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RESUMO

Objetivo: Verificar as melhores condutas dos profissionais de saide na assisténcia as mulheres
vitimas de violéncia doméstica. Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa relacionada
a assisténcia dos profissionais de satide as mulheres vitimas de violéncia doméstica na atengao
basica. Os critérios de inclusdo foram estudos publicados em janeiro de 2019 a junho de 2023,
que respondessem a questdo norteadora e com textos completos em inglés, portugués e
espanhol. Os critérios de exclusédo foram protocolos, normas técnicas e resumos simples. Os
artigos foram selecionados através dos titulos, resumos e conforme a necessidade, a leitura na
integra dos artigos. Resultados e Discussao: Os profissionais de salide devem estar em
constante capacitacdo para atender adequadamente as mulheres de violéncia doméstica. O
reconhecimento da vitima em situacéo de abuso e a identificacao dos fatores de risco que podem
levar a mulher a sofrer qualquer tipo de violéncia sdo ferramentas fundamentais para um
adequado atendimento. Considerac¢des Finais: Uma assisténcia individualizada e especifica
requer que o profissional de saude saiba ouvir, questionar, validar, melhorar a seguranca e 0
apoio no contexto de uma relacdo terapéutica e de um cuidado colaborativo respeitoso no
atendimento as vitimas de violéncia doméstica.

Palavras-chave: Violéncia doméstica; Atengao primaria a saude; Profissionais de satude.
ABSTRACT

Objective: To verify the best conduct of health professionals in assisting women victims of
domestic violence. Methodology: This is an integrative review of health professionals' care for
women victims of domestic violence in primary care. The inclusion criteria were studies
published between January 2019 and June 2023, which answered the guiding question and had
full texts in English, Portuguese and Spanish. The exclusion criteria were protocols, technical
standards and simple abstracts. The articles were selected using the titles, abstracts and, as
necessary, the full text of the articles. Results and Discussion: Health professionals must be
constantly trained in order to adequately care for women suffering from domestic violence.
Recognizing the victim in a situation of abuse and identifying the risk factors that can lead
women to suffer any type of violence are fundamental tools for providing adequate care. Final
considerations: Individualized and specific care requires health professionals to know how to
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listen, to question, to validate, to improve safety and support in the context of a therapeutic
relationship and respectful collaborative care for victims of domestic violence.

Keywords: Domestic violence; Primary health care; Healthcare professional.

1. INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher é considerada um problema de saide publica que tem
origem nas raizes da historia patriarcal. Ao longo dos anos, este agravo a saide da mulher
assumiu diversas maneiras de agressao envolvendo todas classes sociais e culturas. A defini¢ao
de violéncia contra a mulher € caracterizada como qualquer atitude violenta baseada no género
que gere ou que possa gerar, prejuizos psicologicos, sexuais, fisicos e/ou sofrimento a mulher
(OKABAYASHI et al., 2020).

Quando a mulher em situacdo de violéncia doméstica procura um servi¢o de salde
publica, o profissional de saude deve possui habilidades especificas para prestar assisténcia
humanizada e individualizada. A vitima traz consigo insegurancas, medo, culpa, vergonha
dentre outros sentimentos negativos que revelam a necessidade de um acolhimento, com escuta
ativa e empatia (MENDONCA et al., 2020).

A violéncia doméstica contra a mulher é um fato recorrente e este tema precisa ser
constantemente debatido e esclarecido na sociedade. Os servicos publicos de salde,
especialmente aqueles que estdo na base ou centro de referéncia, como unidades basicas de
salde, precisam ter profissionais que possam reconhecer riscos ou casos de violéncia contra a
mulher, j& que sdo o primeiro nivel de atencdo a salde e estdo em contato direto com a
comunidade local (MAGALHAES et al., 2020).

Diante disso, este estudo tem como objetivo verificar as melhores condutas (a¢bes) dos

profissionais de satde na assisténcia as mulheres vitimas de violéncia doméstica.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa relacionada a assisténcia dos profissionais de satude
as mulheres vitimas de violéncia doméstica na ateng¢do bdasica. Para a elaboracdo da pesquisa
foi considerada a seguinte ordem: 1- Identificacdo do tema e a formulagdo da pergunta; 2-
Criacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo; 3- Extracao dos dados; 4- Analise dos estudos
selecionados; 5- Interpretacdo dos resultados.

Para a constru¢do da questdo norteadora foi utilizada a estratégia PICO (SANTOS;
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PIMENTA; NOBRE, 2007), onde o P (problema) corresponde a mulher vitima de violéncia
doméstica, I (intervencdo) assisténcia dos profissionais de satide, C (controle) ndo se aplica a
esta proposta e O (resultados) se refere a avaliagdo da assisténcia dos profissionais de saude. A
questdo norteadora do estudo consistiu em: quais sdo as evidéncias disponiveis sobre a
assisténcia dos profissionais de saude ao atendimento a mulher vitima de violéncia doméstica?

As bases de dados utilizadas para a busca na literatura foram: Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Web of Science e National Library of Medicine (PubMed/Medline)
e a Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para a selecdo dos artigos foram utilizados os seguintes
descritores em saude (decs.bvsalud.org) combinados com operadores booleanos: Domestic
Violence OR Family Violence AND Primary Health Care OR Primare Care AND Health
Personnel.

Os criterios de inclusdo foram estudos publicados nos ultimos cinco anos, delimitando
assim o periodo: janeiro de 2019 a junho de 2023, e que respondessem a questdo norteadora e
com textos completos em inglés, portugués e espanhol. Os critérios de exclusdo foram

protocolos, normas técnicas e resumos simples.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos foram selecionados de acordo com o periodo, através dos titulos, resumos e
conforme a necessidade, a leitura na integra dos artigos, como mostra o quadro 1.
Quadro 1- Distribuicdo dos artigos pesquisados segundo as plataformas e artigos, rastreados,

excluidos e selecionados.

Plataforma Referéncias Artigos Artigos Leitura Artigos
BVS* 0 0 0 0 0
SCIELO** 0 0 0 0 0
PUBMED*** 554 149 128 21 9
Total 554 149 128 21 9

* Biblioteca Virtual da Saude; **Scientific Electronic Library Online; ***Web of Science.

Neste estudo foram analisados nove artigos publicados no periodo de janeiro de 2019 a
junho de 2023. Os resultados da pesquisa bibliografica foram organizados segundo autores/ano,
titulo e objetivo, resultados e consideragdes, descritas no Quadro 2.

Quadro 2- Resultado da pesquisa bibliogréfica, janeiro 2019 - junho 2023.
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Artigos selecionados
Autores/ano Titulo Objetivo Resultados Consideragdes
(ARBOIT; Violence against | Determinar as | A experiéncia | Promover a qualificagdo
PADOIN; women in | potencialidades e | profissional, dos profissionais para
VIEIRA, Primary Health | limitagbes dos | ambiente receptivo, | identificar a situagdo entre
2020) Care: profissionais da | consultas, vinculo e | queixas visiveis e
Potentialities Atencdo Priméria a | escuta dos relatos das | invisiveis, levando ao
and limitations | Sa(de para | mulheres, criancas | enfrentamento da
to identification. | identificar e/ou  vizinhos e | violéncia.
situacoes de | observacdo de seu
violéncia contra a | comportamento; iden
mulher. tificagdo de lesGes e
visitas  domiciliares
sdo ferramentas na
identificacdo de
violéncia doméstica.
(KONCHA | Domestic Elaborar uma | A importancia da | E importante que 0s
K, 2023) violence: A | cartilha concisa | realizagdo de triagem | médicos estejam aptos a
primer for the | para de rotina com | identificarem o maior
primary care | reconhecimento de | técnicas adequadas | nimero  possivel  de
physician. violéncia como o “SAFE - | vitimas para fazerem a
domeéstica. Seguranca, Abusada | diferenca em seu
ou Medo, Amigos ou | atendimento.
familia e Fuga ou
emergéncia”
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(SUN et al, | Management of | Investigar as | Principais barreiras: | A existéncia de fronteiras
2021) Domestic barreiras dos | preocupacBes sobre | entre 0S dominios
Violence by | médicos de | os danos potenciais | doméstico e médico,
Primary  Care | cuidados primérios | de  intervir  nos | especialmente no contexto
Physicians  in | de Hong Kong no | assuntos domésticos | chinés.
Hong Kong: | manejo da violéncia | das vitimas, falta de
Association domestica, orientacdes e servicos
With  Barriers, | incluindo de apoio,
Attitudes, reconhecimento, competéncias e
Training, and | manejo e | tempo limitados na
Practice encaminhamento. gestdo da violéncia
Background. doméstica (VD) e
relutancia dos
pacientes em revelar
questBes de VD.
(LYNCH; Recognising and | Delinear os | A oferta de opg¢Bes e | Qualquer divulgacdo da
STONE; responding  to | principios de | construgdo de | violéncia doméstica e
VICTOIRE, | domestic  and | reconhecer, confianca em cada | familiar é uma
2022) family violence | responder, interacdo é uma parte | oportunidade para
in general | encaminhar, importante dos | aumentar a seguranca da
practice. registrar e refletir | cuidados médicos de | vitima. Uma intervencédo
sobre o cuidado de | alta qualidade. A | oportuna e sensivel, a
guem pode estar | continuidade relacdo terapéutica
vivenciando a | confiavel dos | continua e a ligagdo a
violéncia doméstica | cuidados pode | servicos mais amplos
e familiar. oferecer uma | podem  melhorar  o©s
experiéncia resultados para a vitima
alternativa a | sobrevivente e quaisquer
significativa traicdo e | dependentes em casa.
perda de confianca.
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(CAN Attitudes of | Determinar as | Os participantes do | Os profissionais de satde
OZDEMIR; | health atitudes dos | estudo descreveram a | que se consideram
ISIK; professionals prestadores de | violéncia contra as | preparados para lidar com
NAZIK, towards violence | cuidados primarios, | mulheres como um | a violéncia tém maior
2023) and their | médicos, problema de | tendéncia a denunciar a
tendency to | enfermeiros e | saude; cerca de | violéncia. No Nnosso

report  spousal | parteiras emrelacdo | metade dos | estudo, enquanto  as

violence a violéncia | participantes ndo | atitudes dos profissionais

domeéstica e as suas | tinha informacdo | de salde face a violéncia

tendéncias para | suficiente para | doméstica foram mais

denunciar a | avaliar os casos de | negativas, as atitudes face

violéncia contra as | violéncia e ndo | a denlncia da violéncia

mulheres e  0s | recebeu formacdo | contra as mulheres foram

fatores que  a | sobre violéncia. mais positivas.
afetam.
(LAM et al., | Factors that | Explorar a explorou | Os principais | A importancia da criacdo
2020) facilitate os fatores que | facilitadores para a | de um protocolo especifico
recognition and | facilitaram 0 | percepgdo de | que enfatize a colaboragéo
management of | processo de | provavel  violéncia | médico-social para
domestic reconhecimento e | doméstica foram: | facilitar a tomada de uma
violence by | gestio de casos | relacdo de confianca, | postura mais proativa e
primary care | suspeitos de | boas habilidades de | eficaz, desde o rastreio até
physicians in a | violéncia doméstica | comunicacéo, a gestao.
Chinese por médicos de | presenca de
context - a cuidados primarios | hematomas
mixed methods | em Hong Kong. inexplicaveis dos
study in Hong pacientes e sintomas

Kong. de humor.
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(IBRAHIM; | Views of | Determinar as | Nenhum dos | Percebe-se que 0s
HAMED; primary health | barreiras que os | profissionais de | profissionais de salde
AHMED, care providers of | prestadores de | saltde (médicos, | prestadores de cuidados
2021) the challenges to | cuidados de sadde | enfermeiros, primérios  apresentaram
screening  for | em Fayoum, Egito, | assistentes sociais e | muitas barreiras ao rastreio
intimate partner | consideram que os | agentes da violéncia entre
violence, Egypt. | impedem de | comunitarios) parceiros intimos. A
rastrear a violéncia | receberam formagdo | formacdo sobre rastreio e
entre parceiros | sobre rastreio de | gestdo da violéncia entre
intimos. violéncia doméstica. | parceiros intimos deve
fazer parte do
desenvolvimento
profissional de todos os
profissionais de salde,
especialmente aqueles que
(TASKIRA | Intimate partner | Investigar as | A maioria  dos | Comportamentos comuns,
N; violence explicacOes dos | profissionais de | preocupacgdes de
OZSAHIN; | management and | médicos de familia | salde  acreditavam | seguranca e falta de
EDIRNE, referral practices | e das | que a vitima | conhecimento parecem ser
2019) of primary care | parteiras/enfermeir | continuaria a viver | as principais barreiras para
workers in a|as sobre as suas | com 0 agressor, | responder adequadamente
selected respostas as | tornando  qualquer | a violéncia entre parceiros
population in | mulheres gue | dendncia intimos.
Turkey. revelam violéncia | ineficaz. Alguns
entre parceiros | expressaram
intimos e as razfes | preocupagdo com a
das suas acoes. seguranca das
mulheres e com a sua
prépria  seguranca
pessoal.
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(MOREIRA; | The role of | Entender al|E necessério: | Informagdes sobre

PINTO DA | family doctorsin | percep¢do desses | Capacitar a vitima | abordagens préaticas

COSTA, the management | médicos quanto ao | levando-a a | adotadas pelos médicos

2023) of domestic | seu  papel  no | reconhecer a situacdo | que podem ser base para o
violence cases — | manejo dos casos | de violéncia, | desenvolvimento de novas
a qualitative | de violéncia | Fornecer apoio | intervencBes no manejo de
study in | doméstica. emaocional, casos de violéncia
Portugal. Encaminhar as | domeéstica.

vitimas para servicos
especializados,

Registrar o episodio
no prontudrio clinico
da vitima e/ou

agressor.

Geralmente, a violéncia contra a mulher se inicia dentro do lar, local em que a vitima
possui um relacionamento com o agressor. O vinculo gerado entre a vitima e o agressor pode
influenciar na demora em denunciar ou até mesmo da separa¢do do parceiro. O que contribui
em uma série de agressdes contra a mulher como se fosse algo banal (PEREIRA; AMORIM,;
AMARAL, 2022).

Os artigos selecionados revelam que os profissionais de saude necessitam estar em
constante capacitacdo para atender adequadamente as mulheres de violéncia domeéstica. Além
disso, é importante reconhecer quando a vitima se encontra em situacéo de abuso e também os
fatores de risco que podem levar a mulher a sofrer qualquer tipo de violéncia.

O desemprego ou nivel de rendimento mais baixo, menor nivel de escolaridade, estado
civil solteiro (divorciado ou separado), testemunho de violéncia em geral, hostilidade, ciumes,
medo do abandono e consumo excessivo de alcool sdo fatores de risco que os profissionais de
salde devem estar atentos em uma investigacdo de possivel caso de violéncia doméstica
(KONCHAK, 2023).

Observou-se nos artigos selecionados que existem algumas barreiras e/ou dificuldades
que foram encontradas no atendimento as vitimas de violéncia doméstica. A inseguranca, falta
de informacéo, menor tempo de experiéncia, a crenga que a vitima continuara com o agressor
e 0 medo com a propria seguranca sdo fatores que contribuem para uma assisténcia inadequada
a vitima de violéncia doméstica (CAN OZDEMIR; ISIK; NAZIK, 2023; TASKIRAN;
OZSAHIN; EDIRNE, 2019).
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Os profissionais de salde da atencdo priméaria, quando corretamente capacitados,
assumem uma postura segura diante de casos de violéncia doméstica. A seguranca e 0
conhecimento levam ao reconhecimento de sinais que sugerem algum tipo de abuso doméstico.

Por isso, profissionais de saude devem reconhecer algumas caracteristicas que podem
indicar uma situacdo de violéncia doméstica como a presenca de hematomas inexplicaveis e
alteracBes de humor da paciente. Além disso, a vitima pode apresentar sinais de alerta como
padrdes de afastamento (fugaem direcdo a vicios, compulsdes e comportamentos de
isolamento), movimento em direcdo (luta por controle e dominio) e paralisia (comportamentos
de congelamento ou bajulacdo/apaziguamento que diminuem o risco de incitar a pessoa a usar
a violéncia, incluindo retratar-se, negar ou minimizar sua experiéncia (LAM et al., 2020;
LYNCH; STONE; VICTOIRE, 2022).

Além disso, nos artigos selecionados, foram observados sinais que indicam um possivel
caso de violéncia doméstica. O profissional de salde pode suspeitar de violéncia doméstica
contra a mulher quando a vitima relatar ter sofrido algum tipo de acidente ou uma histéria ndo
compativel com cenario de lesdes identificadas no exame fisico (especialmente lesdo em mama,
torax e abdome), apresentar depressado, expressao de ideia suicida, problemas psicossomaticos,
cefaleia, dor abdominal, e dor pélvica que ndo melhor apos tratamento habituais, distdrbio do
sono, fadiga crénica (KONCHAK, 2023).

A implementacédo de medidas preventivas também é uma ferramenta muito importante
que pode ser utilizada pelos profissionais de salde na atencdo basica. Como a capacitacéo da
vitima levando-a a reconhecer a situacdo de violéncia e fornecimento de apoio emocional. Nos
casos de confirmacdo, os profissionais podem encaminhar as vitimas para servicos
especializados, registrar o episddio no prontuério clinico da vitima e/ou agressor, incentivar a
vitima a denunciar, reportar o caso as autoridades, intervir junto ao agressor, proteger outras
pessoas e acompanhar o paciente e o processo (MOREIRA; PINTO DA COSTA, 2023).

Ademais, 0s estudos mostram que os profissionais de salde na atencdo primaria devem
ter condutas que favorecam a assisténcia humanizada a mulher vitima de violéncia doméstica.
E importante a criacdo de uma gestdo de atendimento as vitimas, com criacdo de protocolos
gue guiem a pratica destes profissionais, além da promoc¢édo de capacitacdes que permitam a
sensibilizacdo e o0 aumento da seguranga e confianga no atendimento e identificacdo de
possiveis sinais sugestivos de violéncia doméstica (IBRAHIM; HAMED; AHMED, 2021;
KONCHAK, 2023; LAM et al., 2020).
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4. CONSIDERACOES FINAIS

A violéncia contra a mulher pode resultar em diversos traumas fisicos, mentais e
sexuais, inclusive em casos mais graves, pode levar a mulher a 6bito. O feminicidio nas ultimas
décadas tem aumentando ocasionando diversas implicacdes para a sociedade, como 0 aumento
de gastos publicos (CAICEDO-ROA; BANDEIRA; CORDEIRO, 2022).

Os estudos analisados mostram que a capacidade de ouvir, questionar, validar, melhorar
a seguranca e 0 apoio no contexto de uma relacao terapéutica e de um cuidado colaborativo
respeitoso sdo ferramentas fundamentais no atendimento as vitimas de violéncia domeéstica.
Logo, se faz necessario o investimento de capacitacdes acerca do tema para os profissionais de
salde da atencdo béasica que estdo em contato direto e continuo com a comunidade.

A violéncia doméstica contra a mulher requer um olhar mais delicado tendo em vista
que envolve aspectos socioecondmicos e familiares. Apesar do assunto ser bastante discutido,
é importante que novos estudos possam ser realizados visando a disseminacao de informacdes
atualizadas sobre as condutas que os profissionais de saide devem apresentar em atendimento

as vitimas de violéncia doméstica.
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