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Resumo

Introducdo a violéncia doméstica é resultado de uma sociedade patriarcal e machista. podendo
ser fisica, psicolégica, patrimonial ou sexual. Objetivo: Evidenciar, atraves da literatura
cientifica, a assisténca de enfermagem a mulher vitima de violéncia doméstica. Método: Este
estudo trata-se de uma Revisdo de Literatura Integrativa, descritiva, onde os descritores
utilizados foram: “Assisténcia de enfermagem”, “Assisténcia integral em saude”, ‘Equipe de
enfermagem”, “Violéncia doméstica”, “Violéncia contra mulher”, a i eu nas

INSTITUTO

PRODUZIR



EBOOK PESQUISA E EXTENSAO:

Ry nBORDAGEM INTERDISCIPLINAR

ISBN 978-65-995353-8-3

bases de dados Scielo, Lilacs e Capes, que ao utilizar os descritores supracitados e o operador
booleano AND resultou em 2.902 artigos, entretanto, apenas 11 artigos seguiram selecionados
para revisdo. Resultados e Discussao: A assisténcia de enfermagem é pautada na detec¢do dos
indicios de violéncia contra mulher, no encaminhamento para os outros servicos da rede de
apoio, na notificacdo compulséria e prevencdo de complicacGes e danos futuros. Concluséo:
Portanto, é importante que o profissional de enfermagem saiba identificar e manejar a situacéo
afim de ofertar a vitima um cuidado integral e humanizado.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem; Assisténcia integral & salde; Equipe de
enfermagem; Violéncia contra mulher; Violéncia doméstica.

Area Tematica: Saude da Mulher.

E-mail do autor principal: mikaellycordeiroO6 @gmail.com

1 INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher (VCM) é caracterizada como um ato lesivo seja ele fisico,
psicoldgico, patrimonial ou sexual, que ofende ou fere os direitos da mulher. Apresenta raizes
historicas, sendo resultado da sociedade patriarcal e do machismo que designa o homem como
um individuo superior a mulher e a mesma como submissa ao sexo masculino. Além disso, é
multicausal, multidimensional e ndo possui destin¢ao de raca, classe social, idade ou orientacdo
sexual, atingindo mulheres do mundo inteiro (ACOSTA et al., 2017a).

Anualmente, no pais, a taxa de espancamentos a mulheres equivalem ao quantitativo de
2,1 milhdes, 175 mil mensalmente, 5,4 mil por dia e 4 a cada minuto, ressaltando que existem
outros tipos de violéncias, apesar da fisica ser a mais conhecida, na violéncia moral o objetivo
é difamar, injuriar ou caluniar a reputacdo de um individuo, na violéncia patrimonial ocorre
perda, dano, subtragdo ou retencdo de objetos, documentagdes ou bens em geral, j& a violéncia
psicoldgica possui 0 propdsito de intimidar, manipular, ameagar ou humilhar, implicando na
salde psicolégica da mulher e, por fim, a violéncia sexual é todo ato sexual que ocorre contra
a vontade da mulher, através de forga, manipulacdo, ameagas, seducéo e corrosdo (BRASIL,
2009).

Visto que, a violéncia doméstica impacta negativamente toda a sociedade e é uma
situacdo crescente em todo 0 mundo, € notorio que trata-se de um problema de sadde publica
devendo ser discutida nos diversos meios e com articulacdo dos varios setores da sociedade,
principalmente o da saude, com assisténcia multiprofissional para a identificacdo da violéncia,
reducdo dos indices de agressdo e mortalidade, assim como o aumento das dentncias. Nesse
aspecto, o Sistema Unico de Saude (SUS), apresenta-se como um importante prestador e

articulador dos servigos ofertados as mulheres em situacdo de violéncia (CARN t aI.,@
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2021; GONSALVES; SCHRAIBER, 2021).

Como previsto na Lei 8080 de 1990, a assisténcia ofertada no SUS necessita atender
todas as necessidades do individuo para garantir a integralidade, além dos servi¢os serem
organizado de forma regionalizada e hierarquizada, com profissionais capacitados para exercer
suas funcBes. Quando referente a assisténcia a mulher vitima de violéncia, a Lei Maria da
Penha, que visa coibir qualquer tipo de violéncia doméstica no ambito familiar, instrui que o
atendimento nos servicos de salde deve seguir essas mesmas normas e diretrizes garantindo a
mulher o atendimento de qualidade, humanizado e holistico (BRASIL, 2011).

Neste sentido, o SUS apresenta-se como um dos principais meios de acolhimento da
mulher vitima de violéncia, cujo primeiro acesso pode acontecer através das portas de entrada
como Atencdo bésica, Urgéncia e emergéncia, atencao psicossocial ou 0s servicos de acesso
aberto. Outrossim, o servico de salde é, por vezes, o Unico local que a vitima possui confianca
para informar a situacdo vivenciada no cotidiano, dessa forma, os profissionais de saude,
especialmente os da equipe de enfermagem, possuem a responsabilidade de identificar,
conduzir e encaminhar, quando necessario, focando o atendimento de maneira direcionada
(ALVES et al., 2021).

Nesse contexto, a vitima de violéncia doméstica, necessita de uma rede de apoio
abrangente, com familiares e amigos, profissionais de salde, assistentes sociais, dentre outros
atores envolvidos, para que a mesma consiga realizar a denuncia e manter-se convicta nessa
decisdo. Em contrapartida, a mulher desamparada, na maioria dos casos, permanece no
ambiente com o agressor e, consequentemente, o ciclo de agressbes pode perpetuar afetando
ndo somente a vitima como também os filhos, a familia e toda sociedade (CARNEIRO et al.,
2021).

Ademais, ¢ comum mulheres serem admitidas na emergéncia de hospitais apresentando
lesbes graves devido a agressdes fisicas cometidas pelo parceiro, tornando evidente a
necessidade dos profissionais da salde aprenderem a identificar e conduzir esses casos. A
equipe de enfermagem insere-se nesse contexto por apresentar, por vezes, maior vinculo com
o individuo, principalmente na atencdo bésica, cuja caracteristica principal é a assisténcia
longitudinal durante todos os ciclos da vida da populagdo adscrita (ARBOIT et al., 2017).
Devido a importancia da equipe de enfermagem na identificacdo e conducdo dos casos, 0
presente estudo baseia-se no objetivo de evidenciar, atraves da literatura cientifica, a assisténca

de enfermagem a mulher vitima de violéncia domestica.

2 METODO
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Trata-se de uma Revisao de Literatura Integrativa, descritiva, com a tematica assisténcia
de enfermagem a mulher vitima de violéncia domestica. Primeiramente, foi estabelecido, pelas
autoras, a tematica a ser abordada, em seguida foi definido a problematica do trabalho sucessiva
pelo objetivo norteador para guiar o desenvolvimento da pesquisa. Posteriormente foi
determinado os descritores, retirados da plataforma Descritores em Ciéncias e Saude (Decs),
consistindo em: “Assisténcia de enfermagem”, “Assisténcia integral a saude”, “Equipe de
enfermagem”, “Violéncia doméstica”, “Violéncia contra mulher”.

As bases de dados selecionadas para a busca foram Scielo, Lilacs e Capes, que ap0s
utilizar os descritores supracitados e o operador booleano AND foram encontrados um total de
2.902 artigos (Figura 1), e no intuito de restringir o nimero de estudos encontrados assim como
garantir que os mesmos fossem atualizados, foi delimitado o periodo de 2017 a 2022.
Importante ressaltar que foram inclusos apenas os trabalhos que seguiam a temaética, que foram
publicados no periodo estipulado e estavam presentes nas bases de dados escolhidas. Contudo,
foram excluidos os que apresentavam tematica divergente, artigos que ndo fossem
disponibilizados gratuitamente, que nao fossem dos anos delimitado nos filtros, os duplicados,
bem como trabalhos que ndo apresentavam rigor cientifico. Ao final da busca foram
selecionados 11 artigos, que apds serem lidos na integra e analisados, foram discutidos

compondo a presente revisao.

Figura 1. Descricdo dos artigos encontrados de acordo com as bases de dados.

ii Selecdo dos artigos ﬁ

LILAC S: l CAPES
(= 99) SCIELO: (n: 2.560)
(n: 243)

|

Artigos encontrados
(n: 2.902)

|

Artigos excluidos
(n: 2.891)

|

Artigos sclecionados
(n: 11)

Fonte: Autores (2022).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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Os estudos ressaltam a importancia da assisténcia de enfermagem em situacOes de
VCM, ja que esses profissionais sdo 0s principais responsaveis por prestar o cuidado nos
ambientes de saude. No entanto, o atendimento ndo deve restringir- se a uma unica classe de
profissionais, assim como ndo deve abranger somente a mulher. Visto que, os efeitos da VCM
podem afetar, inclusive, os filhos, provocando atrasos no desenvolvimento infantil, assim como
induzindo na crianga um comportamento violento e abusivo (FREIRAS et al., 2020; FEITOSA;
MAGALHAES; ALCANTRA, 2020).

A literatura corrabora com a afirmativa ao indicar a desestruturacdo familiar como uma
das principais consequencias da VCM, dessa forma, é explicito a necessidade de intervencéo
intersetorial e multiprofissional para acolher a todos os envolvidos (MOURA; GUIMARAES;
CRISPIM, 2011), sendo a intersetorialidade uma das premissas definida no Pacto Nacional de
Enfrentamento a Violéncia Contra a Mulher (BRASIL, 2011). No entanto, a pesquisa de
Gonsalves e Schraiber (2021) ao analisar a comunicacédo entre os setores de uma determinada
rede de apoio as mulheres vitimas de violéncia, evidenciou uma possivel falha na referéncia e
contrarreferéncia de outros setores para o setor salde, e vice versa.

Nesse sentido, apesar da necessidade de uma rede articulada para o enfrentamento da
VCM, Aguiar (2015) aponta que o sistema é fragmentado e desarticulado, ndo estando
preparado para atender as mulheres em situagcdo de violéncia. Contudo, para garantir essa
articulagdo, as redes de enfrentamento devem ser instituidas e fortalecidas em todo o territério
nacional, visando organizar os servi¢cos de assisténcia a vitima de violéncia em fluxos bem
delimitados e, dessa forma, auxiliar no atendimento a essas mulheres. Esta incluso nessa rede
todos os setores, incluindo o setor satde que pode, inclusive, ser o primeiro contato da vitima
com a rede, visto que essa problemaética transcende o muro social e adentra nos ambientes de
saude (AMARNO et al., 2020).

Além disso, por vezes a violéncia ocasiona lesdes fisicas graves e/ou transtornos
psicoldgicos, e assim necessitando de tratamento médico, configurando esse um momento
oportuno para identificacdo da violéncia. Entretanto, uma pesquisa demonstra que parte dos
profissionais de salde entrevistados acreditavam que a violéncia de género é uma questao social
ndo devendo ser debatido nos ambientes de saude. Em contrapartida, outra parcela dos
profissionais participantes, reconheciam a importancia da abordagem e do acolhimento da
vitima, mas ndo exerciam a conduta correta provocando negligéncia no atendimento
(MARTINS et al., 2018). Outrossim, o despreparo dos profissionais € um dos principais
causadores da assisténcia inadequada as mulheres em situagdo de violéncia (ANJOS; SILVA,
2021).
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Alves et al. (2021) ressalta que as condutas erroneas dificultam a identificacdo e o
manejo correto, ainda comenta sobre a necessidade das instituices de ensino superior
ensinarem aos graduandos de enfermagem a conduta frente a esses casos, além dos servicos de
salde ofertarem capacitacdo para a equipe. Afinal, os profissionais da enfermagem precisam
estar capacitados para identificar a violéncia através da comunicacdo verbal e ndo verbal, essa
segunda consistindo na observacéo de lesdes no corpo, expressao de medo e ansiedade, choro
sem explicacdo, receio durante o exame fisico, dentre outras condi¢des que induzam a suspeita.

Além disso, Moura, Guimarées e Crispim (2011) indicam a necessidade desses profissionais
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estarem aptos ndo somente para prestar assisténcia apos a ocorréncia da violéncia, mas também
indica a necessidade de trabalhar a prevencao de VCM e das consequencias decorrentes dela.

A criacdo de vinculo entre profissional e paciente, é um quesito fundamental no
atendimento por gerar confianca e facilitar a investigacdo sobre a possibilidade de violéncia
(ACOSTA et al., 2017a). Porto, Alencar, Marroni (2020) indicam que, por vezes, a mulher
adentra nos servicos de salude em busca de apoio e acolhimento, dessa forma, sendo
fundamental encontrar tais carateristicas no enfermeiro, que quando identificar a necessidade,
deve referenciar a mulher para a rede de apoio as vitimas de violéncia doméstica do municipio,
cujo foco é garantir que a mesma tenha o atendimento articulado de todos os servicos
disponiveis.

No entanto, alguns locais apresentam falhas nessa rede ou no encaminhamento da
vitima, podendo ser causada pelo desconhecimento dos profissionais acerca do funcionamento
dos servicos ou desarticulacdo da propria rede e, consequentemente, ocasionando falha na
assisténcia (SOARES; LOPES, 2018; TRENTIN et al., 2019). A assisténcia de enfermagem
prestada as vitimas de violéncia deve ser pautada na humanizacdo exercida através do
acolhimento, da escuta qualificada e sem julgamentos e do toque terapéutico (ZANCAN;
HABIGZANG, 2018). E fundamental que a vitima sinta-se amparada pelos profissionais para
que consiga dialogar sobre seus medos e anseios (LIMA et al., 2021; ALVES et al., 2021).

Importante ressaltar que, uma das formas de VCM ¢ a sexual, nesse caso o enfermeiro
deve estar atento as Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis (IST’s), gravidez ndo planejada e
aborto espontaneo ou induzido. A oferta de testes rapidos de HIV, Sifilis, Hepatite e de
gravidez, seguidos de orientacdo e encaminhamento para os outros servi¢os da rede de atencéo
sdo imprescindiveis. As outras formas de violéncia tambem devem ser observadas, sendo a
psicolégica uma das mais dificeis de ser identificada pelo enfermeiro e necessitando de
referenciamento para o psicélogo (TRENTIN et al., 2019). Outro fator fundamental na
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2003, tanto para casos confirmados de VCM quando nos casos suspeitos (BRASIL, 2003).

Em contrapartida, alguns profissionais ndo possuem conhecimento sobre a necessidade
de notificar, reforcando novamente a falha de informacGes nos servicos de saude. Ademais, é
comum enfermeiros apresentarem confusao entre notificacdo compulséria e denuncia policial
e, devido a isso, limitando-se apenas a denuncia policial negligenciando a notificacdo que é
uma estratégia para a analise epidemioldgica do municipio visando a criacdo de novas politicas
de satde (ARBOIT et al., 2017, ACOSTA et al. 2017b). Um estudo menciona o descaso de
alguns profissionais em relacdo a notificacdo dos casos de violéncia, ainda reforca o tempo
escasso e a sobrecarga de trabalho como os principais causadores da assisténcia desumanizada
as vitimas (XAVIER; SILVA, 2019).

4 CONCLUSAO

Através dos artigos, foi possivel identificar que o combate a VCM é complexa e requer
a modificacdo de toda a sociedade, principalmente, no comportamento das futuras geracoes
cujas atitudes serdo reflexo da educacéo ofertada nos dias atuais. Além disso, exige a articulacédo
de todos os setores da sociedade, assim como a assisténcia de uma equipe multiprofissional. O
profissional de enfermagem possui papel norteador dessa assisténcia por garantir a vitima um
cuidado holistico e humanizado, integrando todas os aspectos da vida dos atores envolvidos.

Importante salientar que o atendimento pode ocorrer em todos os niveis de assisténcia
do SUS que o enfermeiro esta inserido, entretanto, foi identificado que, a atengdo basica e a
urgéncia e emergéncia sdo servicos mais procurados. Entretanto, os profissionais ndo estao
devidamente preparados para prestar assisténcia tornando explicito a necessidade de mais
debates sobre o tema nos ambientes de ensino e trabalho. O presente estudo insere-se nesse
contexto com a intencédo de incentivar os enfermeiros e graduandos de enfermagem a buscar o
conhecimento necessario, assim como, estimular os gestores dos diversos setores da sociedade
a solucionar os problemas relacionados a articulacéo intersetorial da rede de apoio as vitimas

de violéncia.
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