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Resumo: A notificacdo de casos de violéncia pelos profissionais de saude contribui para o
dimensionamento epidemiolégico do problema, permitindo o desenvolvimento de programas e
acles especificas. O setor de salde ndo pode assumir a responsabilidade no combate a
violéncia, entretanto, cabe a ele o envolvimento institucional, de modo a capacitar seus
profissionais para o enfrentamento do problema ressaltado na compreensdo nas relacdes
sociais conflituosas. O objetivo do trabalho foi desenvolver um material pedagégico para o
ensino do preenchimento dos itens 52, 57 e 58 da ficha de notificacdo do Sistema de
Informagfes de Agravos e Notificagdo sobre violéncias por meio de uma linguagem clara e
objetiva, utilizando-se de ilustragbes. Assim foi realizado uma revisdo de literatura para
embasar o desenvolvimento do material. O manual foi composto por 50 péginas ilustradas,
coloridas, com ampla visualizagdo, encadernado em espiral para um melhor manuseio. O
layout foi elaborado para que o leitor tenha uma leitura rapida e de facil entendimento. Foi
realizado uma inter-relagdo entre os itens que tratam sobre os meios de agresséo, natureza da
lesdo e parte do corpo atingida por ato violento, explicando as definicbes de forma clara e
objetiva. Com este instrumento espera-se que a equipe multiprofissional de salde venha
aprender mais sobre as lesdes que uma agressdo pode ocasionar e, assim, melhorar
gradativamente o preenchimento da ficha de notificagéo de violéncia. Conclui-se que a equipe
multiprofissional deve estar preparada para atender de forma sistematizada e padronizada uma
situagdo de violéncia. Para que isso ocorra o treinamento da equipe é fundamental e todo
material necessario para este momento deve estar disponivel de forma imediata para que a
notificacdo seja efetiva em casos de violéncia.

Palavras-chave: Notificagdo de abuso. Violéncia Doméstica. Violéncia Contra a Mulher.
Sistemas de Informacao em Saude.

Abstract: The notification of cases of violence by health professionals contribute to the
epidemiological dimensioning of the problem, allowing the development of specific programs
and actions. The health sector can not take responsibility in combating violence, however, it is
up to the institutional involvement, in order to enable its professionals to fight the problem
highlighted in understanding the conflicting social relations. The objective was to develop a
teaching material for filling the teaching of the items 52, 57 and 58 of the notification form of
Diseases Information System and Notification of violence by a clear language and objective,
using illustrations. So we conducted a literature in which were consulted books, manuals and
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articles from Scielo and BDENF database. The manual is composed of 50 illustrated color
pages with a large display, spiral-bound for better handling. The layout was designed so that the
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reader has a quick and easy to understand reading. It conducted an interrelationship among the
items that deal with the aggression means, nature of injury and part of body injured by
violentact, explaining the definitions of clear and objective manner. This measure is expected to
the multidisciplinary health care team will learn more about the injuries that can cause
aggression and thus gradually improve the filling of the reporting of violence plug. It is
concluded that the multidisciplinary team should be prepared to meet in a systematic and
standardized manner a situation of violence. For this to happen the team training is critical and
all necessary materials for this time must be available immediately for a notification to be
effective in cases of violence

Keywords: Mandatory reporting. Domestic violence. Violence Against Women. Health
Information Systems.

1 INTRODUCAO

Em um estudo sobre Violéncia na esfera da Saude Publica, publicado
em 2002, no Relatério Mundial sobre Saude e Violéncia, a Organizacéo
Mundial da Saude apresentou dentre algumas definicdes sobre o tema, a de
violéncia como: o uso intencional de forca fisica ou de poder, sob forma de
ameagca ou real, contra si proprio ou contra outra pessoa ou contra um grupo
ou comunidade, que tanto pode resultar, ou ter uma forte probabilidade de
resultar, em ferimento, morte, dano psicoldgico, problema de desenvolvimento
ou privagdo (OMS, 2002).

Nos ultimos anos a violéncia se manifestou em diferentes formas e
tornou-se um grave problema no Brasil e no mundo, o qual afeta a saude
individual e coletiva. As notificacdes das violéncias foram estabelecidas como
obrigatéria por varios atos normativos e legais (BRASIL, 2011). Entre eles a Lei
n°® 10.778/2003 em que instituiu a notificagdo compulséria de violéncia contra a
mulher (BRASIL, 2003) - essa designada dentro do Sistema de Informacédo de
Agravos de Notificacdo (SINAN) como a forma de notificacdo para esse agravo,
que a equipe multiprofissional de saude deve preencher.

Em 2010, no municipio de Pinhais/PR, foi realizado um levantamento e
analise de 200 casos notificados em ficha prépria de violéncia contra a mulher.
Estas notificacbes ocorreram no Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS). A ficha propria desse estabelecimento foi
embasada na ficha do SINAN — essa preenchida pela equipe multiprofissional
que atendia a mulher em situacao de violéncia. Este instrumento de notificacéo

apresentava dificuldades para estabelecer o tipo da agressdao e o local
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agredido, pois nesses documentos foram encontrados campos sem
preenchimento (MATTOS et al., 2012).

O referido levantamento encontrou as respostas ndo informadas acima
de 60%, nos quesitos da ficha de notificacdo como escolaridade, meio de
agressao empregado e regido anatdbmica atingida, e em outros quatro itens
analisados. Quando analisado o tempo que a vitima viveu em situacao de
violéncia, de agressao, tipos de violéncia sofrida, estado civil e idade da
mulher, as auséncias de resposta ficam acima dos 20% (MATTOS et al., 2012).
A falta de registro dessas informacdes promovem a reflexdo sobre os motivos
qgue levaram essas mulheres a ndo as responder podendo ser: medo, tempo
escasso para responder a entrevista, falta de privacidade/seguranca para
responder, o despreparo do entrevistador em reconhecer a forma de agressao,
suas manifestacdes clinicas, ou seria a falha na inter-relacdo da equipe
profissional de saude?

Com isso, busca-se uma nova forma de assisténcia, por meio do
material pedagdgico para capacitacdo da equipe multiprofissional para realizar
um melhor preenchimento da ficha de notificacdo do Sistema de Informacfes
de Agravos e Notificacdo sobre violéncias.

O objetivo deste trabalho é desenvolver um instrumento pedagdgico
destinado a equipe multiprofissional que atende a pessoas em situacdo de
violéncia para o ensino do correto preenchimento dos itens 52, 57 e 58 da ficha
de notificacdo do Sistema de Informacdes de Agravos e Notificacdo sobre
violéncias.

Espera-se que a equipe profissional venha aprender mais sobre as
lesGes que uma agressao pode ocasionar, e assim, melhorar gradativamente o
preenchimento da ficha de notificagdo do Sistema de Informacdes de Agravos
e Notificacdo sobre violéncias.

Por conta dos dados salientados anteriormente foram escolhidos estes
itens da ficha de notificacdo por apresentar um numero relevante de itens na
referida ficha deixados sem completar.

Dentre as varias atribuicbes da equipe profissional de saude, a
capacitacao dos profissionais é indispensavel. Se faz necessario que ela saiba
identificar o meio de agresséo, natureza da leséo e parte do corpo atingida. O

setor de salde ndo pode assumir a responsabilidade no combate a violéncia,
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entretanto, cabe a ele o envolvimento institucional, de modo a capacitar seus
profissionais para o enfrentamento do problema ressaltado na compreensédo
nas relacdes sociais conflituosas (SALIBA et al., 2007).

Contudo, é fato que a conscientizacdo da importancia do correto
preenchimento, a quebra de ideias pré-concebidas e a capacitacdo correta
para diagnosticar situacdes de violéncia sdo condi¢cdes necessérias para que o
profissional de salde seja capaz de detectar e notificar, a quem for
competente, essa realidade que se apresenta de forma tdo expressiva no
cotidiano dos seus atendimentos, seja qual for a sua area de atuacdo
(SANTOS, 2008).

Violéncia

O caso da violéncia € exemplar para entendermos a transicdo que
aproxima questdes sociais e problemas de saude. Violéncia ndo é um
problema médico tipico, é, fundamentalmente, um problema social que
acompanha toda a histéria e as transformacfes da humanidade (MINAYO,
2007).

No entanto, a violéncia afeta muito a saude, pode provocar morte, lesdes
e traumas fisicos e um grande numero de agravos mentais, emocionais e
espirituais, dentre eles a diminuicdo da qualidade de vida das pessoas e das
coletividades, mostra a inadequacao da organizacéo tradicional dos servicos de
saude, coloca novos problemas para o atendimento médico e evidencia a
necessidade de uma atuacdo muito mais especifica, interdisciplinar,
multiprofissional, intersetorial e engajada do setor da saude, visando as
necessidades dos cidadaos (MINAYO, 2007).

Em 2002, pela primeira vez, a OMS se pronunciou em relagdo a
violéncia de forma mais contundente do que a que vinha adotando até entéo,
guando apenas classificava os efeitos desse fenbmeno ou realizava analises e
fazia recomendacdes esporadicas sobre o assunto, para isso Krug et al.

divulgou em 2002 o relatorio mundial sobre violéncia e saude.
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Violéncia doméstica

A violéncia domeéstica, dentre as diversificadas formas de violéncia
contra a mulher, ocorre no ambiente domeéstico, as relacdes entre pessoas da
familia e envolve homens, mulheres, pais, maes e filhos, jovens, idosos,
portadores de deficiéncia, a violéncia pode ser praticada por empregados,
agregados a pessoas que conhecem as vitimas e que frequentam diariamente
ou esporadicamente o domicilio, ou seja, inclui como agressores outras
pessoas conhecidas sem parentesco (FERRAZ et al, 2009).

N&o existe uma causa Unica para que ocorra a violéncia doméstica mas
o motivo pelo qual se configura como problema complexo é que a mesma €
desencadeada por uma multiplicidade de fatores que podem contribuir para
esta pratica tais como: motivo individual, relacional ou social, e independente
de sexo, idade, etnia, educacgao cultura, situagcdo socioecondmica, profissao,
religido, capacidades fisicas e mentais, isso amplia 0 nimero de pessoas que
podem estar vulneraveis a violéncia em qualquer fase de suas vidas.

O resultado de varias manifestacdes de violéncia se estende ao transito,
ao trabalho, as relacfes familiares, interpessoais e ao convivio doméstico, e
dentre as vitimas de violéncia doméstica encontram-se as mulheres geralmente
agredidas por seus parceiros, fato que, na maioria, ocorre dentro dos seus
proprios lares (FERRAZ et al., 2009).

A situagdo de violéncia doméstica contra a mulher implica em acdo
agressiva, dirigida, fisica, sexual, ou verbal, tendo como componente
adicional a frequéncia de sua ocorréncia. Nessas situagdes € comum
trazer implicita idéia da diferenca existente entre o homem e a
mulher, que coloca como detentor a maior liberdade e legitimidade
para agredir e a ela como quem deve se submeter. (SAGIM et al.,
2007, p. 31).

Os profissionais de saude devem atender as usudrias que procuram as
unidades de emergéncia com atencao voltada ndo somente para lesdes fisicas,
mas também perscrutar a possibilidade da ocorréncia da violéncia psicoldgica,
sexual ou econdémica. Entretanto, € preciso do cuidado técnico - cientifico,
habilidades e competéncia proprias da profissdo, que favorecem a percepcao
do ser humano nos aspectos biolégico, psicoldgico, social e espiritual (SAGIM
et al., 2007).
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Violéncia de Género

A violéncia se manifesta em todas as esferas do convivio assumindo
contornos diferentes quando se trata de uma questdo de género. O
desenvolvimento do conceito de género, no ambito dos estudos da mulher,
opera uma desconstrucdo das categorias “sexo feminino/sexo masculino”,
apontando a naturalizacéo de aspectos sociais antes fundidos com os aspectos
bioldgicos nestas duas categorias (PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA,
2007).

As mulheres estdo sob risco de violéncia, principalmente por parte de
homens conhecidos por elas. A violéncia de género ocorre em todos 0S grupos
socioeconémicos (PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA, 2007).

A violéncia doméstica é tdo ou mais séria que a agressao de
desconhecidos; embora as mulheres também sejam violentas, a maioria das
violéncias que resultam em lesdes fisicas € de homens contra mulheres, isto &,
a violéncia sexual € exercida contra o género feminino. Dentro de rela¢cdes
estabelecidas, a violéncia muitas vezes é multifacetada e tende a piorar com o
tempo, em sua maioria, os homens violentos ndo sdo doentes mentais. O
abuso emocional e psicologico pode ser tdo danoso quanto o abuso fisico,
sendo muitas vezes considerado pior, na experiéncia das mulheres, e o uso de

alcool exacerba a violéncia, mas nédo é causa da mesma (GIFFIN, 1994).

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo da literatura cientifica
para elaboracdo de um instrumento educativo destinado aos profissionais da
equipe de saude que atende o individuo em situacdo de violéncia, para o
ensino do preenchimento dos itens 52, 57 e 58 da ficha de notificacdo do
SINAN. Foram abordados somente estes itens devido ao fato do municipio de
Pinhais apresentar um indice relevante do ndo preenchimento desses itens na

ficha propria de notificagdo de violéncias do municipio. Para a constru¢do do
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mesmo foi realizada uma revisdo de literatura, onde foram levantadas
informacgdes pertinentes do tema da ficha de notificacdo do SINAN.

A ficha do SINAN utilizada como base foi a Ficha de
Notificacdo/Investigacao Individual de Violéncia Domeéstica, sexual e/ou outras
Violéncias, verséo 10/07/2008.

O método de pesquisa utilizado foi a reviséo de literatura sobre o tema e
contou com quinze referenciais dentre eles artigos, livros e manuais das bases
de dados SciELO, BDENF, documentos oficiais disponiveis no site oficial do
Ministério da Saude e do Departamento de Vigilancia Epidemiolégica (DEVE)
do Parané.

Foram considerados critérios de inclusdo na revisdo de literatura
publicacdes na linguagem portuguesa referente ao periodo de 1988 a 2011, em
texto completo. Justifica-se a consulta a algumas literaturas mais antigas pela
necessidade de inclusao de defini¢cdes classicas sobre a tematica abordada.

O desenvolvimento do manual* para o preenchimento dos itens 52, 57 e
58 da ficha de notificacdo de violéncia contra a mulher (disponivel no SINAN),
objetivou instrumentalizar os profissionais de saude em como preencher a ficha
do SINAN gquando no atendimento ao individuo em situacdo de violéncia,
capacitando-o a identificar as lesdes e os ferimentos.

O estudo foi desenvolvido entre abril e novembro de 2011 e o0 mesmo foi
disponibilizado a Secretaria Municipal de Saude do municipio de Pinhais/PR
para apreciacao e implementacao.

A construcdo do Manual para o preenchimento dos itens 52, 57 e 58 da
ficha de notificacdo de violéncia foi desenvolvido no ano de 2011 como um
trabalho de conclusdo de curso de graduacdo de enfermagem das autoras
tendo como coautora a professora orientadora. Este trabalho desenvolvido no
municipio de Pinhais foi uma continuidade de outros trabalhos de pesquisa
sobre violéncia doméstica contra a mulher onde a referida professora realizava
pesquisas nesta tematica.

O manual foi composto por 42 péaginas ilustradas coloridas com ampla
visualizacdo, impresso em papel A4 branco, encadernado em mola espiral,

com capa personalizada e o titulo do manual de forma bem visivel.

4 Manual disponivel em: https://www.dropbox.com/s/ob31eal6ba4dg6mk/Manual.pdf?di=0
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Foram abordados os meios de agresséo, natureza da lesdo e parte do
corpo atingida por ato violento, explicando as definicbes de forma clara e
objetiva. O layout deste manual foi elaborado minuciosamente para que o leitor
tenha uma agradavel leitura com facil entendimento, baseado nas literaturas de
lingua portuguesa.

Os itens da ficha sdo descritos da seguinte forma: item 52 da ficha de
notificacdo aborda o meio de agressédo e seus subitens s&o: Forca corporal/
espancamento, Enforcamento, Objeto contundente, Objeto perfuro-cortante,
Substancia/objeto quente, Envenenamento, Arma de fogo, Ameaca e Outros.

Ja o item 57 aborda a natureza da lesdo e € composto pelos subitens:
Contuséo Corte/ perfuracéo/ laceracdo, Entorse/luxacao, Fratura, Amputacao,
Traumatismo dentario, Traumatismo cranio encefalico, Politraumatismo,
Intoxicacdo, Queimadura e Outros.

O item 58 traz a parte do corpo atingida sendo composto pelos subitens:
Cabecal/face, Pescoco, Boca/ dente, Coluna/medula, Térax/dorso, Abdémen,
Quadril/pelve, Membro superior, Membro Inferior, Orgédos genitais/anus e
Multiplos 6rgéos.

Foram realizadas as inter-relagcdes dos itens como meio de agressao
com a natureza da lesdo e parte do corpo atingido, demonstrando a relacao
das causas, como exemplo segue o espancamento que pode ocasionar uma
contusdo, hematomas leves, politraumatismo entre outros, podendo ser na
regido da cabeca, abddémen, coluna, boca entre outros.

A forma de abordagem destes itens através de figuras proporciona um
preenchimento adequado da ficha de notificacdo de agravos pelos profissionais
de saude. As ilustracdes utilizadas no Manual para o preenchimento dos itens
52, 57 e 58 da ficha de notificacdo de violéncia foram retiradas de livros e de
banco de dados da internet, retratando o conceito do meio da agressao,
natureza da leséo e local agredido, sendo respeitadas as questdes éticas com

a identificagédo das fontes primarias.
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Figura 1. Capa do Manual para o preenchimento dos itens 52, 57 e 58 da ficha de notificacdo
de violéncia e agravos.

MANUAL PARA O PREENCHIMENTO DOS ITENS 52, 57 E 58 DA FICHA
DE NOTIFICAGAO DE VIOLENCIA: Doméstica, sexual e/outras
violéncias.

ITEN 52 MEX) DE AGRESSAO (AGRESSAO FISICA)

1. FORCA CORPORALESPANCAMENTO

Espancamento é uma forma de viokeca fisca,
Quando 0 espancadn 3o pode se dedender'

0 espancamento e seriedade, causando Jeves, 2t 0ssos Quebradas, podendo chegar 2t a mode
€ Cas0s exvemamente volenios, Como o popuar inchamento, Quand misipias pessoas espancam uma s

Fonte: As autoras (2011).

3 DISCUSSAO

Foi identificado que o Ministério da Saude possui um manual instrutivo
do preenchimento da ficha de notificacdo versdo 2011. A elaboracdo de um
manual de orientacdo aos profissionais de saude envolvidos com a notificacédo
de violéncia contra a mulher teve por finalidade a constru¢do de um material de
consulta rapida e de facil armazenamento, facilitando assim a identificacdo dos
itens de forma ordenada clara e objetiva visando auxiliar o entendimento do
profissional de saude sobre o preenchimento da ficha de notificacdo de
violéncias.

De acordo com a pesquisa feita em referenciais teoricos, foram

evidenciados os seguintes conceitos:

Violéncia Sexual

A violéncia sexual é toda relacdo sexual em que a pessoa € obrigada a

se submeter, contra a sua vontade, por meio de forga fisica, coercao, seducéo,
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ameaca ou influéncia psicolégica. Essa violéncia é considerada crime, mesmo
quando praticada por um familiar, seja ele pai, marido, namorado ou
companheiro. Considera-se também, como violéncia sexual o fato do agressor
obrigar a vitima a realizar alguns desses atos citados anteriormente, com
terceiros. Consta, ainda, no Codigo Penal Brasileiro que a violéncia sexual
pode ser caracterizada de forma fisica, psicolégica ou com ameaca,
compreendendo o estupro, a tentativa de estupro (BRASIL, 2008).

Conforme descreve Brasil (2002), a vitima de violéncia sexual esta
exposta a diferentes riscos que podem comprometer sua saude fisica e mental.
Visto que ha os traumas fisicos e ginecolégicos, a gravidez, as consequéncias
psicoldgicas e a possibilidade de adquirir doengas sexualmente transmissiveis
(DST). Esse tipo violéncia sexual tem sido associado a desordem do estresse
pos-traumatico, com sintomas que incluem a angustia, medo, ansiedade, culpa,
vergonha e a depressao.

O mesmo autor segue afirmando que o enfrentamento da violéncia exige
a efetiva articulacdo de diferentes setores, tais como, saude, seguranca
publica, justica e trabalho, bem como o envolvimento da sociedade civil
organizada, configurando redes integradas de atendimento, e a garantia de
atendimento as mulheres que sofreram violéncia sexual nos servi¢cos de salde
representa, por conseguinte, apenas uma das medidas a serem adotadas com

vistas a reducéo dos agravos decorrentes deste tipo de violéncia.

Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN)

Segundo Brasil (2007) o Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) foi implantado, de forma gradual, a partir de 1993. A partir
de 1998, o uso do SINAN foi regulamentado, tornando obrigatéria a
alimentacdo regular da base de dados nacional pelos Municipios, Estados e
Distrito Federal. Descreve ainda que esse sistema € alimentado,
principalmente, pela notificacdo e investigacao de casos de doencas e agravos
gue constam da lista nacional de doencas de notificagcdo compulséria, mas €
facultado a estados e municipios incluir outros problemas de saude importantes

em sua regiao.
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A ficha de notificacdo do SINAN tem como objetivo coletar, transmitir e
disseminar dados gerados rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica, por intermédio de uma rede informatizada, para apoiar o
processo de investigacdo e dar subsidios a analise das informacbes de
vigilancia epidemioldgica das doencas de notificacdo compulsoéria. A efetiva
utilizacéo do referido sistema permitira a realizacado do diagnéstico dinamico da
ocorréncia de um evento na populacdo; podendo fornecer subsidios para
explicacbes causais dos agravos de notificagdo compulsoria, além de vir a
indicar riscos aos quais as pessoas estao sujeitas, contribuindo assim, para a
identificacdo da realidade epidemiol6gica de determinada area geogréfica.
(BRASIL, 2007).

O seu uso sistematico, de forma descentralizada, podera contribuir para
a democratizacdo da informacdo, permitindo que todos os profissionais de
saude tenham acesso a informacdo e as tornem disponiveis para a
comunidade. Portanto trata-se de um instrumento relevante para auxiliar o
planejamento da saude, definir prioridades de intervencéo, além de permitir que
seja avaliado o impacto das intervencdes. Nesse sentido, a utilizacdo do
SINAN, em conjunto com os demais Sistemas de Informacdo em Saude, torna-
se uma importante ferramenta para facilitar a formulacdo e avaliacdo das
politicas, planos e programas de saude, subsidiando o processo de tomada de
decisbBes, com vistas a contribuir para a melhoria da situacdo de saude da
populacao (BRASIL, 2007).

Ficha de Notificacéo

As unidades federadas devem utilizar o modelo de ficha de notificacéo
padronizado pela Secretaria de Vigilancia em Saude e Ministério da Saude
(SVS/MS), a ficha de notificagdo deverd ser impressa em duas vias pré-
numeradas, a primeira via deve ser enviada pela unidade de saude para o local
em que € realizado a digitagdo, caso a unidade de saude ndo seja
informatizada, e a segunda via deve ser arquivada na propria unidade de saude
(BRASIL, 2007).

Caso a unidade federada opte por ndo trabalhar com a ficha de

notificacdo pré-numerada em duas vias, as informag¢des preenchidas na ficha
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de notificacdo de violéncias deverdo ser transcritas para o cabecalho da ficha
de investigagéo do respectivo agravo notificado (BRASIL, 2007).

A impressao, distribuicdo e o controle da ficha de notificacdo pré-
numerada para 0s municipios € de responsabilidade da Secretaria Estadual de
Saude, podendo ser delegada para o municipio, e a distribuicdo e o controle da
ficha de notificacdo pré-numerada para as unidades de saude e outras fontes
notificadoras é de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude
(BRASIL, 2007).

A importancia na utilizacdo de fichas de notificacdo pré-numeradas
consiste em evitar que haja sobreposicdo de fichas de notificacdo de dois
casos distintos, que tenham o0s mesmos campos-chave identificadores do
registro no sistema (mesmo numero, data de notificacdo, municipio de
notificacdo e agravo), € realiazada em dois micro-computadores, ao ser
realizada a tranferéncia desses dados para o computador centralizador do
municipio, as informagfes da ficha de notificacdo que forem transferidas em
segundo lugar irdo sobrepor as informacBes da primeira ficha, tranferida
anteriormente, o que acarretara perda de notificacdo (BRASIL, 2007).

Ser4 objeto de notificacdo casos suspeitos ou confirmados das
seguintes formas de violéncia (BRASIL, 2009): violéncia contra a mulher (todos
0s tipos e natureza, fisica, sexual, psicologica, negligéncia, tortura, maus-
tratos); violéncia contra crianca (todos os tipos e natureza); violéncia contra
adolescente (todos os tipos e natureza); violéncia contra pessoa idosa (todos
0s tipos e natureza); violéncia autoprovocada (ambos os sexos, todas as
idades); violéncia sexual (ambos o0s sexos, todas as idades); violéncia
doméstica (ambos o0s sexos, todas as idades); trafico de seres humanos
(crianca, adolescentes e mulheres); financeira / econémica (ambos 0s sexos,
todas as idades); negligéncia / abandono (ambos os sexos, todas as idades);
trabalho infantil (criangas e adolescentes menores de 14 anos); intervencgao
legal (ambos os sexos, todas as idades).

A notificacdo é obrigatéria nos casos de suspeita ou confirmacdo de
violéncia contra adolescentes: Lei n° 8.069/1990 Art. 1°; contra a mulher:
Decreto - Lei n° 5.099/2004; contra a pessoa idosa: Lei no 10.741/2003 - Art. 1°
(BRASIL, 2009).
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Os profissionais de saude envolvidos neste processo de registro de
informacdes a respeito das violéncias que lhes chegam as méos devem ter
uma conduta de amparo, mas, a0 mesmo tempo, mostrar o caminho para a
solucédo, dando encorajamento para que o individuo em situacdo de violéncia
procure seus direitos, o profissional de saude tem o dever de notificar os casos
de violéncia que tiver conhecimento, podendo inclusive responder pela
omissao.

A ficha de notificacdo de violéncia do sistema de notificacdo e agravos
do SINAN é composta por 71 itens onde sao identificados: namero da
notificacdo; dados gerais; notificacao individual; dados de residéncias; dados
da pessoa atendida; dados da ocorréncia; tipologia da violéncia; violéncia
sexual; consequéncia da violéncia; lesdo; dados do provavel autor da
agressao; evolugcdo e encaminhamento; informacfes complementares e
informacdes; telefones uteis; notificador.

Cada item est4d composto pelos seus respectivos subitens, que em
conjunto compde a ficha de notificacdo de violéncias (BRASIL, 2009).

A seguir, faz-se um breve comparativo do manual do Ministério da
Saude com o manual ora proposto (Figuras 2 e 3 respectivamente), para
identificar uma relevante diferenca dos termos e conceitos usados. Com a
elaboracdo do mesmo espera-se qualificar a notificacdo e consequentemente
as informacdes destinadas a subsidiar o planejamento e execucdo de politicas
publicas integradas e intersetoriais para reducdo da morbimortalidade
decorrentes das violéncias e efetivamente promover a exceléncia no
preenchimento da ficha no ato da notificagcéo.

Segue um exemplo da diferenciacdo da exposi¢cdo do assunto entre o

Instrutivo do Ministério da Saude e o Manual elaborado pelas autoras.

Figura 2 - Item 57 — Natureza da leséo.

57, Natureza da lesdo: este item se aplica aos casos em gque a violéncia
praticada aftete a estrutura fisica da witima. Dleve ser considerada a
lesfo principal, isto &, aguela gque motivou a procura pelo servigo
de satide ou nio. Especificar a natureza da lesio corporal, preen-
chendo o guadriculo com o cédigo correspondente: 01 - Contusio;
02 - Corte/perfuracio/laceracio; 03 - EntorseSluxacio; 04 - Fratura;
05 - Amputacdo; 06 - Traumatismo dentario; 07 - Traumatismo cré-
nin-encefalico; 08 - Politraumatismo; 09 - Intoxicacio; 10 - Queima-
dura; 11 - Qutros; 88 - Nao se aplica e 99 - Ignorado.
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Fonte: Brasil. Ministério da Salde; Secretaria de Vigilancia em Salde. Instrutivo de
preenchimento da ficha de Notificacdo / Investigagdo de violéncia doméstica, sexual e/ou
outras violéncias, 2011.

Figura 3. llustragdo do Item 57 constante no manual elaborado pelas autoras.
ITEN 57 NATUREZA DA LESAO

1. CONTUSAOQ
Leséo na superficie do corpo, produzida por um golpe brusco, a epiderme permanece intacta, na derme, no entanto, as células séo
danificadas e os vasos sanguineos séo dilacerados. O local contundido incha, déi e torna-se vermelho. Depois a contusdo escurece e fica
azulada, porque o sangue extravasa dos vasos sanguineos situados sob a pele. Depois de alguns dias, a pele fica de um amarelo-
esverdeado e afinal retorna & cor normal, 2 medida que o sangue é gradualmente reabsorvido®

51| Natureza ca lesao (considerar somerte o diagnasiico principa) 10~ Quelmadura -
01- Contusdo 04 - Fratura 07 - Traumatismo cranlo-encefalico 11 - Outros i
02- Cortelperfuragéoilaceragdo 05 - Amputacdo 08 - Politraumatismo 88 - Néo se aplica i
. 03- £l 06 - Traumatismo dentario 09 - Intoxicagéio 99 - Ignorado

FORMA DA LESAO

Fonte: As autoras

Este estudo teve como fragilidade a dificuldade em encontrar literatura
produzida sobre o que esta pesquisa se prop6s a estudar dificultando encontrar
referéncias bibliograficas mais atuais. Como forma de contribuir com o
municipio, o manual foi disponibilizado a Secretaria de Saude do Municipio
para apreciacao e implementacao.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Por meio deste estudo foi verificado que a equipe multiprofissional de
saude deve estar preparada para atender de forma sistematizada e
padronizada as situacdes de violéncia e para que iSso ocorra, a capacitacdo da
equipe é fundamental. E importante colocar a responsabilidade técnica que
permeia o0s servicos de saude para a melhoria da qualidade dos servicos
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dispensados a populacdo € proporcionada por meio da oferta da educacédo
continuada em servico de qualidade.

Os reflexos da violéncia sdo nitidamente percebidos no ambito dos
servicos de saude, seja pelos custos que representa, seja pela complexidade
do atendimento que demanda, dessa maneira, o setor da saude tem importante
papel no enfrentamento da violéncia. Todavia os profissionais da area da
saude tendem a subestimar a importancia do fenémeno, esse fato pode estar
relacionado a falta de preparo profissional ou, simplesmente, a decisao de nao
se envolver com os casos de violéncia que lhes chegam as méaos.

Para encorajar a procura do individuo em situacdo de violéncia por
ajuda, o mesmo deve receber um atendimento multiprofissional no tocante ao
cuidado biopsicossocial de forma integral, e as acdes devem garantir a
acessibilidade a toda a populacéo, incluindo o acompanhamento, reabilitacdo e
o tratamento dos eventuais impactos da violéncia sobre sua saude fisica e
mental.

Para que a notificacdo no Brasil seja efetiva, propbe-se que haja
capacitacdes para a equipe multiprofissional de saude, além da garantia que o
profissional ndo sofrera danos ao realizar a notificacdo, lembrando que o sigilo
e a ética profissional sdo uma das chaves para um atendimento de sucesso.

Por fim o objetivo principal deste trabalho foi atingido, posto que foi
desenvolvido um material pedagdgico para ser utilizado nas capacitacdes da
equipe multiprofissional de salde que atende as vitimas de violéncia

doméstica, entre estas, a violéncia contra a mulher.
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