaraEcondmica

[ toetura [ I negligenciaabandena

[] semsml [ Trabeaita infaril

Meios de EQFESSEO imargue pom x 2ls) opplic |Sech que ce aplioaim)
Ofserey  Ooap- [loues
] Enforcaments (I B E,']."',',ﬁ

[ Asma de fogo CJErvenenaments

O Ameaca [ obi. contundente

1
Violéncia de Repetigﬁ{: {marqus som & a chssplc spracantsda)

[ sim[] mae. [lignerada. Se sim, inizio hé L] anos
Acompanhado (a) pela Policia Militar? imarqus com « 2 cHusghio spresentadai Usim. Lngo.
Local da Ocorréncia [margua som x 8 sifuaglo apresantsda)

[ Residéncia [] Local de prélica espartiva
Habitagdo coletiva ] Bar ou similar [ comircioiserdgos
[JEscda [ via priblica L] indistriasiconstrugdo

ATENDIMENTO DE URGENCIA
Se violéncia sexual, qual {is) procedimento(s) realizado(=)?

[] Prefiasa DST [] contracepg o de emesgéncia D Profilaia do Tétana
[] Profitacia Hiv ~ [] Profiwda Hepatite B

No atendimentn a vitima de violéncia sexual, o agressor estava presente no momento do
atendimento? |:|5im_ |:| Mo,

Se sim, realizado teste rapido HIV, hepatites, sifilis no mesmo? D_:_-.im, D MEo.

Encaminhamentos imargus com x & cituagso anrecantada)

D Wiva wida
[[] Rede da Assisténcia Social (CRAS, CREAS, outras)

I:l Consedho Tutelar |:| Delsgacias
[ JRede da Saide {Unidade Bisica de Saide, hospital, cutras) [ Folicia Miltar

Assinatura/carimbo do responsavel pelo atendimento:

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica do Municipio de Lavras/MG
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ANEXO Il - Ficha de notificacdo indicada pelo Ministério da Saude
RepUbiics Federaiva do Eraa  FICHA DE NOTIFICAGAQ! INVESTIGACAO

Mnistano da Sande INDIVIDUAL NE
Sscratarta de Vigiiincla sm Saods VIOLENCIA DOMESTICA, SEXUAL E/OU OUTRAS
VIOLENCIAS INTERPESS0AIS

Deﬁm@ de caso: Considera-se violéncia como o uso intenconal de forca fsica ou do poder. real ou em ameacz |, contra si
propric , contra osfra pessoa, uucmtamewmamrrmndadequere&dheuumﬁamshhdadederealﬁemlem
marte, dano psicologico, deficiencia dz desewohimento ou pnual;lu_
Atengdio: Em casys de suspeita ou lml’l:u‘_;dqan:l|:Ie violéngia conira oriangas e adolescantes, a notificagdo deve serdmgatma e
dingida acs Conselhos Tutelares e au [Celegacias de Potego da Crianga e do Adolescente @ Ministrio
Piblico da localidade), de acordo com o art. 13 da Lei n‘:I B 06911990 - Estattrtu da Crianga e do Adolescente. Esta ficha
atende ao Decreto-Lei r” 5.09¢ de OX0&2004, que reguiamznta a Ll-.‘l n® 10.77802003, fue institi o senigo de mﬁca;,au
cmlpulm de violéncia contra a mulker, & ¢ artigo 19 da Lei n” 10.741/2003 que prevé que os casos de suspeita ou
cu-rﬁrrnaq.:n de maus tratys contra idesos30 de notficag@e nlx'qa‘hdna

Data da Motficaclo J UF | [3] Municipic e Nathizago | Codge (IBGE) J
I L [
.

p Urkiade de Sande (ou outra fonte notficadors) Codgo (CNES)

El}ﬂ‘ladamﬂadnE‘ienh Horma da ocoméncls {0 - 24 horas)

ol R

Hiome F| [tz de Mascimento
J [ I J
3-kera I 1 msmr T
faane i 10 5ex0 ° L1 | s 1) - 7) PTrimeste SLT"I'HHEHTE O
L1 ilam E= J 4} dade gestacional ignoradz 5} £ Mo seapica 9 lgnoRd
o | 13 cor [13 Escomandase gy, Anarabetn 16} Ensing maaoincompleto
| oAt §7} ENsing medio compiets
! 1-Granca 4-Parda = :;emm“? [6) Educagdo supsror Incampleta
Z || 2Freia Sindigena 1 a £4) Educagio supsrior completa
H |-, R by o
E L 1| Ensing mental compietn 52} ignorata
[15 Stuagi conjugal
s ceupagio 1 - SoitEro 3-Vitvo £-Mio squa
i | || || 2-CasaoouniSy consenslal 4-SEparal 8- Ignonam
E‘Haagﬁeesaxmb [17] Possul aigum tipo de deficiéecla™ - oim - Mio % Ignorado
1-S6comHomens 3 -Com homens & nuiharss [Jreea  [Juisual [(Joutras defcienclag Sindrones
2-Socommulens  4-MSoseaples  3-ignordo [Qmenm  [Jaustva
P Namero de Cartio SUS EN"‘W da mie J
L1111 11111 | J
W Mumicipio de resdensa Codigo (1I3GE) F BTy de resiEnca
4 | 1 1 | 1 |
i [E5] Lograourn [nua, avenid, ) ”\E NunemJ
i\
f ECmmﬂmﬂm{m. casa, ) ﬁ Porn 0 Referensa E CER
i | - IJ
2 [28] (D0D) Telane 2003 yans 2.mura || |39]Palsise resicenis torado Brasl)
| | | 1 3-Pemumard 3-ignorga ||
| ] Lecal de osomenda 07 - EStat=ieamentn o 53002 11 - Texmena baklly
01 - Reskdsncia 04 - Ambente ge Tabalho I:-a Instiuigic socioaducativa 12 - Bar ou Eimilar
02 - Habitaglo coletva 05 - Escdia 09 - Institulg3s de long pamanencia 13 - Cutros
03 - Via pitilca 05 - Creche 10 - InsTiulgdo prisiona 3 - Ignorady
Muriciplo de Ocomeacla JF Bialima de oconencla J
-'E Lo;adwmrle DCOMENC (nE, avenMa,..) J Nmtj ECmplmmn{m.. cas, ) J
é Zonadeacomencia [ [ ocomen outres vazes? 0 4 le550 Tl AUtoDRVOCAnE’ .
3 1-Urnana  2- Fual
! 3-Perumana 3 - ignorade 1-5im 2-wo 9-Ignorado 1-5Im 2-Mir 9-Ignorado
LN 4
[41] weioge agressdo 1-Sim 2- NSO Tipe de visiénclas 1-Sm 2-M3o 3-ignorzoo
[ umabrancs  Fhd0se apiea o ignomog Fhica O sensi [ Toeturz
[Jumaceroge [ ] Enforcamentoisufoeagdo | | ™ cucongics f Moral [ ] Trafoe de seres humanos [ | Patimonal
[ oajeto cantungente [ ] Cusimadira [] teglgnes ] Tratamo ntant [ cutres
[] Forga coporal [ cures Azandong
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[£3] Se ocomeu viniznea sl QU o tipo?  1-SIM 2- N30 3- N&0 52 apliea 9-Ignoran|[£4] Se ocormau peneiragio, qual o po?

'E-E Azzedi) sexual =Pam::g'alah1‘a'm - Sim 2-Mdo 3 - Mo s2 aplca 5 Ignofado
i Estupro [ Explorago sl O o O s [Jvagna
[] tentago wokento a0 pudor []oures
1 [a5|Humem d= Relagdo com 3 peesoa atendlda 1-5im 2- Mo 3 ignorado Saup do provavel | [48] Supsta d= uso
E i enmlmoiej Pal [] ex-conuge [ cudador autor da agre de alicoal
£5l|eum [Jmae [ wamerasaca) [] Fattoiches © - azene rsm O
53| |2-Doscumss || Mearasn [ ExNamoraaofa) [ Pessoa com retaglo | 2 - Femining 2-Hio
- Ignoraco ] ' 3 - Ambos 05 sexgs (| % Kgnomado
‘i 3 [[Jmadrasa [] Amigesiconhaciace Intfiucional 2 lign
2% Oceonuge [] Desconneco [ outres
! [E5] Consequéncias da ocoméncia detectadas no momento da notiteagio 1-SIm 2-M3o 9 ignomdo
s [Q#eoto [ Gravidez [Jost [] Tentatva oe suckio [ ouwes
i IEE Procedment Indcado 1-3m 2-Nio 9 ignofado
% [] Frofizxa osT [ cueta oz sangue [0 cuntrmceppic de emergencia
§ [ profiasa Hiv [[] coteta de samen [] comunicaglo ge Acidente de Trabaiho
5 [] Profiiaxia Hepatre & [ coteta de secregio vaginal [[] Aporo previsto em e
[F1] Evolugio do Caso [ [E7=e ovito peia agresso, dats
1-Alta  2-Encaminhamento ambulaional 3 - Encaminhamento hospltaiar 4 - Evaslo / Fuga
5-Obip pela agressdo 6 - G0t pOr UlTaS CIUS3s 9 - ignoradc N
L]
E @mmmmmmzmmmmm 1-5im Z-N& 3 ignorado
E |:| Conseino buielar (criangaiadolescentie) |:| Delegacia Especializata da Mulhar :a'm“mdew E:-}uﬁma %a%
i [ vara oa nfancza ¢ juvernuse [ beiegadiade Prot. da Crlanga e do Adclescentz
u | | [] Casa o= protego / sbego [] Duiras delegacias O
i [] Programa Sentinzia [] mmisienio Pusica [ ouires
2
] Elclru.naﬂnda da lesdo (confimadal) |E| ClassMcagio nal 0
CID 10 | |11 | 1-Suspeitn 2 - Confimado 3 - Descartado
: Informagdes complementares e observagoes ]
TELEFONES UTEIS . =
- . _ - Disque-Denuncia - Exploragao
Disque-Saide Central de Atendimento a Mulher sexual a criangas e adolescentes
0800 61 1997 180 100
Municipio/Unidacs o2 Salke Cod. da Unid. de Sa00eiCNES
{ | [ | [
3 rome Hﬂnﬁu Jlﬁsslnaum I

Fohte: Ministério da Salde



