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RESUMO: Introdugéo: A violéncia contra a mulher, comumente chamada de violéncia
doméstica, é um problema global de saude publica. Manifesta-se por meio de abusos
fisicos, psiquicos, sexuais, morais e patrimoniais. No Brasil, a Lei n.°10.778/2003,
estabelece a notificacdo compulsdria, em todo o territorio nacional, no caso de violéncia
contra a mulher atendida em servigos de salde publicos ou privados, mediante o
preenchimento da Ficha de Notificacdo Compulsoéria do Sistema de Informacgdo de
Agravos de Notificacdo (SINAN). Objetivo: Caracterizar as notificagdes de violéncia
contra mulheres em um municipio do interior do Parand. Metodologia: Estudo
transversal, descritivo com abordagem quantitativa realizado em um municipio do
interior do Parana a partir da coleta de dados da vigilancia epidemioldgica de Violéncia
Interpessoal e Autoprovocada (VIVA), do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) entre 2015 e 2019. Resultados: Foram realizadas 1.531
notificacdes, sendo a maioria das vitimas mulheres adultas, brancas, com ensino médio
completo, sem qualquer tipo de deficiéncia ou transtorno mental, e algumas gestantes.
Predominou a violéncia fisica, por meio de espancamento; ocorrida majoritariamente no
periodo noturno; na residéncia da vitima e tendo como agressor o parceiro intimo. A
principal causa apontada foi o sexismo. Concluséo: Os resultados evidenciaram baixa
notificacdo dos casos de violéncia no municipio, sugerindo possiveis dificuldades por
parte dos profissionais no entendimento e preenchimento da Ficha de Notificagéo.
PALAVRAS-CHAVE: Monitoramento Epidemiolégico; Mulheres; Notificacao;
Sistema de Informacdo em Salde; Violéncia.

CHARACTERIZATION OF THE NOTIFICATIONS OF VIOLENCE AGAINST
WOMEN IN A MUNICIPALITY IN THE INTERIOR OF PARANA, 2015 TO
2019

ABSTRACT: Introduction: Violence against women, commonly called domestic
violence, is a global public health problem. It manifests itself through physical,
psychological, sexual, moral and property abuse. In Brazil, Law No. 10,778/2003
establishes compulsory notification, throughout the national territory, in the case of
violence against women assisted in public or private health services, by completing the
Compulsory Notification Form of the Information on Notifiable Diseases (SINAN).
Objective: To characterize reports of violence against women in a city in the interior of
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Parana. Methodology: Cross-sectional, descriptive study with a quantitative approach
carried out in a municipality in the interior of Parana from the collection of data from the
epidemiological surveillance of Interpersonal and Self-Inflicted Violence (VIVA), from
the Notifiable Diseases Information System (SINAN) between 2015 and 2019 Results:
1,531 notifications were made, the majority of victims being adult women, white, with
complete secondary education, without any type of disability or mental disorder, and
some pregnant women. Physical violence predominated, through beating; occurred
mostly at night; at the victim's residence and having the intimate partner as the aggressor.
The main cause identified was sexism. Conclusion: The results showed low notification
of cases of violence in the municipality, suggesting possible difficulties on the part of
professionals in understanding and completing the Notification Form.

KEYWORDS: Epidemiological Monitoring; Women; Notification; Health Information
System; Violence.

CARACTERIZACION DE LAS NOTIFICACIONES DE VIOLENCIA CONTRA
LAS MUJERES EN UN MUNICIPIO DEL INTERIOR DE PARANA, 2015 A
2019

RESUMEN: Introduccion: La violencia contra la mujer, cominmente llamada violencia
doméstica, es un problema de salud publica mundial. Se manifiesta a través del maltrato
fisico, psicoldgico, sexual, moral y patrimonial. En Brasil, la Ley n° 10.778/2003
establece la notificacidn obligatoria, en todo el territorio nacional, en caso de violencia
contra la mujer atendida en servicios de salud publicos o privados, mediante el llenado
del Formulario de Notificacion Obligatoria de la Informacion de Enfermedades de
Declaracion Obligatoria (SINAN). Objetivo: Caracterizar las denuncias de violencia
contra la mujer en una ciudad del interior de Parana. Metodologia: Estudio descriptivo
transversal con abordaje cuantitativo realizado en un municipio del interior de Parana a
partir de la recoleccién de datos de la vigilancia epidemiolégica de la Violencia
Interpersonal y Autoinfligida (VIVA), del Sistema de Informacion de Enfermedades de
Declaracion Obligatoria (SINAN) entre 2015 y 2019 Resultados: Se realizaron 1.531
notificaciones, siendo la mayoria de las victimas mujeres adultas, de raza blanca, con
estudios secundarios completos, sin ningun tipo de discapacidad o trastorno mental, y
algunas embarazadas. Predominé la violencia fisica, mediante golpes; ocurrida
mayoritariamente por la noche; en el domicilio de la victima y teniendo como agresor a
la pareja sentimental. La principal causa identificada fue el sexismo. Conclusiones: Los
resultados mostraron baja notificacion de casos de violencia en el municipio, sugiriendo
posibles dificultades por parte de los profesionales en la comprension y cumplimentacion
del Formulario de Notificacion.

PALABRAS CLAVE: Vigilancia Epidemioldgica; Mujeres; Notificacion; Sistema de
Informacion en Salud; Violencia.

1. INTRODUCAO
Em termos semanticos, o vocabulo “violéncia” deriva do latim vis, significando
forca ou vigor (MUCHEMBLED, 2014). Caracteriza-se como qualquer ato que resulte

ou possa resultar em danos ou sofrimentos fisicos, sexuais ou psicolégicos para as
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vitimas, incluindo ameacas, coacdo ou privacao arbitréaria da liberdade, na vida publica
ou privada (WHO, 2021).

Globalmente, 35% das mulheres do mundo sofrem algum tipo de violéncia, sendo
Seus parceiros ou ex-parceiros intimos os principais agressores. Mais de um quarto das
mulheres de 15 a 49 anos que estiveram em um relacionamento foram submetidas a
violéncia fisica e/ou sexual por parte de seu parceiro intimo pelo menos uma vez na vida,
desde os 15 anos (CARNEIRO; MANO, 2020).

Somente na década de 1990, durante a 49.2 World Health Assembly, a
Organizacao Mundial da Saude (OMS) reconheceu as profundas implicac6es da violéncia
sobre a saude, com efeitos em médio e longo prazo, tendo solicitado aos governantes de
todos o0s paises presentes ao Encontro que ensejassem maximos esforcos no
enfrentamento do problema em seus territdrios, inclusive estimulando pesquisas sobre a
violéncia como uma prioridade da area da saude, além de alertar sobre a vulnerabilidade
feminina a esses agravos (KRUG et al., 2002).

Em atencdo a esse grave problema de salde publica, foi sancionada no Brasil a
Lei n.°10.778/2003, que estabelece a notificacdo compulsoria, em todo o territorio
nacional, dos casos de violéncia contra a mulher atendida em servicos de saude publicos
ou privados (BRASIL, 2003), mediante o preenchimento da Ficha de Notificagdo
Compulsoria do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). Além dos
dados pessoais da vitima, a ficha contém os principais dados da ocorréncia, como, por
exemplo, o tipo de violéncia praticada, a relagdo da mulher com o agressor, dia e hora da
ocorréncia, entre outras informagdes pertinentes.

Apesar da importancia da Lei, muitos profissionais da area da satude optam por
desconsidera-la, seja por ndo entender a violéncia como um problema especifico da area
da saude; por desconhecer os dispositivos de enfrentamento disponiveis pela Rede; pelos
esteredtipos de género que naturalizam a opressao feminina, seja, ainda, por medo de
retaliacGes dos agressores.

Tal situacdo compromete o avanco das politicas publicas mais efetivas de protecao
aos direitos das mulheres, especialmente os compromissos assumidos pelo Brasil com a
Agenda 2030 que prevé, entre os Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel (ODS), a
promocéo da igualdade de género e 0 empoderamento de mulheres e meninas com vistas
a romper os ciclos de violéncia de género, com reflexos em uma cultura da paz, conforme

preconizado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Organizagdo das Nacdes
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Unidas (ONU) e, em nivel nacional, pela Politica Nacional de Promocdo da Saude
(PNPS).

Este estudo justifica-se assim, pelo fato do acesso e analise dos dados do SINAN
serem cruciais para o dimensionamento do problema da violéncia contra as mulheres,
deixando mais claro quais sdo os padrdes de ocorréncia, com vistas a atender as
especificidades da populacdo do municipio de Maringd-PR. Objetivou-se desta forma
caracterizar as notificagdes de violéncia contra as mulheres em uma cidade no interior do
Parana, no periodo de 2015 a 2019, segundo dados coletados da vigilancia epidemiolégica
de Violéncia Interpessoal e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informacgédo de
Agravos de Notificacdo (SINAN).

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e quantitativo, utilizando dados
registrados no SINAN. O estudo foi realizado pelo levantamento de dados da vigilancia
epidemioldgica de Violéncia Interpessoal e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), referentes a cidade de Maringa-PR, do
interior do Parand, no periodo de 2015 a 2019. O periodo selecionado deve-se ao fato de
que foi a partir de 2015 que os dados passaram a ter maior sistematizacdo. Houve
atualizacdo da ficha de notificacdo com a insercdo de novos campos (orientacdo sexual,
identidade de género, motivacdo da violéncia, ciclo de violéncia do provavel autor da
violéncia, encaminhamentos) e a publicacdo do Manual Instrutivo. Este Gltimo objetiva
subsidiar os profissionais que atuam nas unidades/servicos notificadores para um
preenchimento padronizado dessa ferramenta de coleta de dados, além da disponibilidade
dos dados ja inseridos no SINAN. Foram selecionadas como variaveis de estudo os dados
constantes na ficha de notificagéo, tais como idade, sexo, raga/cor, escolaridade, situacdo
conjugal, dentre outros. Os critérios de inclusdo abrangem casos notificados de mulheres
em situacdo de violéncia, praticada pelo seu parceiro ou ex-parceiro intimo, maiores de
18 anos, residentes na cidade de Maringa-PR.

Os dados séo inseridos no SINAN por profissionais designados, podendo ser estes
da esfera federal, estadual e municipal. A apresentacéo de tabulacdo dos dados gerais, a
exemplo do numero total de notificagdes no municipio, é de acesso livre pelo DATASUS,
de forma online. O acesso a dados mais especificos, como aqueles referentes as

informagdes sociodemogréficas das mulheres vitimas de violéncia, exigiu a solicitacao
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de autorizagdo especifica ao Setor de Epidemiologia da Secretaria de Salde de Maringa.
Os dados foram coletados no més de abril de 2022 e analisados quantitativamente,
utilizando-se o Excel para a elaboracéo de tabelas.

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitério
de Maringd (UNICESUMAR), sob o parecer n°5.502.439, atendendo a resolugdo
n.°466/2012, do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Antes de apresentarmos os resultados e discuti-los, é necesséria a explicacdo do
instrutivo que orienta o preenchimento da ficha de notificagéo de violéncia interpessoal e
autoprovocada, para elucidacéo e maior entendimento dos dados.

O instrutivo tem como objetivo subsidiar os(as) profissionais que atuam nas
unidades/servicos notificadores para um preenchimento mais padronizado dessa
ferramenta de coleta de dados (BRASIL, 2016). A ficha de notificacdo possui 10 blocos
para preenchimento. O item 56, referente aos Dados Complementares, no campo
Violéncia/Tipo de Violéncia, apresenta as terminologias estabelecidas pela Organizagédo
Mundial da Satde (OMS): violéncia fisica, violéncia psicolégica/moral, tortura, violéncia
sexual, tréfico de seres humanos, violéncia financeira/econémica, negligéncia/abandono,
trabalho infantil, intervencéo legal.

Para as respostas, ha alguns blocos com as opgdes “ignorado”, em referéncia a
pessoa/vitima inconsciente, ou ao fato de que a pessoa ndo soube informar; “ndo se
aplica”, para pessoas com idade inferior a 6 anos, ou especifica para pessoas que
apresentem algum tipo de comprometimento mental, a exemplo de paralisia cerebral
moderada ou grave e, por fim, a op¢@o “em branco”, quando nao ¢ feito o preenchimento
pelo profissional. Quando a violéncia envolve mais de uma vitima, devera ser preenchida
uma ficha de notificagdo individual para cada vitima. Para casos em que a vitima sofre
formas distintas de violéncia, causadas por abusadores diferentes, também sao exigidas
duas fichas de notificacao.

Os campos de preenchimento se dividem em: “obrigatério” (quando a auséncia de
dados impossibilita a inclusdo dos dados no SINAN), “essencial” (ndo ¢ obrigatorio,
porém registra dados necessarios a epidemiologia) e “chave” (identifica o registro no

sistema). O campo relacionado ao Agravo/Doenca ja vem preenchido com o codigo Y09,
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que caracteriza agressao por meios nao especificados, conforme Classificagdo Estatistica
Internacional de Doengas e Problemas Relacionados & Saude (CID-10).

Ainda que o presente trabalho diga respeito as mulheres adultas, vale ressaltar que
a ficha de notificacao de violéncia interpessoal e autoprovocada é compulsoria também
para criangas e adolescentes, ndo tornando possivel ignorar essa populagéo, por motivos
de impossibilidade do proprio sistema do SINAN no momento de fornecimento dos dados
para o estudo em questdo. Dessa forma, em sua apresentacéo, a faixa etaria utilizada nos
casos de violéncia contra criancas e adolescentes é a adotada pela Vigilancia de
Violéncias e Acidentes, conforme preconiza a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), a
qual define como criangas a faixa de 0 a 9 anos, e adolescentes de 10 a 19 anos.

No Brasil, a importancia dada ao enfrentamento da violéncia e a dados
epidemioldgicos teve inicio com a elaboracdo da Politica de Reducdo da
Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia (PNRMMAYV), em 2001. Essa politica
pressupbe a articulacdo intrassetorial e intersetorial dos servigcos de salde, tendo por
prioridade a estruturacdo inicial do trabalho de vigilancia das violéncias e acidentes,
implementando as notificacdes (BRASIL, 2001).

Os instrumentos, protocolos e fluxo para notificagdo em casos de violéncia contra
a mulher foram regulados pela Portaria n.° 2.406, de 5 de novembro de 2004 (BRASIL,
2004). Em 2009, o Ministério da Saude implantou o Sistema de Vigilancia de Violéncias
e Acidentes em Servigos Sentinela (VIVA), que foi dividido em dois tipos: vigilancia
continua, responsavel pela captacdo de dados de violéncia interpessoal/autoprovocada
pelos servicos de salde; e vigilancia sentinela, responsavel pelas pesquisas por
amostragem, ou seja, de informacdes sobre violéncia e acidentes coletadas pelos servicos
de urgéncia e emergéncia (BRASIL, 2009).

Os dois sistemas de vigilancia citados utilizam como instrumento a Ficha de
Notificacdo de Violéncia Interpessoal/Autoprovocada registrada no Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN). A notificacdo deve ser feita em casos
suspeitos ou confirmados de violéncia, devendo ser preenchida em duas vias. Uma deve
permanecer na unidade notificadora e outra encaminhada a Vigilancia Epidemioldgica do
respectivo municipio, onde se realizard a digitacdo e a consolidacdo dos dados para
posterior encaminhamento as respectivas Secretarias Municipais de Saude e ao Ministério
da Saude.
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Ap0s essa contextualizacdo, os dados encontrados em nossa analise empirica e
que nos permitiram conhecer aspectos relacionados a episodios de violéncia contra a
mulher no municipio de Maringa, observados no periodo de 2015 a 2019, apresentaram
1.531 notificacbes de violéncia contra mulheres em Maringa-PR, sendo observado
crescimento gradativo entre os anos de 2015 a 2017. Isto pode ter se dado devido tanto
ao aumento real no nimero de ocorréncias de violéncia, como também em resultado da
conscientizacdo das mulheres quanto aos seus direitos, largamente propagados pelos
meios de comunicacdo tradicionais e redes sociais online e que, obviamente, tém impacto
também sobre os profissionais da saude responsaveis pelo atendimento nas unidades
notificantes.

Tabela 1 - NotificacBes de violéncia contra a mulher por parceiro ou ex-parceiro intimo no municipio de
Maringé-PR por ano de atendimento 2015-2019
Ano 2015 2016 2017 2018 2019 Total

N.® de NotificagGes 276 305 327 324 299 1531

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados da Vigilancia Epidemiol6gica de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo (SINAN), no municipio
de Maringa-PR, referentes aos anos de 2015-2019.

Nesta pesquisa consideramos a importancia e a necessidade de se analisar as
variaveis demograficas das mulheres que sofreram violéncia, entendendo essa
problematica em sua complexidade e dependéncia a varios fatores. Nesse sentido, esses
dados funcionaram como indicadores para notar as caracteristicas comuns a essas
mulheres que enfrentam violéncia na cidade de Maringé-PR.

A faixa etéria das mulheres que sofreram violéncia em Maringa-PR, concentra-se
entre 25 a 59 anos. Trata-se de um momento em que, via de regra, ocorre a ascensdo
profissional da mulher, o que pode desestabilizar os papéis tradicionais de género, cuja
marca € a superioridade econémica e social do homem, gerando confrontos.

Desde a infancia até a velhice, impde-se as mulheres a afirmacédo de sua condicéo
de subalternidade, demarcando o lugar social que cabe a elas ocupar na estrutura social,
como casar, ter filhos, ser uma boa esposa e obedecer, primeiro ao pai, depois ao marido
e mesmo aos irmaos ou tios, na falta destes primeiros. E verdade que muitas mulheres
lutaram e ainda hoje lutam pela desconstrucdo desse modelo e, na analise do mundo real,
percebemos, a cada dia, mulheres enfrentando essas limitagdes, mas, no plano da

idealizagéo, essas pressOes ainda sdo fortes. Os discursos circulantes na sociedade
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legitimam, ainda que de forma velada, a ideia de que o espaco doméstico € naturalmente
feminino e que cabe ao homem a autoridade familiar, o que termina por invisibilizar as
violéncias domesticas (BENEVIDES; BORIS, 2021).

Quanto a raca/cor, as mulheres que sofreram violéncia e tiveram seus registros
realizados no periodo em andlise, se declararam majoritariamente branca, dados que
corroboram com estudo realizado também no Estado do Parana, porém na regido
sudoeste, que demonstrou uma prevaléncia de mulheres brancas (PADILHA et al., 2022).
Estes resultado estdo consonantes com a pesquisa do Instituto Paranaense de
Desenvolvimento Econdmico e Social (IPARDES), que apresentou a populacéo
censitaria de Maringé-PR segundo cor/raca em 2010; ano de realizacéo do Gltimo Censo
Demogréafico do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Os dados
coletados pelo IPARDES constataram que o municipio possui 357.077 habitantes, sendo
253.161 autodeclarados de cor branca; aproximadamente 70% (IPARDES, 2022). A
especificacdo por género evidencia que 185.353 eram mulheres. As mulheres que
sofreram violéncia em Maringa-PR nao apresentavam deficiéncia de qualquer tipo, sendo
esta uma condi¢do que contribui para desencadear agressoes.

A respeito da escolaridade, a maioria das notificadas possuia o Ensino Médio
completo, dado que esta em concordancia com o indice de Desenvolvimento Humano
Municipal (IDHM) que, em 2010, era de 0,768 em uma escala de 0 a 1, com 69,06% da
populacdo de 18 anos ou mais com Ensino Fundamental completo e 63,87% da populacao
de 18 a 20 anos com Ensino Médio completo (ATLAS DO DESENVOLVIMENTO
HUMANO NO BRASIL, 2014).

A partir dos dados do censo demogréafico (IBGE, 2010) apresentados, entendemos
gue o municipio da pesquisa apresenta resultados condizentes com o0s encontrados em
outros municipios paranaenses, a exemplo de Cascavel, no qual também se observou o
predominio de mulheres brancas nas notificacdes de violéncia: 63%, conforme o recorte
geografico (KASSIM et al., 2020).

Esse perfil de mulheres difere da grande maioria dos estudos relacionados a
violéncia contra mulheres no Brasil, os quais afirmam serem majoritariamente as pardas,
negras e com baixa escolaridade as que apresentam maior vulnerabilidade a violéncia de
género (DE OLIVEIRA et al., 2018; BORDONI et al., 2021). No Parand, diferentemente
de outros Estados do pais, a taxa de violéncia contra negras € menor em comparagdo ao

indice observado nos grupos populacionais dos ndo negros (CERQUEIRA, 2018). Isto se
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explica quando analisamos dados do ultimo Censo Demografico que apresentou a
seguinte resultado: 70,06% dos paranaenses declararam-se brancos, 25,35% pardos,
3,15% pretos, 1,19% amarelos e 0,25% indigenas (IBGE, 2010).

Tabela 2 - Notificagdes de violéncia contra a mulher por parceiro ou ex-parceiro intimo no municipio de
Maringé-PR por caracteristicas da vitima e ano de atendimento 2015-2019

Caracteristicas 2015 2016 2017 2018 2019 Total
Faixa etaria

Crianca (até 09 anos) 02 04 04 02 04 16
Adolescente (10 a 19 anos) 48 62 64 69 55 298
Jovem (20 a 24 anos) 43 49 48 44 40 224
Pessoa Adulta (25 a 59 anos) 160 164 196 189 180 889
Pessoa Idosa (60 anos ou mais) 23 26 15 20 20 104
Raca/Cor

Amarela 4 3 1 3 4 15
Branca 196 209 221 207 213 1.046
Parda 58 70 79 83 58 348
Preta 18 22 20 31 24 115
Indigena 0 0 2 0 0 2
Ignorado 0 1 4 0 0 5

Escolaridade
12 A 42 Série Incompleta do Ensino Fundamental 13 16 17 23 29 98
42 Série Completa do Ensino Fundamental 21 8 9 13 4 55

5° A 8° Série Incompleta do Ensino Fundamental 55 61 54 56 42 268

Ensino Fundamental Completo 27 44 50 62 78 261
Ensino Médio Incompleto 74 39 50 48 30 241
Ensino Médio Completo 32 73 70 56 83 314
Educacéo Superior Incompleta 8 14 29 16 12 79
Educacdo Superior Completa 10 22 25 19 14 90
Analfabeto 9 9 6 8 4 36
Ignorado 24 18 17 23 3 85
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Em branco 3 1 0 0 0 4

Deficiéncia/Transtorno

Sim 30 30 24 46 42 172
N&o 244 270 302 276 257 1.349
Ignorado 2 5 1 2 0 10
Gestante

Sim 18 25 20 31 24 118
Néo 204 238 265 256 237 1.200
Nao se aplica 47 36 14 26 36 159
Ignorado 7 6 28 11 2 54

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados da Vigilancia Epidemioldgica de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN), no municipio
de Maringa-PR, referentes aos anos de 2015-2019.

A forma mais comum de violéncia contra a mulher no municipio foi a fisica,
seguida da sexual e a psicoldgica. Este dado corrobora varios outros estudos que também
destacam prevaléncia dos abusos fisicos (DANTAS et al., 2017; MADEIRO et al., 2019).
Isso se explica devido ao fato da violéncia psicoldgica, efetivada por meio de ofensas
verbais, humilhacdes, intimidacdo e ameacas de todo tipo, ndo deixar marcas visiveis no
corpo fisico, embora, na maioria esmagadora das vezes, preceda os abusos fisicos
(SAFFIOTI, 2001; SCHRAIBER et al., 2005). A ficha de notificacdo apresenta, além dos
tipos mais comuns de violéncia, também a op¢ao designada como “outros”. Percebemos,
no entanto, que os profissionais costumam ignorar esse campo, impossibilitando a
identificacdo de alguma forma especifica de violéncia fora do convencional e que, neste
caso, traria contribuicdes significativas para as medidas de protecéo.

Tabela 3 - Notificaces de violéncia contra a mulher por parceiro ou ex-parceiro intimo no municipio de
Maring4-PR por tipo de violéncia e ano de atendimento 2015-2019

Tipo de violéncia 2015 2016 2017 2018 2019 Total
Fisica 236 254 267 249 224 1.230
Psicolégica/Moral 128 82 10 17 19 256
Tortura 4 5 2 0 0 11
Sexual 43 50 57 54 56 260
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Tréfico de seres humanos 0 0 0 0 0 0
Financeira/Econdmica 4 5 0 0 2 11
Negligéncia/Abandono 3 2 2 1 2 10
Trabalho Infantil 1 0 1 1 0 3
Intervencao Legal 0 0 0 2 0 2
Outros 0 1 1 1 0 3

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados da Vigilancia Epidemioldgica de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN), no municipio
de Maringa-PR, referentes aos anos de 2015-2019.

Em relacdo as informac6es das caracteristicas da agressao, buscamos conhecer o
horario da ocorréncia, o qual prevaleceu o periodo da noite (18h00min — 23h59min),
seguido pela madrugada (00h0OOmin — 5h59min). Estudos de Melo e Garcia (2017, p.
1335) condizem com esses resultados, ao observarem que “34,80% das violéncias
ocorreram no periodo da noite, e 26,20% de madrugada”. O fato das agressdes ocorrerem
frequentemente no horario noturno pode ser justificado por ser 0 momento em que 0s
potenciais agressores chegam aos seus lares, que pode encorajar acdes violentas;
especialmente quando estdo alcoolizados. Além de potencializador do humor, o &lcool
pode aumentar o0s sentimentos existentes de raiva e de frustracdo. Embora a suspeita do
uso de alcool pelo agressor ndo tenha sido apontada na maioria dos casos, a diferenca
entre os casos afirmativos e negativos para o uso de bebida alcodlica é pequena, validando
a literatura especializada que aponta o uso de bebidas alcéolicas como potencializador da
violéncia (VIEIRA et al., 2014).

O horério de funcionamento até as 18h00m, de segunda a sexta-feira, € o
costumeiramente adotado pelas Delegacias de Defesa da Mulher (DDM). Este fator
dificulta sobremaneira o acionamento da Rede de protecdo as vitimas de violéncia, sendo
bastante questionavel, uma vez que a vulnerabilidade das mulheres se potencializa
durante a noite, como evidenciado neste e em outros estudos (MACHADO et al., 2020).

Sobre o local da ocorréncia, a maioria ocorreu na residéncia da vitima, seguida
pela via pablica. Historicamente, o domicilio é tradicionalmente destinado as mulheres
(TELES; MELO, 2002). Este espaco, que deveria ser configurado como um local seguro,
de protegdo e acolhimento, €, muitas vezes, locus da violéncia contra a mulher
(NASCIMENTO; RIBEIRO, 2020). Dados do estudo do Férum Brasileiro de Seguranga

Publica indicam que 68% dos feminicidios no Brasil ocorrem na residéncia das vitimas

Arquivos de Ciéncias da Sautde da UNIPAR, Umuarama, v.27, n.5, p. 3415-3432, 2023. ISSN 1982-114X 3425




(FORUM BRASILEIRO DE SEGURANCA PUBLICA, 2019). A convivéncia diria dos
casais intensifica a possibilidade de desentendimentos, como pode ser percebido durante
a pandemia de Covid-19, em razdo da medida sanitaria de isolamento social
(CHALLOUTSS; TOLEDO; SILVA, 2020).

N&o estando restrito apenas a residéncia, a violéncia ocorre ainda em outros
lugares, perpetuada por inimeras motivagdes. No item “motivagdo da violéncia”, a ficha
de notificacdo apresenta as seguintes possibilidades: 1. Sexismo; 2. Homofobia,
lesbofobia, bifobia, transfobia; 3. Racismo; 4. Intolerancia religiosa; 5. Xenofobia; 6.
Conflito geracional; 7. Situagdo de rua; 8. Deficiéncia; seguido de “outros”; “ndo se

aplica” e “ignorado”. Houve prevaléncia de sexismo, ideologia que se baseia no poder

dos homens sobre as mulheres, ou seja, violéncia de género (BRUM et al., 2021).

Tabela 4 - Notificagdes de violéncia contra a mulher por parceiro ou ex-parceiro intimo no municipio de
Maring&-PR por caracteristicas da agressdo e ano de atendimento 2015-2019

Caracteristicas da agressao 2015 2016 2017 2018 2019 Total

Hora da Ocorréncia

Manh& (6h00min — 11h59min) 37 41 35 31 31 175
Tarde (12h00min — 17h59 min) 53 62 74 57 46 292
Noite (18h00min — 23h59min) 97 99 108 102 72 478
Madrugada (00hOOmin — 5h59min) 60 67 64 54 68 313
Em branco 29 36 46 80 82 273

Local da Ocorréncia

Bar ou similar 7 8 13 8 8 44
Comércio/servigos 3 4 13 6 10 36
Escola 1 9 6 5 3 24
Habitagdo coletiva 0 1 2 2 0 5
Industria/construgdo 1 1 0 1 0 3
Local de pratica esportiva 1 1 0 1 1 4
Residéncia 189 183 175 190 183 920
Via publica 53 64 68 61 56 302
Outros 21 32 45 45 31 174
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Ignorado 0 2 5 5 7 19

Meio ou instrumento

Forga corporal/espancamento 221 256 248 236 223 1.184
Enforcamento 15 14 5 7 5 46
Objeto contundente 24 19 25 22 20 110
Objeto perfurocortante 22 19 27 14 18 100
Substancia/objeto quente 0 2 1 1 0 4
Envenenamento/intoxica¢do 0 2 12 4 0 18
Arma de fogo 8 7 2 4 0 21
Ameaga 67 49 15 17 17 165
Outros 16 9 23 20 19 87
Motivacao

Sexismo 71 125 61 91 128 476
Homo/lesbo/bi/transfobia 1 1 1 2 3 8
Racismo 0 0 1 1 1 3
Intolerancia religiosa 1 1 0 0 1 3
Xenofobia 1 0 0 0 0 1
Conflito geracional 28 29 29 37 36 159
Situagdo de rua 9 1 11 9 8 38
Deficiéncia 13 2 0 2 0 17
Ignorado 0 12 12 13 2 39
N3o se aplica 0 23 29 9 8 69
Outros 152 111 183 160 112 718

Ocorreu outras vezes

Sim 132 106 99 120 111 568
Ndo 139 190 207 173 147 856
Ignorado 4 8 21 31 40 104
Em branco 1 1 0 0 1 3
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Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados da Vigilancia Epidemioldgica de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), no municipio

de Maringa-PR, referentes aos anos de 2015-2019.

Quando analisado o grau de relacdo do agressor com a vitima, observamos que a

maioria das mulheres foi agredida pelos seus cOnjuges; na sequéncia, pelos ex-conjuges,

namorados e, por fim, ex-namorados.

Tabela 5 - Notificacdes de violéncia contra a mulher por parceiro ou ex-parceiro intimo no municipio de

Maringa-PR por caracteristicas do autor e ano de atendimento 2015-2019

Caracteristicas 2015 2016 2017 2018 2019 Total
Conjuge 89 91 70 97 100 447
Ex-cOnjuge 19 20 25 22 22 108
Namorado 21 15 14 22 8 80
Ex-namorado 6 9 14 8 5 42
Suspeita uso de Alcool

Sim 114 124 123 126 112 599
Ndo 124 154 136 108 108 630
Ignorado 38 26 66 90 79 299
Em branco 0 1 2 0 0 3
Ciclo vida autor

Crianca (0 a 9 anos) 2 1 0 1 1 5
Adolescente (10 a 19 anos) 9 35 26 24 14 108
Jovem (20 a 24 anos) 21 49 39 39 30 178
Pessoa Adulta (25 a 59 anos) 223 206 236 225 232 1.122
Pessoa Idosa (60 anos ou mais) 6 8 8 4 7 33
Ignorado 15 6 18 31 15 85

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados da Vigilancia Epidemiol6gica de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada (VIVA) do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), no municipio

de Maringa-PR, referentes aos anos de 2015-2019.

Os dados apresentados possibilitam a discussdo sobre 0s casos de violéncia contra

amulher no municipio de estudo, ainda que algumas limitacGes tenham sido apresentadas.

A analise epidemiologica das variaveis descritas no texto constitui-se assim, em mais um
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instrumento de auxilio para a tomada de decisGes relacionadas as intervencbes

preventivas e qualificacdo de politicas publicas ja existentes.

4. CONCLUSAO

A caracterizacdo das notificacdes de violéncia contra mulheres no municipio de
Maringa-PR demonstrou um total de 1.531 notificacGes realizadas no periodo de 2015 a
2019, com prevaléncia no ano de 2017. A maioria das vitimas eram mulheres adultas,
brancas, com ensino médio completo, sem qualquer tipo de deficiéncia ou transtorno
mental, e algumas gestantes. Predominou a violéncia fisica, por meio de espancamento;
ocorrida majoritariamente no periodo noturno; na residéncia da vitima e tendo como
agressor o parceiro intimo. A principal causa apontada foi o sexismo.

Os resultados desta pesquisa evidenciaram uma baixa notificacdo dos casos de
violéncia no municipio, apresentando possiveis dificuldades por parte dos profissionais
em seu entendimento e preenchimento. Trata-se de uma incognita incobmoda, refletindo
em algumas limitacdes que marcaram este estudo, a exemplo, a incompletude dos dados,
gerando informacgdes pouco fidedignas, interferindo na interpretacdo e na analise do
fendmeno da violéncia e, consequentemente, na elaboracdo de estratégias para o
enfrentamento da violéncia (CAUS et al., 2021).

Suas implicacGes para a sociedade e o campo académico, incluem reflex6es sobre
a obrigatoriedade da notificacdo, procedimento importante para o levantamento de dados
epidemioldgicos, buscando retirar da invisibilidade a violéncia de género, possibilitando
a criacdo de estratégias que possam preparar 0s profissionais da area da salde para
realizar o preenchimento da ficha de notificacdo, através de mudancas curriculares,
fortalecimento das redes de cuidado, acdes de vigilancias, e educacdo em saude.

Assim, torna-se imprescindivel que pesquisadores(as) das areas da salde e da
humanidades busquem discutir este tema, de modo a subsidiar politicas publicas e
também levar ao maior conhecimento deste tema por toda a sociedade. Apesar da
existéncia de uma extensa produgéo de pesquisas a respeito da violéncia contra a mulher,
ha necessidade de mais pesquisas que discutam o conceito de género numa interface com
a saude e outros determinantes sociais, como raga e classe, que atuam na Atenc¢éo Baésica,

porta de entrada das mulheres agredidas.
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