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PREFACIO

Com prazer e satisfagdo compartilhamos o segundo volume desse e-book que reflete o
resultado de pesquisas construidas por estudantes de graduagdo a partir da disciplina de Trabalho
de Conclusdao de Curso (TCC), que corresponde o semestre de 2021.2, do curso de Enfermagem,
do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser Educacional) localizado em Manaus, capital do
Amazonas. Sabemos que o TCC ¢ um dos requisitos obrigatdrios para a integralizacdo curricular
nos cursos de ensino superior. No entanto, viver ¢ compartilhar a ciéncia é o que motiva a todos os

envolvidos durante esse processo, desde coordenadores, professores e orientadores.

A proposta da disciplina de TCC ¢ introduzir o estudante a pesquisa, incentivando-o a construir
uma metodologia cientifica para detectar, conhecer e identificar fendmenos a partir de questionamentos
e indagagdes identificados no quotidiano de ser e viver saudavel e doente. E aqui, nessa teia de
pesquisas, apresentamos a dificil arte de cuidar doentes e de autocuidado também, propondo acdes
que direcionem o ser-humano/ser-profissional em um caminho de cuidados em satide pautados em

uma pratica baseada em evidéncias, sobretudo no contexto atual da saude brasileira e mundial.

Por fim, como organizadores desse e-book, orgulhosamente saudamos a toda a equipe de
discentes e docentes por tanto esfor¢o e dedicagdo mesmo diante de uma realidade tdo desafiadora
pela pandemia do COVID-19, e ainda assim cumpriram com a responsabilidade em divulgar seus
resultados como contribuicao para a area da satide e enfermagem frente aos mais diversos cenarios e

niveis de atencao.
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RESUMO: Objetivo: Descrever as condutas do enfermeiro da Estratégia de Satide da Familia diante
das situagdes de violéncia contra a mulher. E, discorrer sobre o conhecimento do enfermeiro da ESF
sobre a legislagdo vigente em relacdo a violéncia contra a mulher e o cumprimento dos protocolos;
relatar as a¢des do enfermeiro da ESF diante de situagdes de violéncia contra a mulher; e apresentar
as dificuldades do enfermeiro da ESF para reconhecerem as situacdes de violéncia contra a mulher.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa descritivo-exploratorias, na modalidade revisdo integrativas.
Resultados: Como resultados desta pesquisa, 08 estudos compuseram a amostra final, uma vez que
97 foram excluidos por ndo responderem a questdo de pesquisa. Discussao: A pratica do cuidado
de enfermagem a mulheres vitimas de violéncia doméstica precisa estar pautada na escuta e na

responsabilidade compartilhada, e na realizagdo de agdes que ajudem a romper a situacao de violéncia.

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO:

MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM PARA O SER-PROFISSIONAL 6 1 2



Essas acdes precisam atender as demandas dessas mulheres, ou seja, além dos problemas fisicos,
elas também precisam estar atentas diretamente as necessidades econdmicas, sociais € emocionais.
Consideracdes finais: As condutas dos enfermeiros precisam ser acolhedoras, pois € interessante
observar os diferentes aspectos da violéncia, para isso € necessario um preparo profissional baseado
em discussdes amplas e interdisciplinares. Além disso, as qualificagdes profissionais também sdo

importantes para fornecer cuidado entusidstico e abrangente e fortalecer a constru¢ao de vinculos.

DESCRITORES: Enfermagem. Estratégia Saude da Familia. Violéncia contra a Mulher.

NURSES’ ACTIONS IN THE FAMILY HEALTH STRATEGY TO CARE FOR WOMEN IN
SITUATIONS OF VIOLENCE

ABSTRACT: Objective: To describe the behaviors of the Family Health Strategy nurse in situations
of violence against women. To discuss the knowledge of FHS nurses about the current legislation
on violence against women and compliance with protocols; to report the actions of FHS nurses in
situations of violence against women; and to present the difficulties of FHS nurses to recognize
situations of violence against women. Methodology: This is a descriptive-exploratory research, in
the integrative review modality. Results: As results of this research, 08 studies composed the final
sample, since 97 were excluded for not answering the research question. Discussion: The practice
of nursing care to women victims of domestic violence needs to be based on listening and shared
responsibility, and in the realization of actions that help to break the situation of violence. These
actions must meet the demands of these women, that is, in addition to the physical problems, they
must also pay direct attention to their economic, social, and emotional needs. Final considerations:
The nurses’ conducts need to be welcoming, because it is interesting to observe the different aspects
of violence; for this, a professional preparation based on broad and interdisciplinary discussions
is necessary. In addition, professional qualifications are also important to provide enthusiastic and
comprehensive care and strengthen the construction of bonds.

DESCRIPTORS: Nursing. Family Health Strategy. Violence Against Women.

INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher ¢ um fenomeno de apreensao nos servigos de satde e judicial,
visto que os seus impactos submergem agravos particulares e coletivos, transformando os padrdes de
morbimortalidade de uma comunidade, estabelecendo assim a preparagao de agdes e politicas que
consintam a completude da mulher. Destacando que a violéncia contra a mulher acontece em todo o

mundo independente de raga, cor, nacionalidade ou escolaridade (LIMA et al., 2020).

A violéncia prejudica a autonomia das mulheres destruindo a autoestima e diminuindo sua
qualidade de vida, provocando decorréncias pessoais, familiares e sociais. Tal ato pode provocar

dificuldades tanto para a vitima, quanto para os familiares que estdo incluidos naquela situagdo pela
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vivéncia em ambiente desordenado com violéncia (FREITAS et al., 2017).

Silvino et al. (2016) afirmam que tendo em vista que a violéncia afeta significativamente
o processo saude-doenga das mulheres, constitui-se que os servigos de saude sdo fundamentais na
deteccao de ocorréncias de violéncia contra a mulher, por proporcionarem, em tese, uma cobertura
e cuidado com as mulheres, podendo acolher, identificar e notificar o caso antes de incidentes mais

violentos.

Nesse contexto, considera-se que a Estratégia de Saude da Familia (ESF) incide na porta de
entrada para o amparo e o atendimento das mulheres em caso de violéncia por diferentes fatores,
principiando-se pela possivel deteccdo precoce dos casos, € mais possibilidades de atencao,
identificagdo e promocdo de cuidados as mulheres que sofreram violéncia, devido a seus principios
organizativos de territorialidade, integralidade, assiduidade da assisténcia e articulacdo da rede de
servigos de saude (DUARTE; JUNQUEIRA; GUILIANI, 2019).

Diante dessa premissa, tém-se a seguinte pergunta norteadora: Quais as condutas do enfermeiro

da Estratégia de Saude da Familia diante das situagdes de violéncia contra a mulher?

Os profissionais da area de satide da ESF tém expressiva relevancia para a identificagao
desse dano, pois a decorréncia das violéncias faz com que a vitima procure aos servigos de saude.
Todavia necessitam estarem preparados pois € considerado como problema de extrema dificuldade
para ser abordado e de tal modo € essencial oferecer-lhes um atendimento absoluto, e que incite seu

empoderamento, ¢ a minimizac¢do dos impactos causados pela violéncia (GUIMARAES et al., 2018).

Consequentemente interferir no acontecimento da violéncia decorre o entendimento conceitual,
pois determina do profissional a abrangéncia da sua complexidade para entdo reconhecer a demanda,

que pode exceder a capacidade de resolucdo em apenas um servico (MOURA et al., 2018).

No entanto cabe-lhes ainda o profissional observar problemas de satde visivelmente comuns,
mas associados a violéncia; efetivar um acolhimento ético, responsavel, com escuta ativa; e conhecer
a rede intersetorial de servigos de apoio a mulher vitimizada a articulacdo da rede de assisténcia
para liderar e realizar as diregdes apropriadas da vitima, para que seja adquirida a resolutividade do
problema (BRASIL, 2016).

Assim demonstra que a violéncia contra a mulher ¢ um problema a ser explorado, consistindo
em cada vez mais reiterado no habitual dos servigos de saude, situando que os profissionais de
satde podem detectar de maneira precoce e interferir, impedindo a gravidade do processo e de suas
decorréncias para a saide da mulher (ALBUQUERQUE et al., 2017).

As ocorréncias de violéncia contra a mulher vém recebendo atencdo e movimentacdo desde
o inicio da década de 70, incluindo diversos problemas de formas de violéncia, caracterizada
como qualquer a¢do ou omissdao que lhe cause morte, lesdo, sofrimento fisico, sexual, psicolégico,
agravo moral ou patrimonial. Seu acontecimento proporciona uma probabilidade fundamentada na

diversidade de género mediante a construcdo igualitaria de papéis (ZUCHI et al., 2018).

Desde forma, a justificativa desta pesquisa esta baseada na magnitude relacionada que a

violéncia contra a mulher ainda faz parte de uma realidade que assusta todo o publico, principalmente
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o publico feminino com violacao de seus direitos, nas mais variadas idades, crengas, etnias e estratos
sociais. Estabelecendo que existem condutas a serem tomadas pela necessidade de atendimento as
mulheres em situagdo de vulnerabilidade, considerando a integralidade da saude fisica, psicologica,
sexual e social. E o profissional de satde, principalmente o enfermeiro da EFS deve conduzi-la e
orientd-la no seu atendimento, zelando pela humanizacao e respeito a vontade da vitima em situacao

de violéncia.

Portanto, o presente estudo tem como objetivo descrever as condutas do enfermeiro da
Estratégia de Saude da Familia diante das situagdes de violéncia contra a mulher. E especificamente,
discorrer sobre o conhecimento do enfermeiro da Estratégia de Satide da Familia sobre a legislagao
vigente em relacdo a violéncia contra a mulher e o cumprimento dos protocolos; relatar as agdes do
enfermeiro da Estratégia de Saude da Familia diante de situacdes de violéncia contra a mulher; e
apresentar as dificuldades do enfermeiro da Estratégia de Satide da Familia para reconhecerem as

situagcdes de violéncia contra a mulher.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritivo-exploratorias, na modalidade revisdao integrativas.
Para a construcao da coleta das informagdes desta pesquisa foram realizadas buscas nas bases de
dados das Bibliotecas eletronicas: Scielo (Scientific Electronic Library Online) e Lilacs (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). Tal busca foi orientada pelas palavras-chave:
“Enfermagem”, “Estratégia Satide da Familia”, “Violéncia contra a Mulher”.

Os diferentes cruzamentos em dupla geraram um total de 105 titulos e resumos lidos, a partir
dos quais 55 publica¢des foram identificadas inicialmente pela aproximagao com o foco no estudo.
Posteriormente, com a exclusdo de 47 publica¢des duplicadas devido ao critério de exclusado, restaram
08 artigos que foram lidos na integra. Destes 8 estudos compuseram a amostra final, uma vez que 97

foram excluidos por ndo responderem a questao de pesquisa.

Para a selegdao dos estudos, utilizaram-se as recomendagdes Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), uma diretriz que tem como objetivo ajudar
autores a melhorar a qualidade dos relatos de revisdes dessa natureza. O PRISMA ¢ composto de um

checklist de 27 itens e um diagrama de fluxo de selecao das publicacdes, apresentado na Figura 1.
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Figura 1: Fluxograma de seleg@o dos estudos primarios, elaborado a partir da recomendagdo PRISMA. Manaus, AM,
Brasil, 2021.
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Todas as publicagdes foram entre os anos de 2016 a 2021. A maior parte foi produzida por
pesquisadores brasileiros (87,5%). Apds andlise critica dos resultados da pesquisa, os artigos foram

lidos na integra a fim de utilizar informagdes importantes para a analise.

O presente estudo ndo sera submetido ao Comité de Etica Humano. Uma vez que, a coleta de

dados nao foi realizada em seres humanos, dispensa a apreciacdo do comité, conforme resolugao n°
466/12 do Conselho Nacional de Satde (BRASIL, 2012).

RESULTADOS

Como resultados dos estudos, segue abaixo o Quadro 1 resumo dos artigos selecionados para

revisao de literatura.

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO:

MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM PARA O SER-PROFISSIONAL 6 1 6



Quadro 1: Sintese dos artigos da revisdo. Manaus, AM, Brasil, 2021.

Titulo Autores (Ano) Objetivo Desfecho
Violéncia contra as | Sehnem GD, Lopes EB, | Conhecer a atuacdo | O vinculo, o acolhimento e
mulheres: atuacdo da | Tier CG, Ribeiro AC, | da  enfermeira nas | a notificacdo compulsoéria
enfermeira na atengdo | Maciel VQS, Castilhos | Estratégias Saude | constituiram fatores importantes

primaria a saude.

L (2019)

da Familia frente a
violéncia contra  as

mulheres.

para a atuacdo junto as mulheres
em situacao de violéncia. A falta de
abordagem do tema na formagdo
académica e profissional e a
desarticulagdo da rede de atengdo

foram identificadas como condi¢des

que dificultam a atencao

Atuagao da enfermagem
na conservagao da satde

de mulheres em situagao

ALBUQUERQUE
NETTO, Leodnidas de;
PEREIRA, Eric Rosa;

Analisar, pela dtica da
Teoria de Enfermagem

de Levine, o atendimento

O cuidado precisa possibilitar
conservacdo de energia, por meio

da atencdo integral as mulheres,

de violéncia. TAVARES, Joyce | da enfermeira as | e ndo apenas focado na violéncia.
Martins Arimatea | mulheres que sofreram | Enfatizaram questdes como
Branco;  FERREIRA, | violéncia. acolhimento e acesso a unidade de
Dennis de Carvalho; satde, resgatando vinculos dessa
BROCA, Priscilla mulher com membros da rede
Valladares. (2018) social.

O papel da Enfermagem | SOUZA, Cristiane | Compreender a | O acolhimento das vitimas de

na violéncia sexual | Nunes de;  SILVA, | importancia do papel | violéncia sexual deve ser um

contra a mulher Janaina de  Souza; | do enfermeiro em casos | principio a ser seguido por todos os
CARVALHO, Néjila | de mulheres vitimas | profissionais e deve estar presente
Ruana Barbosa de; | de violéncia sexual e | nos locais que recebem a vitima e
AOYAMA, Elisangela | 3 incidéncia dos casos | @ sua familia, para que se sintam
de Andrade; LIMA, protegidos, confiantes, seguros

Ronaldo Nunes. (2019)

e dessa forma continuem com o

atendimento em todo o periodo de

durag@o.

Atuagao dos enfermeiros
na identificagdo e
notificacdo dos casos

de violéncia contra a

FREITAS, R. J. M.
de; SOUSA, V. B. de;
COSTA, T. da S. C. ¢
FEITOSA, R. M. M,;

Compreender a atuagao
destes profissionais
na identificagdo e

notificacdo dos casos de

O processo de identificacdo e
notificacdo dos casos de violéncia
contra a mulher esbarra na falta de

preparo e o receio dos enfermeiros

mulher MONTEIRO, A. R. | violénciacontraamulher | se envolverem no caso. Os mesmos
M.; MOURA, N. A. de. | nessa modalidade de | confundem o ato de notificar
(2018) atendimento do Sistema | com denuncia e criminalizagdo,
Unico de Saude contribuindo para a invisibilidade
do problema.
Atuagaodosenfermeiros | SILVA, Neuzileny Nery | Identificar como os | O tema da violéncia contra a mulher

da aten¢do basica a
mulheres em situacdo de

violéncia

Ferreira et al. (2017)

enfermeiros da atengdo
basica atuam diante dos
casos de mulheres em
situagdo de violéncia,
em um municipio no

Para.

¢ complexo e de dificil abordagem
nos servigos de saude, requerendo
dos enfermeiros maior intera¢do e
conhecimento sobre o assunto para

qualificar a terap€utica dos casos.
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Assisténcia de
enfermagem frente a
mulheres vitimas de

violéncia no Brasil

LIMA, C. da S. de;
ALMEIDA, SD de;
NASCIMENTO, JCC
do; NOGUEIRA, ALF.;
COSTA, E. da S.;
MAGALHAES, RO
SILVA, ALC da (2021)

Descrever as condutas da
equipe de enfermagem
frente as  mulheres

vitimas de violéncia no

Brasil.

A enfermagem  exerce um
protagonismo na assisténcia as
vitimas, tendo em vista que este
profissional é o primeiro a ter
contato com ela e proporciona
acolhimento, ausculta qualificada,
bem como aplica medidas para

minimizar os danos causados pela

contra a mulher

da; LIMA, W. M. L. M.
(2020).

da Familia diante de
casos confirmados ou
suspeitos de violéncia

doméstica contra a

mulher.

violéncia.
Conduta de enfermeiras | ALVES COSTA | Identificar a conduta de | A violéncia doméstica contra
diante de casos de | DA SILVA, P. de P,; | enfermeiras inseridas | a mulher ¢é conduzida pelas
violéncia doméstica | TRINDADE, R. F. C. | na Estratégia Satde | enfermeiras de diferentes formas,

seja por meio de discussdo do
caso com os demais integrantes da
equipe, seja pelo encaminhamento
da mulher para outros servigos
e profissionais. A maioria das
enfermeiras sente-se insegura de
prestar assisténcia as mulheres que

sofreram violéncia.

O cuidar em

enfermagem a mulher

OLIVEIRA, Alessandra

Floriano da  Silva;

Discutir a 1mportancia

do acolhimento as

O enfermeiro deve conversar com a

agredida de forma que tudo que ela

vitima de violéncia | EMANUELLE, Tayssa; | mulheres  que  sdo | referirsejaconfidencial conseguindo
sexual BARRETO, Carla | vitimas de violéncia | a ética e assim dando a essa vitima
Alessandra; sexual e a relevancia do | a confianga e a seguranga necessaria
papel da enfermagem | para arealizacdo dos procedimentos
em prestar os primeiros | indispensaveis, tornando 0
atendimentos, sejam | atendimento humanizado
eles, o acolhimento, a
orientagdo e 0s primeiros
cuidados necessarios
DISCUSSAO

Para discorrer sobre a tematica, dividiu-se em 03 (trés) subtopicos, sendo eles: Conhecimento
do enfermeiro da Estratégia de Satde da Familia sobre a legislagdo vigente em relagdo a violéncia
contra a mulher e o cumprimento dos protocolos; As a¢des do enfermeiro da Estratégia de Satude da
Familia diante de situagdes de violéncia contra a mulher; e Dificuldades do enfermeiro da Estratégia

de Saude da Familia para reconhecerem as situagdes de violéncia contra a mulher.
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Conhecimento do enfermeiro da Estratégia de Saude da Familia sobre a legislacido vigente em

relacdo a violéncia contra a mulher e o cumprimento dos protocolos

Aequipe de enfermagem e demais profissionais de satide precisam ter certo grau de sensibilidade
para lidar com essas mulheres. Como resolver muitos outros problemas de saude, ¢ impossivel resolver
este problema de forma pratica, rdpida e eficaz. O profissional precisa compartilhar suas emogdes € o
principal resultado desse comportamento ¢ que a mulher se sente melhor apoiada e consegue articular
com clareza suas necessidades de saide (ALBURQUERQUE NETO et al., 2018).

Nesse sentido, Souza et al. (219) elucidam que € necessario perceber a consciéncia critica de
subsidiar as questdes de acao dos servi¢os de saude. Portanto, ¢ muito importante que o enfermeiro
seja bem treinado, possua conhecimento técnico e cientifico para auxiliar as mulheres que sofreram
violéncia sexual. Mais importante ainda, como a maioria dos agressores sao pessoas proximas da
vitima ou mesmo de seu parceiro, alguns pacientes deixam de relatar o tipo de violéncia que sofreram,

o que impede a vitima de relatar o abuso softrido.

Em termos de direitos legais, o aumento do indice de violéncia contra a mulher tem levado
a promulgagdo de legislacdo especifica, como a Lei Federal n® 10.778 / 2003, que estipula que esses
casos devem ser notificados, independentemente de serem tratados em publico ou servigos privados
de saude. A notificacdo ¢ o elo entre o servigo de satude e o espaco juridico, constituindo-se em uma
acdo integral que pode alcancar agcdes mais efetivas. A importancia da confirmagdo da notificacdo
¢ subsidiar a assisténcia prestada e promover a redug¢do dessas situagdes de violéncia, bem como

prevenir agravos mais graves para quem vivencia a violéncia (SEHNEM et al., 2019).

A identificagdo dos casos se dd por meio da primeira etapa (historico) do processo de
atendimento ao atendimento de mulheres vitimas de violéncia (FREITAS et al., 2017). Uma boa
entrevista, acompanhada de um exame fisico completo, pode identificar a lesdao e estimular o paciente
a relatar como ocorreu o caso. Durante a consulta de enfermagem, o enfermeiro determinara as
consequéncias mais comuns: cefaleia, desconforto gastrointestinal, nduseas, disturbios do sono,
disturbios do humor, depressao, ansiedade e doengas sexualmente transmissiveis. Desta forma, o
enfermeiro ndo s6 observard as queixas feitas pela vitima, mas também estara atento aos sintomas
observados e ocultados pelo paciente, podendo também revelar que existem métodos de prevencao e
cuidado. Sujeito a qualquer tipo de ataque de for¢a bruta (OLIVEIRA; EMANUELLE; BARRETO,
2019).

Ao descobrir uma situagao de violéncia de género, os enfermeiros determinam que a notificagao
seja obrigatdria e o comportamento violento seja registrado no Sistema de Informagdes sobre Agravos
de Notificacdo (SOUZA et al., 2019). A notificacdo ¢ um meio importante de protecao, ndo um meio
de condenagio e punigdo. E utilizado para registrar e sistematizar dados de saude a fim de limitar as
informagdes e, assim, determinar a prioridade de prevencdo da violéncia e promogao da satde nas
politicas publicas (FREITAS et al., 2017).

Silva, Trindade e Lima (2019) acreditam que no campo da enfermagem, na relagdo com as
mulheres que sofreram violéncia doméstica, elas precisam criar condi¢des para que possam construir

e expressar seu mundo interno com demandas externas e reparar a experiéncia de violéncia doméstica.
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Pois, essa mulher pode desenvolver novos modos de ser e de comportamento a partir dessa experiéncia,

dando-lhe um “novo comeco”, ou seja, religando-se com a felicidade, o amor e a vida.

Assim sendo, ¢ 6bvio que as enfermeiras precisam aprofundar o estudo da questdo da
violéncia sexual contra a mulher, pois sabem que o atendimento prestado a essas mulheres € realizado
principalmente pela nossa classe. Reconhecer que a violéncia contra a mulher ¢ um problema de
saude publica porque tem impacto nos campos biologico, social e psicoldgico, requer acesso a tipos
complexos de servicos de enfermagem e saude e precisa lidar com o problema de maneiras que vao
além do escopo dos recursos. a ser utilizado pela area da Saude, devidamente integrada com outras
areas do conhecimento humano (ALBUQUERQUE NETO, 2018; LIMA et al., 2021).

As acoes do enfermeiro da Estratégia de Saude da Familia diante de situacdes de violéncia

contra a mulher

Ajudar a satide da mulher em situacdo de violéncia envolve muitos fatores que determinam a
qualidade do atendimento. Dentre os fatores que promovem a assisténcia a essas mulheres na atengao
basica, o vinculo entre a usuaria e a equipe de saude ¢ considerado essencial para a prevengao e o
enfrentamento da violéncia (SEHNEM et al., 2019).

De acordo com Freitas et al. (2019) enfermeiros que demonstram disposicao e aceitagdo em
ouvir as vitimas e estimula-las a expressarem suas vivéncias, abrem espago para que o sujeito (vitima)
assuma o papel de ator principal do proprio cuidado. Segundo Oliveira; Emanuelle e Barreto (2019)
na era das relagdes interpessoais, a enfermagem estd em processo de ajudar as pessoas por meio
do comportamento humano, baseado no sentimento de ajuda, confianca, empatia mutua, valores
humanisticos e conhecimento cientifico, portanto, o cuidado ¢ entendido como o elemento basico da

existéncia humana.

Nesse sentido, as condutas dos enfermeiros precisam ser acolhedoras, pois ¢ interessante
observar os diferentes aspectos da violéncia, para isso € necessario um preparo profissional baseado
em discussdes amplas e interdisciplinares. Além disso, as qualificagcdes profissionais também sao
importantes para fornecer cuidado entusiastico e abrangente e fortalecer a construcao de vinculos
(SEHNEM et al., 2019).

Segundo Albuquerque Neto (2018), responder a violéncia contra a mulher como questao
de saude publica exige que a equipe de saude, em especial a enfermagem, adote atitude sensivel e
entusiasmada com as vitimas. Espera-se que esses profissionais sejam utilizados na prevengao € no
manejo dessas situagdes para que as mulheres em ambientes violentos se sintam amparadas para
expor suas necessidades de saide (OLIVEIRA; EMANUELLE; BARRETO, 2019).

Em relacdo ao acolhimento, acredita-se que isso se deva ao fato de algumas experiéncias e
expectativas poderem ser agregadas. Isso permite que as mulheres em um ambiente violento falem
livremente com outras mulheres enfermeiras sobre sua ansiedade e medo profundamente arraigados.
Esse depoimento reflete a irmandade, que se caracteriza pela vivéncia subjetiva de mulheres que

buscam relagdes igualitarias, estabelecendo aliangas existenciais e politicas com outras mulheres, e
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contribuindo para a eliminacao de todas as formas de opressao na sociedade (SEHNEM et al., 2019).

Dificuldades do enfermeiro da Estratégia de Saude da Familia para reconhecerem as situacoes

de violéncia contra a mulher

De acordo com Sehnem et al. (2019), a Unidade Bésica de Saude ¢ um dos servigos que
essas mulheres procuram para tratar de problemas graves de saude para elas e seus familiares e, as
vezes, quando procuram esse servigo, se sentem acolhidas e seguras, e passam a expor a situagao
de violéncia. Porém, as vezes, essas mulheres nao revelam os desencadeadores dessas situacoes,
por isso os profissionais precisam estar atentos para identificar e executar possiveis atendimentos e

encaminhamentos necessarios.

Em vista da integridade social, a identidade de qualquer pessoa esta relacionada a familia,
grupos de amigos, comunidade e religido. Membros das principais redes sociais, incluindo parentes,
amigos e vizinhos, existem no dia a dia das mulheres e podem ser configurados como espacos de
ajuda. Cabe aos profissionais de saude identificar os atores sociais que constituem as redes sociais das
mulheres a fim de promover ajudas importantes no contexto da relagdo. Por esse motivo, o processo de
comunicagao ¢ utilizado para proporcionar melhor atendimento médico a mulher (ALBUQUERQUE
NETO, 2018).

No estudo de Sehnem et al. (2019), os autores afirmam que este vinculo auxilia as usudrias
na busca pelos servicos de satide e ¢ um importante elo para que elas ganhem confianga, pois pode
ndo so6 esclarecer dividas sobre a propria satide, mas também expor problemas familiares, buscar
compreensdo, ajuda e atitude para os problemas de violéncia sofridos. Portanto, a pratica do cuidado
de enfermagem a essas mulheres precisa estar pautada na escuta e na responsabilidade compartilhada,
e na realizagdo de acdes que ajudem a romper a situacao de violéncia. Essas a¢des precisam atender as
demandas dessas mulheres, ou seja, além dos problemas fisicos, elas também precisam estar atentas

diretamente as necessidades econémicas, sociais € emocionais.

No entanto, Silva et al. (2017) apontaram que ainda existem dificuldades na compreensao de
tais incidentes de violéncia doméstica, pois a questdo da violéncia contra a mulher ¢ complexa e de
dificil enfrentamento nos servigos publicos de satide, sendo necessario que os enfermeiros tenham
maior interagdo e conhecimento sobre o tema. Para limitar o tratamento dos casos. E importante
ressaltar que as mulheres vitimas de violéncia costumam recorrer aos servigos de satde, pois, ao
tentarem fazé-lo, muitas vezes sua saude fica comprometida. E logo, como o caso nao foi detectado
precocemente, nenhum incidente violento foi declarado, pois a situagdo so ¢ apurada nos casos mais

graves.

Portanto, finaliza-se no contexto de Lima et al (2021) que enfatiza que a assisténcia de
enfermagem realiza, neste contexto, acolhimento, aconselhamento qualificado, rastreamento e
prevencao dos danos causados pela agressdo, e atividades que busquem a reinser¢do da mulher na

sociedade para garantir bem-estar fisico, psicologico e social.
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CONSIDERACOES FINAIS

O atendimento a mulher vitima de violéncia sexual tem levado ao entendimento de que as
acdes dos profissionais de enfermagem estao voltadas prioritariamente ao cuidado técnico pautado nas
normas do Ministério da Satde, embora seja necessario incorporar esse cuidado a pratica cotidiana e

a dimensao humana, permitindo valores compartilhados a relagdo com as emogoes.

A este respeito, ¢ necessario compreender que as mulheres sdo as principais vitimas de
violéncia sexual, e perceber que a drea de assisténcia a mulher que sofreu algum tipo de abuso abrange
os diferentes departamentos em que o enfermeiro pode tomar medidas preventivas, desde o cuidado

até a superagao dos incidentes, pois seguirdo os principios da ética € da humanizagao.

Portanto, este trabalho mostra-se de suma importancia, para as mulheres (vitimas de violéncia),
no sentido de que existem maneiras de evitar a ruptura familiar e superar o medo, a ansiedade e
outros obstaculos por conta propria e com a ajuda de profissionais. Enquanto para o profissional de
enfermagem, faz-se necessario estabelecer a confianca do paciente para que o acolhimento seja feito

de forma eficiente na Estratégia de Satde da familia com pacientes vitimas de abusos.
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Partos prematuros 510, 514, 516

Parturientes 177, 178, 180, 190, 211, 215, 306, 307, 315, 316, 383, 387, 389, 423, 427, 430, 434, 435, 437, 438, 439,
463, 467,468, 470, 472, 478, 479, 482, 490, 491, 592

Paternidade 318, 320, 327

Patologia 28, 71,201, 238, 242, 246, 247, 444, 519, 530, 574, 581, 626, 704, 705, 706, 711, 716, 755, 756, 758

Patologias 29, 31, 36, 117, 139, 156, 163, 201, 206, 233, 246, 247, 265, 336, 407, 409, 413, 415, 417, 418, 456, 529,
551, 575, 625, 630, 631, 666

Perdas dos pacientes 28

Perfil epidemiologico 108, 123, 131, 159, 162, 164, 170

Periodo gravidico-puerperal 122, 126, 164, 169, 172, 174, 176, 179

Periodo pandémico 369, 648
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Politica nacional de atencdo integral a satde do homem (pnaish) 317, 318, 319

Pratica de atividade fisica 138, 200, 354, 357, 363, 364, 365

Praticas alimentarem 353

Praticas de saude 42, 130, 139, 387, 392, 549

Praticas éticas 532, 548

Pré e pds-operatorio da ostomia 657, 662

Pré-natal tardio 510

Presenga do pai no pré-natal 317

Preservativos 107, 145, 146, 149, 152, 291

Prevengdo 51, 53, 54, 56, 57, 59, 60, 61, 68, 74, 75, 79, 80, 97, 101, 102, 103, 105, 112, 113, 118, 119, 122, 126, 132,
136, 138, 139, 141, 150, 153, 155, 157, 160, 197, 199, 201, 204, 206, 208, 228, 233, 247, 256, 258, 259, 262,
265, 266, 268, 271, 276, 277, 278, 282, 288, 289, 290, 291, 293, 300, 316, 319, 335, 344, 348, 352, 355, 358,
370,371, 377, 395, 396, 403, 404, 434, 435, 444, 447, 448, 459, 460, 463, 465, 468, 469, 470, 471, 472, 474,
476,477,478, 479, 510, 511, 512, 517, 551, 556, 558, 559, 566, 573, 575, 576, 577, 578, 579, 580, 581, 582,
583, 591, 601, 606, 609, 619, 620, 621, 623, 641, 642, 647, 652, 658, 670, 672, 687, 694, 702, 704, 706, 708,
709, 710, 711, 712, 713, 751, 758, 759, 760, 763, 764

Principais riscos existentes no ambiente escolar 340, 347, 348

Procedimento de episiotomia 422

Processo de enfermagem 40, 41, 42, 43, 46, 48, 49, 62, 178, 687

Processo satide-doenga 295, 302, 447, 556, 614, 641, 676, 701, 711

Profissionais de enfermagem 29, 30, 41, 47, 48, 105, 227, 562, 648, 717

Profissionais qualificados em libras 726, 739

Programa de Pré-natal masculino 317, 318, 319

Promocdo da saade 130, 133, 142

Protocolos 47, 48, 58, 71, 253, 271, 274, 376, 459, 460, 519, 524, 525, 527, 567, 612, 615, 618, 619, 643, 748

Psicologia 66, 105, 110, 174, 220, 329, 357, 467, 481, 484, 496, 577, 604, 610, 660, 707, 757

Q

Qualidade da coleta 51, 53, 54, 58, 59

Qualidade da humanizagao 183, 192

Qualidade de vida 36, 80, 81, 95, 97, 113, 118, 131, 132, 140, 141, 149, 151, 169, 194, 196, 197, 198, 199, 200, 201,
202, 204, 205, 229, 232, 234, 238, 240, 242, 243, 244, 245, 247,250, 251, 252, 265, 266, 269, 271, 275, 277,
278,355,390, 414,415,417, 419, 465, 494, 506, 514, 559, 562, 567, 570, 613, 626, 658, 663, 664, 667, 672,
676, 683, 700, 704, 708, 711, 713, 723, 754, 755, 756, 758, 760, 761, 763, 766

Qualidade do atendimento 36, 173, 592, 620

R

Recém-nascido 118, 122, 125, 126, 173, 178, 179, 183, 184, 208, 216, 218, 307, 312, 313, 314, 455, 456, 459, 461,
481,489, 491, 511, 682, 683, 686, 687, 688, 689, 690

Recém-nascidos prematuros 681, 683

Recuperagdo de pacientes 496, 600, 601, 602, 609

Redes midiaticas 394, 395, 396, 397, 399, 404

Redes sociais 95, 97, 100, 101, 102, 263, 288, 299, 301, 395, 396, 399, 400, 401, 403, 404, 569, 621, 723

Reféns da pandemia 74, 81

Relagao pais-filho 317, 325

Relacionamentos geossocial 282
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Remocgio aérea de pacientes em estado critico 635, 636
Repercussodes fisicas e emocionais 74, 76

Respeito a vida humana 532

Riscos a gestante 116, 118

Riscos em adolescentes 354
S

Satde da familia 510, 622

saude da gestante e do bebé 510

Saude da Mulher 52, 54, 127, 180, 307, 323, 481, 514, 517, 518, 574

Saude da pessoa idosa 130, 132, 133, 141, 142, 232, 235

Saude da populagdo 132, 150, 152, 164, 294, 296, 297, 303, 404, 704, 706

Saude de adolescentes escolares 353, 355, 357, 361, 364, 365

Saude do adolescente 354

Saude emocional dos profissionais 647, 648

Saude e seguranga de profissionais 34, 39

Saude materno-infantil 311, 381, 390

Saude mental 33, 34, 35, 36, 37, 38, 74, 76, 78, 79, 80, 81, 82, 95,99, 101, 102, 317, 321, 325, 355, 359, 363, 375, 377,
380, 506, 528, 571, 604, 607, 647, 648, 650, 651, 652, 653, 654, 698, 700

Saude mental de enfermeiros 74, 76

Saude no cuidado aos indigenas 550, 559

Saude publica 75, 105, 106, 107, 111, 113, 117, 127, 156, 161, 164, 194, 196, 202, 203, 204, 223, 229, 291, 296, 297,
307, 325, 330, 337, 352, 368, 369, 370, 371, 373, 378, 379, 380, 394, 396, 399, 400, 403, 404, 442, 443, 444,
445, 448, 449, 475, 478, 511, 530, 585, 620, 635, 642, 647, 653, 667, 671, 693, 699, 718, 722, 755, 765

Servigos de transporte acromédico 635, 636

Sexualidade 113, 136, 138, 140, 143, 145, 152, 257, 258, 262, 264, 265, 266, 268, 289, 353, 359, 362, 367, 432, 575

Sexualidade dos idosos 145, 152

Sexualidade precoce 354, 359

Sifilis congénita 155, 157, 160

Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida 145, 256, 268, 291

Sistema de Informacéo Sobre Mortalidade (SIM) 162

Sistema de Informagao Sobre Nascidos Vivos (SINASC) 162

Sistema imunoldgico 31, 107, 112, 407, 409, 418, 444, 456, 574

Situacdo de violéncia 612, 615, 621

Situagdes de medo e incertezas 520, 530

Situacdes de violéncia contra a mulher 612, 614, 615, 618, 620, 621

Suporte Basico de Vida 339, 340, 341, 342, 351

Surdez 727, 740

T

Tabagismo 196, 197, 362, 363, 550, 552, 558, 625, 630, 705
Tabu em relagdo a vida sexual 256

Tecnologia educativa 339, 342, 347, 348, 349

Terapia ocupacional 66, 105, 110, 357, 481, 484, 660
Terapias complementares 494, 497

Teste de papanicolau 52, 54, 57, 61
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Tipo de parto 178, 206, 211, 215, 216

Trabalho de parto 182, 184, 185, 188, 189, 191, 210, 212, 213, 214, 216, 313, 314, 315, 321, 386, 388, 389, 390, 391,
424,436, 462, 465, 468, 469, 472, 485, 486, 487, 488, 489, 490, 491, 510, 589, 592, 693, 698, 699

Trabalho em meio a pressdo 519

Transmissao do virus 145, 146, 459, 460, 520, 563, 716

Transmissdo vertical de doenca infecciosas 155, 157

Transporte Aeromédico 635, 637

Transtorno do Espectro Autista (TEA) 83, 84, 88, 92

U

Ultrassonografia 62, 63, 64, 67, 68, 69, 72, 73, 323
Unidade de terapia intensiva neonatal 314, 681, 683, 691
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) 519

Unidades obstétricas 584, 586

Uso da ozonioterapia 743, 744, 746, 747, 751

Uso de alcool 178, 354, 361, 364, 711

\Y%

Vacinacdo da populagdo brasileira 442, 445

Vinculo pai e bebé/ filho 317

Violéncia 136, 138, 139, 140, 177, 290, 341, 353, 359, 361, 362, 364, 370, 392, 422, 423, 426, 427, 428, 431, 434, 435,
436, 438, 439, 463, 464, 465, 467, 468, 469, 470, 471, 472,473,474, 475, 476, 477,478, 479, 612, 613, 614,
615,617, 618, 619, 620, 621, 622, 623, 692, 693, 694, 697, 698, 699, 700, 701, 702, 703

Violéncia contra a mulher 612,613, 614, 615, 617, 618, 619, 620, 621, 623, 693, 698, 703

Violéncia doméstica 612, 618, 619, 621, 622, 623

Violéncia obstétrica(vo) 422

Viricida 743, 749

Virus da Imunodeficiéncia Humana 145, 256, 258, 291

Vulnerabilidade 74, 76, 81, 111, 118, 141, 150, 151, 152, 153, 159, 169, 250, 252, 255, 258, 267, 292, 359, 361, 362,
370, 592, 615, 676, 682, 711, 761
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