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Apvosenagive

Esta cartilha foi desenvolvida a partir da pesquisa
intitulada "Agentes Comunitdrios de Saude diante da
Violéncia Intrafamiliar: situacdo atual, possibilidades e
desafios”", como produto educativo do Mestrado Profissional
em Ensino na Saude da Universidade Federal de Ciéncias da
Saude de Porto Alegre (UFCSPA), pela mestranda Graziele
Testa Dulius, sob orientacdo da Profa. Dra. Aline Winter
Sudbrack e coorientacdo da Profa. Dra. Luiza Maria de

Oliveira Braga Silveira.

O objetivo da cartilha é divulgar conhecimento a

respeito da violéncia intrafamiliar aos agentes comunitdrios
de saude (ACS), buscando auxilid-los na identificacdo,
manejo e encaminhamento das situacdes no seu dia a dia de
trabalho. Consolida uma séerie de informacdes a respeito do
ciclo da violéncia, seus diferentes tipos, legislacdo, rede de

denuUncia e de atendimento.
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A Vel ldleMaligelfe[nnllile[@Me entendida como qualquer acdo ou omissdo que

prejudigue o bem-estar, a integridade fisica, psicologica ou a liberdade e o
direito ao pleno desenvolvimento de outro, e que pode ser cometida dentro
ou fora de casa por algum membro da familia, incluindo pessoas que
desempenham funcdo parental, mesmo que ndao tenham Ilacos de
consanguinidade (BRASIL, 2001).

As principais vitimas da violéncia intrafamiliar sdo criancas, adolescentes,
mulheres e idosos (OMS, 2002). Diariamente novos episodios ocorrem, e
muitos deles tém como autores pessoas proximas da vitima, como familiares
e cuidadores. Alguns dados ilustram bem essa situacdo:

Violéncia Sexual contra Mulheres

Out .
:o;oos As mulheres sdo uma das

principais vitimas da violéncia
intrafamiliar.

Familiares
50%

Ref (BRASIL, 2018).

Violéncia contra criancas e adolescentes

Outros
32%

Mae

. _ 44.7%
Ou seja, mais de 65% dos

episddios de violéncia contra

criancas e adolescentes sdo Padraeea

praticadas por familiares. 5.8%

b

Pai Q
17.5% I
(BRASIL, 2018). r’
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Em 2021, dados mostram que 1 em cada 4 mulheres brasileiras (24,4%) acima
de 16 anos sofreu algum tipo de violéncia nos ultimo ano, ou seja, cerca de 17
milhoes de mulheres, e em 48,8% dos casos, a violéncia mais grave vivenciada
ocorreu dentro de casa (LIMA et al, 2021).

Casa
48.8
%

outros
lugares
51.2%

A familia, em suas mais diferentes formas de organizacdo, segue tendo papel
importantissimo para o desenvolvimento humano. Quando a violéncia
intrafamiliar ocorre, a familia e a casa passam de lugares acolhedores e
confortdveis para geradores de perigo, medo e ansiedade.

Assim, pode-se melhor compreender o impacto na saude fisica e mental

que as situacoes de violéncia trazem das vitimas.

Contudo, € fundamental entender que as consequéncias para as vitimas
também sdo influencia ofelel[el ¢ suporte apds a ocorréncia do fato

(BARROS, FREITAS, 2015), o que reforca a impo profissionais de
oo LR ResReténcia social no acolhimento, atendimento e encaminhamento
das vitimas.

prejuizos na memaoria, atencdo

irritabilidade, medo intenso

Consequéncias da violéncia

para o desenvolvimento

~

isolamento social, agressividade

(Habigzang, 2018)

baixa autoestima
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Segundo a [KEIN\egleRele M =1s]gle R O ViOlEéNcia

pode se apresentar de diferentes formas:

Violéncia Fisica

Espancamento; atirar objetos;
sacudir; apertar os brac¢os;
lesdes com objetos;
estrangulamento.

Violéncia Psicoldgica

Ameacas; humilhacoes;
manipulacdo;
perseguicdo; chantagem;
ridicularizacado.

Violéncia Sexual

Estupro; obrigar a fazer atos Violéncia Moral
sexuais; impedir uso de
contraceptivos; forcar

matrimdnio ou gravidez.

Acusar de traicdo; expor vida
intima; desvalorizar pelo modo de
se vestir; fazer criticas

Violéncia Patrimonial Mentrosas.

Controlar o dinheiro; deixar de . .
~ . o _ Fonte: Instituto Maria da
pagar pensdo alimenticia; privar Penha (2021)
de bens ou recursos econdomicos.

Segundo dados do Data Senado, em 2019 apenas um quarto das mulheres
agredidas buscaram atendimento em servicos de saude. E muito comum que
as vitimas de violéncia vivam em uma grande ambivaléncia: de um lado o
desejo de romper o ciclo da violéncia e acabar com o sofrimento, e de outro
0s sentimentos de medo, inseguranc¢a e vergonha.

Por isso, a educacdo, o conhecimento dos direitos sociais, bem como a
possibilidade de acesso a servicos de saude e assisténcia de qualidade sdo
estratégias fundamentais para o enfrentamento dessa problematica.



Quando a violéncia atinge [dgfe[glelef-RelolelCXe=1gi =1} O questdo tambem € de
extrema gravidade: existe a dependéncia e fragilidade préprios dessa etapa

do desenvolvimento, que as colocam ainda mais em risco. A violéncia contra
crian¢as e adolescentes abrange também a negligéncia.

Negligéncia

Omissd@o dos pais ou cuidadores dos cuidados
bdsicos, como alimentacdo, higiene e protecdo;
abandono.

A violéncia ainda e vista por muitas familias como uma forma de educar, e €
um fendmeno que pode se repetir ao longo das geracdes - pais que tambem
foram educados de forma violenta tendem a transmitir isso aos seus filhos.
Assim, além de todos os prejuizos ja descritos que as vitimas de violéncia
sofrem, as criancas tém maior risco de também apresentarem
comportamentos violentos durante o seu desenvolvimento (OMS, 2014).

O grande marco na protecdo dos direitos das criancas e adolescentes € a
implementacdo do - 1990, e que
determina que a garantia dos direitos € um dever de todos: familia,
sociedade, Estado. Sabe-se, no entanto, que além das leis, € fundamental a
discussdo dessas questdoes e a construcdo, junto com as familias, de novas
alternativas de educacado.

Assim, € importante conhecermos mais sobre violéncia, o papel da rede de
saude e assisténcia social, e do agente comunitdrio de saude na
identificacdo, acolhimento e encaminhamento das situacoes de violéncia.

Vames (a7




A Nilell=lale[eMgiigeifelnallilfe]d possui especificidades que devem ser conhecidas
para que as acdes de prevencdo e atendimento as vitimas sejam mais
efetivas. E importante entender o contexto que a violéncia ocorre, as
questdes culturais que a envolvem, o segredo familiar que, muitas vezes,
esta presente, bem como a compreensdo de como se dd o ciclo da violéncia
(AVANCI, PINTO, ASSIS, 2017).

Fase 1. A tens@o no relacionamento e construida pela

&£ presenca de humilhag¢des, intimidagdes, insultos, na qual
N\ a vitima, muitas vezes, responsabiliza-se pelo ocorrido,
! bem como acredita na mudanca do agressor.

Fase 3. O agressor mostra-se
arrependido pelo ocorrido,
iniciando-se novamente o ciclo

Fase 2: Esse periodo € seguido
por situagdes de violéncia e
agressdo aguda

BRASIL, 2005; VIDEBECK, 2012

Deve-se considerar gque esse modelo e exemplificativo de como, mais
comumente, ocorre o ciclo da violéncia, porem cada situacdo deve ser
avaliada de acordo com suas singularidades (BRASIL, 2005; VIDEBECK, 2012).

Existem fatores que dificultam as vitimas a romperem o ciclo de violénciaq,
como medo, vergonha, falta de rede de apoio, dependéncia (BRASIL, 2005).
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Alguns podem indicar a existéncia de situacdes de violéncia. Por isso,
em sua pratica didria de trabalho, € importante que os ACS figuem atentos a
eles. E fundamental entender que nem os ACS nem qualquer outro
profissional da saude tem o papel de investigador ou de policia: ao se
deparar com qualquer situacdo suspeita, ela deve ser notificada e
encaminhada para os érgdos competentes.

As lesbes na pele sdo um dos indicativos mais
Sinais fisicos importantes de violéncia: vermelhiddo,
hematomas, queimaduras.

Pesadelos; ansiedade; raiva; culpa; vergonha;
depressdo; isolamento social; ideacdo svicida;
dificuldade para resolver problemas
interpessoaqis.

Falha na alimentacado adequada; nAao
providenciar cuidados medicos; deixar o individuo
com frio ou falhar em proteger de perigos;
atraso nas vacinas; deixar criancas sozinhas ou
fora da escola.

Sinais de negligéncia

(DAY, 2003)

Nenhum sinal, sozinho, indica a certeza de que esteja
ocorrendo uma situacdo de violéncia, por isso € importante
considerar o contexto da familia, bem como didlogo com a
possivel vitima, se possivel, para melhor compreensdo da
situacdo.

Caso a situacdo seja de risco iminente para a vitima, os
servicos de emergéncia, como a policia, devem ser

acionados.
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O [dgele]gelpalo e [CW Yo [l (=R ®e]na U gli{e[gleT e [CAYe [V e CH (X)) fOi implantado pelo
Ministerio da Saude em 1991, buscando a constru¢cdo de novas praticas: um
profissional que estd no territério, proximo as familias, visitando suas casas.

A atuacdo considera as questdes culturais da comunidade, integrando os
saberes técnico e popular, aproximando as pessoas dos servicos de saude.

(Brasil, 2009)

E sabe porgqué o agente comunitdrio € tdo importante
para a comunidade?

DESENVOLVE CONDICOES PARA ESTIMULAR MAN(T)EM ATLVO 0 \Il)lNDCULO
A AUTONOMIA DOS USUARIOS AJUDA NA PROMOCAO E COM A COMUNIDADE
PREVENCAO DA SAUDE

Os Agentes Comunitdrios de Saude (ACS) sdo profissionais da atencdo
bdsica, vinculados & Estratégia de Saude da Familia (ESF), e
importantissimos para o Sistema Unico de Saude (SUS).

Em 2018 jd se somavam mais de 269 mil agentes ativos no Brasil,
sendo mais de 10 mil no Rio Grande do Sul (BRASIL, 2019b).



E vocé sabia que o trabalho do ACS tambem pode
auxiliar a identificar e encaminhar casos de violéncia
intrafamiliar?

papel de todos os profissionais de saude identificar sinais de violéncia.
entanto, por meio das visitas domiciliares, os ACS estdo mais proximos das
familias que qualquer outro profissional. A partir delas, muitos casos de
violéncia podem ser identificados e encaminhados antes mesmo que
cheguem aos servi¢os, como postos e hospitais.

Lidar com situacoes de violéncia ndo € uma tarefa facil, e, quando se trata
do trabalho do ACS, menos ainda.

Se por um lado o ACS possui {leile] com as familias, por outro também faz
parte daquela comunidade. Diversos estudos trazem o desafio desses
profissionais ao lidarem com essa temdtica, como: medo de errarem na
identificacdo; temor em relacdo a atitudes do agressor; medo de gque a
situacdo da vitimas piore; entre outros (LOPES MATOSO, 2014).

Para lidar com esses dasafios, € fundamental que o ACS possa contar com o
apoio e suporte da equipe. Tambem € importante conhecer a rede e os
servicos disponiveis para dar suporte as vitimas apos identificacdo dos
casos, permitindo tambéem que os profissionais atuem com mais seguranca.

10
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Ao identificar um caso suspeito de violéncia, € muito importante que, se
possivel, seja estabelecido contato com a vitima, realizando seu
acolhimento, e que, apods, seja perguntado a respeito da situacdo.

Para isso, € importante que alguns principios sejam seguidos:

® Conversar de maneira empatica e em um ambiente reservado;

® Oferecer apoio, sem julgamento;

@ Sigilo: ndo prometer @ vitima ou a familia o que ndo puder cumprir -
para encaminhar a situacdo, o sigilo ndo serd mantido.

® NAo se deve assumir postura de policial;

e Deixar claro que a vitima ndo deve se sentir culpada ou
envergonhada pelas situacdes sofridas;

® Nao se deve confrontar os pais em relacdo ao que foi falado
pelas criancas;

® Verificar como a pessoa se sente apds a conversa.

Apds, € fundamental contar o auxilio da rede para denuncia
encaminhamento da situacado.

(HABIGZANG, 2018; Protocolo de atenc¢do integral a
criancas e adolescentes vitimas de violéncia; 2012)

|
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Vamos conhecer um pouquinho sobre como as

vitimas sdo amparadas legalmente?

Criancas e adolescentes, vitimas ou testemunhas de violéncia, contam
com um sistema de garantias de direitos nos inquéritos e no curso dos
processos. E o que estabelece a que normatiza
mecanismos para prevenir a violéncia contra menores, assim como
estabelece medidas de protecdo e procedimentos para tomada de
depoimentos.

IR\ [elg oo e WTal s e R(R=INA M I L VZL0[05)] foi sancionada em 7 de agosto
de 2006, criando mecanismos para prevenir e coibir a violéncia
doméstica e familiar contra a mulher, visando garantir a protecdo da
vitima sobrevivente e da sua familia, principalmente dos seus
dependentes, pois serdo caracterizados como vitimas indiretas do crime.

ORES{ej Vi {ele (M e[ YT MM NIMMOWZAVFI[0EY prevé como crime a conduta de
colocar em risco a vida ou a saude do idoso, atraves de condi¢coes
degradantes ou privacdo de alimentos ou cuidados indispensadveis.

Nem sempre as vitimas conhecem as leis que as protegem

e amparam, por isso € importante informar seus direitos.

Fonte: http://www4.planalto.gov.br/legislacao/

12




Delegacia de Policia

190

|

Cude dewwntian 7

Disque 100

Conselho Tutelar

ol
P

——}

App Direitos HUManos s g

——?

Vocé pode entrar em contato
com a delegacia de policia mais
proxima do crime - pessoalmente
ou pelo numero 190.

O disque 100 € um servico para
denuncias de violacoes de direitos
humanos. Atende situacbes que
acabaram de ocorrer ou que ainda
estdo em curso, acionando o0s
orgaos competentes e
possibilitando o flagrante.

O Aplicativo permite a criacdo de
denuncias de forma andnima. Cada
denuncia recebe um numero de
protocolo para acompanhamento
em tempo real dos andamentos.

o CT e orgdo do municipio
responsdavel pelo atendimento de
criancas e adolescentes
ameacados ou violados em seus
direitos. A denuncia pode ser feita
por telefone ou pessoalmente.

13
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E fundamental que as vitimas de violéncia sejam encaminhadas para a rede
de atendimento - REe[Vle[RENCIII=lalel[cRmE-Tolelc|MMN[IISi[eel O trabalho
multiprofissional e essencial para acolher e apoiar essas pessoas,
proporcionando o atendimento integral e necessdrio a elas.

Vocé sabe para quais servicos elas podem ser encaminhadas?

Unidades Bdsicas de Saude (UBS),
E Hospitais, Centros de Atencdo
Psicossocial (CAPS).

Centro de Referéncia em Assisténcia
Social (CRAS); Centro de Referéncia
Especializado em Assisténcia Social
(CREAS).

Assisténcia Social —

Ministério Publico; Defensoria
; Publica; Juizado da Infancia e
Juventude

Justica
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Restou alguma duvida?

Procure sua equipe de saude, assisténcia social e demais
profissionais. A partir da discussdo de caso e da troca de

experiéncias, eles poderdo ajudar na decisdo a ser tomada.

Alem disso, os servicos disponiveis para denuncias também podem

ajudar no esclarecimento de duvidas e da conduta mais efetiva.

O combaile « viclontin mifvapamitian

0 papel do fidoy. |Jamsy jwaifsy?
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