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RESUMO

LIMA, RAIANE PAZ de. Impactos da pandemia de COVID-19 no enfrentamento a
violéncia contra a mulher no contexto da estratégia saude da familia: uma reviséo
integrativa. 2022. 40f. Monografia (Graduacdo em Enfermagem) — Centro Universitario Vale
do Salgado, 2022.

No Brasil, a violéncia contra a mulher é a sexta maior causa de internacfes hospitalares e a
terceira causa de mortalidade, refletindo ndo apenas em uma alta incidéncia da violéncia
doméstica no pais, mas em um problema de satde publica. A ocorréncia da Pandemia do
Coronavirus (COVID-19) agravou o cenario de violéncia contra a mulher, uma vez que as
medidas adotadas para o controle da infecdo se baseavam no isolamento social, fazendo com
que as vitimas ficassem condicionadas ao convivio com seus agressores. E nesse contexto que
a Estratégia de Saude da Familia (ESF) ganha destaque, por possibilitar um vinculo entre as
vitimas e profissionais da saude, sendo um modelo que propde a unidade de satde da familia
como o primeiro o nivel de atencdo, buscando identificar problemas, vulnerabilidades e
desenvolver ac¢Bes junto a comunidade. Este trabalho € uma anélise na literatura cientifica
através de um levantamento bibliografico do tipo Revisdo Integrativa de Literatura (RIL),
realizada entre 0s meses de agosto a setembro de 2022. Para a andlise e interpretacdo dos
resultados, foi feita uma sintese descritiva dos estudos utilizados. A busca sucedeu na BVS em
duas fases, sendo na primeira utilizas os descritores “Pandemia de COVID-19” e “Violéncia
contra a mulher”, aplicando-se o operador booleano AND e os critérios de incluséo e exclus&o,
obtendo 5 artigos para pesquisa. Na segunda fase da busca, foi utilizado os descritores
“Estratégia de satide da familia” e “Violéncia contra a mulher”, aplicando-Se 0 operador
booleano AND e os critérios de inclusdo e exclusdo, obtendo 5 artigos para pesquisa, totalizando
10 artigos para a realizagdo do presente estudo. Com os resultados obtidos, possibilitou-se a
construcdo de duas categorias sendo elas: Violéncia contra mulher: panorama geral e impactos
da pandemia COVID-19 e Protagonismo dos profissionais de salide da ESF no contexto da
violéncia contra a mulher. Com a andlise dos resultados foi possivel concluir quais foram os
impactos da pandemia de COVID-19, e a importancia dos profissionais da saude no
enfrentamento ao combate a violéncia contra a mulher. Com os resultados obtidos, foi possivel
perceber que a busca pelos servicos de atengdo primaria se faz necessaria para a criagdo de um
vinculo profissional e paciente e com a pandemia de COVID-19 houver uma redugéo na procura

pela equipe da ESF.

Palavras-chave: Violéncia doméstica. Isolamento social. COVID-19.



ABSTRACT

LIMA, RAIANE PAZ de. Impacts of the COVID-19 pandemic on confronting violence
against women in the context of the family health strategy: an integrative review. 2022. 40f.
Monograph (Graduate in Nursing) — Vale do Salgado University Center, 2022.

In Brazil, violence against women is the sixth leading cause of hospital admissions and the third
leading cause of mortality, reflecting not only a high incidence of domestic violence in the
country, but a public health problem. The occurrence of the Coronavirus Pandemic (COVID-
19) aggravated the scenario of violence against women, since the measures adopted to control
the infection were based on social isolation, making the victims conditioned to living with their
aggressors. It is in this context that the Family Health Strategy (FHS) stands out, for enabling
a link between victims and health professionals, as it is a model that proposes the family health
unit as the first level of care, seeking to identify problems, vulnerabilities, and develop actions
with the community. This work is an analysis of the scientific literature through a bibliographic
survey of the type Integrative Literature Review (ILR), carried out between the months of
August and September 2022. For the analysis and interpretation of the results, a descriptive
synthesis of the studies used was made. The search succeeded in the VHL in two phases, the
first using the descriptors "Pandemic COVID-19" and "Violence against women", applying the
Boolean operator AND and the inclusion and exclusion criteria, obtaining 5 articles for
research. In the second phase of the search, the descriptors "Family health strategy" and
"Violence against women" were used, applying the Boolean operator AND, and the inclusion
and exclusion criteria, obtaining 5 articles for research, totaling 10 articles for this study. With
the results obtained, it was possible to construct two categories, as follows: Violence against
women: overview and impacts of the COVID-19 pandemic and Protagonism of ESF health
professionals in the context of violence against women. With the analysis of the results it was
possible to conclude what were the impacts of the COVID-19 pandemic, and the importance of
health professionals in the fight against violence against women. With the results obtained, it
was possible to realize that the search for primary care services is necessary for the creation of
a professional-patient bond and that with the pandemic of COVID-19 there is a reduction in the
demand for the ESF team.

Key words: Domestic violence. Social isolation. COVID-19.
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1 INTRODUCAO

A palavra violéncia deriva do latim violentia, que significa abuso de forca, e de violare,
que se refere a transgressdo do respeito a uma pessoa. Assim, violéncia é qualquer
comportamento ou conjunto de comportamentos que possuem como intencdo causar algum
dano a outra pessoa (MODENA, 2016). No Brasil, a violéncia passional ocorre em grande
escala e todas as classes estdo vulneraveis, mesmo que exista uma distingdo que varia de acordo
com as condi¢des socioecondmicas, faixa etaria e género (MENDONCA et al., 2020).

Esta distingdo é visivel nos casos de violéncia de género, que tém crescido cada vez
mais com o decorrer dos anos e que se dd como uma forma de poder direcionada a mulher
(SANTOS, 2018). A violéncia contra a mulher configura-se como qualquer caso de omisséo
que cause um dano fisico, sexual, moral, psicolégico ou patrimonial, sendo um fenémeno
complexo inteiramente pautado nas relacdes de géneros estabelecidas historicamente pela
sociedade através da condicdo hierarquica de poder que estimula a desigualdade entre homens
e mulheres (HOLANDA et al., 2018).

A Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) considera a violéncia contra a mulher
ndo apenas como uma violagdo dos direitos humanos, mas também como um problema de satde
publica (OPAS, 2017), uma vez que acarreta consequéncias a salde das vitimas, como agravos
emocionais, fisicos e, consequentemente, reducfo da qualidade de vida (COUTO; FALCAO,
2022). A magnitude da violéncia contra a mulher no Brasil é evidenciada por dados
apresentados pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), que afirma que, a cada trés mulheres,
uma é vitima de violéncia fisica e/ou sexual em algum momento da vida e que tal violéncia
geralmente ocorre por parte de parceiros intimos (CHAGAS; OLIVEIRA; MACENA, 2022).

No ano de 2018, o Brasil alcangcou o nimero de 4.519 vitimas por feminicidio, o que
corresponde a 4,3 mortes para cada 100 mil mulheres, dados alarmantes que s6 aumentaram
nos anos seguintes devido a pandemia do novo Coronavirus (CHAGAS; OLIVEIRA,
MACENA, 2022). A pandemia ocorreu em decorréncia da transmissdo do Sars-CoV-2, um
virus isolado em janeiro de 2020 por cientistas chineses, que causava a doenca COVID-19,
promovendo desde a resfriados comuns até sindromes respiratérias agudas (CRUZ et al., 2022).

Neste sentido, a OMS recomendou o isolamento social e a permanéncia em casa como
as melhores medidas de contencdo da doenga, 0 que, consequentemente, potencializou fatores
que contribuem para o aumento da violéncia contra a mulher. Em 2020, a OMS relatou um
paradoxo na relacdo entre feminicidio e denuncias, uma vez que enquanto os casos de violéncia

contra a mulher cresceram 22,2% no Brasil durante o periodo pandémico, houve uma queda
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drastica na abertura de boletins de ocorréncia, evidenciando uma maior vulnerabilidade das
mulheres durante a pandemia para prestar queixa contra seus agressores (ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE, 2020).

Diante da percepcdo do crescimento da violéncia contra a mulher nos Gltimos anos,
torna-se essencial que os profissionais da salde estejam sensibilizados, empenhados e
preparados para um melhor enfrentamento da situacdo, podendo, dentre outras coisas, exigir
politicas publicas especificas para a prevencao e o tratamento do problema (HESLER et al.,
2013). E nesse contexto que a Estratégia de Salde da Familia (ESF) ganha destaque por
possibilitar um vinculo entre as vitimas e profissionais da satde, sendo um modelo que prop&e
a unidade de saude da familia como o primeiro o nivel de atencdo, buscando identificar
problemas, vulnerabilidades e desenvolver a¢des junto a comunidade (COSTA et al., 2009).

Neste contexto, é importante destacar o trabalho do Agente Comunitario de Salde
(ACS), o qual trabalha diretamente no elo entre a comunidade e a equipe de saude. De acordo
com Hesler et al. (2013), nos casos de violéncia de violéncia contra a mulher, a visita do ACS
representa a possibilidade de presenciar ou identificar os casos dentro do proprio espaco
doméstico, podendo atuar ndo apenas na prevencao, mas também na notificacdo e dendncia.

No que se refere a ESF, a enfermagem tem se configurado na principal linha de frente
no enfrentamento a violéncia, recebendo uma demanda significativa de atendimentos (GOMES
et al., 2014). De acordo com Marcolino et al. (2022), o enfermeiro é capaz de identificar
situacOes de violéncias e prestar o devido acolhimento e assisténcia através de estratégias de
interacdo com a familia no &mbito da ESF, o que faz com que estes profissionais tenham um
papel de destaque no combate a violéncia contra a mulher.

Dessa forma, surge 0 seguinte questionamento: quais 0s impactos da pandemia de
Covid19 no enfrentamento a violéncia contra a mulher no contexto da ESF?

A justificativa dessa pesquisa repousa no interesse da pesquisadora em se debrucar sobre
essa tematica quando cursou a cadeira de salde coletiva e saude da mulher. Além disso, a
motivacao para sua realizacdo guarda relagdo com a sugestdo da Agenda Nacional de Prioridade
de Pesquisa em Saude do Ministério da Saude em seu eixo 10, subitem 10.7, que trata do
mapeamento e analise de boas praticas e estratégias inovadoras para identificacdo e cuidado
integral nos casos de violéncia doméstica contra as mulheres.

Esse estudo é relevante porque, além de oferecer uma importante contribuicdo tedrica
para a literatura sobre o assunto, propde uma investigacdo pertinente em diversas dimensoes,

dentre elas: social, académica e profissional.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar a literatura cientifica que trata dos impactos da pandemia de Covid-19 no

enfrentamento a violéncia contra a mulher no contexto da ESF.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 A VIOLENCIA CONTRA A MULHER COMO UM PROBLEMA DE SAUDE
PUBLICA

A violéncia contra as mulheres é definida pela Organizacdo das Nac¢Ges Unidas - ONU
(2022) como qualquer ato de violéncia relacionado ao género que possar resultar em um dano
fisico, psicoldgico, sexual ou sofrimento, o que inclui, dentre outras coisas, ameacas, Coercdo
ou privacdo de liberdade privada ou publica. Apesar deste tema ter se tornado mais recorrente
nos Ultimos anos, o espaco da mulher na sociedade e no &mbito da familia, foi, historicamente,
marcado por um caminho de desprezo, tendo a mulher herdado uma cultura enraizada em uma
sociedade escravocrata, construida a partir de um modelo que se instalou no pais desde a
colonizacdo (MARCONDES FILHO, 2001).

Desta forma, a discriminacdo sempre esteve presente na histéria da mulher como
membro da sociedade, tendo em vista as relagbes hierarquicas estabelecidas pelos homens, o
que resultou em uma submissdo do género feminino no espaco familiar e social. Para o
entendimento da condicdo da mulher como uma figura oprimida e submissa no
desenvolvimento dos seus direitos, é importante levar em consideracdo como esse fenbmeno
foi construido ao longo do tempo.

Neste sentido, Cambi e Denora (2017, p. 447), afirmam:

A histéria das mulheres é uma histdria de esquecimento. A historia da humanidade,
da forma como ¢é tradicionalmente apresentada, exclui as mulheres da participacéo
efetiva na vida publica e politica. E norteada pelo machismo estrutural, que deixa de
lado importantes contribuicdes das mulheres tanto nos ambientes publicos quanto
privados. A historiografia feminista permite a inclusao desse grupo ainda considerado
minoritério e inferior, pela desestruturacéo da perspectiva histdrico-patriarcal.

De acordo com Cavalcante e Levis (2016), a violéncia contra a mulher é resultado desta
construcdo historica e cultural e vem evoluindo com o passar do tempo, moldando-se com as
transformacoes da sociedade e as experiéncias vividas por cada geracdo. A violéncia contra a
mulher abrange multiplas formas e, neste cenario, essas formas de violéncia estao explicitas no

Quadro a seguir, adaptado de Sampaio et al. (2020):
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Quadro 1. Principais tipos de violéncia contra a mulher. Adaptado de Sampaio et al. (2020).

TIPO DE VIOLENCIA

CARACTERIZACAO

Violéncia Fisica - Entendida como qualquer
conduta que ofenda a integridade ou saide
corporal da mulher.

Espancamento;
Atirar objetos, sacudir e apertar os bracos;
Estrangulamento ou sufocamento;
Lesdes com objetos cortantes ou

perfurantes;
Tortura.
Violéncia Psicoldgica - E considerada
ualquer conduta que: cause danos
q . q . .q~ . Ameagas;
emocional e diminuicdo da auto estima; .
o Constrangimento;
prejudique e perturbe o pleno S
. . Humilhacéo;
desenvolvimento da mulher; ou vise
N Chantagem;
degradar ou controlar suas acdes, Insultos
comportamentos, crencas e decisoes. '
Violéncia Sexual - Trata-se de qualquer
conduta que constranja presenciar, manter, Estupro;

ou a participar de relacao sexual ndo
desejada mediante intimidacdo, ameaca,
coacdo ou uso da forca.

Fazer atos sexuais que causem desconforto;
Forcar gravidez ou prostituicdo por meio de
manipulacéo.

Violéncia Patrimonial - Entendida como
qualquer conduta que configure retencéo,
subtracéo, destruicdo total ou parcial de seus
objetos, bens, valores etc. incluindo os
destinados a satisfazer suas necessidades.

Controlar o dinheiro;
Estelionato Furto, extorsdo ou dano;
Deixar de pagar penséo alimenticia;
Destruicdo de documentos pessoais.

Violéncia Moral - E considerada qualquer
conduta que configure callnia, difamagéo
ou injuria.

Acusar a mulher de traicéo;
Expor a vida intima;
Fazer criticas mentirosas.
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De acordo com dados atualizados do Instituto Patricia Galvao (2022), no Brasil: uma
mulher é vitima de estupro a cada 10 minutos; trés mulheres séo vitimas de feminicidio a cada
1 dia; uma mulher trans ou travesti é assassinada a cada 2 dias e 30 mulheres sdo vitimas de
agressdo fisica a cada 1 hora. Por este motivo, a violéncia contra a mulher ndo é apenas
considerada como um dos maiores problemas da sociedade, mas também como um problema
de salde publica, constituindo uma ag¢éo predominantemente praticada por parceiros ou pessoas
préximas das vitimas (BANDEIRA, 2014).

No Brasil, a violéncia contra a mulher € a sexta maior causa de internacdes hospitalares
e a terceira causa de mortalidade, refletindo uma alta incidéncia da violéncia doméstica no pais.
O motivo de ser considerada como um problema de satde publica é que a vitima sofre inimeras
consequéncias negativas em sua salde, como agravos emocionais e fisicos, 0 que diminui sua
qualidade de vida e alcanca negativamente sua satde psicoldgica e social (COUTO; FALCAO,
2022).

3.2 O PAPEL DA ABS NO ENFRENTAMENTO DA VIOLENCIA CONTRA A MULHER

A Atencdo Bésica a Saude (ABS) ou Atencdo Primaria a Saude (APS) é um ponto
estratégico de acesso a familia que garante, dentre outras coisas, orientacdo, coordenacdo,
cuidado, integralidade e longitudinalidade a comunidade da qual faz parte (SOARES;
JUNQUEIRA, 2022). A ABS merece um destaque importante quando se trata do enfrentamento
a violéncia contra a mulher especialmente devido a &nfase que este nivel de atencdo possui na
promocao e prevencdo da satde, além de sua ampla cobertura nos domicilios da comunidade,
0 que auxilia na implementacg&o da Estratégia de Saude da Familia— ESF (D’OLIVEIRA et al.,
2009).

A ESF é um programa do governo formulado em 1994 que prevé a implementacao de
acOes de alcance coletivo ou individual, objetivando a promocéo da satde através de prevencgao
tratamento e reabilitacdo (KANNO; BELLODI; TESS, 2012). Em conjunto com a ESF, a ABS
se torna um dos principais veiculos para a construcdo de vinculos entre os sistemas de saude e
a familia, assumindo um importante papel na linha de frente no enfrentamento a violéncia,
recebendo uma alta demanda de atendimentos (GOMES et al., 2014).

De acordo com Barrete, Lima e Rocha (2022), a Atencdo Basica a Saude (ABS) se
caracteriza como a principal porta de entrada aos servigos de satde. Por se tratar do servico de
salde mais proximo da populacéo, a ABS consegue se aproximar das mulheres em condi¢éo de

violéncia doméstica, objetivando “garantir que as pessoas que precisam destes cuidados
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poderdo acessa-los proximo as suas casas, sem comprometer seus vinculos familiares, de
trabalhno e de suporte social, que podem ser fontes importantes de recuperacdo”
(WENCESLAU; ORTEGA, 2015, p. 1124).

Ainda sobre o vinculo que a ABS possui enquanto porta de entrada para usuarios e
equipes de saude da familia, pensando na responsabilidade que esta vertente da ESF possui, é
importante citar, ainda, quatro caracteristicas da ABS através da visdo de Campos et al. (2008,
p. 142):

A acessibilidade (dai a possibilidade em se constituir em importante porta de entrada
do sistema); a continuidade ou longitudinalidade (caracteristica que modula
fortemente as possibilidades da pratica clinica); a integralidade (responsabilidade por
todos os problemas de salde da populacgéo adscrita) e a coordenagdo (capacidade de

responsabilizar-se pelo sujeito, mesmo quando partilha o cuidado com outros servigos
especializados do sistema).

Tendo em vista a caracterizacdo da Atencdo Bésica a Saude (ABS), destaca-se a sua
atuacdo como ponto estratégico na prevencdo e identificacdo de diversas formas de violéncia
cometidas contra a mulher, fornecendo assisténcia e coordenacdo as vitimas (MENDONCA et
al., 2020). A integracdo da ABS com o territorio domiciliar proporciona um didlogo e um
vinculo duradouro com 0s usudrios, o que potencializa o surgimento de oportunidades para que
os profissionais possam identificar e agir no enfrentamento de situacdes de violéncia (SILVA
etal., 2022).

A ocorréncia da Pandemia do Coronavirus (COVID-19) agravou o cendrio de violéncia
contra a mulher no mundo inteiro, uma vez que as medidas adotadas para o controle da infecédo
se baseavam no isolamento social, fazendo com que as vitimas ficassem condicionadas ao
convivio de 24 horas com seus agressores, que, na maioria dos casos, sdo seus parceiros. O
agravamento da violéncia na pandemia foi averiguado pelo Anuario Brasileiro de Seguranca
Publica (2021), que identificou 1.350 casos registrados de feminicidios em 2020 (com 0,7% de
aumento em relacdo a 2019) e 694.131 ligagdes denunciando casos de violéncia doméstica (um
aumento de 16,2% comparado a 2019).

Tais nimeros corroboram esse agravo como um problema de salde publica, tornando
fundamental a atuacdo dos profissionais da saude no desenvolvimento e execucdo de praticas
que possam combater a violéncia domeéstica, especialmente levando em consideracdo que a
ABS permite uma abordagem direta no ambito domiciliar e oferece uma melhor abordagem no

atendimento as vitimas.
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4 METOLOGIA
4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo realizado por meio de levantamento bibliografico do tipo Revisédo
Integrativa de Literatura (RIL). Os estudos bibliograficos sdo essenciais na elaboracdo de
trabalhos cientificos, uma vez que permite ao pesquisador uma sintese pautada em diferentes
topicos através de uma diversidade de trabalhos publicados em periddicos, livros, revistas e
outros (BOTELHO; ALMEIDA CUNHA; MACEDO, 2011). Além disso, € através de estudos
bibliograficos que novas teorias surgem, preenchendo lacunas de assuntos especificos a partir
das seguintes etapas: identificacdo do tema, levantamento bibliografico preliminar, formulagéo
do problema, pesquisa em fontes, analise e leitura, organizacdo do trabalho e fichamento
(PRODANOV; FREITAS, 2013).

Dentre os tipos de revisdes bibliograficas, a RIL é a mais ampla abordagem
metodoldgica, uma vez que admite a utilizacdo de estudos experimentais e ndo experimentais,
permitindo uma compreensdo mais completa do fendmeno analisado. Conforme Baltokoski,
Nascimento e Silva (2022), a RIL compila dados da literatura tedrica e empirica, além de
incorporar diversas finalidades, como: definicdo de conceitos, revisdo de teorias e evidéncias,
analises de problemas metodoldgicos e a selecdo de relatos de experiéncias e reflexdes
publicados nos mais variados tipos de veiculos. Uma das referéncias mais utilizadas para
a realizagéo da RIL, que tem sido bastante citada em revisdes publicadas, aponta seis (6) passos
ou fases (TEIXEIRA et al., 2013) conforme o quadro 2.

Quadro 2 — Etapas para elaboracdo da RIL.

DEFINICAO METODOLOGIA
- Elaboracdo da | - Identificar evidéncias cientificas que justifiquem a conducéo
apa . . . .
. pergunta da pesquisa através de um problema que precisa ser solucionado.
norteadora
- Utilizar bases de dados que sejam referéncias para a area de
Busca ou . . . )
Etapa estudo, atraves de descritores em ciéncias da saude (DeCS);
amostragem na N N
2 ) - Utilizar palavras-chave que ndo constam em DeCs;
literatura ) o ) y y .
- Listar os critérios de incluséo e exclusao para as referéncias.
Etapa - Utilizar de instrumentos validados ou que submetidos a
Coleta de dados o . ]
3 validacdo, como o Formulario de Ursi.
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- Extrair e transcrever o0s dados desses instrumentos,

possibilitando o detalhamento de cada estudo.

Andlise critica

- Realizar a analise das referéncias através de recursos como a
analise de contetdo (tematica ou categorial-tematica), analise
lexical (atraves do software Alceste), entre outros.

- Apresentar os resultados da analise na RIL, na sequéncia:
descricdo dos dados de identificacdo das publicacdes (autores,

anos); do Estado e instituicdo sede do estudo e do tipo de revista

Etapa
A dos estudos cientifica escolhida para divulgacdo dos resultados, o que tem
incluidos sido organizado pelos autores em um quadro; descricdo das
caracteristicas metodoldgicas dos estudos, classificando-os de
acordo com o delineamento de pesquisa e nivel de evidéncias;
descricdo da andlise propriamente dita, sobre o tema em estudo,
agrupada em categorias ou temas, de acordo com 0 recurso
técnico adotado.
. ) - Discutir sobre os resultados analisados, utilizando referéncias
Etapa | Discussao dos o o A
distintas das levantadas na RIL, que servirdo de parametro para
5 resultados ) .
a construcao das inferéncias.
Apresentacdo da | - Apresentar o resultado da revisdo integrativa de literatura.
Etapa .
revisdo
6 . .
integrativa

Fonte: Teixeira et al., 2013.

A revisdo integrativa é, portanto, a mais ampla abordagem metodoldgica dentre as

revisdes, uma vez que permite a inclusdo de estudos experimentais e nao-experimentais para

uma anéalise completa do fenémeno estudado. A amplitude da amostra, em conjunto com a

multiplicidade de propostas, gera um panorama e compreensivel de conceitos complexos,

teorias ou problemas de salde relevantes para a enfermagem (WHITTEMORE; KNAFL,

2005).

4.2 FORMULACAO DA QUESTAO NORTEADORA

A definicdo da questdo norteadora é a fase de maior importancia para a RIL, pois alem

de determinar quais serdo os estudos incluidos, também determina meios que devem ser

adotados para a coleta de cada estudo selecionado. De acordo com Silveira e Galvao (2005), a
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pergunta norteadora deve ser clara e especifica, seguindo um raciocinio teorico e incluindo
teorias pré-determinadas pelo pesquisador.
Dessa forma, propds-se a seguinte questdo norteadora: Quais os impactos da pandemia

de Covid19 no enfrentamento a violéncia contra a mulher no contexto da ESF?

4.3 PERIODO DA COLETA

A busca por estudos ocorreu nas bases de dados entre os meses de agosto a setembro de
2022, apds a apresentacdo e qualificacdo deste projeto de pesquisa juntamente a banca
examinadora do curso de Enfermagem do Centro Universitario Vale do Salgado (UNIVS).

4.4 BASE DE DADOS PARA A BUSCA

A presente pesquisa foi realizada em bases de dados indexados na Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), mais especificadamente LILASC, MEDLINE, BDENF - Enfermagem,
CUMED, Recursos Multimidia, PAHO-IRIS, IDENX Psicologia — Periodicos, SciELO
Preprints, IBECS, MINSAPERU, CVSP — Brasil, PAHO, Sec. Est. Satde SP, Sec. Munic.
Salde SP, Coleciona SUS. Dispondo-se dos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS):
Pandemia de COVID-19; Violéncia contra a mulher; Estratégia da saude da familia.
Empregando-se AND como operador booleano na busca avangada cruzada entre os descritores

de modo independente e pareado.

4.5 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO DA AMOSTRA

O estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo que compdem a construcdo dessa
pesquisa é uma pratica padrdo e necessaria na elaboracdo de protocolos de pesquisa de alta
qualidade. Tais critérios devem ser definidos de acordo com as caracteristicas-chave da questao
norteadora, uma vez que ajudardo a responder a pergunta do estudo (PATINO; FERREIRA,
2018). Desta forma, é necessario que a selecdo da amostra seja conduzida com cautela para que
n&o ocorra uma falha na credibilidade do estudo (MENDES, SILVEIRA E GALVAO, 2008).

Para o presente estudo, os critérios de inclusdo foram: Texto completo, publicado nas
linguas portugués, inglés e espanhol; Ano de publicacdo de 2020 a 2022; Tipo de documento
do artigo. Os critérios de exclusdo dos estudos serdo: artigos de revisao, artigos duplicados e/ou

artigos que néo se relacionam com o objeto de estudo.
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O periodo de 2020 a 2022 justifica-se pela importancia de selecionar de trabalhos que
tenham sido publicados durante o periodo pandémico, possuindo, portanto, dados atualizados
sobre a violéncia contra a mulher nesse espaco temporal.

A busca sucedeu na BVS em duas fases, sendo na primeira utilizas os descritores
“Pandemia de COVID-19” ¢ “Violéncia contra a mulher” , aplicando-se o operador booleano
AND, obtendo 100 artigos na pesquisa. Seguidamente, os filtros: texto completo; idiomas:
portugués, inglés e espanhol; recorte temporal de 2020 a 2022; tipo de arquivo: Artigos foram
utilizados e assim se obteve o total de 67 artigos, sendo utilizado critérios de inclusdo e exclusao
para melhor andlise dos artigos encontrados, desse total: 1 foi excluido por ser duplicado, 16
por serem revisao e 45 por ndo contribuirem com o objetivo da pesquisa. No final resultando
em 5 artigos para a pesquisa.

Na segunda fase da busca, foi utilizado os descritores “Estratégia de satde da familia”
e “Violéncia contra a mulher”, aplicando-se o operador booleano AND, obtendo na pesquisa
134 artigos. Em sequéncia, aplicou-se os filtros: texto completo; idiomas: portugués, inglés e
espanhol; recorte temporal de 2020 a 2022; tipos de arquivos: artigos, obtendo dessa forma um
total de 18 artigos, utilizando-se critérios de incluséo e exclusao para melhor anélise dos artigos
encontrados, desse total foi excluido 1 artigo duplicado e 12 ndo contribuem com o objetivo da
pesquisa. Resultando no final em 5 artigos para a pesquisa.

O método de busca de artigos acorreu de acordo com o fluxograma que consta a seguir

na figura 1.
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Figura 1 — Fluxograma de busca da metodologia

Base de Dados da BVS
(Portal Regional)

Pandemia de COVID-19

Estratégia de satde da Familia

+ +

Violéncia contra a mulher

'.

Busca Primaria
134

Violéncia contra a mulher

L

Busca Primaria;
100

Filtros:1 - Texto completo, 2 -Publicado nas
linguas portugués, inglés e espanhol, 3-Ano de
publicacdo (2020 a 2022), 4 - Tipo de Documento
(Artigo)

Apos filtros
Restaram: | Restaram:
67 18

Excluiram-se;
Duplcados: 1 Excluiram-se;
Revisdo: 16 Duplcados: 1
N4&o contribui: 45 Né&o contribui: 12

| Restaram: Restaram: |
5 5

Fonte: Resultados da pesquisa (2022)

4.6 PROCEDIMENTOS E INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

Foi utilizado como instrumento de coleta o instrumento URSI (ANEXO A), no intuito
de garantir um processo com credibilidade das informacg6es coletadas dos artigos selecionados

nesta pesquisa.
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4.7 ANALISE, ORGANIZACAO E INTERPRETACAO DOS DADOS

Inicialmente, foi elaborado um quadro de sintese com os resultados obtidos na pesquisa,
organizando os trabalhos na seguinte configuracéo: titulo; ano de publicacao; objetivo; método;
local de estudo e resultados. Em sequéncia, o conteudo sera analisado através de cinco niveis

de elegibilidade propostos por Souza, Silva e Carvalho (2010), conforme quadro 3.

Quadro 3 — Niveis de elegibilidade para analise de trabalhos.

Primeiro nivel Utilizacdo de indicios de meta-anélise de

estudos clinicos relevantes.

Segundo nivel Indicios obtidos através de experiéncias

individuais de estudos.

Terceiro nivel Utilizacdo de evidéncias de estudos quase-

experimentais.

Quarto nivel Utilizacdo de estudos descritivos ou de

abordagens qualitativas.

Quinto nivel Utilizacdo de evidéncias de relatos de

experiéncias ou casos.

Sexto nivel Indicios obtidos através de opinides de

especialistas.

Fonte: Souza; Silva e Carvalho, 2010.

Além disso, para a analise e interpretacdo dos resultados, foi feita uma sintese descritiva
dos estudos utilizados, os quais passaram pela analise de contetdo proposta por Bardin (2010),
através de trés (3) fases operacionais: pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacao

A fase de pré-analise se baseou na organizacdo das ideias iniciais e na delimitacdo do
que serd analisado no texto, de maneira que exista uma sistematizacdo operacional e
sistematizada que permita a introdugéo de novos procedimentos no decurso da analise. Nesta
fase, apds a escolha do universo de documentos, este material foi submetido as seguintes regras:
i exaustividade (ndo se pode deixar de fora nenhum elemento que corresponda aos critérios
definidos); ii representatividade (analise sobre uma amostra de material, conforme o caso); iii)

homogeneidade (critérios precisos de escolha, obtidos por técnicas idénticas, individuos
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semelhantes e que nédo representem demasiada singularidade); e iv) pertinéncia (adequados
quanto a fonte de informacdo) (BARDIN, 2010).

A fase de exploracao do material consiste, principalmente, em operagdes de organizacao
dos trabalhos utilizados, seja ela sistematica, manual ou informatizada. E nesta fase que é
realizado o cruzamento, o confronto e a distribuicdo do material, de maneira que tais
informagdes fiquem organizadas conformem os relativos acontecimentos presentes no material.

Na dltima fase, referente ao tratamento, ocorreram as analises para que os resultados
sejam, de fato, significativos e validos. Sendo uma fase maior rigor, esta se utilizou de testes
de validacdo e de provas estatisticas, propiciando ao pesquisador interpretacGes relacionadas
aos objetivos previstos e outras descobertas. O objetivo da anélise de contetdo €, acima de tudo,
realizar inferéncias e apresentar os resultados de sua andlise cientifica, de maneira coerente e

continua.



5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 CARACTERIZAGAO DOS ESTUDOS SELECIONADOS

quanto a: Titulo; Autores e Ano de publicagdo; Objetivo e Resultados.

Quadro 4 — Sintese de estudos incluidos na RIL.

23

Os resultados da RIL possibilitaram a elaboracdo de um quadro-sintese (Quadro 4) no qual consta a sumarizacdo dos dados bibliométricos

Ninalva de Andrade Santos;

conjugal para as(os) enfermeiras da
Estratégia Saude da Familia e

N° Titulo Autor/Ano Objetivos Resultados
Desafios na protecdo as | Laura  Ferreira  Cortes; | Discutir os desafios da garantia de | O contexto da pandemia implicou no
mulheres em situacéo de | Jaqueline  Arboit;  Rubia | protecéo as mulheres em situagéo de | convivio prolongado com parceiros,
violéncia no Contexto de | Geovana Smaniotto Gehlen; | yiglancia no contexto de pandemia | possibilitando que a violéncia contra
pandemia da covid-19 Ta|§_ Tasqueto _'!'as:_smarl; da COVID-19. as mulheres se intensificasse. Além
Leticia Becker Vieira; Stela . . .
Maris de Mello Padoin: disso, a restricdo do convivio e do
Maria Celeste Landerdah. apoio social pelo distanciamento,
aliado as barreiras de acesso e
A01 : : : .
2020. acolhimento nos servicos, influenciou
negativamente na rota critica das
mulheres. Os marcadores sociais de
diferencas devem  subsidiar o
planejamento das agles em rede
intersetorial, com base nos Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel.
Praticas de cuidado | Andréia  Ribeiro  Mota; | Identificar a concepgdo de cuidar da | Para o(a)s entrevistado(a)s cuidar da
A0 | da(0) enfermeira(o) a|Juliana Costa Machado; mulher em situacdo de violéncia | mulher em situacdo de violéncia

conjugal envolve acolhimento e
trabalho em equipe multiprofissional.
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mulher em situacdo de
violéncia conjugal

Aline Vieira Simdes; Vilara

Maria Mesquita Mendes
Pires; Vanda Palmarella
Rodrigues.

2020.

descrever o cuidado desenvolvido a
mulher em situacdo de violéncia
conjugal pela(o) enfermeira(o).

As (os) enfermeiras(os) acolhem e
buscam resolver as queixas da mulher.
Entretanto, o siléncio da mulher, a
contrarreferéncia e a capacitacdo
profissional ~ inadequada  foram
dificuldades encontradas.

Rastreio e
encaminhamento de
casos de violéncia contra

Josy Cérolen Vieira de Lima;
Renata Clemente dos Santos;
Jessyka Chaves da Silva;

Compreender como se realiza o
rastreamento e encaminhamento de
casos de violéncia contra a mulher

Emergiram trés categorias: | -
Conceitos de violéncia (29,3%); Il -
Rastreio de casos de violéncia

a mulher por | Rebeca de Sousa Costa da | por enfermeiras da Estratégia de | (53,7%); Ill - Encaminhamento de
enfermeiras na | Silva; Claudia Maria Ramos | Satde da Familia do interior | casos de  violéncia  (17,1%).
AO03 | estratégia saudem da | Medeiros Souto; Rafaella | paraibano. Observou-se as palavras “agressao
familia. Queiroga Souto; Gleicy fisica”, “delegacia da mulher”,
Karine  Nascimento  de “assistente  social”, “psicologico”,
Araujo. “denunciar”, “lembrar”, “sofrer”,
“fisico”.
2020.
Violéncia domeéstica | Giane  Lopes  Oliveira; | Compreender a violéncia doméstica | A violéncia fisica e psicologica foram
contra a mulher na | Ninalva de Andrade Santos; | contra a mulher na percep¢do das | as formas mais comuns de violéncia
percepc¢ao das equipesda | Juliana Costa Machado; | equipes de Saude da Familia. doméstica contra a mulher, tendo o
estratégia salde da | Vilara Maria  Mesquita alcoolismo, o ciime e a cultura
A04 | familia. Mendes Pires; Roberta Laise machista como precipitadores das
Gomes Leite Morais; Vanda agressdes. As relacdes de género e
Palmarella Rodrigues. poder foram evidenciadas no contexto
da violéncia.
2020.
AOS Violéncia intima: | Evelin Gomes Esperandio; | Compreender a experiéncia dessas | Entrevistas com 21 mulheres

experiéncias de mulheres

Anna Tereza Miranda Soares

mulheres no contexto do cuidado

mostraram dificuldades de revelacéo
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na Aten¢do Primaria a
Saude no Rio de Janeiro,
RJ, Brasil.

de Moura; Cesar Augusto
Orazem Favoreto.

ofertado na APS na cidade do Rio de
Janeiro, de estado homénimo, Brasil.

da VI e possibilidades de atuagdo da
APS, identificando a precarizagdo da
rede.

2020.
Violéncia sexual por | Ana Cristina Fernandes | Este estudo teve como objetivo | Encontrou-se uma populacdo jovem
parceiro intimo | Silva;  Andrea  Mathias | identificar historico de violéncia | em idade reprodutiva que vivia em
identificada em Unidade LOS&CC_O;_ luri ~ Abrahdo | sexal ¢ de sua associagdo com | unido estavel, escolaridade média de 9
Bésica do PSF. X&gﬁégo’ Anelise  Riedel dados sociodemograficos, de saude | anos, com atividade remunerada e
' reprodutiva e sexual, entre as |renda de até dois salarios minimos.
A06 L A . A

2020. usuarias de trés unidades do PSF. 12,9% referiram violéncia sexual, o
- parceiro intimo foi o principal
agressor, nimero de gestacdes e de
filhos esteve relacionado a ocorréncia

de violéncia sexual.
Assisténcia de | Davydson Gouveia Santos; | Conhecer as adaptacOes realizadas | Emergiram dos dados trés categorias

A07

enfermagem as mulheres
em situacdo de violéncia
durante a pandemia da
covid-19

Evangelia Kotzias Atherino

dos Santos; Gisele Knop
Aued; Rafaella Queiroga
Souto;  Juliana  Silveira

Bordignon; Marli Terezinha
Stein Backes.

2021.

pela enfermagem no atendimento as
mulheres em situacdo de violéncia
devido a pandemia da COVID-19.

teméticas: Reducdo do fluxo de
atendimento as mulheres em situacdo
de violéncia sexual no periodo de
distanciamento social; A exacerbacédo
da violéncia doméstica no periodo de
distanciamento social; Mudancas na
assisténcia de enfermagem as
mulheres em situacdo de violéncia
sexual em tempos de pandemia.

A08

Violéncia doméstica a
mulher: percepcdo e
abordagem profissional

Bruna Odorcik; Brigida da

Penha Ferraz; Karina
Castilhos  Bastos; Maira
Rossetto.

Analisar a abordagem de profissionais
de saude na identificac&o da violéncia
doméstica as mulheres e a sua
percepcdo sobre os casos durante a

As categorias mostraram que 0S
profissionais sabem identificar os tipos
de violéncia doméstica, mas que
necessitam de maior sensibilizacdo para
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na atencdo basica na
pandemia de Covid-19

2021.

pandemia da Covid-19 em Centros de
Saude da Familia.

acolher, identificar e notificar casos. Na
percepcdo dos profissionais durante a
pandemia, ocorreu um aumento da
violéncia atribuido ao isolamento
social.

Violéncia fisica contra
mulheres: estudo em trés
bases de dados nacionais
(SINAN, SIH e SIM) e no
contexto da COVID-19

Polyanna Helena Coelho
Bordoni; Fernando Henrique
de Assis; Naiana Andrade de
Oliveira; Raiza de Almeida
Aguiar; Valéria Corréa da

Avaliar agressdes fisicas contra
mulheres, ocorridas em Minas
Gerais em 2018 e no contexto da
pandemia de COVID-19
(internagdes entre margo a agosto de

Faixa etaria mais prevalente abrangeu
15 a 49 anos. A raga/cor parda foi a
mais comum, bem como 0 ensino
fundamental incompleto. A residéncia
foi o local onde ocorreram mais

Silva; Leonardo  Santos | 2019/2020). agressdes, sendo os parceiros intimos
A09 Bordoni. e os familiares os principais
agressores. A razdo de prevaléncia de
2021. internacdo para 2020/2019 foi de 0,84
(IC 0,73-0,96). Houve perda de
informacdes em todas as bases de
dados, mas, principalmente, nos
dados do SIH.
Mortalidade por | Elisangela Rodrigues | Analisar o comportamento da curva | Constatou-se que a violéncia contra a
violéncia contra | Chagas; Fernando Virgilio | de crimes violentos, letais e | mulher no estado do Ceara encontra-

Al0

mulheres antes e durante
a pandemia de Covid-19.
Ceard, 2014 a 2020.

Albuquerque de Oliveira;
Raimunda Hermelinda Maia
Macena.

2022.

intencionais contra mulheres, no
estado do Ceara, nos Gltimos anos e
discutir acerca dos aspectos que
envolvem a curva epidemiologica
dos crimes letais contra a mulher,
principalmente com o inicio da
pandemia de Covid-19.

Se em ascensdo e que anos com
eventos sanitarios atipicos, como a
pandemia da Covid-19, tendem a
impactar negativamente a vida em
sociedade e mais diretamente a vida
das mulheres.
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O quadro 4 apresenta, sumariamente, os estudos que contribuiram para a investigacdo
da proposta, fazendo-se, assim, necesséario correlaciona-los aos niveis de elegibilidade,
conforme a proposta de Souza, Silva e Carvalho (2010). Diante das pesquisas, foi possivel
identificar que 100% dos estudos se enquadram no quarto nivel, ndo havendo estudos
pertencentes aos demais niveis.

Apresentando dados descritivos e qualitativos, 70% das pesquisas utilizaram
questionarios ou entrevistas com profissionais da saude, conforme é possivel perceber nas
pesquisas de Santos et al. (2021), Chagas, Oliveira e Macena (2020); Lima et al. (2020),
Odorcik et al. (2021), Oliveira et al. (2020), Esperandio, Moura e Favoreto (2020), Silva et al.
(2020). Os demais trabalhos (30%) possuiam carater exploratério, com base em dados de érgéos
e plataformas relacionados ao tema.

De forma geral, as pesquisas que utilizaram entrevistas analisam a opinido de
profissionais sobre o papel da assisténcia de enfermagem a mulheres, tanto no contexto
pandémico quanto no contexto de violéncia conjugal. Os demais trabalhos também buscam
dados sobre o assunto, porém realizando uma abordagem tedrica a partir de dados ja registrados
de mortalidade, os desafios da protecdo a mulher e a violéncia fisica que ocorre no ambiente
domestico.

Pode-se inferir, desse modo, que esta sendo construida uma linha de estudos coerente e
fundamentada a problematica social que se relaciona a esse assunto ao longo dos ultimos trés
anos. O publicos alvo das pesquisas qualitativas desenvolvidas a partir de entrevistas ou
questionarios envolve enfermeiros de Unidades de Salde da Familia de diferentes estados e
duas pesquisas (ESPERANDIO; MOURA; FAVORETO, 2020; SILVA et al.,, 2020)
questionou mulheres nas Unidades de Satde da Familia sobre a atuacdo da Aten¢do Primaria a
Saude (APS).

Diante dos dados apresentados pelos estudos, € possivel afirmar a importancia da
Enfermagem como mediadora entre a mulher e o nivel primério de satde. Dada a proximidade
que o profissional desenvolve com os pacientes atraves das consultas de enfermagem o
enfermeiro tem a chance de estar presente promover a percep¢do necessdria para 0
enfrentamento dos casos de violéncia.

Chama atencdo a recorréncia de resultados que apontam o aumento da violéncia
domeéstica durante o periodo de distanciamento social associado a reducdo no numero de
atendimento as mulheres neste periodo pandémico. Isso deriva do fato de que a pandemia

implicou no convivio prolongado com parceiros, possibilitando que a violéncia contra as
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mulheres se intensificasse e que se tornasse mais dificil a busca das vitimas por atendimento e

acolhimento nos servigos.

5.2 CATEGORIZACAO TEMATICA E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A base tedrica dos dados dos estudos selecionados foi elaborada a partir de uma anélise
do conteudo, no qual permitiu a construcdo de categorias caracterizadas em sintese descritiva e
discutidas sobre a literatura propicia.

A utilizacdo do instrumento de coleta de dados possibilitou a construcdo de duas
categorias, sendo elas: Violéncia contra mulher: panorama geral e impactos da pandemia
COVID-19 e Protagonismo dos profissionais de saude da ESF no contexto da violéncia contra

a mulher.

5.2.1 Categoria 1 — Violéncia contra mulher: panorama geral e impactos da pandemia
COVID-19

Na pesquisa A06, 0s autores evidenciaram que a violéncia contra a mulher tem como
principal agressor o parceiro intimo, sendo vigente principalmente no meio familiar. A
violéncia se mostra presente em todas as camadas da sociedade, mesmo a mulher com alto grau
de escolaridade mostra grandes chances de estd exposto a violéncia (FERNANDES et al.,
2020).

Segundo Oliveira et al. (2020), o consumo de drogas licitas e ilicitas, assim como o
ciume sdo elementos que antecedem a violéncia contra a mulher proferida principalmente em
ambiente doméstico, mostrando-se de modo psicoldgico e/ou fisico. Evidenciando-se mais
frequentemente a violéncia fisica, porém a violéncia psicoldgica mostra um crescente aumento.
O ciclo de agressdo transita entre 0 uso de xingamentos concomitante ou nao ao uso de forca
fisica constantes contra a vitima e aos descendentes diretos.

A violéncia psicologica em seus variados niveis, tem-se uma crescente constante, nos
casos de violéncia contra a mulher. Sendo de dificil controle, pois pode iniciar de maneira quase
imperceptivel, além de apresentar uma constancia e ter um agravamento caso o ciclo néo for
rompido. A desconfianca, soliddo, separagdo e superacao sao vivéncias de vitimas de violéncia
psicoldgica e/ou fisica (ESPERANDIO et al., 2020).

De acordo com Bordini et al. (2021), a violéncia fisica ocorreu principalmente em
ambiente doméstico, sendo também o lugar de falecimento das vitimas fatais. A agressdo fisica

na maior parte dos casos e por instrumento contundente como uso de forga, queda e arremesso
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de objetivos. Em seguida se tem o trauma cortante, principalmente os produzidos por armas
brancas, tem-se com principal causa de 6bito o traumatismo perfuro-contuso.

A violéncia sexual contra a mulher pode ocorrer em ambiente externo, quando a vitima
ndo tem vinculo algum com o agressor ou em ambiente domestico, sendo por parceiro intimo a
mais prevalente. Uma parte significativa dos casos de violéncia sexual por parceiro intimo é de
dificil identificacdo, pois a vitima muitas das vezes ndo consegue distinguir, ou ndo sabem como
agir em uma situacdo de relacdo sexual forma ndo consensual, ou acabam desistindo de
denunciar por medo ou confianga em promessas de mudanca de atitude por parte do agressor
(SANTOS et al., 2021: FERNANDES et al., 2020).

Em grande parte da literatura € destacado que uma das principais causas de violéncia
contra a mulher vém da relacdo de forca e poder. A vivéncia em uma sociedade com cultura
patriarcal geral um perfil no qual as mulheres devem ser alvos de um ser mais dominador o
homem, devem ser reprimidas e controladas. Deste modo uma caracteristica estrutural ocorrida
ao longo dos anos se tem a submisséo e a violéncia contra mulheres (CHAGAS; OLIVEIRA;
MARCENA, 2020)

Os autores supracitados relatam que a pandemia COVID-19 retrata um periodo de maior
vulnerabilidade para mulheres, pois trouxe consigo o distanciamento e isolamento social,
deixando dessa forma a vitima mais tempo com o agressor e tendo dificuldades de fugir da
situacio e de realizar denuncias. As restrigdes nos nimeros de atendimentos presenciais em
locais que prestam servi¢os de protecdo, torna-se um grande obstaculo.

A pesquisa de A01, complementa abordando que a pandemia intensificou situacGes de
violéncia. Uma mudanca brusca na rotina, gerando uma coabitagdo continua, o que possibilita
ocorrer discussoes, brigas e atos violentos. A pandemia gerou instabilidade emocional e
econbmica, além de uma crise econdmica e financeira levando a varios casos de desempregos.
Para 0 homem, provedor, essa situacdo € uma reducdo de seu poder, ferindo dessa forma a sua
imagem, ativando gatilhos comportamentais (CORTES et al., 2020).

O estudo de Santos et. al. (2021), complementou que houve um aumento em caso de
violéncia doméstica e uma reducédo do fluxo de acolhimento de mulheres em casos de violéncia
sexual. A diminuicdo de atendimentos relacionados a violéncia sexual € proveniente ao fato que
0s principais casos que levavam as vitimas a recorrer a assisténcia hospitalar é devido a
violéncia acontecer em ambiente externo como festas, em contra partida houve aumento dos
casos de violéncia doméstica com um fator em conjunto para os dois indices o distanciamento

social.
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A pesquisa de A10 realizada no Ceara, mostra um comparativo de anos antes da
pandemia e no decorrer da pandemia com a taxa média de mortalidade feminina, destacando os
valores exorbitantes presentes nos meses de abril, maio e junho. O crescente nimero de
homicidios dolosos e feminicidios comparando o nimero geral de casos de 2020 em relacdo a
2019. E possivel relacionar a intensificagdo do isolamento social com um crescimento no
percentual de homicidios, ocorrendo os dois no mesmo més (CHAGAS; OLIVEIRA;
MARCENA, 2022).

5.2.2 Categoria 2 — Protagonismo dos profissionais de salde da ESF no contexto da
violéncia contra a mulher

No estudo de A10, expbe-se que desde 1980 se tem uma luta pelo desenvolvimento de
politicas publicas direcionadas ao enfrentamento e combate da violéncia contra a mulher, com
a criacdo de estratégias voltadas para gerar assisténcia € minimizar e evitar os episédios de
violéncia, proporcionando redes de apoio as vitimas, como a Atenc¢do Integral a Salde da
Mulher (CHAGAS; OLIVEIRA; MARCENA, 2022).

De acordo com Lima et al. (2020), os profissionais da area da salde sdo de suma
relevancia na identificacdo de violéncia contra a mulher. A vitima tem os servicos de salde
como porta de entrada, principalmente pelas consequéncias da violéncia, e cabe ao profissional
de saude saber identificar é prestar a assisténcia necessaria de forma holistica, auxiliando na
quebra do ciclo de violéncia.

Na pesquisa AO04, evidéncia que na atencdo primaria, contato inicial para 0s
atendimentos relacionados a saude, a equipe multiprofissional atuante destaca e compreende
que a violéncia doméstica esta relacionada somente a violéncia fisica e psicoldgica, mostrando-
se uma necessidade de atualizacdo constante dos profissionais, acerca da identificacdo dos tipos
se violéncia é também para a criacdo de estratégias voltadas para os casos de violéncia contra
mulheres (OLIVEIRA et al., 2020).

Em contrapartida, a pesquisa de Odorcik et al. (2021), apresenta uma equipe
multiprofissional que consegue identificar a violéncia contra a mulher ndo sé de forma fisica e
psicolégica, citando e exemplificando outros tipos como a verbal e a financeira. Os
profissionais entrevistados admitem a relevancia e necessidade de orientacdo sobre a atuacéao
da equipe na assisténcia de mulheres vitimas de violéncia, fazendo-se necessario uma
implementacdo de capacitacdo da equipe sobre a identificagéo e abordagem desses casos.

Segundo o estudo de Esperandio et al. (2020), a atencdo primaria é a porta de entrada

para os cuidados das mulheres, mostrando uma necessidade de educagédo permanente da equipe
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multiprofissional vigente. As participantes da pesquisa indagaram sobre ndo saberem se
revelavam ou ndo as situacdes passadas pelas mesmas para a equipe de satde, expondo uma
dificuldade na criacdo de vinculo entre o paciente e o profissional.

A pesquisa A02, corrobora sobre a necessidade de um vinculo entre a equipe do servico
de saude e a paciente. Destacando-se que os profissionais de enfermagem compreendem que
um acolhimento de forma holistica e uma escuta qualificada sdo de suma importancia para o
cuidado com a mulher vitima de violéncia. A formulacédo de estratégias voltadas para a pratica
do cuidado das vitimas, prevalecem sendo a formacdo de campanhas, rodas de conversa e
principalmente uma escuta sensivel e sem preconceitos (MOTA et al., 2020).

A pesquisa AQ7, apresenta que no contexto pandémico o protagonismo do profissional
de saude se mostra ainda mais importante. Necessitando adaptar as estratégias para minimizar
0s casos de violéncia e acolher as mulheres vitimas. Pois o confinamento da mulher com seu
agressor, por causa do isolamento social, aumentou as taxas de violéncia doméstica. E o
distanciamento social dificulta a busca das vitimas por ajuda, além de dificultar o acolhimento
e o0 vinculo entre as mulheres é a equipe multiprofissional (SANTOS et al., 2021).

Durante a pandemia COVID-19, intensificou-se e agravou-se a violéncia contra a
mulher. No contexto de crise, sendo econdmica, politica, sanitaria, ética e/ou social, requer uma
protecdo para as mulheres, que séo as mais afetadas e que tém seus direitos infringidos. Faz-se
necessario que a sociedade compreenda e reconheca a problematica, criando estratégias
voltadas para a protecdo das mulheres (CORTES et al., 2020).

De acordo com Mota et al. (2020), destaca-se a recusa da fala das mulheres, o dificil
alcance de mulheres que sdo vitimas, além do obstaculo para articular os servicos de rede e a
necessidade de capacitacdo profissional para a assisténcia adequada perante casos de violéncia
doméstica. As vitimas tendem a ndo denunciar e a se afastar de redes de apoio, tornando-a ainda
mais dependente do agressor, aumentando os sentimentos de inferioridade. Ademais, a mulher
se inclina para a minimizacdo da situagdo ocorrida por medo, falta de informacdo ou de
consciéncia sobre o que de fato é a violéncia, acreditando que o parceiro ndo é tao ruim.

O artigo A01, complementa que a dificuldade da mulher vitima tem de registrar uma
gueixa contra agressor aumenta no contexto de pandemia por COVID-19. Contribuindo para a
prevaléncia de mulheres em situacdo de vulnerabilidade e convivéncia com o agressor,
restringindo os suportes familiares, de vizinhos e amigos. Ademais, tem-se as barreiras
sanitarias e os focos nas demandas para o cuidado com o covid-19, assim como a reducdo da
oferta de servigos e atendimentos, como uma falha brusca acometida por falta de estratégia e
planejamento (CORTES et al., 2020).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados encontrados nesta Reviséo Integrativa da Literatura, pode-se
confirmar o quao impactante a pandemia COVID-19 foi em relacédo a violéncia contra a mulher.
Reforgou-se a importancia dos profissionais de satde principalmente a equipe multiprofissional
vigente na ESF no controle e combate da violéncia contra a mulher.

As evidéncias alcancadas demonstram que os profissionais de saude sdo de suma
relevancia na luta é no auxilio de mulheres vitimas de violéncia. A ESF é o primeiro contato
dos pacientes, tornando a equipe multiprofissional que trabalha no local ainda mais importante,
mostrando a necessidade de criacdo de um vinculo com os clientes da area.

Desta forma, destaca-se que o aumento significativo no nimero de casos de violéncia
contra a mulher, principalmente a violéncia domestica esta relacionado diretamente as
estratégias de controle do coronavirus. O isolamento e o distanciamento social forcaram as
mulheres a passarem mais tempo no mesmo ambiente que seus agressores, bem como dificultou
0 alcance das mesmas aos meios de denuncias.

Ademais, as categorias tematicas elencadas fazem perceptivel que a busca pelos
servicos de atencdo primaria se faz necessaria para a criacdo de um vinculo profissional e
paciente. Com a pandemia COVID-19 a demanda de atendimentos na ESF reduziu, assim como
0 numero de buscas também. Fazendo com que a ligacdo que se teria entre equipe ESF e a
sociedade diminuissem.

Além disso, percebe-se que a tematica de violéncia contra mulheres é debatida de forma
coesa em meio académico, entretanto em ambito social se mostra de modo inconstante, podendo
muitas vezes ser visto como um tabu. Apesar de ter politicas publicas voltadas para o
enfrentamento da violéncia contra as mulheres, poucos profissionais sdo capacitados para
colocarem em prética essas estratégias.

Deste modo, € perceptivel a necessidade de uma educacdo permanente aos profissionais
de Saude, principalmente voltadas para o enfrentamento da violéncia contra a mulher. Tendo
em vista que 0s mesmos se mostram protagonistas na formulacéo de estratégias, assim como
colocé-las em préatica. Ademais, evidencia-se necessidade de formulacdo de educagdo em saude

para a sociedade, quebrando tabus e criando um vinculo, garantindo apoio sem preconceitos.
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