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RESUMO

O presente estudo reflete sobre como as informacdes acerca da Politica Nacional de
Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres sédo divulgadas para a populagéo
usuaria nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA) 24h do Distrito Federal em
especifico a UPA de Sao Sebastido, tendo em vista o conhecimento das mulheres
sobre o0 atendimento especializado para mulheres vitimas de violéncia. Foi realizada
uma pesquisa de carater qualitativo utilizando-se dos procedimentos metodologicos
da pesquisa bibliografica e da pesquisa de campo, por meio da utilizacdo das
técnicas de observacdo e da realizacdo de entrevistas semiestruturadas com
usuérias da UPA de Sdo Sebastido. Para reflexdo sobre o material utilizado e
coletado, aborda-se o patriarcado e a violéncia de género no capitulo um, ja no
capitulo dois as principais politicas voltadas para o combate e enfrentamento da
violéncia desde a constituicdo de 1988 e no capitulo trés como se da o atendimento
as mulheres vitimas de violéncia na UPA 24h de S&o Sebastido, além dos
resultados da pesquisa. De acordo com a andlise de dados, foi identificado que
todas as mulheres participantes desconheciam as informacdes acerca da Politica
Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres e também do
atendimento especializado para mulheres vitimas de violéncia, demonstrando a
necessidade de que novas ac¢des sejam elaboradas e executadas junto a populacéo
que continua a mercé de um governo de conduta patriarcal e que fragiliza as

politicas publicas ja existentes.

Palavras-chaves: Patriarcado; Violéncia; Politicas publicas; Politica Nacional de
Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres.



ABSTRACT

The present study reflects on how information about the National Policy to Fight
Violence against Women is disseminated to the user population in the 24h
Emergency Units (UPA) of the Federal District, specifically to the UPA of S&o
Sebastido, in view of the knowledge of women on specialized care for women victims
of violence. Qualitative research through observation techniques and semi-structured
interviews with users of the S&o Sebastido UPA were used as the basis of the
methodological procedures to conduct the study. To reflect on the material used and
collected, we discuss patriarchy and gender violence in chapter one, in chapter two
the main policies aimed at combating and confronting violence since the 1988
constitution and in chapter three how care for women victims of violence at the 24h
UPA of Sado Sebastido, in addition to the survey results. According to the data
analysis, it was identified that all participating women were unaware of information
about the National Policy against Violence against Women and also about
specialized care for women victims of violence, demonstrating the need for new
actions to be elaborated and executed with the population that continues to be at the

mercy of a government of patriarchal conduct and weakens existing public policies.

Keywords: Patriarchy; Violence; Public policy; National Policy against Violence
against Women.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa apresenta como tema o atendimento especializado para
mulheres vitimas de violéncias nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA) do
Distrito Federal em especifico na UPA 24h de Sdo Sebastido.

Diante disso, a pesquisa tem como objeto o reconhecimento das informagdes
acerca do servico de pronto atendimento nas Unidades de Pronto Atendimento
destinado as mulheres que sofrem violéncia contra a mulher, buscando entender
como é realizado os procedimentos de atendimento dessas mulheres nas Unidades
de Pronto Atendimento do DF.

A partir disso, o objetivo geral desta pesquisa é analisar como as informacdes
acerca da Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres sé&o
divulgadas para a populacdo usuaria nas Unidades de Pronto Atendimento do
Distrito Federal. Ja os objetivos especificos sdo: Mapear quais Sdo 0S Servicos
destinados & assisténcia da mulher vitima de violéncia, oferecido nas UPAs do DF;
Identificar quais os meios de divulgacao e informacdes (internet, panfletos, postos de
atendimentos, televisdo entre outros) existentes sobre a assisténcia a mulheres que
sdo vitimas de violéncia no DF; Relacionar os tipos de divulgacédo das informacdes
pertinentes a politica de assisténcia a mulher vitima de violéncia dentro das UPAs do
DF. Dessa forma, é possivel identificar quais as acfes desenvolvidas pela rede de
protecdo a mulher e verificar quais seus meios de divulgacdo dessas acoes,
mapeando 0s servi¢os prestados a essas vitimas.

O interesse pelo tema surgiu através das observacfes cotidianas da minha
prépria vivéncia com relagdo ao tratamento de mulheres que ja sofreram violéncia e
nao tiveram um atendimento especializado na UPA 24h, sendo expostas a mais uma
violéncia, como a do constrangimento publico diante da busca de atendimento
médico. Atualmente a violéncia contra a mulher vem crescendo a cada dia em nossa
sociedade, problema que atinge milhares de familias em todo Brasil, causando
danos psicolégicos e sociais, afetando a integridade fisica das pessoas
principalmente das mulheres. A violéncia contra a mulher esta sujeita a varios
fatores determinantes como raca, etnia, classe social, ficando a mercé de situacdes

de risco como vitimas de uma sociedade capitalista e patriarcal que ainda caminha a



passos lentos para a igualdade género, de direitos, do trabalho e das demais
condicbes da reproducédo da vida social.

O tema é de extrema importancia para o estudo tedrico e para o Servi¢co Social
pelo fato de ndo existir politicas sociais suficientes que propiciem o favorecimento de
informacBes e o conhecimento de direitos as mulheres que utilizam o servico de
saude.

O método da concepcdo tedrica a qual serd analisada, parte do materialismo
histérico, visando apreender e analisar as contradicbes do processo social e em
particular do objeto de pesquisa estudado.

Deste modo, este trabalho abordara categorias que embasam a realizacao
desse estudo sob essa perspectiva, sendo elas as categorias de género e
patriarcado, violéncia contra mulher e a Politica de Enfrentamento a Violéncia Contra
a Mulher. Os autores que serdo utilizados para articular cada conceito serao:
Marlene Teixeira, Kamila Thais da Silva Figueira, Tania Mara Campos de Almeida,
Heleieth Saffioti entre outros, que tem em seus textos publicados, a questdao do
género, patriarcado e a violéncia contra mulher.

Serdo utilizados o método de pesquisa qualitativa, pois, conforme Minayo
(2001), responde a questbes muito particulares. Esse tipo de pesquisa da
importancia as ciéncias sociais, com um nivel de realidade que nao pode ser
quantificado, ou seja, ela trabalha com o universo de significados, motivos,
aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago mais
profundo das relacdes, dos processos e dos fenbmenos que ndo podem ser
reduzidos a operacionalizacao de variaveis (MINAYO, 2001).

Para obter as informacdes pertinentes ao atendimento especializado para
mulheres vitimas de violéncia e aos programas sobre o combate a violéncia contra a
mulher, foi realizada uma pesquisa de campo. O Distrito Federal possui seis
Unidades de Pronto Atendimento, Ceilandia, Nucleo Bandeirante, Recanto das
Emas, Samambaia, S&o Sebastido e Sobradinho. A pesquisa de campo foi realizada
na Regido Administrativa(RA) de S&o Sebastido-DF, pois possui doze bairros
incluindo Jardim Mangueiral, Setor Tradicional, Centro, Jodo Céandido, Morro do
Prea, Sao Bartolomeu, Vila Nova, Vila do Boa, Sdo José, Nova Betéania, Bela Vista,
Sao Francisco, Bonsucesso e Residencial Oeste, Morro da Cruz e Residencial
Vitoria. O critério utilizado para escolher a regido destacada foi a observacdo da

inexisténcia de hospitais na cidade, paralelo ao numero populacional elevado de



habitantes, baixa renda e o contraste social da regido administrativa de S&o
Sebastido que faz divisao territorial com a regido administrativa do Jardim Botéanico
com condominios de alto padrdo e seus moradores possuem elevado poder
aquisitivo e econd6mico conforme dados da Pesquisa Distrital por Amostras de
Domicilio (PDAD, 2018).

Para identificar se existe acesso as informacdes e ao conhecimento das
politicas de prevencéo a violéncia contra mulher na UPA de S&o Sebastido- DF, e de
gue forma estas informacdes séao divulgadas, foi utilizado na pesquisa de campo a
técnica de entrevistas semiestruturada, realizada de forma aleatoria com mulheres
atendidas na unidade, além da técnica de observacéao.

A pesquisa esté organizada em trés capitulos. O primeiro destaca a questédo do
patriarcado e a violéncia de género abordando especificamente da realidade de
Brasilia e também tratando sobre os tipos de violéncia existentes contra a mulher. O
capitulo dois apresenta um aprofundamento tedrico sobre as leis e politicas de
prevencao e combate a violéncia contra mulher desde a constituicdo de 1988 e uma
andlise da politica nacional no combate a violéncia contra a mulher. No capitulo trés,
o funcionamento da UPA em S&o Sebastido, os resultados da pesquisa e também

0s percal¢os e avancos acerca do combate a violéncia dentro dessa institui¢ao.
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CAPITULO 1- PATRIARCADO E VIOLENCIA DE GENERO NO BRASIL

A violéncia contra a mulher, apesar de romper as barreiras do tempo e da
histéria, se configura como uma das expressfes da questao social onde se tornam
necessarias politicas publicas de enfrentamento e assisténcia ao género feminino ,
entre elas destacamos, a intervencdo do assistente social como o profissional que
tem um papel fundamental na formulacdo, execucdo e gestdo destas acdes junto as
entidades publicas e privadas visando a protecdo a mulher, o atendimento e a
orientacdo do ser humano em situacéo de violéncia.

Para compreendermos como a mulher se tornou vitima deste processo
histérico trataremos neste capitulo da concepc¢éo de patriarcado, violéncia de género
e a sua relacdo na sociedade contemporanea, considerando as diferentes formas de

violéncia existentes contra mulheres na realidade brasileira.

1.1 Patriarcado e violéncia contra a mulher na sociedade contemporanea e em

particular na realidade brasileira

A sociedade brasileira, como um todo, vem sofrendo varias mudancas ao longo
dos anos, sejam elas tecnoldgicas, filoséficas, comportamentais ou até mesmo na
maneira de se relacionar. Apesar disso, vivemos em uma sociedade fortemente
permeada pelas relacdes patriarcais de género caracterizado pela supremacia
masculina e a desvaloriza¢éo da identidade feminina. Caracterizada como submissa,
no delinear da histéria da humanidade, a mulher sempre teve suas opinibes e
crencas ignoradas ou deixadas em segundo plano, tornando o homem e seus ideais
o centro de toda sociedade, sendo a violéncia contra mulher uma realidade antiga e
continua atual na sociedade, tratado muitas vezes como tabu, um assunto oculto,
menosprezado por agentes resultantes das relagcdes patriarcais de género.

Nesse sentido, € importante entendermos a relacdo histérica entre a formacao
das familias e o patriarcado e a sua relagcdo com as mulheres.

A relacdo entre familias e patriarcado submete a limiar do termo familia,
proveniente do verbete latino famulus, que simboliza "escravo doméstico", essa atual
definicdo de vinculo de individuos firmou-se durante o tempo em que a instituicdo da

Roma Antiga era a sustentagdo da estrutura social da sociedade
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ocidental (ENGELS, 1884/1964; XAVIER, 1998). A familia romana tinha o homem
como centro, o patriarca, e as mulheres se apresentavam num papel secundario,

submissos a este.

O patriarca tinha sob seu poder a mulher, os filhos, os escravos e 0s
vassalos, além do direito de vida e de morte sobre todos eles. A autoridade
do pater familia e sobre os filhos prevalecia até mesmo sobre a autoridade
do Estado e duraria até a morte do patriarca, que poderia, inclusive,
transformar seu filho em escravo e vendé-lo (XAVIER, 1998, p.25).

E importante evidenciar que o patriarcado ndo quer dizer o poder do pai, mas o

poder masculino, centralizado na figura do homem.

[...]patriarcado € uma forma de organizacdo social onde suas relagbes séo
regidas por dois principios basilares: as mulheres sédo hierarquicamente
subordinadas aos homens, e o0s jovens estdo subordinados
hierarquicamente aos homens mais velhos, patriarcas da comunidade
(SCOTT, 1995 p.99)

Essa definicdo de patriarcado marcada pela supremacia masculina se associa
a desvalorizagdo da mulher e ao mesmo tempo a obrigacdo e sujeicdo ao encargo
funcional da mulher voltada para a procriacdo. Essa visao prevaleceu, em que pese
as diferencas de cada sociedade, tanto no periodo da Histéria Antiga quanto na
Idade Média.

Resistindo ao tempo e ao estigma de um ser feito com uma funcéo béasica para
a reproducdo, em algumas culturas as mulheres eram qualificadas entre boas ou
mas, mediante ao quantitativo de filhos que gerava, sendo que deveria haver um
namero maior de criancas do sexo masculino, representando deste modo, a
virilidade do homem, do chefe, do cabeca da familia. Caso a mulher gerasse apenas
meninas, estas eram menosprezadas, e humilhadas pelo grupo social ao qual
pertenciam, e muitas vezes seus bebés eram sacrificados logo apés o nascimento,
ao ser identificado o sexo feminino da crianga ou alguma anomalia. Em algumas
culturas, como a antiga “Babilénia”, a relagdo da mulher com a reprodugdo humana
permitia que o marido, caso a esposa fosse estéril, a substituisse, para garantir a
sua descendéncia (NOGUEIRA, 2016).

O patriarcado refere-se a milénios da histéria mais préxima, nos quais se
implantou uma  hierarquia entre homens e mulheres, com
primazia masculina. [...] o conceito de género carrega uma dose apreciavel
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de ideologia. E qual é esta ideologia? Exatamente a patriarcal, forjada
especialmente para dar cobertura a uma estrutura de poder que situa as
mulheres muito abaixo dos homens em todas as areas da convivéncia
humana. E a esta estrutura de poder, e ndo apenas a ideologia que a
acoberta, que o conceito de patriarcado diz respeito. (SAFFIOTI, 2015,
p.136)

O sistema patriarcal como um todo foi sendo historicamente mascarado por
uma tipologia de homem respeitavel denominado de “chefe de familia”. Mas dentre
as diversas expressdes desse sistema, se esconde a histérica da violéncia de
género sofrida por mulheres.

A nocéo de patriarcado, para a sociologia, refere-se a autoridade exercida por
um homem em uma organizacgdo social. Por isso, na sociedade patriarcal € comum o
homem ter dominio na familia, manter o poder primario e exercer funcdes de
lideranca politica, autoridade moral e privilégio social além de controlar
propriedades. A palavra patriarcado vem da derivagcdo da palavra patriarca, que
significa na etimologia grega: “patria (familia ou tribo) e arkos (chefe), ou patér (pai)
e arkhé (poder) ‘a juncéo dela remete ao chefe da familia” (LUSTOSA, 2016, n.p). O
patriarcado caracteriza uma formacédo social em que os homens possuem o poder,
ou seja, de forma simples o poder € dos homens. Sendo assim, o patriarcado é o
periodo histérico no qual o homem passa a ser considerado superior a mulher e
inicia a sua dominacao sobre ela. Nesse sentido, o patriarcado, € quase sinébnimo de
dominacdo masculina ou de opressao das mulheres (CISNE, 2014, p.70-76).

De acordo com Saffioti (apud CISNE, 2014), a construcdo da base do
patriarcado esté ligada aos seguintes fatores:

1. A produgéo de excedente econdmico, nlcleo do desenvolvimento da
propriedade privada e, portanto, do dominio e da exploracdo do homem
sobre o homem/mulher, no caso, ainda mais fortemente sobre a mulher. 2.
A descoberta da participacdo dos homens na procriacdo dos(das) filhos(as),
pois, antes isso era entendido como um poder divino das mulheres
(SAFFIOTTI, 2015, p.74).

7

O patriarcado, consequentemente, é resultado de um processo histérico em
gue atuam diversos determinantes de grupos, sociedade e familia, onde o homem
exerce a dominacdo sobre o meio e em especial sobre a mulher. Sendo este um
sistema social em que homens predominam em fung¢des da lideranga politica, na
autoridade sobre as mulheres e as criancas. Historicamente, o patriarcado tem-se

manifestado na organizacdo social, legal, politico e econdmico de uma gama de
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diferentes culturas, possibilitando estudos e interpretacées muito diversificados para
se estabelecer apenas como uma relacédo causal (NOGUEIRA, 2016).

Contudo, a interpretacdo do surgimento da propriedade privada €, em tese, a
qgue os historiadores possuem como marco principal para analisarem o sistema

patriarcal.

se ndo temos dados histéricos com 0s quais possamaos provar que é com a
propriedade privada que ocorre a origem da subordinacdo da mulher, néo
temos duvidas de que, a partir dela, o patriarcado se torna uma grande
determinacao estrutural (CISNE, 2014, pag.74).

Se possivel estabelecer uma linha do tempo diante do exposto, pode-se
perceber que a mulher teve historicamente como principal funcdo reconhecida a
funcdo de procriacdo, comecando aproximadamente, no ano de 3100 a.C e
consolidando tal papel por volta do ano 600, num lento processo de instauracao do
patriarcado (LERNER,1986; BERTAUX, 1977). As mulheres eram consideradas
magicas nas sociedades de cacga e coleta, por conceber e se tornarem em muitos
grupos deusas da fertilidade, eram por vezes adoradas, reproduzidas as suas
imagens em estatuetas com a crenca que a fertilidade, a sorte se estabeleceria para
a caca, coleta e mais tarde na producao efetiva dos campos o que ndo impedia a
acao brutal da forca do homem sobre a mulher que necessitava sobreviver no grupo,
se alimentar. Com a descoberta da interferéncia masculina na reprodugédo humana,
neste periodo, 0 homem centralizava em si 0 suposto poder da existéncia, da forca e
da autoridade sobre a vida, do autoritarismo, da submissao do género feminino. A
passos lentos, mas de forma avassaladora o patriarcado foi se consolidando nos
grupos passando e marcando periodos historicos de varias civilizagdes e cultura,
como Egito, Grécia, Império Romano, culturas orientais, cultura judaica entre tantas
outras no periodo a.C.

ApoOs a transformacéo historica com o periodo do Cristianismo, nos primeiros
séculos da Idade Média, acerca de 90d.C., iniciou-se a reformulacédo de valores,
onde a base Cristd, o amor, o perddo e a aceitagdo das diferencas, eram
propagados por grupos de evangelistas entre as comunidades Romanas, passando
estes principios. Por volta de 380 d.C., se tornarem a religido oficial do Império
Romano , e posteriormente por volta dos séculos V, com a decadéncia do império,

teve estes principios mascarados pelo setor feudal que se organizou a partir do


https://www.infoescola.com/historia/imperio-romano/
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controle pela violéncia do setor produtivo da sociedade, dando origem aos feudos
gque mediante a for¢ca, ao dominio se transformaram em um instrumento de
agressOes, mortes justificadas, principalmente sobre as mulheres que sofriam
diante destas acfes barbaras, sufocadas entre paredes das casas, e dos mosteiros
(SAFFIOTI, 2015). E no percorrer da histéria, num contexto geral, nos deparamos
com o periodo da industrializacdo, onde de forma desumana, com o propdsito de
estabelecer o capitalismo, a mulher foi sujeitada a horas de trabalho continuo,
buscando a subsisténcia, a sobrevivéncia de sua familia, sendo, em muitos casos,
acompanhadas pelos seus filhos e filhas ainda criancas, que executavam com a
mae as tarefas exaustivas por horas e horas, do nascer ao poér do sol
(SAFFIOTI,2013).

Diante desse resgate historico, é possivel verificar que a violéncia contra a
mulher em cada tempo historico é identificada, a mulher € exposta diante dos
costumes, do conformismo e da omissdo da sociedade. Constituido a violéncia
contra a mulher uma prética presente em diversas culturas e fortemente permeada
pelas relacdes patriarcais de género. “A violéncia contra a mulher esta presente em
todo o tecido social, de uma sociedade estruturalmente patriarcal-racista-capitalista”
(ALVES,2018).

Desta forma, 0s movimentos sociais que gquestionaram a ditadura e
construiram o feminismo surgiram em um cendrio onde ndo havia igualdade entre
homens e mulheres. O Cddigo Civil da época deixava as mulheres em uma
categoria de cidadas de segunda classe e dava aos maridos ou ao pai poder de
escolha sobre elas (MEMORIAS DA DITADURA, 2006). O primeiro momento da
onda do feminismo, as mulheres procuravam tornar os direitos iguais para homens e

mulheres, ampliar a democracia e sobretudo com o sufragio! ter a representacdo

1 M2 Elaene Alves destaca que a “partir da segunda metade do século XIX surge o “movimento
sufragista”, que se convencionou denominar como “primeira onda” do feminismo. Varias
manifesta¢cfes da luta sufragista deram lugar a um movimento de mulheres, de forma mais orgéanica,
presente em varios paises do mundo. Tinham como reivindicagdo central a luta pelos direitos politicos
das mulheres, principalmente o direito de votarem e serem votadas. Este ndo foi um processo facil,
uma vez que muitos obstaculos foram enfrentados por parte das mulheres. [...] No caso brasileiro,
algumas conquistas foram limitadas ao campo do direito a igualdade e em conquistas para as
mulheres, no sentido de suas lutas politicas, podendo-se destacar o direito ao voto. De fato, em 1932,
apos longos anos, o voto feminino passou a ser um direito no Brasil, mas a participa¢do da mulher na
politica, até nossos dias, ainda € muito limitada” (ALVES, Maria Elaene Rodrigues, “Pequena
memoaria para um tempo sem memoaria”; violéncias e resisténcias entre mulheres do Servico Social na
Ditadura Civil-Militar de 1964-1985. 2018, 168p. Tese (Doutorado em Servigo Social). Faculdade de
Servigo Social, Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2018.
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politica, e buscavam cada vez mais a formacéao profissional e o trabalho remunerado
(MEMORIAS DA DITADURA, 2006).

Contudo a participagdo das mulheres nas atividades econ6micas aumentou.
Perto do ano de 1970, 30% das mulheres aproximadamente faziam parte da
populacdo economicamente ativa, no entanto, entre 0os homens esse numero
chegava a cerca de 70% (MEMORIAS DA DITADURA, 2006). As funcbes mais
reconhecidas no mercado de trabalho sempre foram ocupadas por pessoa do sexo
masculino e o espac¢o da politica era exclusivamente dos homens. A participacéo
das mulheres no mercado de trabalho estava sendo vista como uma excecao, ja que
0 sustento do lar era garantido pelo homem, a renda da mulher era posta como
renda complementar, o que acabou sendo uma justificativa por muitos anos para
condi¢cbes de trabalho ruins e a desigualdade salarial entre mulheres e homens,
condicdo que perpassa até os dias atuais.

Apesar disso, na década de 1960 aproximadamente, mesmo quando o Brasil
passava por uma conjuntura politica autoritaria, as mulheres comecaram a lutar
cada vez mais pela igualdade de relagbes patriarcais de género e por seus direitos,
periodo conhecido como a segunda? onda feminista que se estendeu até meados de
1980. Muitas mulheres, que participaram ativamente, sempre em menor niumero que
os homens, da resisténcia a ditadura militar, foram conhecidas pela coragem e pela
participacdo muitas vezes, nas acdes armadas, movimentos estudantis, sindicatos e
organizacdes clandestinas. O que desafiava o0 papel de passividade e
domesticidade, que na época era atribuido a elas, enfrentando cada vez mais o
machismo, apesar de muitas terem sido presas, torturadas e assassinadas
(MEMORIAS DA DITADURA, 2006).

Dentro das organiza¢gOes que participavam, ainda sim encontravam barreiras
para sua participacdo ativa, pois 0 comportamento machista e questionamentos de
valores eram colocados como se fosse parte pequena, frente as grandes questdes
da revolugdo. Havia uma divisdo sexual do trabalho no ambito das proprias

organizacdes de esquerda da época e normalmente as mulheres ndo chegavam ao

2 “A ‘segunda onda’ feminista é reconhecida por estar compreendida no periodo que se
estende da década de 1960 até a de 1980. Ja marcada pela conquista anterior de direitos, as
feministas ganharam espaco, mais uma vez, e conseguiram ser ouvidas pela sociedade. Esse
segundo movimento recebeu o slogan ‘O pessoal € politico’ e teve varias contribuicbes, como a da
feminista Carol Hanisch. A nova fase identificava o problema da desigualdade, integrando as
dimens@es culturais e politicas, encorajando as mulheres a serem politizadas e a combaterem as
estruturas sexistas de poder” (ALVES, 2018 apud PINTO, 2003).
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comando dessas organizacfes, embora assumissem a frente de acdes perigosas
por serem menos visadas pelas forcas repressoras (MEMORIAS DA DITADURA,
2006).

Consideradas duplamente transgressoras, pela sociedade patriarcal, por néo
assumirem o papel de mée, donas de casa e também na tentativa de derrubar o
regime militar, as militantes das organizacfes que lutavam contra o regime, rompiam
com os esteredtipos do que era considerado ser mulher. Quando capturadas pelo
regimento militar, eram totalmente violadas tanto nas formas fisicas quanto
emocionais, uma vez que as forcas repressoras queriam coloca-las em seu “devido
lugar”. Desta forma, a tortura sofrida por homens e mulheres na época eram
perversas e diferenciadas pela violéncia sexual sofridas apenas pelas mulheres
(MEMORIAS DA DITADURA, 2006).

A compreensdo destes fatos ocultos pela sociedade, s6 foram conhecidos por
muitos apos a divulgacdo das informacdes de pesquisas como a do ‘Brasil: Nunca
Mais (1985)’. Outros documentos ignorados pela sociedade foram expressos pelas
manifestacbes publicas e relatos de familias de mulheres que foram vitimas de um
sistema patriarcal que calou a voz, os gritos, os sofrimentos com o siléncio da dor de
inimeras mulheres. Grupos da sociedade, universitarios e defensores dos direitos
do cidaddo como um todo, comecaram a se organizar e com o fortalecimento dos
movimentos sociais, passaram a buscar caminhos onde a cidadania, o direito do
ser humano, da mulher passassem a ser exercidos, exigindo dos governos o debate,
e acdes com programas de apoio e prevencao contra a violéncia ao género feminino
(MEMORIAS DA DITADURA, 2006; SAFFIOT, 2015).

Nos anos 1980 em diante, os movimentos se expandiram surgindo a terceira

onda do feminismo,

(...) cuja proposta concentra-se na andlise das diferencas, da alteridade, da
diversidade e da producéo discursiva da subjetividade. Com isso, desloca-
se o campo do estudo sobre as mulheres e sobre os sexos para o estudo
das relac6es de género. (LOURO, 2007, p.03).

A questdo que comecou a ser debatida nesse periodo foi sobre as relacfes
patriarcais de género, ndo mais sobre homens e mulheres, que passou a ser uma
“categoria relacional e politica” (SCOTT apud NARVAZ & KOLLER, 2006:04), uma

construgdo social, independente do determinismo biolégico. Analisando, igualdade e
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diferenca ao mesmo tempo. “A palavra indicava uma rejeicdo ao determinismo
bioldgico implicito no uso de termos como sexo ou diferenca sexual” (SCOTT, 1996,
p.01).

Nos anos 80, as feministas lutaram para combater a violéncia contra as
mulheres e também pelo principio de que os géneros sdo diferentes, mas nao
desiguais. Em 1985 é criado o Conselho Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM),
que subordinado ao Ministério da Justiga, tinha o “objetivo de eliminar a
discriminagdo e aumentar a participagdo feminina nas atividades politicas,
econdmicas e culturais” (BRASIL, 2012).

A terceira onda feminista foi marcada pela a concepcdo pdés-estruturalista,
refletia sobre as abordagens micropoliticas, preocupadas em responder o que era e

0 que néo era bom para cada mulher.

O inicio dessa terceira fase do movimento tem raizes ainda no meio da
década de 1980, embora sua locacao historia seja reconhecida a partir da
década de 1990. Ela estava inserida em um contexto de novas perspectivas
também das Ciéncias Humanas, como é o caso da Micro-Histéria, que logo
reconheceu a importancia do movimento de organizacdo das mulheres e o
tratou de forma mais detalhada. Além disso, com o proprio questionamento
do padrdo branco de classe média-alta das feministas, mulheres negras
comecaram a se destacar no movimento e negociar seus espacos para
revelar as diferencas vividas por mulheres com diferentes condi¢cfes sociais
e étnicas (JUNIOR,2013).

Outros fatos que marcam a historia brasileira de forma significativa e
transformadora ocorreram no periodo dos anos 2000 a 2010 onde as mulheres
comecaram a ocupar lugares importantes e de grande relevancia no governo e a
serem representadas politicamente como o caso de Marina Silva que assumiu o
ministério do Meio ambiente em 2004, e o marco histérico, em 2010 foi a eleicao da
primeira mulher presidente do Brasil, Dilma Roussef (BRASIL, 2006).

No decorrer de anos de lutas, nos deparamos no ano de 2019 com situagbes
gue constrangem qualquer pais que deseja enfrentar o patriarcado e a violéncia
contra a mulher que estad associada a ele. Nesse sentido, vemos na atualidade
brasileira onde milhares de mulheres passaram por algum tipo de violéncia no
ambiente doméstico e mais da metade destas mulheres, ainda submissas, presas a
dependéncia emocional da opressdo e do medo ndo denunciaram seu agressor
(FRANCO, 2019).



18

Nos ultimos 12 meses, 1,6 milhdo de mulheres foram espancadas ou
sofreram tentativa de estrangulamento no Brasil, enquanto 22 milhdes
(37,1%) de brasileiras passaram por algum tipo de assédio. Dentro de casa,
a situacdo nédo foi necessariamente melhor. Entre os casos de violéncia,
42% ocorreram no ambiente doméstico. Apos sofrer uma violéncia, mais da
metade das mulheres (52%) ndo denunciou o agressor ou procurou ajuda
(FRANCO, 2019, n.p.)

A caracteristica da domindncia do dominio patriarcal presente no
subconsciente social, se constata a partir do momento em que identificamos que

uma a cada cinco mulheres podem ter sofrido violéncia de alguma espécie, “algum

”

tipo de violéncia de parte de algum homem, conhecido ou desconhecido
(FPA/SESC, 2010, n.p.), na maior parte dos casos 0 marido, namorado ou
companheiro é o responsavel pela agressao. O real cenario é grave e
aproximadamente cinco mulheres sdo espancadas a cada dois minutos no pais.
Parte dos homens ainda consideram dizer que “bater em mulher é errado em
qualquer situacao” (FPA/SESC, 2010, n.p).

Entrando na discussao referente a vertente sexual para compreender sobre a
violéncia contra a mulher, convém fazer uma investida no que Pateman (1993) diz a
respeito sobre contrato sexual em relacdo ao patriarcado. Nesse sentido, a autora
mostra que o contrato original tem um carater masculino em que o objeto sdo as
mulheres, sendo o patriarcado uma expressao do poder politico se exprimindo em
liberdade ou sujeicdo. Pateman (1993) evidencia que se faz necessario uma
construcdo da historia feminista com relagdo ao conceito de patriarcado, sem que se
perca a historia politica que necessita ser mapeada e identificada dentro de todos

esses contextos.

A dominagdo dos homens sobre as mulheres e o direito masculino de
acesso sexual regular a elas estdo em questdo na formulagdo do pacto
original. O contrato social € uma histéria de liberdade; o contrato sexual é
uma histéria de sujeicdo. O contrato original cria ambas, a liberdade e a
dominacdo. A liberdade do homem e a sujeicdo da mulher derivam do
contrato original e o sentido da liberdade civil ndo pode ser compreendido
sem a metade perdida da histéria, que revela como o direito patriarcal dos
homens sobre as mulheres é criado pelo contrato. A liberdade civil ndo é
universal — € um atributo masculino e depende do direito patriarcal. Os filhos
subvertem o regime paterno ndo apenas para conquistar sua liberdade, mas
também para assegurar as mulheres para si proprios. Seu sucesso nesse
empreendimento é narrado na histéria do contrato sexual. O pacto original é
tanto um contrato sexual quanto social: é social no sentido de patriarcal —
isto &, o contrato cria o direito politico dos homens sobre as mulheres —, e
também sexual no sentido do estabelecimento de um acesso sistematico
dos homens ao corpo das mulheres. O contrato original cria 0 que chamarei,
seguindo Adrienne Rich, de ‘lei do direito sexual masculino’. O contrato esta
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longe de se contrapor ao patriarcado: ele € o meio pelo qual se constitui o
patriarcado moderno” (PATEMAN, 1993, p. 16-17).

O contrato original € colocado como um contrato entre os homens, cujo o
objeto sdo as mulheres. Ao identificar isso, a autora revela o direito patriarcal dos
homens sobre as mulheres no sentido de legitimar a liberdade do homem e a
dominacdo da mulher. Conforme Pateman (1993), o direito patriarcal dos homens
sobre as mulheres revela o pacto original como um contrato sexual e social no
ambito patriarcal, criando o direito politico e sexual dos homens sobre as mulheres e
constituindo deste modo as bases do patriarcado moderno.

Diante deste viés, nos deparamos com formas de expressao e novas reflexdes
gue representam o masculino e o feminino na sociedade.

A perspectiva de género conforme afirmou Rubin (apud SAFFIOTI, 2015), em

1976 se constitui em:

um sistema de sexo/género consiste numa gramética, segundo a qual a
sexualidade biolégica é transformada pela atividade humana, gramatica
esta que torna disponiveis os mecanismos de satisfacdo das necessidades
sexuais transformadas (p.108).

Saffioti (2015) apresenta de forma histdrica, a necessidade de percebermos o
patriarcado como um caso especifico de relacdes patriarcais de género,
observando-se as relacdes de hierarquia que se estabelecem entre os individuos
socialmente desiguais, considerando a ordem patriarcal de género, onde o vetor
principal se estabelece pela dominacdo e exploracdo. Deste modo, a mulher
representa no contexto patriarcal, o género feminino, sujeita a estrutura dominante
do poder masculino, ficando abaixo dos homens em todas as areas da convivéncia
humana (SAFFIOTI, 2015). Assim, a ordem patriarcal de género, se aplica a uma

fase historica representada por um vetor da dominante a exploragao.

Integra a ideologia de género, especificamente patriarcal, a ideia, defendida
por muitos, de que o contrato social é distinto do contrato sexual,
restringindo-se este Ultimo a esfera privada. Segundo este raciocinio, o
patriarcado ndo diz respeito ao mundo publico ou, pelo menos, ndo tem
para ele nenhuma relevancia. Do mesmo modo como as relacbes
patriarcais, suas hierarquias, sua estrutura de poder contaminam toda a
sociedade, o direito patriarcal perpassa ndo apenas a sociedade civil, mas
impregna também o Estado (SAFFIOTI,2015, p.57).
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Percebemos que as mudancas socioculturais provocadas pela miscigenacao
de povos, surgimento de novos paises, guerras, desenvolvimento tecnoldgico e a
propria evolugdo humana como ser social, ndo extinguiram o sistema patriarcal,
estes se mantém, mas comecam a passar por transformacdes em pontos que
abrangem pequenos e representativos grupos sociais. Arrisca-se dizer que 0 mesmo
progrediu, contudo, manteve as mesmas formas de superioridade e subordinacéo
(SAFFIOTI,2015). Essa mudancga instituiu o que Machado (2000) denomina de
“patriarcado contemporaneo”. Nesta circunstancia, a relagdo homem e mulher,
continuam deixando varias caracteristicas desiguais, pode-se dizer que em menor
proporcao, até entdo presentes no meio social, profissional e familiar, dominando o
modelo de feminino na sociedade contemporéanea.

No que se refere a contemporaneidade, 0 meio social, 0s evidentes séculos de
submisséo total ao género dominante, acabaram estampando no Estado, quanto na
sociedade, a ideia de género fragil o que intensifica e catalisa provaveis agressfées
de todo tipo contra mulheres. Segundo Saffioti (1996), “0 meio publico ndo tem
importancia para o patriarcado”. Além de influenciar a sociedade civil, o vinculo de
hierarquia, de poder e dominacdo, se alonga ao Estado. As criancas nascidas e
criadas dentro desse meio social acabam tomando para si as mesmas marcas do
patriarcado, onde forca, poténcia e dominacdo caminham juntas com a virilidade do
homem e consequentemente a submisséo, o maltrato e a agressdo ao género
feminino (SAFFIOTI, 1996; MACHADO, 2000).

Por isso, a violéncia se torna uma pratica que muitas vezes passa a fazer parte
das relacdes de dominacédo que permeiam as relacdes patriarcais de género. O que
torna dificil muitas vezes identificar as diferentes formas de violéncia existentes.

Nessa perspectiva, a violéncia fisica, emocional, sexual e moral pode ocorrer
de forma simultanea, baseada na virilidade do homem, no &mbito intrafamiliar e
doméstico, onde os limites ténues da quebra da integridade permitem a vitima
suportar o destino brutalmente imposto pela violéncia estabelecida contra a mulher.

Chaui (1985) considera “violéncia como toda e qualquer violagéo da liberdade
e do direito de alguém ser sujeito constituinte de sua prépria histéria. Liberdade aqui
entendida como auséncia de autonomia”, a identidade feminina € subjugada por
essa concepcao. O uso de poder ou qualquer outro método para dominar e explorar
o individuo & uma forma especifica de violéncia. Nesse sentido a violéncia contra

mulher comeca quando a mesma esta sujeita ao homem pelas rela¢des patriarcais
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de género imposta a ela socialmente ou culturalmente. “Quando alguma identidade
diverge daquilo que é esperado pela sociedade, essa mulher sera alvo de algum tipo
de agresséo ou de discriminagdo” (NOGUEIRA, 2015, p. 8).

Hoje no Brasil identifica-se a discriminacdo diante do género feminino, das
atitudes de familias, de homens e até mesmo de algumas mulheres que se
moldaram ao modo patriarcal de viver e sobreviver. A maioria dos Brasileiros ainda
culpam as mulheres por usarem roupas provocantes e serem as principais
responsaveis pelos casos de violéncia, por ndo terem um comportamento que é
considerado adequado. Culturalmente muitos espacos colocam ainda a ideia da
imagem feminina como submissas, seja em novelas, programas televisivos e outros.
Conforme Ruth Benedict (apud SAFFIOTI, 2015) as mulheres s&o treinadas para se
sentirem culpadas independentemente da situacdo ao qual estejam expostas,
culpabilizam-se, pois advém de uma civilizacdo de culpa, onde na verdade sao

vitimas do patriarcado.

A expresséo violéncia doméstica costuma ser empregada como sinbnimo
de violéncia familiar e, ndo tdo raramente, também de violéncia de género.
Esta, teoricamente, engloba tanto a violéncia de homens contra mulheres
guanto a de mulheres contra homens, uma vez que o conceito de género é
aberto, sendo este o grande argumento das criticas do conceito de
patriarcado, que, como o préprio nome indica, € o regime da dominacao-
exploracdo das mulheres pelos homens. (SAFFIOT, 2015, p.44).

A familia, dentro das relacfes patriarcais de género, se organiza em torno da
autoridade masculina. Para conservar esta autoridade e retifica-la, o artificio da
violéncia fisica ou psicoldogica é permanentemente presente, seja de modo concreto
ou de forma subliminar, ocorrendo através das relagcdes afetivas, com vinculos que
envolvem o dominio fisico, emocional e muitas vezes de dependéncia financeira.
Nas citacbes de Saffiot (2015, p.45-46), encontra-se a referéncia aos Estudos da
Fundacao Perseu Abramo e de dados da Fundacéo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (FIBGE), que apresentam informacdes sobre estudos referentes as
brasileiras no que tange a violéncia sofrida e as atividades desempenhadas por elas,
onde se revela a depreciagcdo de suas atividades laborais, dupla jornada, servigco
doméstico associado ao trabalho assalariado, desnivel salarial, responsabilidade de
criacao dos filhos, restricbes de autonomia por imposicdo de seus companheiros,
entre outras situacées que marcam uma sociedade que tem como um dos seus

pilares o patriarcado.
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Mesmo diante de um cenario real apresentado pela pesquisa citada, dados
apresentam a importancia da insercdo da mulher no mercado de trabalho, pois
consequentemente esta é uma forma de conquista da independéncia financeira. O
gue possibilitou de certa forma a mulher ter melhores condi¢des para tomar decisdes
sobre a sua propria vida.

Assim, apesar das dificuldades, as mulheres pouco a pouco estdo ocupando os
espacos sociais. Contudo, em se tratando do cenario familiar, Freyre(1990) afirma
que até a atualidade a mulher ainda é associada a uma visdo de “esposa docil,
submissa, ociosa e indolente, ocupando importancia extrema na educacdo dos
filhos, na geréncia do domicilio e assumindo a posicdo de chefe na auséncia do
patriarca” (FREYRE, 1990, n.p.).

Porém, mesmo com a existéncia desses rotulos impostos pela sociedade, a
mulher busca pela igualdade e pela dignidade feminina. Ao meu ver é dificil
enfrentar isso porque muitas dessas ideias acerca do papel cristalizado da mulher
despontam através de algumas atitudes, que de certo modo ndo parecem
preconceituosos ou ofensivos, mas caracterizam a influéncia do patriarcado na
formacdo cultural dos individuos e da sociedade. Pode-se identificar isso através das
divisbes de atividades domésticas, que por sua maioria, 0 homem fica responsavel
apenas no ambito profissional, jA a mulher por sua vez encarrega-se pela educacao
dos filhos e cuidados com a casa.

E possivel perceber que através dos dados expostos na pesquisa Estudos da
Fundacdo Perseu Abramo (2010), que parte das mulheres sonham com um pais
mais igualitario, onde haja respeito e que as futuras geragcfes crescam sem serem
taxadas como meninas e mulheres indefesas e cuidadoras do lar. Apesar de
vivermos em um pais que avanca em diversas lutas sociais, ainda assim, as
mulheres sofrem com o sistema patriarcal. Muitas mulheres ndo tém conhecimento
de sua forca e capacidade, pois, em uma sociedade patriarcal o homem ¢é
estimulado socialmente desde a sua infancia a ser forte e o “provedor do lar”. Ja a
mulher € sujeita a uma posigao inferior e identificada como um ser fragil e que esta

ali para servir. Para Saffioti:

[...] as mulheres sédo “amputadas”, sobretudo no desenvolvimento e uso da
razdo e no exercicio do poder. Elas sédo socializadas para desenvolver
comportamentos doceis cordatos, apaziguadores. Os homens, ao contrario,
sdo estimulados a desenvolver condutas agressivas, perigosas, que
revelem forca e coragem. (2015, p. 37)
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Mesmo com os avancgos de leis, planos de protecdo a mulher, convencoes,
delegacias especiais, promocao da saude, assunto que sera abordado no préoximo
capitulo, a violéncia contra a mulher, perpetua a grosso modo nossa sociedade por
conta do sistema patriarcal mascarado. A quem diga que o patriarcado parou de
existir e que nao existe violéncia de género no Brasil, algo meio impossivel devido a
varios fatores culturais e sécio historicos da nossa sociedade.

A violéncia de género pode ser tanto no conceito de homem contra mulher,
homem contra homem e mulher contra mulher, e normalmente ocorre dentro do
ambito familiar caracterizadas como violéncia doméstica. Todavia, 0 conceito mais
amplamente difundido da violéncia de género percorre no sentido cultural homem
contra mulher. A violéncia familiar envolve membros de uma mesma familia nuclear
ou extensa, considerando a consanguinidade e a afinidade (SAFFIOTI, 2015).

Segundo Bruschini (1993 n.p.), a forca da “dupla moral sexual” é outro ponto
presente na familia. O que significa que a sexualidade feminina ainda é reprimida e
desvalorizada, condenada e excluida. Sendo hostilizada a mulher que tenha
praticado adultério, enquanto paralelo a isso o homem ainda hoje é estimulado a ter
varias experiéncias sexuais, mostrando assim a sua virilidade e forca diante da
sociedade.

Por isso, cercadas pela forca e pelo dominio masculino, as mulheres ainda séo
vitimas da violéncia. Fato que tem levado por exemplo ao aumento dos dados sobre

feminicidios no Brasil.

Atualmente a taxa de feminicidios no Brasil é registrada como a 5% mais alta
do mundo. Segundo o Mapa de Violéncia 2015, o nimero de assassinatos
chega a 4,8 para cada 100 mil mulheres. O mesmo Mapa aponta que, entre
1980 e 2013, 106.093 pessoas morreram por serem mulheres. O Dossié
Feminicidio destaca que no ano de 2010 se registravam 5 espancamentos a
cada 2 minutos, em 2013 ja se observava 1 feminicidio a cada 90 minutos e,
em 2015, o servico de denuncia ligue 180 registrou 179 relatos de agressao
por dia (DADOS SOBRE FEMINICIDIO NO BRASIL, 2018).

Desta forma, o conceito de patriarcado, entendido por meio da histéria do
contrato sexual, possibilita o reconhecimento da estrutura patriarcal do capitalismo e
de toda a sociedade civil. Evidenciar o contrato sexual, destacando a figura do
marido, permite verificar o carater desigual deste pacto, onde a obediéncia é trocada

por protecdo. Sendo que esta protecdo, resulta a minimo a médio e longo prazos
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em exploracdo-dominacdo, impedindo que a mulher alcance a categoria de
individuo, com poder de contratar de igual para igual, para tornar-se cidada, neste
contrato o homem favorecido pela dominacdo, pelo controle exerce a violéncia
contra a mulher que é vitima desta opressdo e deste dominio, criando a
codependéncia e a rotinizacdo (SAFFIOTI, 1997).

O homem, pela forca e o dominio que exerce agride, oprime e controla a
mulher sujeitando-a a violéncia domeéstica e constituindo um sistema patriarcal que a
mantém aprisionada numa relacdo afetiva deste sistema.

Deduz-se que diferentemente da violéncia urbana, a violéncia doméstica incide
sobre as vitimas mulheres que devido a uma vida mais reclusa diante de todas as
atividades que exerce nos afazeres do lar, as responsabilidades na educacéao dos
filhos, cobrancas sexuais diante do dominio masculino e as imposi¢cdes da
sociedade as tornam infinitamente mais expostas a este tipo de violéncia. Portanto,
as mulheres séo socializadas, sujeitas ao meio para conviver com a impoténcia; 0s
homens, por sua vez sao preparados e vinculados ao exercicio do poder, da forca.
Assim sendo, a violéncia de género, deriva de uma organizacdo social de género,
que privilegia o masculino, inclusive nas modalidades familiar e doméstica

fortalecendo o sistema de poder patriarcal na sociedade brasileira atual.

1.2 Principais formas de violéncia contra a mulher no Brasil

Neste topico sera abordado as principais formas de violéncia contra a mulher
no Brasil, baseado no género e partindo do entendimento de que a violéncia contra a
mulher € uma expressao de ruptura com qualquer forma de integridade da vitima,
sendo em sua forma fisica, psiquica, sexual, patrimonial e moral (SAFFIOTI, 2015).

Apesar das grandes dificuldades no enfrentamento a violéncia contra a mulher,
atualmente essa problematica tem sido um dos temas de maior repercussao nas
midias, nos diferentes discursos na politica, nas universidades, em grupos de
filosofia, no ambito de pesquisas da psicologia, da antropologia, da sociologia, em
processos na justica e nas religibes. Porém, alguns conceitos e reflexdes séo
associados a consequéncia do poder, da forca, da autoridade ou dominacdo, sem
estudos de sua evolucao historica e cultural na construcdo do fendmeno da violéncia
(ANJOS, 2003; ARENDT, 1970/2009).
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A violéncia nao é percebida ali mesmo onde se origina e ali mesmo onde se
define como violéncia propriamente dita, isto €, como toda pratica e toda
ideia que reduza um sujeito a condicdo de coisa, que viole interior e
exteriormente o ser de alguém, que perpetue relacdes sociais de profunda
desigualdade econdmica, social e cultural. Mais do que isso, a sociedade
ndo percebe que as proprias explicacdes oferecidas séo violentas porque
esta cega ao lugar efetivo da producéo da violéncia, isto é, a estrutura da
sociedade brasileira (CHAUI, 2003, p. 52).

Ao analisar a autoritéria sociedade brasileira, Chaui (2003) afirma que ha uma
estrutura que fundamenta as relacdes que permeiam a condicdo de sujeicdo e
obediéncia da mulher. Associado a isso esta violéncia que muitas vezes se torna
invisivel, € permeada pela desigualdade de género que legitima e naturaliza essa
violéncia.

Diante disso e observando-se a urgéncia das definicbes juridicas e
normatizacoes resultantes de convencgdes internacionais, onde o Brasil é signatario;
e dos debates a respeito da violéncia contra as mulheres evidenciou-se a
necessidade de romper com a tradicdo legitimadora e banalizadora da violéncia
contra as mulheres.

Nesse sentido, pode-se citar importantes acdes e documentos que tem por
objetivo contribuir para o enfrentamento da violéncia contra a mulher em suas
diversas formas. Sendo elas: a Convencao sobre a Eliminacdo de Todas as Formas
de Discriminagéo contra a Mulher CEDAW (ONU MULHERES, 1979) e a Convencao
Interamericana para Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia contra a Mulher,
conhecida como Convencéao de Belém do Para (OEA, 1994).

A CEDAW, resultou no primeiro tratado internacional sobre os direitos das
mulheres, fundamentado nas Convencdes Internacionais de Direitos Humanos, onde
foi reafirmado a obrigacdo dos Estados em garantir a homens e mulheres igualdade
de gozo de todos os direitos econbémicos, sociais, culturais, civis e politicos, tratando
da eliminacdo de formas de discriminacdo contra as mulheres na acéo politica,
econdmica, social, cultural e civil (ONU MULHERES, 1979).

No Brasil, as legislacdes se apresentavam ineficientes, no periodo final da
década de 70, e ndo conseguiam responder a complexidade da violéncia doméstica
contra 0 género feminino, mesmo sendo signatario dessas convencdes e a
Constituicdo Federal (CONSTITUICAO, 1988) afirmar que todos, homens e
mulheres, sdo iguais perante a lei (Art. 5°) e que a dignidade da pessoa humana é

um principio fundamental ao pais (Art. 1°). Diante desta realidade e com a gravidade



26

das situacdes de violéncia, da atuacdo dos movimentos feministas e da necessidade
das mulheres em obterem respostas mais coerentes e eficientes do Estado, iniciou-
se 0 processo de normatizacdo e aplicacdo das leis ao que se refere aos direitos do
ser humano, enfatizando a mulher como vitima de um sistema opressor que ignorou
a violéncia domeéstica e a opressdo sofrida pela mulher no decorrer dos anos
(BANDEIRA & MELO, 2010; MACHADO, 2010).

Assim, ap6s muita luta do movimento de mulheres, em 2006 foi promulgada a
Lei 11.340, conhecida como Lei Maria da Penha. A qual regulamentou criar
mecanismos juridicos para coibir e punir a violéncia doméstica e familiar contra a
mulher. Partindo de trés eixos principais com medidas de intervencédo: criminal; de
protecdo dos direitos e da integridade fisica da mulher; e de prevencéo e educacao.
Tendo como objetivo atuar no ambito juridico e integrar a formulacdo de politicas
publicas de género, que envolvam a seguranca publica, saude, assisténcia social e a
educacao (PASINATO, 2010).

A lei Maria da Penha (2006) exp®e cinco principais formas de violéncia contra a
mulher, ainda que a maioria deles ndo consiste em agresséo fisica, do mesmo modo
sdo consideradas crimes e € extrema importancia que haja denuncia.

a. Violéncia fisica;

Toda atitude ou acéo que fira a integridade fisica da mulher. Por sua vez séo
0S casos mais comuns registrados na delegacia da mulher. Normalmente os
agressores sdo os familiares ou os préprios companheiros das vitimas. Exemplo
desse tipo de violéncia: Tapas, socos e espancamento; Tortura; Lesbes com objetos
cortantes ou perfurantes; Estrangulamento ou sufocamento: Atirar objetos, sacudir e
apertar os bracos; Ferimentos causados por queimaduras ou armas de fogo
(BRASIL, 2006; DAMASCENO, 2018).

b. Violéncia psicoldgica

Toda atitude que traga a mulher lesdo emocional, acbes que prejudique e
perturbe o pleno desenvolvimento da mulher, que vise controlar ou degradar as
acOes, comportamentos e crencas da vitima e que diminuia da autoestima da
mulher. Os danos causados por essa violéncia sdo catastroficos e sdo mais dificeis
de serem identificados pela vitima. Parte das mulheres ndo fazem denuncia desse
tipo de agressao, pois acreditam que nao sofrem esse tipo de violéncia de seus
companheiros. Nesse caso as agressdes podem ocorrer em forma de xingamentos

ou palavras que ferem diretamente a moral da vitima, que as diminua. Algumas
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dessas palavras sdo usadas pelo agressor constantemente, para rebaixar a mulher
como “vagabunda”, “burra” entre outras. Destaca-se aqui a questdo do patriarcado,
muitos desses agressores, proibem suas companheiras de usar roupa X, estudar,
trabalhar até mesmo proibidas de ver a propria familia. Segundo a Organizacéo
mundial de Saude (OMS), esse tipo de ‘agressao’ pode ser um estimulo para uma
violéncia maior tornando-se até mesmo feminicidio. Exemplo dessa violéncia:
Perseguicdo; Humilhacdo; Ameacas; Chantagem; Isolamento (proibir de sair de
casa, estudar, viajar ou até mesmo de falar com amigos e familia); Manipulacéo;
Vigilancia constante; Insultos; Exploracdo; Limitacdo do direito de ir e vir;
Ridicularizacdo; Tirar a liberdade de crenca (DAMASCENO, 2018).
c. Violéncia sexual

Toda atitude que obrigue a mulher a manter, participar ou presenciar, uma
relacdo sexual indesejada, usando a intimidacdo, ameaca ou uso de forca. Embora
ser normalmente associado ao estupro, violéncia sexual € um termo muito mais
amplo e aborda uma série de outras situagfes atuais sofridas por mulheres, seja por
parente, companheiros, namorados até desconhecidos. Devido ao pensamento
cultural do patriarcado e machista de posse e dominacdo, infelizmente essa
violéncia ainda é muito comum, o homem acredita que tem sobre a mulher esse
poder e ndo sabe ouvir um ndo como resposta. A vitima sempre € a culpada, “olha a
roupa dela, ta pedindo”, isso € um fator responsavel pela maior parte dos
argumentos desse tipo de violéncia. Exemplo de violéncia sexual: Estupro (inclusive
guando ocorre dentro do casamento, quando o marido obriga a esposa a ter
relacbes sexuais); Forcar matrimonio, gravidez ou prostituicdo por meio de coacao,
chantagem, suborno ou manipulacéo; Impedir o uso de anticoncepcionais ou forcar a
mulher a abortar; Obrigar a mulher a fazer atos sexuais que causam desconforto ou
repulsa (fetiches); Limitar ou anular o exercicio dos direitos sexuais e reprodutivos
da mulher; Obrigar a mulher a comercializar ou a utilizar, de qualgquer modo, a sua
sexualidade (exploracéo sexual) (BRASIL,2006; DAMASCENO, 2018).

d. Violéncia patrimonial,

Toda atitude que possa destruir, reter, parcialmente, totalmente os objetos ou
bens da mulher. Dentro desses bens pode-se citar documentos pessoais,
instrumentos de trabalhos, bens materiais, valores ou recursos econémicos que
seriam para uso das necessidades da mulher. Exemplo de violéncia patrimonial:

Controlar o dinheiro; Destruicdo de documentos pessoais; Estelionato; Furto; Deixar
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de pagar pensao alimenticia; privar de bens, valores ou recursos econdmicos;
extorsdo ou dano; destruir objetos pessoais (DAMASCENO, 2018).
e. Violéncia Moral;

A violéncia moral é pouco comentada, porém é uma violéncia muito comum.
Pode-se dizer que seria toda atitude que figure callnia, difamacéo ou injaria sobre a
mulher. O agressor faz uma fala contra a reputacdo moral da mulher fazendo até
mesmo criticas mentirosas, sejam de forma presencial ou até mesmo virtualmente
pela internet. Exemplos desse tipo de violéncia: Expor a vida intima; Rebaixar a
mulher por meio de xingamentos que incidem sobre a sua indole; Afirmar falsamente
gue a mulher praticou crime que ela ndo cometeu; Tentar manchar a reputacdo da
mulher; Emitir juizos morais sobre a conduta; Distorcer e omitir fatos para por em
davida a memoria e sanidade da mulher; Fazer criticas mentirosas (DAMASCENO,
2018).

Saffiote (2004), argumenta que a violéncia contra mulher ultrapassa os limites
destes tipos de classificacdo no que se refere ao rompimento da integridade, fisica,
sexual, emocional, moral, tendo em vista a violéncia estd atuante dentro da
sociedade e de varios grupos como o familiar, de forma opressiva, discriminatoria,
visivel e ao mesmo tempo negada quando a mulher é maltratada , observando
salarios inferiores ao dos homens, dupla jornada, cobrancas, submissdo sexual e
tantos outros fatores que a tornam vitima de um sistema social patriarcal, dominante
e opressor. Portanto, restringir a violéncia contra a mulher a um ato individual,
baseado apenas na ruptura desta integridade é sujeitar a mesma a estes padrdes de
opressao como se tornassem parte natural da sociedade que esta sujeita.

Para Saffioti (1999), as mulheres sdo condicionadas pela sociedade e grupos a
serem sujeitas aos homens (maridos ou pais), como um destino a ser aceito, onde a
medida desta sujeicdo e o suportar das imposi¢des, cobrancas e humilhacdes se
permeiam entre os direitos dos homens diante dos deveres das mulheres, em um
limite ténue da violéncia sofrida diante de cada uma dessas situacoes.

Nesse sentido é que Saffioti (1999) problematiza que:

A ruptura de integridades como critério de avaliagdo de um ato como
violento situa-se no terreno da individualidade. Isto equivale a dizer que a
violéncia, entendida desta forma, ndo encontra lugar ontolégico.
Fundamentalmente por esta razao, prefere-se trabalhar com o conceito de
direitos humanos, entendendo-se por violéncia todo agenciamento capaz de
viola-los. (p. 84)
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Conforme Saffioti (1999) a violéncia contra a mulher deve ser percebida como
uma violacdo de direitos humanos sendo necessario compreender a importancia e
as definicbes legais que a envolvem, os direitos resultantes destas conquistas
politicas e histéricas da sociedade, referentes as mulheres e as formas de
intervencao.

Existem inUmeros casos de violéncia no Brasil, de feminicidio, alguns de
repercussao nacional e internacional na midia e nos meios de comunicacdo, outros
que apenas compdem as pilhas de processos no sistema juridico, e ainda casos
que nem sequer chegam as delegacias por suas vitimas, envolvendo mulheres
extremamente aterrorizadas ou condicionadas ao sofrimento por ndo encontrarem
forcas para sair do sistema que as consome.

Um caso de grande repercussao nos meios de comunicacdo em 1976 foi o
assassinato, caso de feminicidio, de Angela Diniz, cometido por Doca Street, que
descarregou o revolver em seu rosto e cranio. Crime ocorrido no municipio de Cabo
Frio, estado do Rio de Janeiro, em que Angela Maria Fernandes Diniz havia decidido
romper com a relagdo amorosa com Raul Fernando do Amaral Street, que,
inconformado com a separagcdo e com Seu insucesso na tentativa de persuadi-la a
reconsiderar da decisdo, a assassinou (BARSTED, 1995).

Doca Street passou por dois julgamentos, sendo que o primeiro foi condenado
a dois anos de prisdo com direito a sursis com a alegacdo de legitima defesa da
honra (BARSTED, 1995). Doca Street declarou na época que matou por amor.
Tendo em vista a anulacdo do primeiro julgamento, um grupo de feministas do
Estado do Rio de Janeiro se organizou e mobilizou a populacdo de Cabo Frio com o
slogan “Quem ama n&o mata” se contrapondo a declaragdo de Doca Street. Apds
novo julgamento, foi condenado a quinze anos de reclusdo. Conquistou rapidamente
o beneficio de trabalhar durante o dia, no semiaberto, retornando a prisdo para

dormir, e apOs alguns anos conquistou a liberdade total (BARSTED, 1995).

Quando a pena é fixada em até dois anos de detencdo, o juiz pode
conceder ao réu o direito de sursis, isto é, o réu foi condenado, mas néo
cumpre a pena de privagéo de liberdade. A funcdo do conselho de sentenca
consiste em responder aos quesitos elaborados pelo juiz. Como, neste
caso, os jurados aceitaram a tese defendida por Lins e Silva, o juiz fixou
uma pena simbolica para Doca Street, concedendo-lhe, ainda, o direito de
sursis. (SAFFIOTI, 2015 p. 53-54)
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Identifica-se que o feminicidio, executado pelos seus autores, vem cercado de
justificativas que envolvem discursos conturbados de sentimentos, 0s quais
prevalecem o do dominio e a sujei¢cdo da mulher num sistema patriarcal que reprime
e a torna propriedade do opressor. A mulher para este sistema patriarcal passa a ter
o papel de propriedade fisica e emocional do dominante. E estas justificativas em
varios casos sao mascaradas pelo autor que se coloca na posicdo de vitima da
propria sociedade que compde, onde justifica seus atos como resultado de ter a sua
virilidade abalada em consequéncia do alcoolismo, do desemprego, do ciime, do
término de um relacionamento afetivo e mais uma vez a mulher , mesmo sendo a
vitima, recebe o peso de uma sociedade que a oprime.

Percebe-se que diante deste contexto historico o quanto a mulher tem sofrido
opressao diante de uma sociedade que carrega em si as raizes de um patriarcado
dominante e opositor ao género feminino.

A Lei Maria da Penha representa os primeiros passos diante de todo um
contexto social, o patriarcado se move violentamente dentro de muitos lares, grupos,
postos de trabalho, onde as mulheres ainda sdo humilhadas e menosprezadas por
opressores que se sentem dominadores, o que faz &s mulheres ficarem caladas
numa tentativa de protecdo e de defesa da familia o que a impede de denunciar os
seus agressores (SAFFIOT, 2015).

Entende-se que essa problematica demonstra que a violéncia contra a mulher
€ ainda uma atualidade complexa de ser enfrentada. Contudo, conforme
demonstrado alguns avancos ja foram conquistados, embora muito ainda ha de se

construir para o fim do patriarcado e da violéncia de género contra a mulher.
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CAPITULO 2- AS ATUAIS POLITICAS PUBLICAS VOLTADAS PARA AS
MULHERES NO BRASIL

Neste capitulo nota-se uma analise historica das principais politicas voltadas
para o enfrentamento a violéncia contra as mulheres, resultado de varias lutas e
conquistas do movimento de mulheres e feministas no Brasil, desde a Constituicdo
Federal de 1988. Logo em seguida trataremos dos pontos principais da Politica
Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher regulamentada em 2011.

2.1 As principais Politicas Publicas voltadas, no Brasil, para as mulheres

desde a Constituicao de 1988

Na sociedade brasileira, segundo Saffiote (2015) parte dos homicidios
cometidos tiveram como vitima mulheres, e entre as justificativas mais usadas entre
os homicidas era a legitima defesa de honra. Essa argumentacdo patriarcal de
defesa passou a ser debatida e questionada por grupos que questionavam essa
violéncia, sendo um dos temas apresentados inicialmente em 1984, quando o Brasil
ratificou o Tratado Internacional da Convencédo sobre a Eliminacdo de Todas as
Formas de Discriminacdo contra a Mulher, vindo a ter a sua aprovacdo decretada
em 2002.

Em 1988, a Carta Magna regulamentou a perspectiva da igualdade de géneros,

no artigo 5° da seguinte forma:

Art. 5° Todos sao iguais perante a lei, sem distincdo de qualquer natureza,
garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a
inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a
propriedade, nos termos seguintes: | - homens e mulheres sdo iguais em
direitos e obrigacdes, nos termos desta Constituicdo (BRASIL, 1988).

Com base nesta regulamentacdo da Constituicdo Brasileira, foram dados os
primeiros passos que puderam fundamentar as leis e medidas que se tornaram
chave para a defesa e ajuda da mulher brasileira diante da violéncia e de uma
sociedade patriarcal.

Conforme o Art. 5° da atual Constituicdo Federal, apresenta-se a afirmacao que
todos somos iguais perante a Lei sem distingdo, o que nos permite compreender que

a igualdade de género & um direito a liberdade do ser humano, de forma igualitaria,
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nao havendo espaco para a dominacao, ou a sujeicdo da mulher a atos de violéncia
de uma sociedade patriarcal. Esse artigo garante também ao género feminino a
inviolabilidade do direito a vida , & seguranca e a propriedade, onde a mulher deve
fazer o uso de seus direitos e de igual forma, responder as suas obrigagfes na
abrangéncia do estado e do pais como cidadd, assim como ser respeitada e
incluida de forma ativa em sua comunidade e consequentemente no ndcleo familiar
ao qual esta inserida.

Iguais perante a lei, no Art.5°, permite a inviolabilidade do direito a vida, a
liberdade, a igualdade, a seguranca e a propriedade, onde a mulher tem o seu
espaco garantido perante a Lei abrindo um novo campo de conscientizacdo para a
efetivacdo de conquistas na sociedade, no nudcleo familiar que a subjugou por
décadas diante de um sistema patriarcal de violéncia, do dominio masculino, que
alcancou dentro dos lares até os vulneraveis, criangas e adolescentes vitimas e
reféns desse patriarcalismo.

Ja em 1990 a Lei 8.069 do Estatuto da Crianca e do Adolescente, lidando com
situacOes e casos de violéncias contra adolescentes e criancas, decretou que a
politica de atendimento aos seus direitos seria feita por meio de um conjunto
articulado de acdes governamentais e ndo governamentais, que lhes garantia
servicos especiais de prevencdo. “Art. 87. Sao linhas de acédo da politica de
atendimento: Il - servicos especiais de prevencdo e atendimento médico e
psicossocial as vitimas de negligéncia, maus-tratos, explora¢éo, abuso, crueldade e
opressao” (BRASIL,1990).

Ao analisar este estatuto vé-se que ele permitiu diminuir e refrear
consideravelmente a violéncia contra as criancas e adolescentes dentro dos lares
brasileiros resultantes de um sistema patriarcal abusivo. Com o ECA, desponta a
legitimidade da lei sobre a igualdade, da responsabilidade dos pais perante a
sociedade. Antes o género feminino respondia a um arcabouco de obrigacdes,
responsabilidades, cobrancas e acusacdes no cuidado e educacao dos filhos, com
o ECA (Estatuto da Crianca e do Adolescente), além da protecdo e cuidados do
estado com a criangca e com o adolescente vitima deste processo patriarcal, foi
possivel estabelecer que os pais, de forma igualitaria, homem e mulher tem o dever
e responsabilidade no cuidado, na protecéo e na educacdo dos filhos.

Neste periodo da década 1990, surgem varias convencgdes que possibilitam a

ampliacdo de acdes para o enfrentamento da violéncia contra a mulher, importantes
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acordos internacionais como Conferéncia de Cairo (1994), Convencéo de Belém do
Para (1994) e Conferéncia de Beijing (1995), certificaram o posicionamento do Brasil
em relagcdo a violéncia sexual, como violagcdo aos direitos humanos e como uma
questdo de saude publica (MULHER, 2015). Na atual Constituicdo a mulher como
ser humano, ndo poderia continuar sendo vitima de uma sociedade patriarcal, onde
Seu corpo pertencia ao seu conjuge e independentemente do seu querer, do néo e
diante de uma negativa, era sujeitada, dominada pela forca e brutalmente violentada
sexualmente, como se tivesse que cumprir uma obrigacdo matrimonial, se
resignando com a violéncia, aos varios tipos de danos fisicos, materiais e
emocionais e ao siléncio.

Em 1999 foi publicado pelo Ministério da Saude a 12 edigcdo da Norma Técnica
Prevencdo e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual contra
Mulheres e Adolescentes, que abrange propostas de atendimento e apoio
psicossocial e protocolos de procedimentos preventivos. A segunda e terceira edi¢ao
da Norma Técnica, publicadas em 2005 e 2012, nessa ordem (BRASIL, 2012).

Ja em 2003, foi criada a Secretaria de Politicas para as Mulheres (SNPM) , que
esta ligada ao Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos e tem como
principal objetivo promover a igualdade entre homens e mulheres e combater todas
as formas de preconceito e discriminacdo herdadas de uma sociedade patriarcal e
excludente, sendo mais uma forma de buscar medidas no ambito das politicas
publicas de enfrentamento a violéncia contra as mulheres mediante a construcéo de
conceitos, diretrizes, normas e da definicAo de acles e estratégias de gestdo e
monitoramento referentes ao enfrentamento a violéncia (BRASIL, 2012). Desde a
sua criacdo em 2003 até o ano de 2018, a SNPM atuou para a construcdo de um
Brasil justo, igualitario e democratico, por meio da valorizagdo da mulher e de sua
inclusdo como cidada, no processo de desenvolvimento social, econémico, politico e
cultural do Pais.

Mesmo com a crescente mobilizacdo da sociedade na busca de novos espacgos
para a defesa das mulheres, observando os seus direitos e as suas obrigacoes,
surgem mudangas na SNPM e nos Ministérios que através do Decreto n® 9.417, de
20 de junho de 2018, que transferem a Secretaria Nacional de Politicas para
Mulheres para a estrutura organizacional do Ministério dos Direitos Humanos. Essa
transferéncia resultou num retrocesso diante das conquistas e da representatividade

das mulheres no governo que apresenta os tragos fortes do patriarcado.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Decreto/D9417.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Decreto/D9417.htm
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Nota-se que apesar da extincdo da SNPM, é valido ressaltar que desde 2003
diversas politicas de enfrentamento a violéncia contra a mulher foram
regulamentadas no Brasil. Nesse sentido, as ag¢fes como desconstru¢cdo de
esteredtipos de género presentes na sociedade brasileira, nas areas de cultura e
educacdo, bem como o da criacdo de projetos para a prevencao a violéncia, o
incentivo a constituicdo de redes de servicos, a elaboracédo de normas e padrbes de
atendimento, o aperfeicoamento da legislacdo, a ampliagdo ao acesso das mulheres
a justica e aos servicos de seguranca publica. Os quais, estando interligados
potencializam as acfes para o enfrentamento a violéncia contra a mulher.

Em 2003, a Lei 10.778 instituiu “a notificagdo compulséria, no territério
nacional, para os casos de violéncia contra a mulher, atendidos em servigos de
saude publicos ou privados” (BRASIL, 2003). A Lei define que a violéncia contra a
mulher € “qualquer agao ou conduta, baseada no género, que resulte na morte, dano
ou sofrimento fisico, sexual ou psicolégico, tanto na esfera publica e privada”
(BRASIL, 2003). Regulamentada pelo Decreto-Lei 5.099/2004 e normatizada pela
Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude através da Portaria
MS/GM 2.406/2004, ampliou a notificacdo compulsoria de violéncia contra a mulher
no SUS, através da utilizacdo de Ficha de Notificacdo/Investigacdo de Violéncia
Doméstica, Sexual e/ou outras Violéncias (BRASIL, 2018).

A notificagdo compulséria permite o0 registro sistematico dos casos do
conhecimento, suspeita ou comprovacao de violéncia contra a mulher ocorrida em
gualquer ambiente, sem necessariamente conhecer o agressor, sendo obrigatorio o
preenchimento deste documento, com formulario proprio por parte do profissional de
saude, conforme Lei Federal n. 10.788, de 24 de novembro de 2003, que institui a
obrigatoriedade da notificagcdo compulsdria nos casos de violéncia contra a mulher.
Esta acdo é fundamental para o mapeamento das formas de violéncia em todos os
contextos, possibilitando o desenvolvimento de a¢des de prevencdo e assisténcia as
vitimas de violéncia, bem como acdes que através da legislacdo possam tipificar,
coibir e punir estas condutas (GONCALVES, FERREIRA, 2002).

A partir de 2006 foi estabelecida a Lei 11.340 (Lei Maria da Penha), um dos
maiores avangos nas Leis Brasileiras para o desenvolvimento de politicas publicas
para o combate a violéncia contra a mulher, favorecendo e criando recursos para
combater, prevenir, acabar com a violéncia doméstica e familiar contra a mulher.

Incluindo um regimento com a capacidade de assegurar a assisténcia a mulher em


http://www.spm.gov.br/assuntos/educacao-cultura-e-ciencia
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situacdo de violéncia doméstica e familiar a ser realizada de forma articulada pelo
Sistema Unico de Satde-SUS e no sistema de seguranca (BRASIL, 2006).

A Lei Maria da Penha possibilita de forma articulada, a assisténcia & mulher,
em situacdo de violéncia doméstica e familiar , independentemente de classe, raca,
etnia, orientacdo sexual, renda, cultura, nivel educacional, idade e religido, atraves
da articulacdo das acbes do Sistema Unico de Salde, no Sistema Unico de
Seguranca Publica, permitindo a mulher vitima de violéncia o acesso aos beneficios
cientifico e tecnoldgico, servicos de contracepcdo de emergéncia, a profilaxia das
Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST), da Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (AIDS) e procedimentos médicos necessarios nos casos de violéncia
sexual com o intuito de preservar a saude fisica e mental. Possibilita através de
programas estruturados para a mulher vitima de violéncia sexual e seu
aperfeicoamento moral, intelectual e social com o direito a vida e com qualidade, a
ser uma cidada, resguardada de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo, tendo os seus direitos humanos
garantidos na sociedade e no ambito da familia, cabendo ao estado prover estas

condicBes para o efetivo exercicio de sua cidadania (BRASIL,2006).

De acordo com esta lei, o atendimento a mulher deve ocorrer nos trés
ambitos, de forma articulada, de modo a potencializar a eficacia e a
continuidade das a¢Bes empreendidas no sentido de romper com o ciclo da
violéncia (TEIXEIRA; FIGUEIRA, 2015, p. 140).

Em 2006 por meio da Coordenacdo Geral de Doencas e Agravos N&ao
Transmissiveis 0 Ministério da Saude implantou o Sistema de Vigilancia de
Violéncias e Acidentes (VIVA), através da Portaria MS/GM N° 1.356, com o objetivo
de coletar e analisar dados relativos a estas formas de violéncia de modo a permitir
0 manejo dessas situagdes, vindo em 2009 a integrar o sistema de informacéo, a
lista de Notificagdo Compulsorias em Unidades Sentinelas, ampliando assim a coleta

de dados significativos para o acompanhamento das mulheres vitimas da violéncia.

No periodo de 2006 a 2008, a vigilancia foi implantada em servicos de
referéncia para violéncias (centros de referéncia para violéncias, centros de
referéncia para IST/Aids, ambulatérios especializados, maternidades, entre
outros). A partir de 2009, o Viva passou a integrar o Sistema de Informacao
de Agravos de Notificacdo, integrando a Lista de Notificagdo Compulsoria
em Unidades Sentinela (MS, 2013).
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De acordo com Teixeira e Figueira (2015, p. 140), em 2008 no Distrito Federal,

a preocupacao com o tema da violéncia e seu enfrentamento no ambito da saude:

Se traduziu na realizacéo, [...], do | Curso de Capacita¢céo para a Prevencéo
e Atendimento as Vitimas de Violéncia, destinado a profissionais da
Atencéo Basica do Programa Saude Familia (PSF). A capacitagéo incluiu
também os/as agentes comunitarios/as de saude (ACS), visto o Programa
de Agentes Comunitarios de Saude (PAC) ser considerado parte da
estratégia Saude da Familia.

Seguindo, destaca-se que em 2011 foi definido a Politica Nacional de
Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres a qual sua finalidade foi estabelecer
principios, conceitos, diretrizes e acfes de prevencdo e combate a violéncia contra
as mulheres. Garantindo desse modo assisténcia e assegurando direitos aguelas em
situacdo de violéncia, conforme normas e instrumentos internacionais de direitos
humanos e legislagdo nacional (BRASIL, 2011b). No que se refere a Politica, sera

abordado mais detalhadamente no item 2.2 deste capitulo.

Conforme a SPM/PR, a rede de servicos para mulheres em situacdo de
violéncia (rede especializada) é constituida por Centros de Atendimento a
Mulher em situacdo de violéncia (Centros de Referéncia de Atendimento a
Mulher, Nucleos de Atendimento a Mulher em situacdo de Violéncia,
Centros Integrados da Mulher), Casas-abrigo, Casas de Acolhimento
Provisorio (Casas de Passagem), Delegacias Especializadas de
Atendimento a Mulher (postos ou se¢Bes da Policia de Atendimento a
Mulher), Nucleos da Mulher nas Defensorias Publicas, Promotorias
Especializadas, Juizados Especiais de Violéncia Doméstica e Familiar
contra a Mulher, Central de Atendimento a Mulher — Ligue 180, Ouvidoria da
Mulher, Servigcos de saulde voltados para o atendimento aos casos de
violéncia sexual e doméstica, Posto de Atendimento Humanizado nos
aeroportos (trafico de pessoas) e Nucleo de Atendimento a Mulher nos
servicos de apoio ao migrante (CAMPOS apud BRASIL, 2011, p. 15).

Y

A Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher foi
desenvolvida pela Secretaria de Politicas para as Mulheres da Presidéncia da
Republica (SPM/PR) em parceria com estados e municipios. A politica € constituida
por varias acdes estabelecidas no Pacto Nacional de Enfrentamento a Violéncia
contra a Mulher (BRASIL, 2011). Um dos eixos importantes do pacto &€ a ampliacao
e fortalecimento da rede de servicos para mulheres em situacdo de violéncia,
inclusive nas areas da saude (CAMPOS, 2015).

Em 2013, foi publicado o Decreto 7.958 que determina e estabelece diretrizes

para o atendimento as vitimas de violéncia sexual pelos profissionais de seguranca



37

publica e da rede de atendimento do SUS que ampliou as a¢des de enfrentamento a
violéncia contra a mulher. Com base neste decreto 7.958, esta previsto no Art.2° o
‘acolhimento, atendimento humanizado, sigiloso, respeitando a dignidade” entre
outros deveres expostos nos demais incisos (BRASIL, 2013). Deste modo, a vitima
da violéncia sexual, além do direito as acdes estabelecidas no Pacto Nacional de
Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher (BRASIL, 2011), tem a partir deste
decreto (7.958), Art.2°, entre outras acdes o direito ao atendimento sigiloso, que
permite a mulher, em um momento de tanto sofrimento emocional e fisico, ter o seu
direito respeitado.

Além destas diretrizes de atendimento, o Decreto mencionado prevé no seu Art.
4° os procedimentos e a¢fes que devem ser prestados pelos profissionais de saude,
no “acolhimento, anamnese e realizagdo de exames clinicos e laboratoriais”
(BRASIL, 2013, n.p.); preenchimento de prontuario com informacdes importantes e
completas da vitima; “exame fisico completo, inclusive o ginecoldgico, se necessario;
descricdo minuciosa das lesbes e vestigios encontrados” (BRASIL, 2013, n.p);
identificacdo de todos os profissionais que atenderam a vitima; informacfes
prestadas para os Termos de Relato Circunstanciado, Consentimento Informado, a
coleta de vestigios; a assisténcia farmacéutica e de outros elementos do
acompanhamento multiprofissional, observando as necessidades; além de
“orientagdo a vitima ou ao seu responsavel a respeito de seus direitos e sobre a
existéncia de servicos de referéncia para atendimento as vitimas de violéncia
sexual’(BRASIL, 2013, n.p). O Decreto expbe as competéncias do Ministério da
Justica e do Ministério da Saude para sua implementacdo (BRASIL, 2013).

Continuando em 2013 também foi publicada a Lei 12.845 que dispde sobre o
atendimento obrigatorio e integral de pessoas em situacdo de violéncia sexual, de
maneira que todos os hospitais que integram da rede do SUS oferecam as vitimas
de violéncia sexual atendimento emergencial, multidisciplinar e integral, no Art 1° diz,
“visando ao controle e ao tratamento dos agravos fisicos e psiquicos decorrentes de
violéncia sexual e encaminhamento, se for o caso, aos servi¢cos de assisténcia social
“( BRASIL, 2013, n.p.). Com relagédo ao atendimento a ser prestado, o Art. 3 exp0e,
amparo medico; facilitagdo do registro de ocorréncia; tratamentos das lesfes;
profilaxia de gravidez e doencas sexualmente transmissiveis; exames entre outros
(BRASIL, 2013).
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Levanta-se, porém, algumas criticas sobre a Lei 12.845. A primeira critica
refere-se ao conceito sobre violéncia sexual, como sendo “qualquer forma de
atividade sexual ndo consentida” (BRASIL, 2013). Todavia, devem ser observados
também os crimes sexuais, contra vulneraveis, que ndo tem a consciéncia do ato ao
qual esta sendo submetido ou constrangido como uma vitima de um crime de
estupro. Pode-se observar que distintas formas de violéncia definidas pela Lei Maria
da Penha (Lei 11.340) nao foram incluidas na Lei 12.845 (BRASIL,2006).

Cria mecanismos para coibir a violéncia doméstica e familiar contra a
mulher, nos termos do 8§ 8° do art. 226 da Constituicdo Federal, da
Convencao sobre a Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminacéo
contra as Mulheres e da Convencéo Interamericana para Prevenir, Punir e
Erradicar a Violéncia contra a Mulher; disp8e sobre a criagdo dos Juizados
de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher; altera o Codigo de
Processo Penal, o Codigo Penal e a Lei de Execucdo Penal; e da outras
providéncias(BRASIL, 2006).

Assim, percebe-se o avango das Leis de enfrentamento a violéncia contra a
mulher e nas disposic¢oes finais da Lei 12.845 , no Titulo VIl as disposi¢des finais,
onde apresenta-se de forma resumida os 13 artigos que estabelecem a integracao
da instituicdo dos Juizados de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher e
outros equipamentos em ambito nacional, estadual e municipal, como casas-abrigo,
as delegacias, os nucleos de defensoria publica, os servigcos de saude, centros de
educacdo e reabilitacdo para os agressores entre outras instituicdes. Sendo que
com os dados apresentados pelos o6rgdos oficiais do Sistema de Justica e
Seguranca, é possivel a inclusdo destes nas estatisticas sobre a violéncia doméstica
e familiar contra a mulher, o que possibilita com o estudo destes a previsao
orcamentaria para a efetivacdo das medidas estabelecidas na lei.

Entende-se que com base nos elementos apresentados ha uma progressiva
mudanca histérica onde a violéncia contra a mulher passa a ser evidenciada como
uma preocupacdo do poder publico em buscar formas e acdes para reduzir a
frequéncia e os danos causados por esta violéncia, procurando o aprimoramento da
legislacdo pertinente e de normas e principios para a criacdo de acgbes que
proporcionem o enfrentamento da violéncia contra a mulher que mesmo diante de
tantos avancos juridicos e da posicdo do Estado ainda esta sujeita as

consequéncias de uma sociedade de dominio patriarcal.
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2.2 Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra Mulher

A Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres (2011)
tem por finalidade estabelecer conceitos, principios, diretrizes e acfes de prevencdo
e combate a violéncia contra as mulheres, assim como de assisténcia e garantia de
direitos as mulheres em situacdo de violéncia, conforme normas e instrumentos
internacionais de direitos humanos e legislagdo nacional. Prevenir e combater a
violéncia contra as mulheres é tarefa das mais complexas e exige, como politica
publica, a articulacdo de diferentes servicos em uma rede integrada de atencéo a
mulher que vive em situacéo de risco de violéncia (SPM-PR, 2011).

A Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres (2011),
adotou a implementacdo de politicas amplas e articuladas que favorecem a
realizacdo de atividades para o enfrentamento da violéncia com acdes conjuntas de
diversos setores (da saude, da seguranca publica, da justica, da educacdo, da
assisténcia social, entre outros) que possibilitam o enfrentamento as discriminacées
de género e da violéncia contra as mulheres, diante dos padrdes sexistas e
machistas existentes na sociedade brasileira, promovendo deste modo, a
possibilidade do empoderamento das mulheres com relacdo aos seus direitos
constitucionais, garantindo a mesma o atendimento qualificado e humanizado diante
de situacdes de violéncia (SPM-PR, 2011). Portanto, o enfrentamento e combate a
violéncia se amplia através da conscientizacdo dos direitos da mulher, como ser
humano e através de acdes educativas, culturais que podem promover aos
familiares, ao grupo, a comunidade afim, o conhecer destes direitos, 0 compreender
do outro, da mulher como igual com direitos e deveres, como cidada. Desta forma, a
desconstrucdo dos padrbes sexistas que favorecem as acOes de prevencdo e
enfrentamento a violéncia contra a mulher (SPM-PR, 2011).

Portanto a Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher, a
Nnosso ver, prevé cinco itens importantes para o enfrentamento e prevencdo a
violéncia contra a mulher que necessitam ser apresentados para a compreensao
efetiva destas a¢des, como a seguir:

a. Prevencdo: Acdes educativas e culturais que interfiram nos padroes
sexistas.

A prevencao, a cultura, a educagdo no ambito da politica Nacional, de forma

preventiva, propde o desenvolvimento de a¢gbes que desconstroem estereétipos de
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género, modificando os padrdes sexistas, perpetuadores das desigualdades do
poder entre homens e mulheres e da violéncia contra as mulheres. Inclui acdes
educativas, culturais que incentivem atitudes igualitarias e os valores éticos de
respeito as diversidades de género, ragal/etnia, com a valorizacdo da paz. De forma
preventiva, serdo realizadas campanhas que incluirdo a divulgacdo das diferentes
expressdes de violéncia de género sofridas pelas mulheres, objetivando o
rompimento da intolerancia da sociedade (SPM-PR, 2011).

b. Assisténcia: Fortalecimento da Rede de Atendimento e capacitacdo de
agentes publicos.

A Politica Nacional de enfrentamento da violéncia contra a mulher, deve
garantir a assisténcia as mulheres em situacdo de violéncia com o atendimento
humanizado e qualificado, através dos servi¢cos prestados por agentes publicos e
comunitarios, com formacao continuada, como os oferecidos por, (Casas-Abrigo,
Centros de Referéncia, Servicos de Responsabilizacdo e Educacdo do Agressor,
Juizados de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher, Defensorias da Mulher);
com o estabelecimento de uma rede de parcerias e a articulagdo dos governos
Federal, Estadual/Distrital, Municipal, o da sociedade civil para o enfrentamento da
violéncia contra as mulheres, garantindo a integralidade do atendimento (SPM-PR,
2011).

c. Enfrentamento e combate: A¢Oes punitivas e cumprimento da Lei Maria da
Penha.

O enfrentamento a violéncia contra as mulheres engloba uma rede de
atendimento e acdes, entre as quais 0 estabelecimento e o0 cumprimento de normas
penais, garantindo a punicdo e a responsabilizacdo dos agressores/autores da
violéncia contra as mulheres, prevé acdes que garantam a implementacdo da Lei
Maria da Penha, nos seus aspectos processuais/penais e a criacdo dos Juizados
de Violéncia Domeéstica e Familiar contra a Mulher buscando também fortalecer
acOes de combate ao trafico de mulheres e a exploracdo comercial de mulheres
adolescentes/jovens no pais (SPM-PR, 2011).

d. Acesso e garantia de direitos: Cumprimento da legislacdo nacional/
internacional e iniciativas para o empoderamento das mulheres.

A Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher, no que se
refere a garantia dos direitos humanos das mulheres, devera cumprir as

recomendacdes previstas nos tratados internacionais na area de violéncia contra as
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mulheres (em especial aquelas contidas na Convencédo de Belém do Para e na
CEDAW), implementando as iniciativas e agcfes que promovam o0 empoderamento

das mulheres, 0 acesso a justica e aos seus direitos (SPM-PR, 2011).

Vale ressaltar que, para a consecucdo dos quatro eixos da Politica, é
fundamental o monitoramento das ac¢Bes de enfrentamento a violéncia
contra as mulheres, ou seja, a avaliacdo sistemética e 0 acompanhamento
de todas as iniciativas desenvolvidas nas areas de prevencdo, combate a
violéncia contra as mulheres; a assisténcia e garantia de direitos (SPM-PR,
2011, pag.27).

Observando a necessidade de evitar a desarticulacédo entre os diversos niveis
de governo (Estaduais, Distritais e Municipais) e da sociedade civil, se faz
necessario evitar a fragmentacdo dos servicos de prevencdo, enfrentamento e
combate a violéncia contra as mulheres, através de um trabalho de rede. A rede é
importante para uma acao coordenada de diferentes areas governamentais, com o
apoio e monitoramento de organizacdes ndo-governamentais e da sociedade civil,
numa acao articulada entre as instituicbes/servicos visando a ampliacdo e melhoria
da qualidade do atendimento (SPM-PR, 2011).

Deste modo, a Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra Mulher
(2011) conta com vaérias redes que proporcionam o atendimento a vitima de
violéncia de forma efetiva e interligada o que possibilita a realizacdo de acb6es que

favorecem o acompanhamento das mesmas.

No &mbito do governo, a Rede de Atendimento a Mulher em situacdo de
Violéncia € composta pelos seguintes servicos: Centros de Referéncia de
Atendimento a Mulher; Nuacleos de Atendimento a Mulher; Casas-Abrigo;
Casas de Acolhimento Provisorio; Delegacias Especializadas de
Atendimento & Mulher (DEAMS); Nucleos ou Postos de Atendimento a
Mulher nas Delegacias Comuns; Policia Civil e Militar; Instituto Médico
Legal; Defensorias da Mulher; Juizados de Violéncia Doméstica e Familiar;
Central de Atendimento a Mulher — Ligue 180; Ouvidorias; Ouvidoria da
Mulher da Secretaria de Politicas para as Mulheres; Servicos de Saude
voltados para o atendimento dos casos de violéncia sexual e doméstica;
Posto de Atendimento Humanizado nos Aeroportos; Nacleo da Mulher da

Casa do Migrante. (SPM-PR, 2011, pag. 30).

Assim sendo, as diretrizes da Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia
contra as Mulheres garantem o cumprimento dos tratados firmados e ratificados pelo
Estado Brasileiro e também de acordos feitos em convencgdes internacionais,

relativamente ao enfrentamento da violéncia contra as mulheres (SPM-PR, 2011). O
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enfrentamento da violéncia deve ser “tratado como uma questdo da seguranca,
justica, educagao, assisténcia social e saude publica”, reconhecendo a “violéncia de
género, raca e etnia como violéncia estrutural e historica que expressa a opressao
das mulheres” (SPM-PR, 2011). Precisam, portanto, de acdes conjuntas e
estruturadas para combater, implementar e incentivar acdes de enfrentamento a
violéncia. Portanto, as diretrizes da Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia
contra a Mulher, asseguram a assisténcia as vitimas de forma a proporcionar o

acompanhamento e a assisténcia de maneira integrada e intersetorial.

Combater as distintas formas de apropriacdo e exploracdo mercantil como a
exploracdo sexual e o trafico de mulheres. Implementar medidas
preventivas nas politicas publicas, de maneira integrada e intersetorial nas
areas de saude, educacdo, assisténcia, turismo, comunicagdo, cultura,
direitos humanos e justica. Incentivar a formacdo e capacitacdo de
profissionais para o enfrentamento a violéncia contra as mulheres, em
especial no que tange a assisténcia. Estruturar a Redes de Atendimento a
mulher em situac¢é@o de violéncia nos Estados, Municipios e Distrito Federal
(SPM-PR, 2011, Pag. 32-33).

Diante de todos esses elementos, vé-se que a Politica referida tem como
objetivo geral enfrentar todas as formas de violéncia contra as mulheres a partir de
uma perspectiva de género e de uma visdo integral deste fenbmeno. No que se

refere aos especificos a Politica preveé:

Reduzir os indices de violéncia contra as mulheres. Promover uma
mudanca cultural a partir da disseminacéo de atitudes igualitarias e valores
éticos de irrestrito respeito as diversidades de género e de valorizagdo da
paz. Garantir e proteger os direitos das mulheres em situacdo de violéncia
considerando as questBes raciais, étnicas, geracionais, de orientacao
sexual, de deficiéncia e de insercdo social, econdmica e regional.
Proporcionar as mulheres em situagdo de violéncia um atendimento
humanizado e qualificado nos servicos especializados e na Rede de
Atendimento (SPM-PR, 2011, pag.35).

Desse modo, para este enfrentamento se faz necessario a associacdo de
acOes de prevencao e combate a violéncia contra as mulheres de forma complexa,
com politicas publicas adequadas com a articulacdo de diferentes servicos em uma
rede integrada de atencdo e cuidados a mulher na situagdo de risco de violéncia,
associada a acOes que sob o protagonismo das mulheres visam o combate ao

patriarcado que esta no cerne da existéncia da violéncia contra a mulher.
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CAPITULO 3- ATENDIMENTO ESPECIALIZADO PARA MULHERES VITIMAS DE
VIOLENCIA NA UPA DE SAO SEBASTIAO NO DISTRITO FEDERAL

Neste capitulo, através da observacdo, entrevista e analise documental do
Protocolo de Atendimento do Servico Social nas Unidades de Pronto Atendimento —
UPA 24h sera apontado como se realiza o atendimento na recepcao e triagem na
Unidade de Pronto Atendimento do DF, em especifico a UPA 24h de S&o Sebastido,
para as mulheres que foram vitimas de violéncia conforme previsto na Lei n°
13.427, de 30 de marco de 2017. Trataremos também sobre a atuacdo do Servico

Social na UPA de S&o Sebastiao.

3.1 Mapeamento dos servicos atuais oferecidos pela UPA

As Unidades de Pronto Atendimento (UPA) fazem parte da Rede de Atencéo
de Urgéncias do Sistema Unico de Salde (SUS), regulamentado pela Portaria n°
1600/GM/MS de 07 de julho de 2011, “complementada pela Portaria n°® 10/GM/MS
de 03 de janeiro de 2017, que redefine as diretrizes de modelo assistencial e
financiamento de UPA 24h” (SES-DF — CPPAS, 2018, p.2).

A Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) faz parte da Rede de Atencao
as Urgéncias. O objetivo é concentrar os atendimentos de saude de
complexidade intermediaria, compondo uma rede organizada em conjunto
com a atencao basica, atencéo hospitalar, atencao domiciliar e o Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia - SAMU 192. (MS, 2013/2019)

Sendo assim, as UPAs 24h fazem parte da Politica Nacional de Atencdo as
Urgéncias do SUS, baseando seu atendimento nos principios da universalidade,
integralidade, participacdo social, descentralizacdo e humanizacdo do atendimento
(MS-SUS, 2013/2019). A UPA atende normalmente casos de varias complexidades
e de urgéncias como AVC (acidente vascular cerebral), parada cardiorrespiratoria,
infarto (dor no peito), anafilaxia, falta de ar intensa (dispneia), picada ou mordida de
animais venenosos, intoxicacdes, acidente de carro ou moto, ferimento por arma de
fogo, ferimento por arma branca, poli traumas (fraturas), queimaduras e tentativa de
suicidio (MS-SUS, 2013/2019), que passam pela atencéo basica, familiar, hospitalar

e atendimento moével de urgéncia compondo uma rede organizada, onde o objetivo é
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concentrar na UPA os atendimentos de saude de complexidade intermediaria (SES-
DF — CPPAS, 2018).

Atualmente no Distrito Federal existem seis UPAs 24h espalhadas pela regiéo
do DF e entorno, sdo elas: UPA Samambaia, UPA Sol Nascente/Ceilandia, UPA
Nucleo Bandeirante, UPA Recanto das Emas, UPA S&o Sebastifio e UPA
Sobradinho. Com o horario de atendimento 24h por dia e sete dias por semana
(SES-DF — CPPAS, 2018, p.3).

Nota-se que atualmente a UPA oferece uma estrutura simplificada de servigos
meédicos para os casos de media a alta complexidade, como 0s servicos de raio-X,
eletrocardiografia, laboratério de exames e leitos de observacdo quando ha
necessidade e varias especializa¢des para o atendimento de urgéncia como clinica
médica, nutricionista, dentista, enfermagem e atendimento do assistente social, que
nao sao suficientes para as demandas da comunidade. Os pacientes normalmente
sao classificados conforme o risco, utilizando o protocolo de triagem Manchester —
grau de risco por cores®- que identifica o grau de risco e prioridade do paciente de

emergéncia a ndo grave.

Pacientes graves: sdo encaminhados diretamente ao Box de Emergéncia
(UTI) da UPA (Sala Vermelha). Se necessitarem de internagdo em UTI, por
um periodo maior que 24 horas, seus nomes serdo inseridos na regulagao
para aguardarem a vaga em um dos hospitais do DF. Pacientes em
observacgdo: sdo encaminhados para a Sala de Observacédo (Sala Amarela)
e nela permanecem por, no maximo, 24 horas. Se necessitarem ficar mais
tempo em observagdo, a equipe providenciara a transferéncia para os
hospitais que tiverem vaga. As transferéncias séo feitas de forma segura,
em ambulancia prépria, ou, quando necessario, na ambulancia do SAMU.
Pacientes em estado pouco urgente: recebem atendimento médico e
medicacdo. Se o médico achar necessario, a UPA oferece suporte para
exames de emergéncia e raio-x (MS-DF, 2018).

Essa classificacdo ajuda a entender como se da o atendimento e o tempo

aproximado de espera dos pacientes. A UPA realiza atendimento resolutivo e

3 Conforme o Ministério da Saude (2018), essas cores identificam o risco atual do paciente. Vermelho
equivale a emergéncia, risco de vida e o atendimento é imediato. Laranja, muito urgente, sdo os
pacientes que apresentam um quadro de risco de perda da fungéo dos 6rgdos, atendimento podendo
acontecer até dez minutos. Amarelo corresponde a urgente, sem atendimento os casos que podem
se agravar e precisam de observacdo podendo ser atendido em até sessenta minutos. Verde
representa pouco urgente, baixo risco, o atendimento pode ocorrer até cento e vinte minutos. Azul
equivale a ndo urgente, ndo apresenta risco e normalmente sao pacientes encaminhados para outras
unidades de salde como a UBS mais préxima, o atendimento pode ocorrer até duzentos e quarenta
minutos.
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qualificado, de natureza clinica, e de natureza cirdrgica prestando o primeiro
atendimento nos casos de trauma.

A partir da pesquisa de campo foi possivel identificar através de entrevistas
semiestruturadas como acontece o atendimento especializado para as mulheres
vitimas de violéncia. O atendimento especializado é previsto na Lei n® 13.427 (2017)

que:

Altera o art. 7° da Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que "disp&e
sobre as condi¢cbes para a promoc¢ao, protecdo e recuperacdo da saude, a
organizagdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras
providéncias", para inserir, entre os principios do Sistema Unico de Salde
(SUS), o principio da organizacdo de atendimento publico especifico e
especializado para mulheres e vitimas de violéncia doméstica em geral
(BRASIL, 2017).

Entende-se, que a Lei supracitada corresponde a organizacdo do atendimento
ao publico especifico e também do especializado para mulheres e vitimas de
violéncia doméstica em geral. As mulheres vitimas de violéncia necessitam de
atendimento especializado, da recuperacdo da saude fisica e emocional, do
atendimento clinico e do acompanhamento psicolégico, em alguns casos de
cirurgias plasticas reparadoras, entre outros previstos pela Lei 13.427 (2017). Desta
forma, os principios de organizacdo do atendimento publico especifico e
especializado para mulheres e vitimas de violéncia doméstica em geral do SUS, séo
de suma importancia para o auxilio a vitima de forma humanizada, que conta
também com profissionais capacitados para este atendimento que esta previsto
pela Lei n® 12.845 (2013), j& citada anteriormente no capitulo 2 deste trabalho.

Deste modo, percebe-se que a realidade social interfere diretamente no
processo de saude e doenca dos pacientes, por isso, a importancia da atuacdo do
assistente social na composicdo multiprofissional da equipe, proporcionando um
atendimento integral e especifico para os casos violéncia e situacfes de risco e
vulnerabilidade social. “A atuacado do Assistente Social na UPA nao esta prevista nos
regulamentos do Ministério da Saude, quanto a equipe minima. Todavia, no
momento, todas as unidades do DF contam com profissionais de Servigo Social”
(SES-DF — CPPAS, 2018, p.3).

Os Assistentes Sociais sdo profissionais que atuam integrados com a
equipe de salde e contribuem efetivamente para o fortalecimento das
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relacdes familiares e comunitarias dos pacientes. De acordo com a sua
formacao e o projeto ético politico da profissdo, o Assistente Social colabora
para a efetivacdo do controle social, buscando facilitar o acesso do usuario
aos servicos do SUS, bem como a garantia dos demais direitos sociais
(SES-DF — CPPAS, 2018, p.3).

Assim, o Assistente Social tem importancia para composi¢cdo do atendimento
especializado para mulheres vitimas de violéncia, pois apresenta um olhar
diferenciado, visto terem a preparacdo necessaria, a especializacdo do servico,
identificando “as condi¢cbes de vida e de trabalho dos usuarios, bem como os

determinantes sociais que interferem no processo saude doenga” (CFESS, 2010).

O Assistente Social oferece um servico especializado e integrado com a
equipe de saude, a fim de identificar e trabalhar os aspectos sociais das
demandas apresentadas. Busca viabilizar os encaminhamentos para a rede
de saude, socioassistencial e juridica. Desta forma, contribui para o
processo de promogéo e recuperacdo da saude (SES-DF — CPPAS apud
CFESS, 2010).

Portanto foi identificado que as atividades do Servico Social sao realizadas de
forma integrada com outras politicas publicas e apoio de 6rgdos governamentais e
nao governamentais inseridos na rede de protecéo social existente. O paciente bem
como sua familia sdo atendidos objetivando a promocao social, pessoal, econémica
e fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios.

Desta forma, o Protocolo seguido pela UPA, proporciona ao Assistente Social a
verificacdo da situacdo real de cada individuo atendido e suas necessidades,
possibilitando através dos dados deste protocolo a elaboracdo dos critérios para a
inclusdo e encaminhamento do paciente e/ou seus familiares aos servicos
pertinentes que necessita. Este atendimento pode ocorrer de forma direta, quando
buscam o Servico Social na UPA, ou por encaminhamento realizado pela Equipe
Multiprofissional da Unidade e/ou de outros Servicos da Rede de Saude/
Socioassistencial/ Socio juridica, observando-se que sempre o atendimento prioriza
0s pacientes avaliados com maior risco e/ou vulnerabilidade social (SES-DF —
CPPAS, 2018).

Na realizacdo da visita a unidade de pronto atendimento de S&o Sebastido,
para a realizacdo da entrevista semiestruturada com mulheres vitimas de violéncia
doméstica atendidas pela Unidade, por escolha aleatéria, foi obtido varias

informacgdes pertinentes ao sistema de atendimento e suas agodes.
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Por meio da técnica da observacao, foi possivel identificar que a UPA de Séao
Sebastido, com relacdo as acdes do Servico Social, utilizam o protocolo de
atendimento.

Na UPA de Sdo Sebastido o trabalho do assistente social € emergencial, deste
modo nao existe o retorno das informacdes pertinentes aos usuarios encaminhados
para CRAS, CREAS, PAV e demais locais de assisténcia conforme a necessidade
inicial do paciente. Os assistentes sociais de forma emergencial encaminham e
orientam 0s usuarios para os demais servi¢cos de assisténcia e politicas sociais, que
poderdo prestar o acompanhamento de forma mais especializada para cada usuario
conforme suas necessidades especificas.

Por conseguinte, observou-se que nos casos das mulheres vitimas de violéncia
gue chegam na UPA 24h de Sao Sebastido-DF, séo realizados os procedimentos
emergenciais conforme o estabelecido pelo atendimento especializado previsto na
Lei n°® 13.427 (2017). E paralelamente é efetuada o preenchimento da notificacéo
compulsoria pelo primeiro profissional que atender a vitima, e ndo necessariamente
0 assistente social estara executando este atendimento, visto que as mulheres
omitem nos primeiros momentos do pronto atendimento que foram vitimas de
violéncia. Assim, é diante de raras excecdes que relatam o fato, ou mesmo algumas
gue por medo silenciam e sao atendidas como vitimas de algum acidente doméstico
comum. A partir do momento da identificacdo, apds o preenchimento da notificacao
compulsoria, a mulher vitima de violéncia € orientada pelo assistente social e
encaminhada para o PAV (Assisténcia e Vigilancia a Violéncia), onde tera todo o
atendimento necessario e especializado para o combate da violéncia vivenciada.

Portanto, através destas observacdes, percebe-se que existe a necessidade de
uma abordagem e recepgdo mais eficaz para as mulheres vitimas de violéncia que
procuram o sistema de UPA, pois ainda sdo oprimidas por um sistema patriarcal que
as impedem de ter a liberdade de pedir ajuda por estarem sujeitas ao medo e ao

desconhecimento de seus direitos.

3.2 A visado das mulheres atendidas pela UPA de Sao Sebastido sobre o

atendimento especializado

A pesquisa realizada para indicar a visdo das mulheres, foi efetuada por meio

de entrevista semiestruturada de forma aleatoria com as usuérias dos servicos
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prestados pela UPA 24h de S&o Sebastido-DF. A pesquisa foi executada atraves da
entrevista com 4 mulheres de idade média 19 a 45 anos. Iremos nomea-las de
mulher A, B, C e D para preservar as suas identidades. A entrevista apresentou
perguntas sobre o atendimento da UPA 24h, sobre o atendimento especializado
para mulheres vitimas de violéncia e o conhecimento da existéncia do Servico Social
dentro da UPA 24h.

Ao concluir a pesquisa foi identificado que nenhuma das mulheres tinham o
conhecimento do atendimento especializado para vitimas de violéncia, bem como
desconheciam a existéncia do Servico Social dentro da UPA.

Entre as entrevistadas, duas relataram que raramente fazem uso dos servicos
da UPA, apenas em casos de extrema emergéncia. Destaca-se aqui como
exemplo o relato da mulher C:

[...] eu tento curar em casa, por que o tempo de espera aqui € muito grande
eles atendem mais casos graves e quando ndo tem jeito mesmo, quando
ndo melhorou, eu venho aqui pra tentar ver um médico para me dar alguma
coisa para melhorar.

Ja no caso do relato da mulher D, ela vai a UPA, quando o filho de 1 ano fica

doente:

[...] eu venho mais a UPA quando meu bebé fica com febre de mais de
guarenta graus e quando ele passa mal, a gente fica com medo e por ser
mais perto de casa a gente vem aqui, ndo temos transporte particular para
levar ele em outro hospital, normalmente o tempo de espera é grande por
gue ndo tem mais pediatria aqui.

Assim, é possivel perceber que conforme o relato das mulheres C e D, que o
entendimento oferecido pela UPA s&o para 0s casos emergenciais e graves.

Na entrevista com as mulheres A e B foi possivel notar que as mesmas nao
sabiam identificar os servicos prestados pela UPA 24h, mas conheciam a
emergéncia para casos odontolégicos e o da UTI. Assim, conforme o relato da
mulher A e B, as mesmas fizeram a seguintes observagdes. A mulher “A”, exp0s:
“ndo conhego muito os servicos da UPA, mas sei que tem dentista e o atendimento

para casos de emergéncia”. Ja a mulher “B” explicou:

[...] sei que tem atendimento de emergéncia, UTI, sei que tem uma sala de
medicacéo de observacao e pequenos leitos para caso seja hecessario para
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0 paciente quando precisar. Ja utilizei somente a emergéncia, passei por
uma enfermidade e fiquei tomando os remédios e depois fui para a casa,
mas nunca ouvir falar sobre o atendimento especializado para mulheres
vitimas de violéncia.

Foi relatado por uma das mulheres (mulher B), em sua fala que nesses casos
de violéncia o apoio maior para vitimas € na delegacia prestando queixa e relatando
o ocorrido. “ndo conheco outro lugar além da delegacia, para ajudar a mulher nesses
casos de violéncia. E importante prestar queixa”.

As mulheres A, B, C, e D, quando questionadas, se ja haviam necessitado
desse apoio ou desse atendimento especializado para as mulheres vitimas de
violéncia, todas afirmaram que ndo passaram por nenhum caso de violéncia e que

nunca precisaram do servi¢co. O relato da mulher D:

[...]Jeu nunca sofri violéncia doméstica, mas eu acho muito importante que
todos os lugares publicos, tanto hospital, como outros lugares, tenham
algum meio de divulgacdo para combater a violéncia, as vezes as mulheres
ndo sabem onde ir, e acabam né&o fazendo a dendncia.

Também o relato da mulher C aponta: “Nunca precisei desse atendimento
especializado, mas se caso eu precisasse eu nao saberia onde ir, acho que iria
direto na delegacia”.

Como foi possivel perceber, as mulheres ndo sabem onde ir e onde procurar
ajuda para o atendimento, em casos de violéncia, por falta de divulgacéo de politicas
sociais voltadas para o combate e enfrentamento a violéncia contra a mulher e a
indicacdo dos locais onde elas podem contar com esse apoio e o atendimento
adequado que as ajude a enfrentarem a violéncia de forma mais eficaz.

Ao serem questionadas sobre o conhecimento de seus direitos ou identificagao
de material explicativo e de orientagdo para 0 atendimento especializado a
mulheres vitimas de violéncia nas UPAs as mesmas relataram que nunca viram na
UPA de Sao Sebastido-DF algum material de apoio ou de divulgacéo sobre a politica
de enfrentamento a violéncia ou de assisténcia a mulher, desconheciam a
existéncia do atendimento especializado previsto em Lei e o servico do atendimento
como o PAV. Em comum, pode-se identificar que para essas mulheres o local mais
apropriado para irem pedir ajuda era a delegacia, por falta de informacéao.

Portanto, as entrevistadas, mulheres A, B, C e D relataram que desconheciam

a presenca do Servigo Social para o apoio e direcionamento a comunidade, bem
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como as acdes das politicas nacionais de enfrentamento a violéncia contra a
mulher. Ao expor de forma simples os objetivos desta politica, foi perguntado para
as mulheres se teriam alguma sugestdo para que outras mulheres tivessem o
conhecimento e acesso a politica de enfrentamento a violéncia, e em unanimidade
sugeriram que fossem feitos materiais de divulgacdo nas midias de comunicacao
como também a distribuicdo de panfletos e afixacdo de cartazes informativos nas
proprias UPA 24h. A Mulher D relatou, “poderia ser estampado em algum quadro de
avisos para que todos pudessem ver que existe varios lugares que podem dar a
assisténcia a mulher”.

Pode-se concluir que as mulheres participantes da pesquisa ndo conheciam o0s
servigcos prestados na UPA 24h, nem a Politica Nacional de Enfrentamento a
Violéncia contra a mulher, mas demonstraram total interesse pelo tema e a
necessidade de que outras mulheres e a comunidade tivessem acesso a essa
informacé&o para poderem usufruir dos servigcos e encaminhamentos de forma eficaz
e acessivel.

Em relacdo aos meios de divulgacdo sobre a assisténcia a mulher vitima de
violéncia, observa-se que ao hos movimentarmos pelas dependéncias externas e da
recepcdo constatamos que nado existe na UPA de S&o Sebastido panfletos ou
cartazes com conteudo informativo sobre as orientacbes as vitimas de violéncia,
indicando os locais ou os direitos que faz jus em casos de violéncia. Além de néo
existir material de divulgacdo dentro da UPA e proximo a ela, identificamos pelos
relatos a importancia vital da divulgacdo sobre as politicas de atendimento as
mulheres vitimas de violéncia para que estas mulheres saibam que tem direito a um

atendimento diferenciado num momento de extrema dor.

3.3 Percalcos e avancos no atendimento para vitimas de violéncia na UPA de

Sao Sebastiao

Com a pesquisa realizada foi possivel identificar algumas dificuldades e
avancos dentro da UPA.

Como percalcos identifica-se a inexisténcia de informacdes da politica para o
combate a violéncia contra a mulher que fragilizada pela situagcdo passa pelo

atendimento meédico sem relatar que € vitima de violéncia. Consequentemente nao
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usufrui do seu direito a um atendimento especializado para o enfrentamento a essa
violéncia.

Foi relatado pelas mulheres na pesquisa, a inexisténcia do atendimento
pediatrico para as criangas o que resulta no deslocamento destas mulheres a outras
regides distantes como exemplo o Paranoa, na busca deste pronto atendimento, e
estas ficam aguardando por horas em uma fila ou em cadeiras, sujeitas a fome de
seus filhos e ao constrangimento de n&o terem muitas vezes a passagem de volta
para suas casas. O que resulta numa violéncia contra a mulher e a seus filhos,
gerada pelo préprio sistema governamental.

Além disso, foi possivel observar a inexisténcia de psicélogos dentro da UPA e
a necessidade da abordagem dos profissionais de salde de forma mais sistematica
para que identifiquem os casos de violéncias e as encaminhe ao Servigo Social.
Devido a inexisténcia das informacdes de divulgacdo sobre as politicas de
prevencao a violéncia a mulher, as vitimas desta violéncia omitem dos profissionais
fatos que poderiam identificar estas ac¢des, consequentemente o atendimento é
concluido sem o encaminhamento da mesma aos profissionais de Servigo Social,
havendo assim a necessidade de preparacdo, integracdo e divulgacdo das
informacdes pertinentes as politicas de enfrentamento da violéncia contra a mulher.

Portanto, verificou-se que na UPA, existem alguns cartazes contendo
informacdes sobre saude, vacina¢des e outros conteudos, mas ndo existe nenhum
material informativo e de divulgacdo sobre o atendimento especifico a mulheres
vitimas de violéncia e sobre as politicas voltadas para o enfrentamento e combate a
esta violéncia, fato que se estende as dependéncias da recepcdo e na area de
espera dos pacientes dentro da UPA. Observando os relatos das entrevistadas com
relacdo ao tempo de espera dos pacientes para receberem atendimento, percebe-se
gue a recepcdo e a sala de espera seriam locais de extrema importancia para
divulgacdo destas informacbes e para o conhecimento dos pacientes que sao
atendidos pela UPA o que proporciona as vitimas o encaminhamento e a procura
direta aos servidores do Servico Social favorecendo assim, outras acdes para o
atendimento das vitimas.

Nos casos de violéncia contra a mulher pode-se evidenciar o avanco no
atendimento nas UPAs, com a atuacao do Servico Social que timidamente comeca
prestar a orientacdo as mulheres vitimas de violéncia, a medida que tomam

conhecimento das ocorréncias devido a dificuldade de identificacdo destes casos.
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Estas equipes avancam com a utilizacdo do Protocolo de Atendimento do Servigo
Social, contribui de forma mais eficaz para o atendimento as vitimas e com o servi¢o
especializado e integrado com a equipe de saude, podem reconhecer 0s aspectos
sociais e as demandas apresentadas com maior clareza favorecendo o trabalho nas
UPA 24h pelos outros atores que compdem a equipe multiprofissional.

Identificou-se que na UPA de S&o Sebastido os critérios clinicos ndo sao
considerados para a intervencdo do Assistente Social, s6 as demandas relacionadas
aos critérios situacionais, como: pacientes em situacao de rua; vitimas de violéncia;
desacompanhados ou sem identificacdo, dependentes quimicos, pacientes com
transtornos mentais, entre outros situacdes que sao encaminhados para
atendimentos especificos dentro de suas necessidades em outras entidades
governamentais.

Portanto, percebe-se que diante das entrevistas com as mulheres selecionadas
e com base na técnica de observacdo nas dependéncias da UPA gue a saude esta
completamente relacionada com a forma com que a sociedade se organiza. Cabe
desta forma, ao Assistente Social atuar nos determinantes sociais do processo
saude-doenca, ou mais especificamente, acolhendo as vitimas de violéncia para o
enfrentamento das diversas expressbes da questdo social (desemprego,
analfabetismo, violéncia, drogadicdo, etc) de forma a conduzir estes usuarios a
outras entidades para a resolucédo de suas necessidades.

Destaca-se que ainda temos muito para avancar em relacdo a saude fisica da
mulher e também ao enfrentamento a violéncia contra a mulher nos sistemas de
saude publica, em especial na UPA de Séo Sebastido-DF. Algumas ac¢des simples
podem ser efetivadas como a elaboragéo de um panfleto ou cartaz informativo sobre
a politica nacional de enfrentamento a violéncia contra a mulher e os locais
especificos para este atendimento que podem interferir diretamente no atendimento
e acompanhamento destas vitimas que ainda sofrem por desconhecer seus direitos,
e se apresentam inseguras ao pedirem ajuda diante de uma sociedade patriarcal.
Portanto, a divulgacéo por cartazes, panfletos, nas redes sociais e midias como a
TV com as informagOes e orientagdes sobre os procedimentos e locais para o
pronto atendimento emergencial e o acompanhamento as mulheres vitimas de
violéncia precisam ser inseridos e difundidos nas comunidades e em todos 0s
orgaos publicos e locais de grande acesso da populacéo, como transportes publicos,

hospitais, UPAs, entre outros, para o conhecimento destas informacdes e
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consequentemente a oportunidade de que estas mulheres tenham a assisténcia um

novo recomeco.
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CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou uma reflexdo sobre como
as informacdes acerca da Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as
Mulheres sédo divulgadas para sua populacdo usuaria nas UPAs do Distrito Federal
em especial a da regido administrativa de Sdo Sebastido-DF. Além disso, também
permitiu uma pesquisa de campo com entrevista semiestruturada para obter dados
sobre o conhecimento das mulheres a respeito da Politica Nacional de
enfrentamento a violéncia, junto a um estudo documental dos avancos nas politicas
de enfrentamento a violéncia contra a mulher.

Ao entrevistar as mulheres que aguardavam o atendimento na UPA de S&o
Sebastido-DF, verificou-se que unanimemente, as mulheres relataram que
desconheciam as informacdes pertinentes da politica de enfrentamento a violéncia e
o atendimento especializado ao qual tém direito, bem como, informaram que nao
tiveram acesso a materiais de divulgacdo sobre o conteldo exposto ou orientacdes
de como buscar ajuda na UPA de Sao Sebastido-DF e os direitos que possuem para
o atendimento em caso de serem vitimas de violéncia. Portanto, foi identificado que
0S objetivos propostos na realizacdo do trabalho de pesquisa foram alcancados
tendo em vista que os itens apresentados nas entrevistas foram respondidos e que
as informacdes referentes a divulgacdo eram procedentes, visto que nédo foi
encontrado quaisquer informativos no local e imediac6es da UPA.

Portanto, a entrevista semiestruturada possibilitou uma aproximac&do maior com
as mulheres participantes que conseguiram demonstrar diante de seus relatos a
situacdo que de fato enfrentam com a auséncia de informagbes diante do
atendimento na UPA de S&o Sebastido-DF. Deste modo, entendemos que as
mulheres entrevistadas tinham apenas alguns conhecimentos a respeito do tema
violéncia e que a delegacia era o Unico lugar para pedir ajuda. Assim sendo,
evidenciou que as mulheres em questdo nédo tém conhecimento sobre a Politica
Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra Mulher e a existéncia do atendimento
especializado na UPA de Sdo Sebastido -DF para os casos de violéncia contra
mulher. Verifica-se também que todas aos tomarem conhecimento de forma informal
sobre o direito que possuem manifestaram o desejo de que estas informacgdes

fossem divulgadas a comunidade. Isto posto, percebe-se que a divulgagdo de
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informacBes sobre as politicas de enfrentamento a violéncia que contribuem de
forma eficaz para o atendimento emergencial das vitimas, sendo necessario a
elaboracdo de a¢Bes de amplo alcance junto as comunidades para o conhecimento
destas orientacdes, em especial nas unidades de pronto atendimento como as UPA.
Assim sendo, é dever do Estado e também dos profissionais de saude e assisténcia
proporcionar aos cidaddos, em especial as mulheres, as informacdes que
possibilitem usufruir de seus direitos, bem como a Lei Maria da Penha (Lei n°
11.340, 2006). Sendo dever dos profissionais da saude prestar o atendimento
especializado previsto na Lei n°® 13.427, de 30 de marco de 2017.

Dada a importancia do assunto, torna-se necessario o desenvolvimento de
novas acdes e formas de divulgacdo sobre a Politica Nacional de Enfrentamento a
Violéncia contra a Mulher, bem como a indicagao dos locais que possam oferecer a
assisténcia a vitima de violéncia, possibilitando o acesso as informacdes pertinentes
de forma facil, evitando que as vitimas passem pelo atendimento emergencial de
forma desapercebida. A divulgacdo de informacbes torna-se um instrumento de
apoio decisivo e necessario que pode mudar a forma da vitima se apresentar ao
buscar ajuda emergencial proporcionando o alivio para a mulher vitima de violéncia
e 0 acompanhamento para evitar que o fato se repita.

Nesse sentido, a utilizacdo de novas formas de divulgacdo junto a comunidade
de forma geral e nas dependéncias das UPA 24h, com a ampliacdo da assisténcia a
mulher vitima de violéncia, permitem combater cada vez mais a violéncia inserida
em uma sociedade patriarcal. Além disso, 0 conhecimento acerca dos direitos
possibilita mais seguranca para que as denuncias dos casos de violéncia sejam
realizadas, incentivando deste modo as mulheres a buscarem o atendimento
adequado.

Como apresentado anteriormente, a violéncia contra mulher é fruto de uma
sociedade patriarcal em que ainda vivemos, fato este constatado ao ser identificado
a auséncia de informacdes na UPA de Sao Sebastido-DF. Portanto, se faz
necessario rompermos com estes dogmas do patriarcado possibilitando o resgate da
identidade da mulher e abrindo espagos para que a mesma seja respeitada na sua
integralidade como ser humano e cidada. A vista disso, a violéncia configura-se
como uma expressdo da questdo social, por esse motivo destaca-se a importancia
da divulgacdo e a elaboracdo de mais politicas publicas de enfrentamento e

assisténcia as diferencas de género.
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Por consequéncia, percebe-se a necessidade de que novas acfes sejam
elaboradas e executadas junto a populacdo que continua a mercé de um governo de

conduta patriarcal e que fragiliza as politicas publicas ja existentes.



58

REFERENCIA BIBLIOGRAFICA

ANJOS, E. E. A banalizagdo da violéncia e a contemporaneidade. In T.
Camacho (Ed.), Ensaios sobre violéncia (pp. 61-82),2003.

ALVES, Maria Elaene Rodrigues, “Pequena memoria para um tempo sem
memoria”: violéncias e resisténcias entre mulheres do Servigco Social na
Ditadura Civil-Militar de 1964-1985. 2018, 168p. Tese (Doutorado em Servigco
Social). Faculdade de Servi¢co Social, Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio
de Janeiro, 2018.

ARENDT, H. Sobre a violéncia. Rio de Janeiro: Civilizacdo Brasileira. (Original
publicado em 1970), 2009.

ARNS, P. E. Brasil: nunca mais. Editora Vozes. 1985.

BANDEIRA, L. & Melo, H. P. Tempos e memdérias: movimento feminista no
Brasil. Brasilia, DF: Secretaria de Politicas para as Mulheres, 2010.

BARSTED, L. L. A ordem legal e a (des)ordem familiar. Cadernos CEPIA, n° 2,
Rio de Janeiro, 1995.

BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da RepuUblica Federativa do
Brasil: promulgada em 5 de outubro de 1988. Organizacdo do texto: Juarez de
Oliveira. 4. ed. Sao Paulo: Saraiva, 1990.

BRASIL. Lei n°® 8.069, de 13 de julho de 1990. Dispde sobre o Estatuto da Crianca
e do Adolescente e da outras providéncias. Brasilia-DF, 1990. Disponivel em: <
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/IB069.htm >. Acesso em 09 de junho de
20109.

BRASIL. Decreto n°® 1.973, de 1° de agosto de 1996. Convencao Interamericana
para Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia contra a Mulher. Brasilia-DF. 1996.
Disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1996/D1973.htm >.
Acesso 09 de junho de 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Prevencdo e Tratamento dos Agravos Resultantes da
Violéncia Sexual Contra Mulheres e Adolescentes. Norma Técnica. Editora MS 3.
Ed. Brasilia-DF, 2012. Disponivel em:
< http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/prevencao_agravo_violencia_sexual_m
ulheres_3ed.pdf >. Acesso em 10 de junho de 2019.

BRASIL. Lei n° 10.778, de 24 de novembro de 2003. Estabelece a notificacao

compulsoria, no territério nacional, do caso de violéncia contra a mulher que


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8069.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1996/D1973.htm
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/prevencao_agravo_violencia_sexual_mulheres_3ed.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/prevencao_agravo_violencia_sexual_mulheres_3ed.pdf

59

for atendida em servicos de saude publicos ou privados. Brasilia-DF, 2003.
Disponivel em < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/2003/L10.778.htm >,
Acesso em 10 de junho 2019.

BRASIL. Decreto n°® 5.099, de 3 de junho de 2004. Regulamenta a Lei no 10.778,
de 24 de novembro de 2003, e institui os servicos de referéncia sentinela.
Brasilia-DF, 2004. Disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-
2006/2004/Decreto/D5099.htm > Acesso em 10 de junho de 2019.

BRASIL. Portaria n°® 2.406, de 5 de novembro de 2004. Institui servico de
notificacdo compulsdria de violéncia contra a mulher, e aprova instrumento e
fluxo para notificacao. Brasilia-DF, 2004. Disponivel em: <
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2004/prt2406_05 11 2004 rep.html >
. Acesso em 10 de junho de 20109.

BRASIL. Lei n° 11.340, de 7 de agosto de 2006. Lei Maria da Penha. Brasilia-DF,
2006. Disponivel em: <
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato20042006/2006/lei/111340.htm >. Acesso em
8 de junho de 20109.

BRASIL. Norma Técnica de Padronizacdo das Delegacias Especializadas de
Atendimento as Mulheres— DEAMS. Brasilia, DF. Disponivel em: <
http://www.spm.gov.br/subsecretaria-de-enfrentamento-a-violencia-contra-
asmulheres/lei-maria-da-penha/norma-tecnica-de-padronizacao-das-deams-.pdf ~ >.
Acesso em 8 de junho de 2019.

BRASIL. Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres.
Brasilia, DF. 2011. Disponivel em: <
https://www12.senado.leg.br/institucional/omv/entenda-a-violencia/pdfs/politica-
nacional-de-enfrentamento-a-violencia-contra-as-mulheres>. Acesso em 7 de junho
de 2019.

BRASIL. Decreto n°® 7.958, de 13 de marco de 2013. Estabelece diretrizes para o
atendimento as vitimas de violéncia sexual pelos profissionais de seguranga
publica e da rede de atendimento do Sistema Unico de Saude. Brasilia-DF, 2013.
Disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-
2014/2013/decreto/d7958.htm>. Acesso em 9 de junho de 2019.

BRASIL. Lei n° 12.845, de 1° de agosto de 2013. Dispde sobre o atendimento
obrigatorio e integral de pessoas em situacao de violéncia sexual. Brasilia-DF,


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/2003/L10.778.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2004/Decreto/D5099.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2004/Decreto/D5099.htm
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2004/prt2406_05_11_2004_rep.html
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato20042006/2006/lei/l11340.htm
http://www.spm.gov.br/subsecretaria-de-enfrentamento-a-violencia-contra-asmulheres/lei-maria-da-penha/norma-tecnica-de-padronizacao-das-deams-.pdf
http://www.spm.gov.br/subsecretaria-de-enfrentamento-a-violencia-contra-asmulheres/lei-maria-da-penha/norma-tecnica-de-padronizacao-das-deams-.pdf
https://www12.senado.leg.br/institucional/omv/entenda-a-violencia/pdfs/politica-nacional-de-enfrentamento-a-violencia-contra-as-mulheres
https://www12.senado.leg.br/institucional/omv/entenda-a-violencia/pdfs/politica-nacional-de-enfrentamento-a-violencia-contra-as-mulheres
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/decreto/d7958.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/decreto/d7958.htm

60

2013. Disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-
2014/2013/lei/112845.htm>. Acesso em 09 de junho de 2019.

BENEDICT, Ruth. O crisantemo e a espada. Sao Paulo: Perspectiva. 1988.
BERTAUX, D. Destins personnels et structure declasse. Venddme, Presses
Universitaires de France. Ha edicéo brasileira, da Zahar Editores, 1979.
BRUSCHINI, C. Teoria Critica da Familia. In: AZEVEDO, M.A, GUERRA, V. N. A.
(orgs). Infancia e Violéncia doméstica: Fronteiras do Conhecimento. Sao Paulo:
Cortez ed, 1993.

CAMPOS, C.H. Desafios na implementacdo da Lei Maria da Penha. Revista
Direito GV, Sao Paulo, 2015.
CARDOSO, A.M.B. Carta Magna: Conceituacdo e Antecedentes. Brasilia-DF,

1986

CHAUI, M. Participando do debate sobre mulher e violéncia. In: Perspectivas
antropoldégicas da mulher. Rio de Janeiro: Zahar, 1985.

CHAUI , M. Etica, politica e violéncia. In T. Camacho (Ed.), Ensaios sobre violéncia
(p. 39-59). 2003.

CISNE, M. Feminismo e consciéncia de classe no Brasil. Sdo Paulo: Cortez,
2014.

FREYRE, Gilberto. Casa Grande & Senzala. Rio de Janeiro: Editora Record, 1998
_____Fundacédo Perseu Abramo. Mulheres brasileiras e género nos espacgos
publico e privado. Sédo Paulo. 2010.

FRANCO, Luiza. Violéncia contra a mulher: novos dados mostram que 'ndo ha
lugar seguro no Brasil'. BBC News Brasil em S&o Paulo, 20109.
https://www.bbc.com/portuguese/brasil-47365503

GONCALVES, H.S. e FERREIRA A.L. A notificagdo da violéncia intrafamiliar
contra criangas e adolescentes por profissionais da saude. Cad Saude Publica.
2002.

GOVERNO Federal. Secretaria de Estado da Mulher. Brasilia- DF, 2003. Disponivel

em < http://www.mulher.df.gov.br/secretaria-adjunta-de-politicas-para-as-mulheres/ >
acesso em 08 de junho de 2019.

JUNIOR, A. G. Terceira onda feminista. InfoEscola-UFJF, 2013. Disponivel em: <
https://www.infoescola.com/historia/terceira-onda-feminista/ >. Acesso em 15 de
junho de 2019.

LERNER, Gerda. The Creation of Patriarchy. Nova lorque/Oxford, Oxford

University Press. Ha edicao espanhola. 1986


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/lei/l12845.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/lei/l12845.htm
https://www.bbc.com/portuguese/brasil-47365503
http://www.mulher.df.gov.br/secretaria-adjunta-de-politicas-para-as-mulheres/
https://www.infoescola.com/historia/terceira-onda-feminista/

61

MACHADO, L. Z. Perspectivas em confronto: relagcbes de género ou patriarcado
contemporaneo? Série Antropologia, 284, 2-19, 2000.

MACHADO, L. Z. Feminismo em movimento. 22 ed. Sdo Paulo: Francis. 2010
MEMORIAS da ditadura. Mulheres na ditadura. 2006. Disponivel em: <
http://memoriasdaditadura.org.br/mulheres/?gclid=CjwK CAjw2cTmBRAVEIWA8YMgz
UuMDsINbEFYAAfilcDVDXs2EhzWi6z4VovIi38owG2n3Z7d5KgNfhoCE2wQAvVD _Bw
E >. Acesso em 29 de maio de 2019.

____MULHER, Senado Federal. Brasilia. Senado Federal, Coordenacéo de Edi¢des
Técnicas, 2015.

NOGUEIRA, R. M. A evolucado da sociedade patriarcal e sua influéncia sobre a
identidade feminina e a violéncia de género. Revista Jus Navigandi, ISSN 1518-
4862, Teresina, 2018. Disponivel em: <https://jus.com.br/artigos/48718>. Acesso em
01 de jun. de 20109.

_____Organizacdo das Nacdes Unidas - ONU. (1979). Convencdo sobre a
Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminacdo contra a Mulher. Disponivel
em: <
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher
.htm >. Acesso em 06 de junho de 2019.

_____Parametros para a atuacdo de Assistentes Sociais na politica de saude.
Brasilia, CFESS, 2010. Disponivel em <
http://www.cfess.org.br/arquivos/Parametros_para_a_Atuacao_de_Assistentes_Soci
ais_na_Saude.pdf >. Acesso em 21 de julho de 2019.

PATEMAN, C. O Contrato Sexual. Sdo Paulo/Rio de Janeiro, Paz e Terra, 1993. A
primeira edicdo é da Polity Press, em colaboracdo com Blackwell Publishers, em
1988, The Sexual Contract.

PASINATO, W. Lei Maria da Penha: novas abordagens sobre velhas propostas.
Onde avancamos? Civitas, p.216-232, 2010.

PIVA, A., SEVERO, A., & DARIANO, J. Poder e violéncia - formas de
subjetivacdo e  desubjetivacdo. Contemporanea -  Psicanalise e
Transdisciplinaridade, p. 63-77, 2007.

_____Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios. CODEPLAN. Brasilia-DF, 2019.
Disponivel em :<http://www.codeplan.df.gov.br/wp-
content/uploads/2019/03/S%C3%A30-Sebasti%C3%A30.pdf>. Acesso em 27 de
agosto de 2019.


http://memoriasdaditadura.org.br/mulheres/?gclid=CjwKCAjw2cTmBRAVEiwA8YMgzUuMDsiNbEFYAAfiIcDVDXs2EhzWi6z4Vovl38owG2n3Z7d5KqNfhoCE2wQAvD_BwE
http://memoriasdaditadura.org.br/mulheres/?gclid=CjwKCAjw2cTmBRAVEiwA8YMgzUuMDsiNbEFYAAfiIcDVDXs2EhzWi6z4Vovl38owG2n3Z7d5KqNfhoCE2wQAvD_BwE
http://memoriasdaditadura.org.br/mulheres/?gclid=CjwKCAjw2cTmBRAVEiwA8YMgzUuMDsiNbEFYAAfiIcDVDXs2EhzWi6z4Vovl38owG2n3Z7d5KqNfhoCE2wQAvD_BwE
https://jus.com.br/artigos/48718/a-evolucao-da-sociedade-patriarcal-e-sua-influencia-sobre-a-identidade-feminina-e-a-violencia-de-genero
https://jus.com.br/artigos/48718/a-evolucao-da-sociedade-patriarcal-e-sua-influencia-sobre-a-identidade-feminina-e-a-violencia-de-genero
https://jus.com.br/revista/edicoes/2018
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher.htm
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher.htm
http://www.cfess.org.br/arquivos/Parametros_para_a_Atuacao_de_Assistentes_Sociais_na_Saude.pdf
http://www.cfess.org.br/arquivos/Parametros_para_a_Atuacao_de_Assistentes_Sociais_na_Saude.pdf
http://www.codeplan.df.gov.br/wp-content/uploads/2019/03/S%C3%A3o-Sebasti%C3%A3o.pdf
http://www.codeplan.df.gov.br/wp-content/uploads/2019/03/S%C3%A3o-Sebasti%C3%A3o.pdf

62

_____Protocolo de Atendimento do Servico Social nas Unidades de Pronto
Atendimento — UPA 24h. SES-DF — CPPAS. Brasilia-DF, 2018. Disponivel em:
<http://www.saude.df.gov.br/wp-conteudo/uploads/2018/04/32.-

Protocolo_de_ Atendimento_do_Servico_Social nas_Unidades_de Pronto_ Atendim
ento  UPA_ 24 horas.pdf >. Acesso em 20 de julho de 2019.

SAFIOTTI, H. A mulher na sociedade de classes. Sao Paulo: Expressao Popular,
1996.

SAFFIOTI, H. Ja se mete a colher em briga de marido e mulher. Sdo Paulo em
Perspectiva - Revista da Fundacdo Seade, p.82-91,19992.

SAFFIOTI, H. Contribuicdes feministas para o estudo da violéncia de género.
Campinas, n. 16, p. 115-136, 2001.

SAFFIOTI, H. Género patriarcado violéncia. 2. ed. Sdo Paulo. Expressao Popular,
2015

SCOTT, J. Género: uma categoria util de analise histérica. Educacdo &
Realidade, 20, p.71-99, 1995.

TRATADO INTERNACIONAL. Convencdo sobre a Eliminacdo de Todas as
Formas de Discriminacdo Contra a Mulher. 1979. Disponivel em: <
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher
.htm >. Acesso em 08 de junho de 2019.

TEIXEIRAM. e FIGUEIRA, K.T.S. O enfrentamento da violéncia domestica
contra a mulher e o programa Agente Comunitario de Saude (ACS). Abaré
Editorial, Brasilia-DF, 2015.

______Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h): o que €, quando usar, diretrizes e

competéncias. Ministério da Saude. Brasilia-DF , 2019. Disponivel em <
http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/unidade-de-pronto-atendimento-upa-24h ~ >.
Acesso em 19 de junho de 2019.

XAVIER, E. Declinio do patriarcado: a familia no imaginario feminino. Rio de
Janeiro: Record, Rosa dos Tempos. (1998. Disponivel em: <https://artigo19.org/wp-
content/blogs.dir/24/files/2018/03/Dados-Sobre-Feminic%C3%ADdio-no-Brasil-.pdf
>. Acesso em 14 de junho de 209.


http://www.saude.df.gov.br/wp-conteudo/uploads/2018/04/32.-Protocolo_de_Atendimento_do_Servico_Social_nas_Unidades_de_Pronto_Atendimento___UPA_24_horas.pdf
http://www.saude.df.gov.br/wp-conteudo/uploads/2018/04/32.-Protocolo_de_Atendimento_do_Servico_Social_nas_Unidades_de_Pronto_Atendimento___UPA_24_horas.pdf
http://www.saude.df.gov.br/wp-conteudo/uploads/2018/04/32.-Protocolo_de_Atendimento_do_Servico_Social_nas_Unidades_de_Pronto_Atendimento___UPA_24_horas.pdf
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher.htm
http://www.pge.sp.gov.br/centrodeestudos/bibliotecavirtual/instrumentos/discrimulher.htm
http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/unidade-de-pronto-atendimento-upa-24h
https://artigo19.org/wp-content/blogs.dir/24/files/2018/03/Dados-Sobre-Feminic%C3%ADdio-no-Brasil-.pdf
https://artigo19.org/wp-content/blogs.dir/24/files/2018/03/Dados-Sobre-Feminic%C3%ADdio-no-Brasil-.pdf

