UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA
CENTRO DE CIENCIAS AGRARIAS
DEPARTAMENTO DE ESTUDOS INTERDISCIPLINARES
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM AVALIACAO DE POLITICAS PUBLICAS

LAYANE MARIA LEAL

AVALIAGAO DE POLITICAS PUBLICAS PARA MULHERES VIOLENTADAS: A
CONTRIBUIGAO DAS NOTIFICAGOES DE VIOLENCIA INTERPESSOAL, NO
AMBITO DA SAUDE, DE 2013 A 2022, NO ESTADO DO CEARA

FORTALEZA
2024



LAYANE MARIA LEAL

AVALIACAO DE POLITICAS PUBLICAS PARA MULHERES VIOLENTADAS: A
CONTRIBUICAO DAS NOTIFICACOES DE VIOLENCIA INTERPESSOAL, NO
AMBITO DA SAUDE, DE 2013 A 2022, NO ESTADO DO CEARA

Dissertacao apresentada ao Programa de
Pos-Graduacao em Avaliagao de Politicas
Publicas da Universidade Federal do
Ceara-PPGAPP, como requisito parcial a
obtencao do titulo de Mestre em Avaliagao
de Politcas Publicas. Area de
concentragdo: Avaliacdo de Politicas
Publicas.

Orientador: Prof. Dr. Fernando José Pires
de Sousa

Coorientador: Profa. Dra. Milena Marcintha
Alves Braz

FORTALEZA
2024



Dados Internacionais de Catalogagso na Publicagao
Universidade Federal do Ceara
Sistema de Bibliotecas
Gerada automaticamente pelo modulo Catalog, mediante os dados fomecidos pelof{a) auton(a)

L47T1a Leal, Layane Maria_
Avaliagio de politicas pibficas para mulheres violentadas - a coniribuicio das
notificaghes de viokéncia interpessoal. no dmbito da salde, de 2013 a 2022, no Estado do
Ceara / Layane Maria Leal. — 2024.
108 F -l

Dissertagdo (mestrada) — Universidade Federal do Ceara, Centro de Ciéncias Agrarias,
Mestrado Profissional em Avaliagdo de Politicas Plblicas. Fortaleza, 2024.

Orientagdo: Prof. Dr. Femando José Pires de Sousa.

Coorentagio: Profa. Dra. Milena Marcintha Alves Braz.

1. AvaliagSo. 2. ViolEncia contra mulheres. 3. Salde Plblica. 4. Notificagio compulsaria
de violéncia_ | Titulo.

CDD 2208




LAYANE MARIA LEAL

AVALIACAO DE POLITICAS PUBLICAS PARA MULHERES VIOLENTADAS: A
CONTRIBUICAO DAS NOTIFICACOES DE VIOLENCIA INTERPESSOAL, NO
AMBITO DA SAUDE, DE 2013 A 2022, NO ESTADO DO CEARA

Dissertagao apresentada ao Programa de
Pds-Graduagao em Avaliagcao de Politicas
Publicas da Universidade Federal do
Ceara-PPGAPP, como requisito parcial a
obtencao do titulo de Mestre em Avaliagao
de Politcas Publicas. Area de
concentracdo: Avaliacdo de Politicas
Publicas.

Aprovada em: 23/08/2024.

BANCA EXAMINADORA

Prof. Dr. Fernando José Pires de Sousa (Orientador)
Universidade Federal do Ceara (UFC)

Profa. Dra. Milena Marcintha Alves Braz (Coorientadora)
Universidade Federal do Ceara (UFC)

Profa. Dra. Celecina de Maria Veras Sales
Universidade Federal do Ceara (UFC)

Profa. Dra. Daniele Ribeiro Alves
Faculdade Rodolfo Tedfilo (FRT)



AGRADECIMENTOS

Agradeco ao Senhor Deus, por ser a minha for¢ca e o meu escudo. Em meio a tantas
adversidades, mostrou-me a direcao correta e me sustentou para que eu pudesse
alcangar esta realizagdo. Bendita seja Nossa Senhora da Conceigao Aparecida, pela
sua intersegao foi possivel ter coragem e discernimento para caminhar.

A minha familia, por me ensinar o valor da educacdo como ferramenta de

libertacdo, escolha e independéncia. Sou grata por todos os sacrificios que fizeram
por mim.

A vo Isabel por ser uma referéncia de mulher forte, obrigada por me ensinar a
acreditar sempre em dias melhores e na forga que carregamos dentro de nés
mesmas.

Ao meu querido irmao Jairo, pelo apoio durante a minha jornada e pela sincera
amizade.

Ao meu companheiro, Augusto, pelo carinho e acolhimento.

Aos meus orientadores, Prof. Dr. Fernando José Pires de Sousa e Profa. Dra. Milena
Marcintha Alves Braz, pela generosidade em aceitar orientar esta pesquisa, pelo
tempo, pelas valiosas colaboragdes e sugestbes. Sou imensamente grata pelo
apoio.

As professoras participantes da banca examinadora, Celecina de Maria Veras Sales
e Daniele Ribeiro Alves, por aceitar o convite para participar da banca e

contribuigdes de grande importancia para este trabalho.



RESUMO

A presente pesquisa tem como objetivo geral avaliar como as notificagdes de violéncia
interpessoal, utilizadas no sistema publico de saude, contribuem para o enfrentamento
da violéncia contra mulheres no Estado do Ceara. Dessa forma, compreende-se que
tal fenbmeno é resultante de uma construgao socio-histérica e cultural, pautada na
desigualdade de género, no patriarcalismo e no machismo, contexto que demanda
respostas do poder publico por meio de varias politicas integrantes da rede de
atendimento, entre elas a saude. Nesse sentido, tem-se como objetivos especificos:
identificar o perfil socioecondmico das mulheres violentadas; investigar as
caracteristicas dos eventos de violéncia contra as mulheres no Estado do Cear3;
analisar os marcadores sociais da desigualdade presentes no contexto da violéncia
contra as mulheres na perspectiva da interseccionalidade. Visando atender tais
objetivos, realizou-se avaliagao a partir da abordagem experiencial de Lejano (2012).
Segundo o autor, o avaliador deve integrar multiplos conhecimentos, observando a
relagdo entre suas normativas (texto) e o contexto onde as agdes sao executadas no
cotidiano. Metodologicamente, o presente estudo é de natureza qualitativa, tem
finalidade exploratéria e descritiva. Quanto a coleta de dados, realizou-se
levantamento bibliografico e pesquisa documental. Adotou-se a analise de conteudo
como método de analise dos dados. A partir das analises realizadas, observou-se que
as violéncias perpetradas as mulheres sao atravessadas por multiplas expressdes da
questdo social e de saude publica. Os resultados apresentados apontam que a
notificacdo compulséria € uma ferramenta importante para o enfrentamento da
violéncia, visto que contribui para a compreensido do fenbmeno através do
levantamento epidemiolégico da situagdo, bem como para fomentar a construgéo de

politicas publicas voltadas para essa tematica.

Palavras-chave: avaliagdo; violéncia contra mulheres; saude publica; notificacédo

compulséria de violéncia.



ABSTRACT

The general objective of this research is to evaluate how notifications of interpersonal
violence, used in the public health system, contribute to coping with violence against
women in the State of Ceara. Thus, it is understood that this phenomenon is the result
of a socio-historical and cultural construction, based on gender inequality, patriarchy
and machismo, a context that demands responses from the public authorities through
various policies that are part of the care network, including health. In this sense, the
specific objectives are: to identify the socioeconomic profile of the abused women; to
investigate the characteristics of events of violence against women in the State of
Cear4; to analyze the social markers of inequality present in the context of violence
against women from the perspective of intersectionality. In order to meet these
objectives, an evaluation was carried out based on the experiential approach of Lejano
(2012). According to the author, the evaluator must integrate multiple knowledges,
observing the relationship between their norms (text) and the context where the actions
are performed in daily life. Methodologically, the present study is qualitative in nature,
has an exploratory and descriptive purpose. Regarding data collection, a bibliographic
survey and documentary research were carried out. Content analysis was adopted as
a method of data analysis. From the analyses carried out, it was observed that the
violence perpetrated against women is crossed by multiple expressions of the social
and public health issue. The results presented indicate that compulsory notification is
an important tool for coping with violence, since it contributes to the understanding of
the phenomenon through the epidemiological survey of the situation, as well as to

foster the construction of public policies aimed at this theme.

Keywords: evaluation; violence against women; public health; compulsory notification
of violence.
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1. INTRODUGAO

A questéo da violéncia contra a mulher vem ocupando espaco de destaque na
sociedade brasileira. Nesse cenario, a projecdo dessa tematica no contexto
académico permite um amplo debate ao reunir diversos estudos. Além disso, o
processo de agregar conhecimentos contribui para o enfrentamento da problematica.
A complexidade dos fatores sociais envolvidos no fendmeno deve ser considerada no
planejamento, execugao e avaliagao de politicas publicas.

No contexto da Politica de saude, as situagdes de violéncia contra mulheres
ocasionam diversas demandas como internagdes, procedimentos cirurgicos e
tratamentos clinicos. Logo, a promogao da atengao em saude para atendimento e
acompanhamento da mulher vitima de violéncia de forma qualificada, necessita
compreender a problematica para ofertar assisténcia integral.

De acordo com dados do SINAN, coletados no Estado do Ceara, no periodo de
2013 a 2022, foram realizadas 91.356 notificacdes de violéncia interpessoal, desse
total 66% tratam de violéncias perpetradas contra mulheres. Considerando tal
situagao, justifica-se a relevancia dessa tematica como objeto de estudo para o
conjunto da sociedade.

Para tanto, torna-se pertinente avaliar de que modo as notificagdes de violéncia
interpessoal podem contribuir para enfrentamento da violéncia contra mulheres no
estado do Cear3, constituindo-se assim no objetivo geral. Como objetivos especificos,
procura-se: 1) ldentificar o perfil socioecondmico das mulheres violentadas a partir de
dados do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo (SINAN) no Estado do
Ceara no periodo de 2013 a 2022; 2) Investigar as caracteristicas dos eventos de
violéncia contra as mulheres no Estado do Ceara no referido periodo; 3) Analisar os
fatores sociais da desigualdade no contexto da violéncia contra as mulheres na
perspectiva da interseccionalidade.

Vale ressaltar que a tematica da violéncia contra mulheres me acompanha
desde o0 meu processo de formacéao profissional no curso de Graduagao em Servigo
Social, na Universidade Estadual do Ceara (UECE), tendo sido tema da pesquisa de
conclusao do curso. Na trajetéria do Mestrado Académico em Avaliagdo de Politicas
Publicas da Universidade Federal do Ceara, a tematica permaneceu presente nas
pesquisas realizadas. Desde o ano de 2017 sou servidora em uma unidade hospitalar



14

na cidade de Fortaleza/CE, realizando atendimentos aos pacientes internados em
virtude de demandas traumatoldgicas, pois o referido hospital atende pessoas com
lesbes vasculares, lesdes neuroldgicas, queimaduras, afogamentos e intoxicagdes
agudas.

Nesse contexto, foi possivel identificar varias expressdées de violéncia no
cotidiano de trabalho, como agressdes, pessoas atingidas por arma de fogo, arma
branca, violéncia intrafamiliar, extrafamiliar/comunitaria, tentativas de suicidio,
violéncia de género, violéncia contra pessoas idosas, criangas e adolescentes, entre
outras. Diante das diversas situagdes de violacao de direitos, é frequente a realizagao
de notificagdes de violéncia por meio da ficha de notificagao do Sistema de Informacéao
de Agravos de Notificagdo — SINAN. Enquanto assistente social, foi possivel entéo
perceber, com olhar ampliado, as repercussdes da violéncia na trajetoria das mulheres
em questao, transformando a tematica em analise investigativa, com o propésito de
realizar pesquisa avaliativa.

Nos ultimos anos a violéncia de género vem sendo crescentemente remetida a
area da saude. Isso resulta ndo apenas de uma melhor compreensdo dos agravos
causados para a saude fisica e mental das mulheres, mas da percepg¢ao da saude
como espacgo privilegiado para identificar o problema (D’OLIVEIRA e SCHRAIBER,
1999).

As mulheres vitimas de violéncia de género figuram como um segmento
populacional que possui especificidades, dessa forma torna-se relevante a producao
de conhecimento e estudos sobre o assunto a fim de qualificar os servigos prestados,
uma vez que se deve visar a otimizagao dos recursos disponiveis e contribuir para o
enfrentamento desse tipo de violéncia.

Nesse sentido, os equipamentos de atendimento em saude sido considerados
pela Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra Mulheres como porta de
entrada de atendimento as mulheres violentadas. E entdo que, o registro de dados
acerca da demanda de atendimentos a mulheres violentadas por meio da ficha de
notificagdo do SINAN constitui-se em estratégia relevante no bojo das estratégias de
identificagdo do problema. A implantagdo da notificagdo compulséria da violéncia
contra a mulher representou um importante passo para o enfrentamento dessa
questdo, cujas informacdes geradas contribuem para a elaboragédo de politicas

publicas de protecao.
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Visando atender aos objetivos tragados neste estudo, propde-se a realizagéo
de avaliagao a partir da abordagem experiencial de Lejano (2012). Segundo o autor,
o avaliador deve integrar multiplos conhecimentos, observando a relagédo entre suas
normativas (texto) e o contexto onde sdo executadas no cotidiano.

Metodologicamente, realizou-se levantamento apurado das referéncias
bibliograficas pertinentes a tematica, em seguida, foi iniciado periodo de leituras e
reflexdo para entendimento da problematica. Ressalta-se que essa pesquisa é de
natureza qualitativa, adota a analise de conteudo como método de exame dos dados,
conforme sera melhor detalhado nos préximos capitulos.

Do ponto de vista académico, a presente dissertagao buscou realizar pesquisa
do fenbmeno avaliado sob diversos aspectos, ampliando e fortalecendo o debate
sobre a promocao de direitos das mulheres, em articulagdo com a Politica de saude.
Nesse sentido, as categorias analiticas centrais sao: avaliagdo, violéncia contra
mulheres, saude publica e notificagcdo compulsoéria de violéncia.

A dissertagdo esta organizada em sete segbes. Inicialmente, tem-se a
introdugdo, com apresentagdo da problematica a ser estudada, os objetivos da
pesquisa, os aspectos metodoldgicos e outras questdes norteadoras.

Na secdao dois apresenta-se o referencial tedrico necessario para a
compreensao do objeto de pesquisa. A secao trés foi dedicada a exposicao de
consideragdes sobre os sistemas de informagdes e notificagdes de violéncia
interpessoal.

A secao quatro aborda a perspectiva avaliativa da presente pesquisa. Na sec¢ao
cinco delineia-se o percurso metodoldgico proposto para este estudo, identificando a
abordagem da pesquisa, objetivos, procedimentos, os instrumentos de coleta de
dados, o local de estudo e analise de dados.

A Secao seis dedica-se a apresentacao dos resultados da pesquisa. Na segao
sete tem-se as consideragdes finais do trabalho, com apontamento dos resultados
encontrados. Ha ainda as referéncias bibliograficas utilizadas no estudo, seguida
pelos anexos A e B, ficha de notificacdo de violéncia interpessoal e mapa da
distribuicao espacial da média acumulada da taxa de incidéncia de casos notificados
por violéncia contra mulheres, segundo regiao de saude no Ceara, de 2013 a 2022,

respectivamente.
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2. VIOLENCIA CONTRA AS MULHERES: CONTEXTOS E MARCOS
CONCEITUAIS

A violéncia contra mulheres esta situada no contexto das relagdes de
desigualdade entre homens e mulheres, produzidas e reproduzidas em diferentes
espacos sociais. A compreensao de tal fendmeno remete a discussdes da questao de
género e dos papéis sociais atribuidos as mulheres.

Na presente se¢ao, contextualizar-se-a a violéncia perpetrada contra mulheres
a partir do seu significado especifico no ambito da violéncia estrutural, com destaque
para os estudo sobre a categoria género, no bojo do movimento feminista, e as
contribuicdes do debate sobre patriarcado e interseccionalidade.

Ressalta-se que a opcédo pelo uso da palavra “mulheres”, no plural, na
conjuntura da violéncia vinculada as relagdes desiguais de género, € uma maneira de

reconhecer a diversidade deste segmento social.

2.1 Estudos sobre relagoes de género e a violéncia contra as mulheres

Para compreender a violéncia enfrentada por mulheres é relevante analisar
seus significados especificos, ou seja, buscar perspectivas multidimensionais
situadas além dos aspectos fisicos visiveis. Acerca dessa questao, optou-se por iniciar
tal debate a partir da aproximagéo conceitual com a categoria violéncia. Michel Misse
(2016), compreende a violéncia enquanto representagdo social permeada de
significados sociais.

Tenho sustentado ndo um conceito de violéncia, que acho que
nao sera, de qualquer modo, muito util para a pesquisa empirica,
mas o reconhecimento do carater mais performatico que
constatativo dos usos que dela sao feitos. Prefiro insistir no
conceito de “acumulacao social da violéncia” por meio do qual a
violéncia, sem deixar de ser uma representagdo social,
comparece em seu triplo sentido de praticas representadas e
acusadas como de violéncia interpessoal, de violéncia estatal e
de coercitividade da estrutura social, podendo vir a constituir
uma causalidade circular acumulativa, pelos agentes sociais e
praticas que desempenham (Misse, 2016, p. 60).

Desse modo, a violéncia tem se apresentado, contemporaneamente, como
fendbmeno social complexo, o qual manifesta-se de forma paralela a desigualdade

social historicamente constituida no Brasil, com importantes repercussdes na saude
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individual e coletiva sob diferentes formas e dimensdes, desafiando estudiosos e
profissionais no seu deciframento. Como uma questdo vista sob diferenciadas
perspectivas tedricas, a violéncia incide sobre o campo singular e coletivo dos sujeitos
sociais.

O uso da violéncia nas diferentes relagdes sociais tem sido, historicamente,
apresentado enquanto mediagao na regulagdo e ordenagao da vida, enraizada em
nossos padrdes de sociabilidade, de convivéncia e na relagdo do Estado com a
sociedade civil conforme explica Minayo (2006):

[...] em qualquer época historica do nosso pais, a violéncia esteve e
estd presente. Deve, portanto, ser objeto de nossa reflexdo, seja
quanto a aculturagao dos indigenas, quanto a escravizagao dos negros,
as ditaduras politicas, ao comportamento patriarcal e machista que
perpetua abusos contra as mulheres e criancas, aos processos de
discriminagdo, racismo, opressao e exploragdo do trabalho (Minayo,
20086, p. 27).

Deste modo, a violéncia é compreendida como um fendmeno que expressa um
complexo social, com diversas e distintas formas de materializagéo, sob determinadas
condigdes soécio historicas, como no convivio diario, na violéncia urbana, nos conflitos
domésticos, na discriminacdo e opressao de mulheres, criangas, idosos,
homossexuais, entre outros segmentos populacionais. Assim, a violéncia nao é
apenas relacionada ao crime, pois tem um horizonte semantico mais amplo e nos
permite pensar, entre outras coisas, os problemas politicos e morais que permeiam a
vida em sociedade (Freitas; Paiva, 2015).

Segundo Alba Zaluar (1999), o termo violéncia vem do latim violentia, que
remete a vis (forga, vigor, emprego de forga fisica ou os recursos do corpo em exercer
a sua forga vital). Esta forga torna-se violéncia quando ultrapassa um limite ou perturba
acordos tacitos e regras que ordenam relagdes, adquirindo carga negativa ou
maléfica. Desse modo, a percepgao do limite e da perturbagao (e do sofrimento que
provoca) que vai caracterizar um ato como violento, percepgao esta que varia cultural
e historicamente.

Identifica-se que as situacdes e condigdes que criam e reproduzem as diversas
formas de violéncia estao situadas na propria estrutura da sociedade. Destarte, a
analise dos aspectos histéricos, econdmicos, sociais, culturais de conformacéo dessa
mesma sociedade permite explicar a existéncia da violéncia nas suas diversas
configuragbes e abrangéncias. Nesse contexto, Neto e Moreira (1999) enfatizam o

carater estrutural da violéncia, enquanto fendmeno histérico e socialmente produzido,
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firmado nas relagbes de poder, de autoritarismo social, politica e geograficamente
demarcado.

A violéncia nao pode ser atribuida exclusivamente a um tipo especifico de crime
ou infragdo, mas é um fendmeno complexo e socialmente construido. Ela resulta de
um processo historico de acumulagao que envolve tanto as praticas criminais quanto
a sua representacdo na sociedade. Em outras palavras, a forma como a violéncia
urbana é retratada e compreendida esta intrinsecamente ligada a condicdes
especificas que permitem sua reprodugéo em larga escala, construindo, ao longo do
tempo, uma “acumulacéao social da violéncia” (Misse, 1999).

Nessa conjuntura, expressdes da violéncia, como danos, lesdes e traumas, tém
altos custos para o conjunto da sociedade, tais como: perda de vidas, prejuizos
econdmicos ou de produtividade, entre outros. Para o sistema de saude, a violéncia
acarreta diversos efeitos impactando na concentragdao de recursos nos servigos de
emergéncia, terapia intensiva, assisténcia e reabilitacéo.

Tratando-se da dimenséo violéncia nessa conjuntura, destaca-se que a Politica
Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia, publicada pelo
Ministério da Saude em 2001, define violéncia como “[...] o evento representado por
acdes realizadas por individuos, grupos, classes e nagdes que ocasionam danos
fisicos, emocionais, morais e/ou espirituais a si proprio ou a outros.” (BRASIL, 2001,
p. 7).

Nesse sentido, Cademartori e Roso (2012), ao abordarem as relagbes de
violéncia no Brasil, ressaltam que as relagbes de dominagdo ocorrem quando as
relacbes de poder sao sistematicamente injustas e efetivadas em decorréncia da
posse de capital material ou simbdlico por uma pessoa, grupos e/ou instituicées, o que
prejudica a comunicacao e singularizagao do sujeito, caracterizando a violéncia.

Bandeira (2014), aponta que a violéncia ocorrida historicamente sobre os
corpos femininos esta vinculada as relagbes assimétricas de poder que permeiam o
cotidiano. Nesse cenario, destaca-se que no processo de socializacado dos individuos,
seja ele, através da educagéao formal, informal ou familiar, ocorre a formagéo do ser
mulher e do ser homem, bem como quais os diferentes espagos que mulheres e
homens ocupam na sociedade como um todo.

Desse modo, a violéncia contra a mulher caracteriza-se por sua relacéo
intriseca com a discriminagao e as relagdes de poder oriundas das diferencas de

género, bem como a desvalorizagdo e subjugacao social da mulher. Nesse sentido,
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tal violéncia possui uma dimensdo racional legitimada em conformidade com
determinada ordem social. Nessa conjuntura, Rita Segato (2016) argumenta que a
violéncia contra as mulheres é sistémica e esta profundamente enraizada nas
relagbes de poder entre os géneros.

Freitas (2003), discorre que a violéncia contra mulheres pode ser toleravel ou
abominavel, conforme a internalizagao de determinadas regras de conduta social, cuja
“[...] recorréncia € operada de modo que seja assegurada a coeséo social [...]" (p. 90).

Desse modo, a analise das manifestagdes da violéncia de género contra as
mulheres ndo pode ocorrer desconectada do contexto da historia, dos processos
sociais, econdmicos, culturais e politicos que produzem e reproduzem desigualdade
entre homens e mulheres.

Almeida (2004) aponta que no transcorrer da historia social, o patriarcalismo e
a disseminacgao de valores morais calcados na hierarquia desigual entre os distintos
géneros, etnias e classes sociais fomentaram o estabelecimento de sistemas de
dominio e poder.

Dessa forma, compreende-se que a violéncia contra a mulher esta inserida em
um contexto social que se processa de forma desigual para homens e mulheres, em
virtude de uma organizagao social hierarquica que define espagos de ocupacao,
papéis e comportamentos ditos femininos ou masculinos.

Dessa maneira, o estudo da violéncia contra as mulheres é compreendido a
partir de uma série de fenbmenos, demandando a compreensao das articulagdes
entre muitas variaveis.

Para Garcia (2010), a violéncia contra a mulher tem sentido amplo, destarte é
estruturada por praticas institucionais presentes em nossa sociedade. A autora
destaca que a violéncia fisica, forma pela qual o agressor tende a mostrar que ¢é ele
quem tem o poder, € uma pratica legitima para aqueles que se intitulam donos do
corpo e mente das mulheres.

Ja Osterne (2008) chama a atencgéo para o fato de que a violéncia contra as
mulheres é ocasionada pela “discrepancia de género em nossa sociedade, pautada
nas condi¢gdes materiais da vida social e nas contradigdes sociais”. Deve-se ressaltar
que mesmo algumas formas dessa violéncia, tendo aspectos afetivos e subjetivos,
quando ocorre em relagdes conjugais e nos espagos domésticos, ndo estado a margem

da violéncia estrutural.
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Considera-se que a questdo €& complexa, assim sendo demanda a
compreensao sobre diferentes conceitos que a atravessa. Nesse processo, o estudo
da categoria género € fundamental na compreensao da violéncia contra as mulheres.
Kimmell (2008) destaca que os estudos dessa categoria fornecem elementos
importantes para a analise das relagbes de poder socialmente construidas entre as
representagcdes do masculino e do feminino.

Na conjuntura das discussdes sobre relagbes de género, o movimento feminista
articulou um conjunto de discussdes tedricas sobre a opressao sofrida pelas mulheres,
conforme Saffioti (2015) “na década de 1970 varias feministas, especialmente as
conhecidas como radicais, prestaram grande servico aos entdo chamados estudos
sobre mulher”. Esse processo culminou na construcdo do conceito de patriarcado e
do sujeito coletivo “mulher”- a questdo da mulher- em seguida, nasce o conceito de
género, nos anos de 1980 entre as feministas americanas, para diferenciar sexo
biolégico daquele socialmente construido, o qual relativiza a dicotomia entre o
masculino e o feminino enfocando seu carater relacional, enfatizando as dimensdes
simbdlicas, historicas e mutaveis das construgdes sociais do masculino e do feminino,
considerando, também as relagbes de poder inscritas neste contexto, ou seja, género
expressa o carater social das distingdes entre 0os sexos.

Oliveira e Santos (2010) enfatizam que, para as tedricas feministas, ndo é
possivel compreender mulheres e homens de maneira isolada, dado que as
construgcdes do ser mulher e do ser homem partem das relagdes sociais € nao
somente de determinagdes bioldgicas.

Considerando a relevancia do movimento feminista na luta por igualdade de
direitos entre homens e mulheres, a seguir serdo pontuados alguns elementos acerca
do citado coletivo de lutas. Importante destacar que o movimento de mulheres € um
campo que envolve diversas perspectivas, desse modo suas analises traduzem
diferentes abordagens como a liberal, marxista e radical. Nessa conjuntura, verificou-
se que ha uma questao central para todas elas: a direcionalidade da possivel relagao
de causalidade entre a violéncia e a dominagdo masculina.

Historica e teoricamente, o movimento feminista tem sido subdividido em
diferentes vertentes ondas, periodos historicos e se constitui elucidativo enquanto um
projeto que ainda ndo se completou. Suas ondas trazem consigo particularidades,
prioridades, métodos e protagonistas, mapeando a intensidade variavel do movimento

em cada processo historico especifico de seu tempo.
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Bittencourt (2015) afirma que as primeiras organizagdes feministas sdo datadas
do final do século XVIII, com o surgimento da Revolugdo Francesa (inspirado nos
ideais iluministas de igualdade, fraternidade e liberdade), caracterizado como um
movimento de carater filosdfico, intelectual e politico, que buscava a igualdade de
direitos na sociedade.

A primeira onda foi marcada por uma importante mobilizagcdo no continente
europeu, na América do Norte e outros paises, na busca por direitos iguais entre os
sexos, direitos politicos, econdémicos e de propriedade, destacando- se 0 movimento
das sufragistas. Conforme Pinto (2003), desde suas primeiras manifestagbes, no
século XIX, teve suas particularidades, desafiando a ordem conservadora que excluia
a mulher do mundo publico.

Esse momento foi essencialmente estimulado por mulheres brancas da classe
meédia e relacionadas com a intelectualidade. Mais comum em paises mais
desenvolvidos, alguns autores consideram esse feminismo como liberal. Segundo
Cisne (2015), a corrente feminista liberal buscava reduzir as desigualdades entre
homens e mulheres por meio das politicas de acéo positiva, o que também chamou
de “feminismo reformista”.

Dessa forma, destacou-se a problematizacdo sobre o papel social das
mulheres como naturalmente femininas, donas de casa, esposas, maes € servis a
figura masculina, questionava-se as desigualdades entre masculino e feminino.

Em relagdo ao Brasil, Nisia Floresta Brasileira Augusta foi uma das feministas
mais atuantes da difusdo dos ideais desse primeiro momento da onda ao traduzir a
obra de Mary Wollstoncraft, contribuindo para a luta ao acesso a educagao e ao
trabalho (Duarte, 2003).

A partir dos anos de 1960 o movimento feminista apresentou novas bandeiras
de luta, modificando sua conotacdo. Trata-se do periodo denominado pelas
pesquisadoras como segunda onda, momento em que pautas mais amplas e voltadas
para o fim da discriminagao e busca de igualdade entre os géneros séo destacadas.

No Brasil, a segunda onda do movimento chega a partir da década de 1970,
com reivindicagdes relacionadas a igualdade entre mulher e homem no mercado de
trabalho e no comportamento sexual. Uma década mais tarde, a partir de 1980, as
pautas da mulher negra também passam a integrar o movimento feminista no pais,

buscando politicas publicas que considerassem a condicdo dessas mulheres,
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evitando, dessa forma, que apenas a mulher branca, em especial a das classes média
e alta, tivesse seus direitos reconhecidos (Teles, 1993).

A terceira onda, situada a partir dos anos 1990, da inicio a um processo de
reconhecimento da pluralidade das mulheres. Segundo Marques e Freitas (2017),
surgem grandes questionamentos relacionados a recortes, pois mulheres negras e de
classe baixa nao se identificam com as lutas anteriores, tendo em vista a diferenca de
realidades entre as mulheres negras trabalhadoras e a realidade de mulheres brancas
de classe média. Destarte, observou-se uma série de questionamentos internos com
apontamentos sobre a organizacao e a insuficiéncia dos debates, buscando
articulagdo com categorias de minorias que ndo se viam contempladas.

Ressalta-se que para algumas estudiosas do assunto em tela, como a
sociéloga colombiana Doris Canavate (2009), os feminismos tem origem eurocéntrica,
inclusive na sua formulacao historica, em que se pode verificar a prevaléncia de ondas
do feminismo como marcadores absolutos da luta por direitos. A autora questiona,
inclusive, a pretensa universalidade dessas “ondas do feminismo”.

Vale lembrar das particularidades das feministas de paises da América Latina,
territério marcado pela gestao de governos militares entre as décadas de 1960 e 1970.
De acordo com Alvarez et al. (1994), as feministas latino-americanas nao apenas
desafiavam o patriarcado, mas também, juntavam forgcas com outras correntes de
oposicao, ao denunciarem a opressao social, econémica e politica.

Para Alvarez et al. (1994), os debates ideoldgicos caracteristicos das feministas
latino-americanas tinham como eixos centrais a relagdo entre feminismo, luta
revolucionaria por justica e mobilizagdo de mulheres das camadas populares. A partir
da emergéncia dos movimentos feministas na Ameérica Latina, notou-se significativo
avancgo na conquista de politicas publicas de atencao e de direitos das mulheres.

E nesse contexto, que os pressupostos sobre a interseccionalidade comecam
a ser organizados, construindo redes e ramificagdes, ndo s6 do feminismo, como de
diversos outros movimentos, influindo na construcdo de diversas correntes de

movimentos sociais vinculados a busca por igualdade para mulheres.

2.1.1 Interseccionalidade

A perspectiva de interseccionalidade tornou-se uma referéncia no debate

feminista no Brasil e também em outros paises, suscitando reflexdes sobre a relagéo
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entre as clivagens sociais e o processo de desigualdade, violéncia e discriminagao de
género ao analisar o intercruzamento de marcadores sociais da diferenca. Desse
modo, langando luzes para o impacto socio-politico-cultural que se faz de maneira
conjugada.

Akotirene (2019) aponta que o termo interseccionalidade foi formulado na
academia pela afro-estadunidense Kimberlé Crenshaw (1989, 2002, 2017 [1993]),
inscrita em raizes e fundamentos do feminismo negro. Desse modo, Akotirene (2019)
defende a validade do uso critico e politico da interseccionalidade para pensar a
realidade brasileira.

Interseccionalidade, segundo Crenshaw (2002, p. 177), seria, entdo, “uma
conceituagcao do problema que busca capturar as consequéncias estruturais e
dindmicas da interacdo entre dois ou mais eixos da subordinacdo”. A mencionada
autora sugere que, na verdade, nem sempre se lida com grupos distintos de
opressdes, mas sim com grupos sobrepostos.

Para Crenshaw (2002), a invisibilidade gerada pelas interseccionalidades pode
ser de dois tipos: superinclusiva ou subinclusiva. No primeiro caso, a prépria diferenca
intragrupos é tornada invisivel, ocorre quando uma questao especifica é generalizada
como um problema de todas as mulheres. Ja a subinclusado, é definida pela autora
como o conjunto de problemas gerados pelas diferengas invisibilizadas. Nesse
sentido, as situagdes que afetam um subgrupo de mulheres, ndo é considerado um
problema de género porque néo faz parte da experiéncia das mulheres dos grupos
dominantes.

Nessa conjuntura, Collins (2019) defende que o uso da categoria
interseccionalidade = combate aforismos matematicos hierarquizantes ou
comparativos, ou seja, as identidades ndo devem ser somadas. Desse modo, as
condi¢cdes estruturais que atravessam os corpos devem ser consideradas para se
pensar as experiéncias que sdo moldadas pela interagdo de clivagens sociais e
estabilizadas sob a forma de identidade (Akotirene, 2019).

Conforme Collins (2019), a concepgao de interseccionalidade emergiu das
ideias do Coletivo Combahee River e buscou oferecer uma resposta metodoldgica
para inclusdo dos multiplos sistemas de opressdo numa proposta tedrica
comprometida socialmente. Pensar tal conceito foi, para a autora, uma forma de

articular identidade individual e identidade coletiva, pensar nas estruturas sociais e
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teorizar sobre as conexdes estruturais, politicas e representativas com foco nas
experiéncias das mulheres.

Os autores Flavia Biroli e Luis Felipe Miguel (2015, p.36) pontuam que os
avangos do feminismo negro a partir da década 1970 possibilitaram abordagens em
que a ragca ganha maior relevancia no contexto da produgao do conhecimento sobre
a posi¢cao das mulheres no mundo social, bem como na promog¢ao da visibilidade
dessas na organizagédo politica e movimentos sociais.

Nessa conjuntura, Costa (2013, p. 474) destaca a articulagéo politica entre os
movimentos classista, feminista e negro a partir de duas nogdes importantes para
debater desigualdades: desempoderamento e empoderamento. A primeira
perspectiva, refere-se a maneira pela qual o racismo, as relagbes patriarcais, a
opressao de classe e outros eixos de poder e discriminagao criam desigualdades. Por
outro lado, o empoderamento apresenta-se em iniciativas de resisténcias e
mobilizagdes politicas dos membros dos grupos oprimidos.

Os estudos de Lélia Gonzalez, tedrica do pensamento interseccional no Brasil,
demonstram que a articulagdo de género, raga e classe produz efeitos especificos
sobre as mulheres negras (Gonzalez, 1984). Bairros (2004), dialoga com essa
discussdo defendendo que a auséncia da perspectiva racial no movimento de
mulheres brancas se configura como um caso de racismo por omissao.

O “esquecimento” da questao racial pode ser interpretada como
um caso de racismo por omiss&o, que se origina de perspectiva
eurocéntrica e neocolonialistas da realidade latino-americana. E
importante notar que esta critica se insere na perspectiva de
Lélia sobre amefricanidade, onde o racismo que subordina
indias e negras decorre de uma visao falaciosa de latinidade
que legitima a inferiorizagao dos setores sociais cuja cultura e
histéria ndo tém a Europa como referéncia. O conceito de
latinidade é, portanto, uma forma de eurocentrismo que ao
descartar, ou pelo menos subestimar, as dimensdes indias e
negra na construgdo das Américas, compromete a radicalidade
do feminismo latino-america (Bairros, 2014, p. 10).

Dessa maneira, infere-se que as questdes raciais, somadas a outros
marcadores sociais da diferenga, compdem as particularidades das experiéncias de
mulheres afro-latinas-americanas. Nesse amplo cenario, a analise interseccional
constitui-se em ferramenta necessaria para compreender os processos de interagcao

entre relacdes de poder e sobreposi¢ao de varios aspectos de exclusdo como classe,
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género, raga, nagao, geragaol/idade, entre outros, em contextos individuais, praticas
coletivas e arranjos culturais/institucionais pensando o feminismo de modo plural.

Segundo Maria Lugones (2008), o conceito de interseccionalidade permite que
se veja 0 que nao seria visivel caso as categorias de género e de raga fossem
conceitualizadas de forma separada. Para essa autora, o “sistema moderno-colonial
de género” produziu nas mulheres ndo-brancas um processo dual de subordinagéao
de género e de inferiorizag&o racial.

Almeida e Pereira (2012) explicam que, enquanto as mulheres brancas
experienciam situacdes de violéncia por sua condi¢ao de género, as mulheres negras
o fazem também por sua condigdo de raca, na medida em que a violéncia adquire
sentido particular para esse grupo de mulheres.

O debate da interseccionalidade dialoga com as teorias decoloniais em sua
interface com o pensamento feminista, destarte as reflexdes que consideram aspectos
estruturais da colonialidade do poder associados aos eixos de opressao, remetem a
sobreposicao de marcadores sociais de exclusio.

Nesse contexto, € fundamental destacar o processo de colonizagdo e suas
implicagcdes na construgao social de género. Almeida e Pereira (2012) argumentam
que a forma como o poder colonial se configurou e segue se manifestando nas
relagdes sociais contemporaneas produz impactos sobre as relagdes socioculturais.

Maria Lugones (2008), corrobora essa ideia ao apontar a centralidade da
dimenséo de género no sistema colonial, o qual utilizou estratégias discursivas para
dominar (homens e mulheres). Observa-se que o conceito contemporaneo de
colonialidade considera, além dos aspectos politicos e econdmicos, o controle de
condutas e a determinagao de normas para que se tenha bem claro como podem ser
homens e mulheres, ideia basilar na producédo da desigualdade de género.

Nesse sentido, os estudos decoloniais ganham evidéncia no bojo das
discussodes feministas. O termo foi proposto por intelectuais latino-americanos em um
debate complexo acerca da incorporacdo da América no sistema colonial europeu, a
fim de “uma construcdo alternativa a modernidade eurocéntrica, tanto no seu projeto
de civilizagdo quanto em suas propostas epistémicas” (Candau; Oliveira, 2010,
p.15).

Importante destacar que o socidlogo peruano Anibal Quijano (2005)
compreende colonialidade como um elemento da constituicdo do poder capitalista

eurocéntrico que atravessa os diversos aspectos da vida humana. O autor defende a
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nogao de colonialidade do poder enquanto estrutura que sustenta a exploragdo do
trabalho e da natureza, além de estabelecer a naturalizagdo dos padrdes dos
“‘dominadores”.

Ao analisar as proposi¢ées de Quijano, a filosofa feminista Maria Lugones
(2007; 2020 [2008]) reconhece sua importancia e seu poder explicativo, mas expde a
necessidade de complexificar a concepgdo de género que encontra implicita na
definigdo da colonialidade do poder, uma vez que verifica sua redugédo a organizagao
do sexo, bem como sua subordinagéo ao contexto de racializagéo.

Akotirene (2019) defende a validade do wuso critico e politico da
interseccionalidade para pensar a realidade brasileira. A autora apresenta criticas e
contradicdes em torno do conceito, todavia conclui que, a partir do posicionamento
decolonial, é relevante a reapropriacdo e reformulagcdo da interseccionalidade
enquanto ferramenta potente para pensar resisténcias e lutas em um sistema que é
estruturalmente capitalista, racista e sexista.

Mayorga et al. (2013) destacam que ao langar olhares criticos aos sistemas
coloniais que marcaram a histéria de mulheres em diversos paises, ao racismo, a
heteronormatividade e as desigualdades de classe, outros feminismos emergiram
indicando os limites, os efeitos normativos e os reducionismos da categoria “género”.

A partir das consideragcbes expostas, verifica-se que o feminismo decolonial
busca resisténcia as propostas eurocéntricas hegemdnicas, bem como as posturas
universalizantes. A perspectiva decolonial identifica-se com o pensamento critico e
contra-hegemonico, opondo-se as propostas colonialmente construidas pautadas na
desigualdade de género, racial e de classe.

De acordo com Bell Hooks (2018), o feminismo é um movimento
fundamentalmente radical e revolucionario, o qual deve pautar-se nas condi¢cdes
concretas das mulheres, o que implica na compreensao das inter-relacbes entre as
opressdes de género, raga e classe, para que seja possivel propor modelos de
reciprocidade e igualdade que substituam os velhos paradigmas.

No contexto da producéo da diferencga, os estudos analiticos tém apontado que
clivagens sociais, tais como género, orientacdo sexual/sexualidade, racga-cor,
geracao, religiao, nacionalidade, deficiéncia, escolaridade — conhecidos como
marcadores sociais da diferenca — estdo relacionadas a opressao, violéncia,

dificuldade de acesso a direitos, bens e servigos (Moutinho, 2014).
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As reflexdes sobre relagdes assimétricas de género a partir da intersecgao com
a categoria raga/etnia permite compreender que a discriminagao tem raiz em aspectos
socioculturais, dessa maneira ndo pode ser explicada em funcédo de caracteristicas
bioldgicas.

Conforme Spivak (2010), no processo colonial o sujeito subalterno ndo tem
histéria e ndo pode falar, nesse contexto, o sujeito subalterno feminino esta ainda mais
profundamente na obscuridade.

Carneiro (2011) assinala que aspectos socioculturais do periodo colonial
permanecem sob novos contornos na atual ordem social. A autora destaca a
necessidade de articular as posi¢des sociais de raga, classe e género, e dessa forma,
reconhecer o impacto dessas intersec¢coes e de outros marcadores sociais da
diferenga na producéo da exclusao e da hierarquizacao social.

Mayorga e Prado (2010) discorrem que a articulagédo entre género, sexualidade,
raca e lugar de origem, entre outros marcadores, nao pode correr o risco de se
transformar em uma posicéo ingénua a partir da proposigéo de uma simples somatéria
de opressdes, mas deve, de forma radical, reconhecer as tensdes e os antagonismos
que marcam a emergéncia dessas categorias dentro e fora do feminismo, bem como
suas consequéncias na vida e na organizagao das mulheres.

Hirano et al. (2019) indica que o termo marcador social da diferenca tem sido
auxiliar de paradigma interseccional, permitindo a compreensédo de como ocorrem as
opressbes e as consequentes vantagens ou desvantagens de certos grupos.
Schwarcz (2019) corrobora com a discussao ao afirmar que o termo marcador social
da diferenca passou a ser entendido como uma maneira de denominar as diferengas
socialmente construidas, resultando em criagcbes de derivagdes sociais referente as
desigualdades e a hierarquia.

De acordo com Zamboni (2014), os marcadores sociais da diferenga sao
sistemas de classificagdo que organizam a experiéncia ao identificar certos individuos
com determinadas categorias sociais. Essas categorias de classificagdo estao
relacionadas com a posi¢cao que o individuo ocupa na sociedade.

Ortiz (2013) pontua que os fatores que determinam as diferengas como género,
raca, etnia e classe nao sao fatores em si limitantes, pois podem oferecer recursos
que permitem resisténcias. Nesse caminho, clivagens sociais implicam nao apenas a
observagdo de como os eixos de subordinagao se articulam, mas também podem

configurar-se em instrumento politico de combate as desigualdades.
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Nessa conjuntura, Carneiro (2011) propde que o racismo e sua implicagao
sobre as relagbes de género € um importante eixo articulador das posi¢gdes sociais,
uma vez que, segundo a autora, o racismo determina hierarquias. Desse modo, raga
€ um importante marcador social inscrito no contexto da desigualdade, discriminagao
e violagao de direitos. Para a autora o feminismo negro contribui para a discussao em
tela ao posicionar o racismo como eixo principal na analise da hieraquia entre géneros,
além disso, considera fundamental a interlocucdo entre género e raga para
compreender as experiéncias das mulheres negras nas relagdes de poder e
desigualdade.

Nesse sentido, Schwarcz (2019) afirma que a raca persiste como uma
construcao que tem historicidade, localizagdo e aspectos culturais poderosos, do
ponto de vista politico e social, portanto, trata-se de um marcador social que delimita
hierarquias e discriminagdes. O uso do conceito de raga revela, desse modo, uma
estratégia politica importante, vez que valida a historia de exclusdo e opressao, mas
também de resisténcias no bojo do periodo colonial até a contemporaneidade, que
permanece reproduzindo estruturas racistas, misoéginas e desiguais.

Werneck (2016) aponta que o racismo gerou relagdes de género com camadas
e que tais disparidades foram acentuadas no processo de colonizagdo. Dessa
maneira, o impacto do sexismo e do racismo sobre as mulheres negras tem
impulsionados estudos, pesquisas e movimentos sociais fundamentados no
feminismo negro.

Para Davis (2016), as mulheres negras sao entendidas a partir da inferiorizagao
racial e de género, em uma relagao de interdependéncia na qual raga, classe e género
interseccionam-se umas as outras, sendo convenientemente utilizadas para a
manutencao das opressodes.

Nesse contexto, Carneiro (2003) discorre que o movimento brasileiro de
mulheres vem contribuindo para a reelaboragao de discursos e praticas politicas do
feminismo e o elemento determinante nessa alteragcao de perspectiva € o movimento
de mulheres negras. Avtar Brah (2006, p. 341), feminista e militante do movimento
antirracista dispde que,

nosso género € constituido e representado de maneira diferente
segundo nossa localizagao dentro de relagdes globais de poder.
Nossa insergdo nessas relagdes globais de poder se realiza
através de uma miriade de processos econémicos, politicos e
ideologicos. Dentro dessas estruturas de relagdes sociais ndo
existimos simplesmente como mulheres, mas como categorias
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diferenciadas, tais como “mulheres da classe trabalhadora”,
“‘mulheres camponesas” ou “mulheres imigrantes”. Cada
descrigcao esta referida a uma condicao social especifica. Vidas
reais sao forjadas a partir de articulagcbes complexas dessas
dimensdes. E agora axiomatico na teoria e pratica feministas que
“mulher” ndo é uma categoria unitaria.

Verifica-se que o feminismo negro produziu e produz aporte tedrico e politico
fundamental para a ampliagdo do discurso universalizante sobre as mulheres ao
evidenciar que raga e género sao categorias estruturais das relagdes sociais e que,
desse modo, precisam ser igualmente tomadas em consideragdao quando se trata de

buscar construir um movimento que lute pelos direitos de todas as mulheres.

2.2 Discussoes sobre patriarcado

O processo de diferenciagdo entre o homem e a mulher é alicergado pela
tradicdo patriarcal, que transforma diferencas em desigualdades. Osterne e Mota
(2016) ponderam que, no contexto da sociedade patriarcal, as marcas de género
atribuem valores desiguais para homens e mulheres. Além disso, as autoras
defendem que esse processo ocorre em meio a violéncias e atos de poder em diversas
ordens, com a finalidade de que tais desigualdades se sustentem e se reproduzam.

Tiburi (2018) aponta que o patriarcado € um sistema constituido por relagées
de poder administrado por pessoas que tém o interesse basico de manter seus
privilégios por meio da violéncia simbdlica e fisica.

Desse modo, compreende-se o patriarcado como a base de sustentacdo das
raizes culturais de subjugacéo das mulheres, a qual esta arraigada na estrutura social
contemporanea. Guimaraes e Pedroza (2015), assinalam que os valores culturais
machistas e patriarcais continuam persistindo como eixos estruturantes em nossa
sociedade, pois estdo associados a grave recorréncia das violéncias cometidas contra
as mulheres e as sérias desigualdades de poder e de direitos ainda enfrentados por
elas.

Conforme Tiburi (2018), o patriarcado utiliza-se de verdades absolutas,
concepgdes reproduzidas através de discursos, eventos e rituais. Nesse sentido,
Badinter (1985), indica que os discursos ideologicos justificam o poder masculino
construindo uma organizagdo social de género que estabelece hierarquia entre

homens e mulheres.
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A condigao do Pai-Marido-Senhor nao pode ser explicada senao
pela sua esséncia. Criatura que mais ativamente participa do
divino, seus privilégios devem-se apenas a sua qualidade
ontolégica. E “natural” que a mais acabada das criaturas
comande os demais membros da familia (p.33).

Saffioti (2015) destaca que patriarcado € um contrato, em que o papel da
mulher é de sujeicdo ao homem. Desse modo, trata-se de um regime fundamentado
na dominagao-exploracdo das mulheres pelos homens. Enquanto fenébmeno social, o
patriarcado possui uma construgdo socio-histérica, cujos tragos permanecem
marcantes nos dias atuais. A pesquisadora ressalta que a cultura patriarcal cerceia a
autonomia da mulher e intensifica a desigualdade entre homens e mulheres.

Na perspectiva de Segato (2003), os géneros masculino e feminino séo
subjetividades fluidas no contexto das vivéncias e nos relacionamentos sociais. Dessa
maneira, a hierarquia entre géneros consiste em uma construgao social a partir do
desenvolvimento da ordem patriarcal que designa a simbologia valorativa de que o
masculino é superior ao feminino.

Para Grossi et al. (2005), o patriarcado posiciona as mulheres como diferentes
para justificar e mascarar a exploragdo. E ele que imp&e a ideia de uma natureza, de
uma esséncia feminina. As autoras disparam que a compreensao sobre o patriarcado
como um sistema de poder dos homens sobre as mulheres, exige ndo apenas uma
explicacdo consistente sobre as razées desta dominagdo, como também sobre as
formas como ela se expressa nos diferentes contextos sociais.

Lerner (2020) aponta que o patriarcado mantém e sustenta a dominagao
masculina, baseando-se em instituicdes como a familia, as religides, a escola e as
leis. Para a estudiosa feminista, tais instituicbes ensinam que as mulheres sao
naturalmente inferiores.

Connell e Messerschmidt (2013), reiteram que a dominagdo dos homens e a
subordinacdo das mulheres constituem um processo historico, ndo um sistema
autorreprodutor. Nesse sentido, sugerem a reformulagdo do conceito em quatro
areas:

A natureza das hierarquias de género, a partir da incorporagéo
de um entendimento mais holistico, reconhecendo a agéncia dos
grupos subordinados; o reconhecimento explicito da geografia
das masculinidades, enfatizando a interseccionalidade entre os
niveis local, regional e global; um tratamento mais especifico da
“incorporacao” em contextos de privilégio e poder; e uma maior
énfase na dindmica da masculinidade hegeménica,
reconhecendo as contradicdes internas e as possibilidades de
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movimento em diregdo a democracia de género (Connell;
Messerschmidt, 2013, p. 264).

No bojo dessa discussao, Butler (2018) assevera que a masculinidade investida
numa pratica autoritaria e de heterossexualidade agressiva € um produto da ideia de
género fabricada para o masculino a fim de manter e perpetuar o modelo de
dominacéao sobre as mulheres.

Vale destacar a discordancia de Butler (2018) em relagcdo a distingado de
sexo/género. A autora elabora sua critica a partir da ideia de que sexo é natural e
género construido. “Nesse caso, ndao a biologia, mas a cultura se torna o destino”
(p.26). A fildsofa considera que a natureza também é uma construcao, logo, o sexo
nao é natural, mas discursivo e cultural como o proprio género.

No ambito dessa tematica, Pateman (1989) assevera que o conceito de
patriarcado possui diversas interpretacdes entre as tedricas feministas, cita como
exemplo, a perspectiva do paterno (pai/filho), dito patriarcado tradicional, e a
perspectiva masculino (homem/mulher), denominado “patriarcado moderno”.

Conforme Pasinato e Santos (2005), trés correntes tedricas séo referéncias
nesse debate: a perspectiva da dominagédo masculina, abordagem da dominagao
patriarcal e a corrente relacional.

“[...] denominamos de dominagdo masculina, define violéncia
contra as mulheres como expressido de dominacdo da mulher
pelo homem, resultando na anulagdo da autonomia da mulher,
concebida tanto como ‘“vitima” quanto como “cumplice” da
dominagdo masculina; a segunda corrente, que chamamos de
dominacgao patriarcal, é influenciada pela perspectiva feminista
e marxista, compreendendo violéncia como expressao do
patriarcado, em que a mulher é vista como sujeito social
autébnomo, porém historicamente vitimada pelo controle social
masculino; a terceira corrente, que nomeamos de relacional,
relativiza as nocbes de dominagdo masculina e vitimizacao
feminina, concebendo violéncia como uma forma de
comunicagao e um jogo do qual a mulher ndo é vitima, sendo
cumplice.” (p.148)

Outro aspecto a ser destacado sobre essa tematica, refere-se as discussdes
sobre o alinhamento entre o sistema patriarcal e o capitalismo conforme discutem
tedricas feministas liberais e marxistas, ainda que apontem perspectivas distintas.

Medeiros e Oliveira (2015) ressaltam que o capitalismo se apropriou das
particularidades das relagdées de género na contemporaneidade em um movimento de

aprofundamento das desigualdades. Nesse sentido, a constru¢do da identidade
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masculina resulta da articulagdo entre o capitalismo e o patriarcado reproduzindo
papéis sociais fundamentados em relacdes de desigualdade.

Bell Hooks (2019), apresenta uma interface entre o fortalecimento do
capitalismo e a violéncia doméstica contra as mulheres. Segundo a autora, as normas
patriarcais pré-capitalistas que legitimavam o controle masculino sobre as mulheres,
com a premissa de prover e proteger a familia, mudaram “tao logo seu trabalho passou
a beneficiar primeiramente o Estado capitalista” (p. 180).

Nesse contexto, Bell Hooks (2019) destaca também que uma sociedade
patriarcal e capitalista em que o status econdémico ¢ ligado ao poder de consumo, os
corpos femininos também sao facilmente objetificados e tidos como mercadorias.
Assim, sao “usados”, abusados e descartados, tidos como uma propriedade privada
do “provedor” da familia.

Hirata (2018) defende que ha uma relacdo contigua entre patriarcado e
capitalismo, pois sao instituicdes exploradoras e dominadoras da condi¢gédo feminina.
Segundo a autora ndo existe uma formacgdo social de “patriarcado” separada do
“capitalismo”.

E nessa conjuntura que Biroli (2018) compreende atribuicdes como “lugar de
mulher”, “coisa de mulher”, “trabalho de mulher” enquanto reprodu¢des de praticas
machistas vinculadas a uma organizag¢ao social patriarcalizada, as quais dao subsidio
a fenbmenos como a divisdo sexual do trabalho, a imposi¢ao da cultura do cuidado, a
limitagdo da liberdade sexual e a subjugagdo das mulheres em lugares politicos de

subalternidade.

2.3 Estado e Politicas Publicas

De acordo com os resultados do Censo 2022, o Brasil possui mais mulheres do
que homens em sua populacdo. Em 2022, 51,5% da populacdo era formado por
mulheres e 48,5% por homens (IBGE, 2023). Isso significa que existem 6,0 milhdes
de mulheres a mais do que homens no nosso pais. Contraditoriamente, mesmo
representando a maioria, o paradigma da desigualdade e da hierarquizacdo nas
relagdes sociais de género segue mantido.

No que tange aos dados sobre violéncia perpetrada contra mulheres, o
Relatorio do Férum Brasileiro de Seguranga Publica (2024), no ano de 2023,

ocorreram 1.467 feminicidios no pais, o que significa que quatro mulheres foram
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assassinadas por dia no Brasil. J& no Estado do Ceara, dados da Secretaria da
Seguranca Publica e Defesa Social do Ceara (SSPDS/CE) referentes ao numero de
mulheres vitimas de violéncia (somatdrio de todos os tipos registrados), em
conformidade com a Lei n°® 11.340/2006 (Lei Maria da Penha), em 2022 foi identificado
um total de 19.407.

Nesse cenario, o enfrentamento da violéncia praticada contra as mulheres
requer acoes efetivas do Estado na elaboragdo de politicas publicas “acessiveis a
todas as mulheres e que englobem as diferentes modalidades pelas quais a violéncia
se expressa” (BRASIL, 2011, p.11)

A atuagao do Estado alcanga varias dimensdes da vida social dos individuos,
nesse sentido, a decisao por determinados instrumentos politico-administrativos e o
modo com que certos pressupostos, crencas e valores sao internalizados pelas
estruturas governamentais pode contribuir para reiterar ou desconstruir visdes sobre
as mulheres enquanto destinatarias de direitos e deveres.

Diante do exposto, compreende-se que a configuracdo assumida pelas
politicas publicas impacta diretamente nas condi¢gées de vida das mulheres. Nessa
perspectiva, os caminhos a serem trilhados para redu¢ado das desigualdades entre
homens e mulheres tem o Estado como agente fundamental, uma vez que as politicas
publicas envolvem acao estatal.

Steinmo (2016), aponta que a elaboragao de politicas publicas é definida como
um processo de carater técnico-politico configurado por um conjunto de decisdes
tomadas por atores/organizagdes a partir das possibilidades e limitagdes produzidas
pelo contexto no qual estao inseridos.

Dessa forma, torna-se relevante refletir sobre os avangos e os desafios de
politicas publicas destinadas as mulheres a partir de analises da atuacédo do Estado,
vez que se trata da instituicao formuladora e executora de politicas publicas, as quais
podem atender a populagao de forma abrangente, visando a protecao social, ou de
forma fragmentada, atendendo alguns segmentos populacionais, o que depende
também das forgas ideoldgicas que estéo ligadas ao Estado.

Ao adotar uma visao reprodutiva das mulheres, por exemplo, o Estado partiria
da maternidade como elemento central para definir necessidades e
responsabilidades. Para Carloto e Mariano (2010), tal perspectiva de representagao
das mulheres reafirma papéis femininos enquanto maes, responsaveis pela familia e

pelo cuidado com os dependentes.
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Segundo Silva (2013), a elaboragao das politicas publicas € um processo
contraditério e nao linear que envolve diferentes sujeitos orientados por diferentes
racionalidades e movidos por diversos interesses, tendo como principais sujeitos
desse processo: 0s movimentos sociais e outras organizagbes da sociedade;
potenciais beneficiarios dos programas sociais; os partidos politicos; os
administradores e burocratas responsaveis pela administragcido dos programas sociais
e o Judiciario responsavel por garantir os direitos dos cidadaos.

A politica publica, segundo Pereira (2008), esta relacionada aos conflitos de
interesses inscritos nas correlagdes de forgas sociais, bem como as decisdes estatais
que visam administrar estes conflitos uma vez que é um resultado da atividade politica
dos governos e contempla também as demandas externas que s&o provenientes da
sociedade.

Boschetti (2009), destaca que a politica publica faz parte dos temas novos dos
estudos da politica, destacando-se por seu carater interventivo na realidade e por
indicar postura ativa do Estado diante de demandas e necessidades sociais.

Nesse contexto, Behring e Boschetti (2009), apontam que o surgimento das
politicas sociais € marcado pela confluéncia entre os movimentos de ascensao do
sistema capitalista, das lutas de classes e do desenvolvimento da intervengéao estatal.

Cabe salientar que Behring e Boschetti (2009) ressaltam que a politica social
cumpre o papel de sustentaculo da ordem do capital através do consenso da classe
trabalhadora, garantindo a manutencdo da producdo e da reproducdo do capital,
aumentando a produtividade e o consumo, necessario para a alimentagcdo do
capitalismo.

As politicas sociais e a formatacdo de padrées de protegao
social sao desdobramentos e até mesmo respostas e formas de
enfrentamento - em geral setorializadas e fragmentadas- das
expressdes multifacetadas da questdo social no capitalismo,
cujo fundamento se encontra nas relagbes de exploragao do

capital sobre o trabalho [...] (Behring; Boschetti, 2009, p. 51).
Cabe reiterar que as politicas sociais também sao oriundas das lutas da classe
trabalhadora na busca do atendimento a suas demandas. Seus desdobramentos e
efeitos culminam de um processo antagbnico, mediando os conflitos das relagbes
entre Estado e classe trabalhadora, capital e trabalho, gestados na légica da

exploracao do capitalismo e das suas necessidades de reproducao.
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Nessa conjuntura, a primeira iniciativa brasileira de protegao social foi a criagao
das Caixas de Aposentadorias e Pensdes, em 1923, conhecida como Lei Eloi Chaves.
As CAPs eram financiadas pela Unido, pelas empresas empregadoras e pelos
empregados. Elas eram organizadas por empresas, de modo que s6 os grandes
estabelecimentos tinham condi¢cées de manté-las. O presidente das mesmas era
nomeado pelo presidente da Republica e os patrdes e empregados participavam
paritariamente da administracdo. Os beneficios eram proporcionais as contribuigdes
e foram previstos: assisténcia médica-curativa e fornecimento de medicamentos;
aposentadoria por tempo de servigo, velhice e invalidez, pensao para os dependentes
e auxilio funeral (Bravo, 2001).

Os trabalhadores vinculados ao setor urbano do complexo exportador foram os
mais combativos politicamente e que primeiro lutaram pela organizagdo das Caixas
em suas empresas: os ferroviarios em 1923, os estivadores e os maritimos em 1926.
Os demais s6 o conseguiram apos 1930. Naquela época havia diversos casos de
empregadores que buscavam driblar a lei para ndo pagar as contribuigbes
previdenciarias, os executivos também buscavam que seus proprios indicados
participassem do conselho da CAP, impedindo que trabalhadores tivessem voz ativa.
Ao longo dos anos a idade minima foi aumentando, pois a CAP nao havia arrecadado
dinheiro suficiente para pagar os funcionarios aposentados. A lei somente chegou por
meio de greves dos trabalhadores que desde 1906 ja reivindicavam proteg¢ao social,
pois o Brasil de economia cafeeira dependia das estradas de ferro. E importante
ressaltar que a Lei era valida para os homens e direcionada a uma determinada classe
(Westin, 2019).

O Estado de bem-estar social esta diretamente conectado com as politicas
sociais, como um conjunto de agbdes necessarias a manutencdo das condigbes
bésicas de sobrevivéncia aos cidadaos. Segundo a autora Sénia Draibe (1993), no
Brasil essa discussao ainda é recente e fragmentada, cada area como educacao,
saude e emprego nao estdo nitidamente entrelagadas. Esse tratamento dissociado
gera contribuigdes fragmentadas, as agdes publicas ndo assistem o individuo como
um todo, ha também pouca transparéncia na implementagdo das ag¢des (Draibe,
1993).

Dessa forma, importante lembrar que, no Brasil, os principios do modelo
bismarckiano predominam na previdéncia social, e os do modelo beveridgiano

orientam o atual sistema publico de saude (com excec¢ao do auxilio doenga, tido como
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seguro saude e regido pelas regras da previdéncia) e de assisténcia social, o que faz
com que a seguridade social brasileira se situe entre o seguro e a assisténcia social
(Boschetti, 2009).

Destaca-se que a partir da década de 1990, no Brasil, observou-se a ascensio
do projeto de Estado neoliberal, em que as linhas de governo se inspiram na vertente
desenvolvimentista. Carvalho e Guerra (2015, p.7) explanam que “o peso da ideologia
desenvolvimentista vem como expressdo do pensamento dominante, na formagao
social brasileira”. E ainda complementam afirmando que a “ideologia alga o
desenvolvimento a valor primeiro e a meta principal para os paises que, no século XX
constituiam a parte pobre do mundo e, dentre eles, o Brasil”.

A entrada efetiva do neoliberalismo no Brasil, antecedeu a importante
articulagdo/organizacdo dos movimentos sociais no periodo de redemocratizagao
brasileira, na década de 1980. Os movimentos passam a ocupar terrenos de debates
e lutas politicas para implementagao, ampliacdo dos direitos sociais por meio das
politicas universais no sentido de garantir melhorias nas condi¢gdes de vida. Boschetti
(2017) corrobora nesse sentido ao expressar criticamente a entrada do pensamento
neoliberal no Brasil, pds-constituicdo de 1988.

O pensamento neoliberal chega ao Brasil exatamente quando
estamos reconstruindo o Estado Democratico de Direito e
conquistando direitos com a Constituicido de 1988, depois de um
longo periodo de regime militar, que implementou politicas
sociais com caracteristicas tecnocraticas centralizadoras,
autoritarias, em que os direitos sociais reconhecidos eram uma
compensagdo a supressdo dos direitos politicos e civis.
(Boschetti, 2017, p. 20)

A afirmacao de Boschetti (2017) converge com a analise de Dagnino (2004)
acerca da discussao do deslocamento das ag¢des democraticas, sofridas por
mudancas consequentes da implementagao neoliberal no Brasil. Verifica-se que a
onda neoliberal foi determinante para o desenvolvimento de uma politica econémica
voltada para a rentabilidade econémica em detrimento dos avangos sociais.

Em relagado ao contexto capitalista neoliberal, Cisne e Gurgel (2009) observam
que o momento atual passa pela reducao do papel social do Estado, com iniciativas
de desregulamentacao das relagbes de trabalho e da flexibilizacdo dos direitos
sociais. Segundo a autora, esse viés dominante denota o pensamento de que as
desigualdades sao inevitaveis e que as questbes sociais devem ser tratadas entre

mercado e terceiro setor.
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Dessa forma, o Estado se coloca como um agente externo na negociagao entre
os capitalistas e trabalhadores, mas promovendo a desregulamentacao das relagdes
de trabalho com o intuito de reduzir os custos com a produg¢ao dos grandes grupos e
buscar a elevacdo da taxa de lucros. Uma das consequéncias imediatas dessa
perspectiva € a associagao das politicas sociais como politicas destinadas para
pessoas em situagao de vulnerabilidade social decorrente da insuficiéncia de renda,
sem a pretensao, portanto, de serem politicas universais.

Desse modo, na atual conjuntura neoliberal, as politicas sociais no Brasil estdo
passando por grave retrocesso, com 0 desmonte das politicas publicas e a
desregulamentacgao dos direitos sociais (Silva; Viana, 2018).

O cenario de aprofundamento do ideario neoliberal, sob o ponto de vista do
movimento de mulheres, fundamenta a elaboragao de politicas pontuais que pouco
contribuem para a eliminagdo da situacdo de desigualdade e hierarquia entre os
homens e as mulheres, pois ndo atuam sobre as condigdes estruturais das
desigualdades de género (Cisne; Gurgel, 2009).

Desse modo, importa problematizar a efetividade das politicas de protecao as
mulheres no que tange a capacidade do Estado em promover estratégias para o
enfrentamento das diversas formas de violéncias envolvendo relagées desiguais de
género. O Estado, enquanto agente protetivo nas situagdes de violéncia contra
mulheres, atua em resposta as demandas dos movimentos feministas por meio de
planos, programas e servigos de proteg¢do. Para Lisboa (2010), as proprias mulheres
tém sugerido uma variedade de propostas, programas e acgdes alternativas para
questdes sociais contemporaneas, derivados das opressdes de género e de suas
disparidades.

Destaca-se que a crise econémica e politica, que se aprofundou entre os anos
de 2015 e 2016 no Brasil, impactou nas agdes estatais desenvolvidas no sentido de
promover igualdade de género. A Secretaria de Politicas para as Mulheres (SPM), por
exemplo, perdeu seu status de ministério e passou por duas consideraveis reformas
administrativas, sendo a primeira em outubro de 2015 através da Medida Proviséria
696 que extinguiu a Secretaria de Politicas para as Mulheres da Presidéncia da
Republica e criou o Ministério das Mulheres, da Igualdade Racial, da Juventude e dos
Direitos Humanos, posteriormente a medida foi transformada na Lei 13.266 de 5 de
abril de 2016.
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Menicucci (2018), ressalta que apds a interrupgao do governo da presidenta
Dilma Rousseff, em 2016, ocorreu um desmonte das politicas publicas para as
mulheres, programas que garantiriam a emancipagéao e a igualdade de género foram
desestruturados. A autora destaca, no aspecto referente a representacao da mulher
na sociedade apds o golpe de 2016, a exaltagao da entdo primeira-dama, esposa de
Michel Temer, como o exemplo de mulher “bela, recatada e do lar’, simbolo do
retrocesso que coloca as mulheres em lugares dos quais ja sairam, que s&o o tanque,
a cozinha e o fogéo, dimensdes do ambito privado, a servigo dos homens.

Rocha (2017) corrobora com a ideia apresentada afirmando que para o
neoliberalismo conservador é necessario manter as mulheres realizando as tarefas
relativas aos cuidados com a familia e atividade doméstica, pois assim repde-se a
falta de investimentos em politicas publicas destinadas a prestagao desses servicos.

Objetivando realizar aproximagao com as politicas publicas de enfrentamento
a violéncia contra as mulheres no Estado do Cear4, observou-se as estatisticas sobre
0 assunto a partir da publicagédo do Instituto de Pesquisa e Estratégia Econémica do
Ceara — IPECE (2023), a qual aponta que no ano de 2021 261 mulheres cearenses
foram mortas por agressdes, o que corresponde a uma taxa de mortalidade de 5,53
6bitos / 100 mil mulheres.

Moura (2015), destaca que as mulheres cearenses, organizadas em
movimentos independentes como Centro Popular da Mulher (CPM) e a Unido das
Mulheres Cearenses (UMC), iniciaram articulagdes politicas no ensejo do periodo de
mudancas democratica objetivando a construgdo do Conselho Cearense dos Direitos
da Mulher, colegiado formalizado através da Lei n° 11.170/86.

Em 1992, foi criada a Casa do Caminho, primeira unidade de acolhimento para
mulheres vitimas de violéncia do Estado do Ceara, a qual teve como principal objetivo
0 abrigamento dessas, juntamente com seus filhos, constituindo-se uma das principais
politicas de retaguarda no enfrentamento violéncia contra a mulher (Frota, Pinheiro,
2006).

O Centro de Referéncia e Atendimento Francisca Clotilde foi implantado em
2006, em Fortaleza, objetivando atender mulheres vitimas de violéncia nos termos da
norma técnica de uniformizagcao dos Centros de Referéncia (BRASIL, 2006).

Em resposta aos indices de violéncia contra mulheres no Ceara e as demandas
apresentadas por varios grupos de frente feminista, em 2008, o Estado do Ceara

adere ao Pacto pelo Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres, consolidando
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compromissos com o enfrentamento da violéncia contra as mulheres no Estado
(Fialho, Silva, Silveira, 2018).

Ancorado no citado Pacto Nacional de protecdo as mulheres violentadas, em
2013, o Governo do Estado do Ceara assinou o Termo de Adesdao ao Programa
Mulher: Viver Sem Violéncia, criado pelo Decreto Federal 8086/2013. Entre as acdes
previstas no Programa, incluiu-se a criagao da Casa da Mulher Brasileira (CMB).

A implantagao da Casa da Mulher Brasileira no Ceara ocorreu em 2018, quando
o Governo do Estado inaugurou a primeira unidade, reunindo no mesmo espaco fisico
os principais servicos de atendimento especializado as mulheres em situagao de
violéncia. Ayres (2017) frisa que a integracao dos servigos € um processo desafiador,
dada a necessidade de conciliar diferentes normativas de atuagao e a persisténcia de
uma visao hierarquica sobre a importancia atribuida a cada servigo por uma parte de
integrantes da CMB.

A Casa da Mulher Brasileira — Ceara esta localizada no bairro Couto
Fernandes, na cidade de Fortaleza, congrega diferentes servicos da rede de
atendimento as mulheres em situacao de violéncia doméstica e familiar; séo eles:
Delegacia de Defesa da Mulher (DDM), o Centro de Referéncia da Mulher Francisca
Clotilde (CRM), o Centro Estadual de Referéncia e Apoio a Mulher (CERAM),0
Ministério Publico, através do Nucleo Estadual de Género Pré-Mulher (Nuprom), a
Defensoria Publica através do Nucleo de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher
(Nudem), o Juizado da Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher e o Nucleo da
Autonomia Econémica (Moura, 2022).

Na trajetéria das modificagdes sociais e politicas ocorridas no Brasil apos 2016
e suas repercussdes nas politicas de protecado as mulheres vitimas de violéncia,
Moura (2022) destacou que o Programa Mulher Viver Sem Violéncia sofreu alteracdes
em 2019, através do Decreto n° 10112/2019, assinado pelo ex-presidente Jair
Bolsonaro, quando o Programa passou a se chamar “Programa Mulher Segura e
Protegida”.

Além da alteracdo do nome, Decreto n° 10112/2019 apontou para uma
reorganizagao das agdes e servigos das Casas da Mulher Brasileira, com o argumento
de que elas funcionam em apenas seis estados (Mato Grosso do Sul, Distrito Federal,
Maranhao, Ceara, Parana, Roraima e Sao Paulo) e tém um custo muito alto para tal.
Nesse mesmo decreto a palavra “género” foi excluida, ndo tendo referéncia as

violéncias de género. O governo de Jair Bolsonaro e a sua entdo Ministra da Mulher,
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Familia e Direitos Humanos, Damares Alves, enfatizavam que a “prote¢ao” da familia
deveria ser o ponto fundamental para enfrentamento da violéncia contra as mulheres
(CARVALHO, GIBELLINI, GHERINI, 2020).

Nesse contexto, destaca-se que a mitigacdo das relagbes assimétricas de
género requer do Estado e de seus agentes uma abordagem intersetorial a partir de
uma atuagao conjunta para o enfrentamento da questao em tela, envolvendo setores
como: a saude, a educacéo, a assisténcia social, a seguranga publica, a cultura, a
justica, entre outros. Defende-se que as politicas publicas de prote¢do as mulheres
referem-se a promocgao de direitos e fortalecimento da autonomia, emancipacéo,

inclusao, respeito e visibilidade social.

2.3.1 Politicas Publicas para mulheres no Brasil

Mudancas fundamentais no espacgo social das mulheres ocorreram a partir da
segunda metade do século XX: a ampliagao da insergdo no mundo publico do trabalho
e da politica eleitoral; uso da pilula anticoncepcional; os movimentos feministas
ganhando as ruas do mundo inteiro, clamando pela igualdade de direitos, entre outras.
Milhdes de mulheres brasileiras tém hoje a oportunidade de escrever uma historia
diferente das de suas maes e avoés.

Ressalta-se que tais mudangas ndo se deram por substituigdes, mas sim num
processo, por sobreposicoes. Dessa forma, os avangos e os tracos culturais
patriarcalistas perpassam simultaneamente o espaco social das mulheres; de fato,
nao houve um rompimento das desigualdades de género.

E nesse contexto que ocorre a expansdo das politicas publicas direcionadas
para mulheres, bem como a pauta da violéncia contra a mulher passa a ser debatida
na sociedade de forma mais expressiva. O Estado € provocado a elaborar estratégias,
leis e politicas de prote¢do a mulher. Em 1985, na culminancia da Década da Mulher,
declarada pela ONU, é inaugurada a primeira Delegacia de Defesa da Mulher e criado
o Conselho Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM), por meio da Lei n° 7.353/85.
(BRASIL, 2011, p. 15)

O periodo entre os anos de 1985 a 2002, foi marcado pela criagdo de
Delegacias Especializadas no Atendimento as Mulheres (DEAMs) e de Casas-Abrigo,
servigos considerados alicerces no que se refere ao nascimento da Politica Nacional

de Enfrentamento a Violéncia Contra as Mulheres.
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A VIII Conferéncia Nacional de Saude ocorrida, em 1986, teve forte atuacao
das mulheres, o que permitiu 0 reconhecimento sobre as especificidades desse
segmento. Entre as resolugbes da 82 Conferéncia Nacional de Saude, houve a
convocagao imediata da Conferéncia Nacional de Saude e Direitos da Mulher,
organizada também em 1986 pelo Conselho Nacional de Direitos da Mulher.

Na década de 1990, importantes acordos internacionais, como a Convengéao
de Belém do Para (1994) e Conferéncia de Beijing (1995) fomentaram o compromisso
dos Estados para o empenho quanto a promocéao de politicas publicas reconhecendo
as especificidades da condicao das mulheres na sociedade.

Em 2003, durante o mandato de Luiz Inacio Lula da Silva, é criada a Secretaria
Especial de Politicas para as Mulheres (SPM), que sistematiza, materializa e da base
aos servicos de protecdo a mulher, dando o pontapé para o avango no enfrentamento
a violéncia contra as mulheres.

E importante salientar, que a SPM assegurou a promogao de acdes integradas
que foram sementes dos servigos que hoje compdem a Rede de Atendimento a
Mulher. Conforme Lara, (2018, p. 78-79), a SPM surgiu, para o enfrentamento das
desigualdades e diferengas sociais, raciais, sexuais, étnicas e das portadoras de
necessidades especiais, e para isso, € preciso acdes transversais e conjuntas em
todas as instancias governamentais.

Nessa conjuntura, o | Plano Nacional de Politicas para as mulheres é divulgado
em 2006, documento elaborado com base na | Conferéncia Nacional de Politicas para
Mulheres, realizada em 2004 pela Secretaria de Politicas para as Mulheres (SPM) e
pelo Conselho Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM).

Vale notar que a questdo do enfrentamento a todas as formas de violéncia
contra a mulher foi mantida como um eixo tematico na |l Conferéncia Nacional de
Politicas para as Mulheres (CNPM), realizada em agosto de 2007 e no Il Plano
Nacional de Politicas para as Mulheres, langado em 2008.

Nesse contexto de avancos, a Lei n° 11.340/2006, que trata da criacdo dos
mecanismos para reprimir a violéncia contra a mulher, mais conhecida como Lei Maria
da Penha. A referida Lei constitui-se em um importante instrumento juridico no ambito
do enfrentamento da violéncia contra a mulher, reconhecendo que a violéncia
domeéstica e familiar € uma das formas de violagao dos direitos humanos e que todas
as mulheres, independentemente de suas muitas especificidades e diversidades, tém

direito ao gozo dos direitos fundamentais inerentes a pessoa humana.
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Observa-se no Art.7° da Lei n° 11.340 a definicdo das formas da violéncia
doméstica e familiar contra a mulher: I- a violéncia fisica; Il- a violéncia psicoldgica; Ill-
a violéncia sexual; IV- a violéncia patrimonial; V- a violéncia moral, entendida como
qualquer conduta que configure, calunia, difamagé&o ou injuria.

Na perspectiva de estruturagcdo do enfrentamento a violéncia contra as
mulheres, foi langado o Pacto Nacional pelo Enfrentamento a Violéncia contra as
Mulheres, em agosto de 2007, instrumento de gestdo necessario ao estabelecimento
de estratégias e monitoramento da execugao da politica de protegcdo as mulheres
violentadas. Assim, o desenvolvimento de politicas publicas de enfrentamento a
violéncia contra as mulheres é efetivamente consolidado

Posteriormente, em 2011, foi elaborada a Politica Nacional de Enfrentamento
a Violéncia contra as Mulheres (PNEVM), documento que estabelece os conceitos, os
principios, as diretrizes e as a¢des de prevengao e combate a violéncia contra as
mulheres, tendo como objetivo geral “Enfrentar todas as formas de violéncia contra as
mulheres a partir de uma perspectiva de género e de uma visao integral deste
fenébmeno.” (BRASIL, 2011b).

A PNEVM foi fundamentada no conceito de violéncia definido na Convengao
de Belém do Para (1994), segundo a qual a violéncia contra a mulher constitui
“qualquer acao ou conduta, baseada no género, que cause morte, dano ou sofrimento
fisico, sexual ou psicologico a mulher, tanto no ambito publico como no privado” (Art.
1°).

Nesse sentido, a Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as
Mulheres elenca aspectos conceituais relevantes para a compreensao do fendbmeno
da violéncia praticada contra as mulheres. Entre eles, a definicdo de violéncia
doméstica e suas subdivisbes (violéncia fisica, psicolégica, sexual, moral e
patrimonial), também explana sobre definicdo adotada para a violéncia institucional,
trafico de mulheres e abuso e/ou exploragao sexual de mulheres, destacando que a
violéncia sexual pode ou ndo ocorrer em meio doméstico. A PNEVM estabelece seus
principios de acordo com os Planos Nacionais de Politicas para as Mulheres nos
seguintes pontos fundamentais:

Igualdade e respeito a diversidade, Equidade, Autonomia das
mulheres, Laicidade do Estado, Universalidade das politicas,
Justica social, Transparéncia dos atos publicos, Participagao e
controle social. (BRASIL, 2011b, p. 31-32)
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O documento também esclarece que o termo enfrentamento abrange uma
natureza simbdlica, pois nédo € usado como sinbnimo de combate, mas sim como
‘implementacdo de politicas amplas e articuladas, que procurem dar conta da
complexidade da violéncia contra as mulheres em todas as suas expressoes”.
(BRASIL, 2011b).

O enfrentamento requer, portanto, agdo conjunta dos diversos setores
envolvidos com a questado (saude, seguranga publica, justica, educacédo, assisténcia
social, entre outros), no sentido de propor a¢gdes que desconstruam as desigualdades
e combatam as discriminag¢des de género e a violéncia contra as mulheres.

Assim, as dimensdes da prevengao, da assisténcia e da garantia de direitos
das mulheres, que compdem os eixos estruturantes da Politica Nacional de
Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres sao fundamentais para efetivagdo da

protecao as mulheres. Abaixo segue uma sintese dos eixos estruturantes da PNEVM.

Figura 1 — Sintese dos eixos estruturantes da PNEVM
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Prevencao Enfrentamento e combate
Acbies educativas e culturais que Acies punitivas e cumprimento
interfiram nos padrdes sexistas o da Lei Maria da Penha
\ y B A
7 a ViUl id a . &
Assisténcia as Mulheres Acesso e garantia de direitos
Fortalecimento da Rede ' Cumprimento da legislacao nacional/
de Atendimento e capacitacdo internacional e iniciativas para o
de agentes publicos empoderamento das mulheres
L J L i

Fonte: PNEVM (2011b, p. 26).

Nesse sentido, Lisboa (2014) lembra que a efetivagdo e a implementagéao
de politicas publicas para enfrentamento da violéncia contra a mulher requerem por
parte dos agentes publicos o entendimento dos pressupostos analiticos
(transversalidade de género) que embasam essa questdo bem como a garantia da
sua efetivagéao.

Assim, assegura-se uma nova perspectiva de intervencdo na questido da
violéncia contra as mulheres, que passou a se dar por meio do seu enfrentamento,

seguindo as referidas diretrizes:

1. Garantir o cumprimento dos tratados, acordos e convengdes
internacionais firmados e ratificados pelo Estado Brasileiro
relativos ao enfrentamento da violéncia contra as mulheres. 2.
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Reconhecer a violéncia de género, raca e etnia como violéncia
estrutural e historica que expressa a opressdo das mulheres e
que precisa ser tratada como questdo da seguranga, justica,
educacao, assisténcia social e saude publica. 3.Combater as
distintas formas de apropriacao e exploracdo mercantil do corpo
e da vida das mulheres, como a exploracao sexual e o trafico de
mulheres. 4. Implementar medidas preventivas nas politicas
publicas, de maneira integrada e intersetorial nas areas de
saude, educacgao, assisténcia, turismo, comunicacio, cultura,
direitos humanos e justica. 5. Incentivar a formagdo e
capacitacao de profissionais para o enfrentamento a violéncia
contra as mulheres, em especial no que tange a assisténcia.

6. Estruturar as Redes de Atendimento a mulher em situagao de
violéncia nos Estados, Municipios e Distrito Federal. (BRASIL,
2011, p. 32-33)

As diretrizes da Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as
Mulheres denotam que a assisténcia as mulheres deve ter carater permanente,
determinando planos e a¢des construidas a partir da igualdade, respeito a diversidade
e a equidade na proposta de possibilitar autonomia das mulheres (BRASIL,2011).

Nessa conjuntura, destaca-se que os servigos de saude estao inscritos na rede
de atendimento a mulher vitima de violéncia, intrinsecamente no tocante aos eixos de
prevencao e de assisténcia. Assim, esta entre as acdes prioritarias da PNEVM,
promover a atencio a saude das mulheres em situacao de violéncia com atendimento
qualificado e especifico. Cabe salientar que a Secretaria Nacional de Politicas para as

Mulheres descreve a Rede de Atendimento a Mulher da seguinte forma:

A rede de atendimento faz referéncia ao conjunto de agbes e
servicos de diferentes setores (em especial, da assisténcia
social, da justi¢ca, da seguranga publica e da saude), que visam
a ampliagdo e a melhoria da qualidade de atendimento, a
identificagcdo e ao encaminhamento adequado das mulheres em
situacdo de violéncia e a integralidade e a humanizagédo do
atendimento. Assim, é possivel afirmar que a rede de
atendimento as mulheres em situagao de violéncia é parte da
rede de enfrentamento a violéncia as mulheres (BRASIL,2011,
p.13-14).

Dessa forma, a rede de atendimento compreende os servigcos para as mulheres
que sofrem violéncia, os quais podem ou ndo ser especializados. No ambito do
Sistema Unico de Saulde, cita-se como servico especializado as unidades de
referéncia para mulheres vitimas de violéncia sexual, onde sao realizados servigos
como a contracepgdo de emergéncia, prevengdo das doengas sexualmente
transmissiveis, orientacdo e o encaminhamento para casos de abortamento legal,

caso necessitar, entre outros.
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As mulheres vitimas de violéncia também s&o atendidas nos equipamentos de
tratamento em saude nao especializados, tais como: hospitais gerais, unidades de
atencdo basica, servicos de atendimento psicossocial. A seguir serdo pontuados
alguns elementos relacionados a interface entre a Politica de Saude e a violéncia
contra mulheres. Salienta-se que mulheres vitimas de diversas expressbes de
violéncia de género acessam os servigos de saude para tratamento de enfermidades

como as de natureza fisica, sexual e psicologica.

2.4 Politica de saude e violéncia contra mulheres

A assisténcia em saude direcionada para mulheres vitimas de violéncia
necessita de destaque no cerne dos servigos prestados a saude das mulheres,
sobretudo a partir de perspectivas ampliadas de saude comprometidas com uma visao
sociocultural das violéncias de género e as particularidades envolvidas nessa questéo.

Salienta-se que as expressdes da violéncia estao presentes nos diversos niveis
de atengcao em saude no SUS, notadamente, pelos traumas e lesdes provocados por
diversas ocorréncias relacionadas a conflitos rurais e urbanos, homicidios, violéncia
de transito, violéncia domeéstica, entre outros. Nesse sentido, Minayo (2008) aponta
que além de provocar morte, lesdes, traumas fisicos e emocionais, a violéncia nos
convoca a questionar a organizacao dos servigos de saude. Ademais, a adogao do
conceito ampliado de saude, que marca paradigmaticamente o SUS, evidencia a
importancia de tratar o tema da violéncia e suas consequéncias no ambito da atencao
a saude. Isto implica em conceber a politica publica de saude associada a outras
politicas sociais como as de educacédo, assisténcia social, previdéncia, seguranca,
bem como ao desenvolvimento econdmico socialmente justo e ambientalmente
sustentavel.

No contexto das demandas em saude vinculadas a violéncia, os agravos a
saude das mulheres em decorréncia de violéncia de género apresentam demandas
recorrentes aos servigos de saude. Danos causados a saude individual e coletiva,
exigindo para sua prevencao e enfrentamento, politicas e a¢des articuladas que visem
atender a mulher na sua integralidade.

A politica de saude integra a rede de atendimento as mulheres em situagao de

violéncia, conforme estruturacdo da PNEVM. A tematica em tela € uma questao
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relevante no ambito da saude publica, espago para onde convergem as vitimas da
violéncia, exercendo pressao sobre os servicos de urgéncia, atengéao especializada,
servigo social, reabilitagéo fisica e psicoldgica, entre outros. Desse modo, a violéncia
contra as mulheres figura-se como complexa expressao da questao social na Saude.

Na trajetéria da Atengcdo a Saude das Mulheres, as agdes inicialmente
incorporadas no ambito da politica brasileira de saude eram restritas as demandas
relativas a gravidez e ao parto, com enfoque central na intervengado do corpo das
gestantes como forma de garantir que os filhos gerados fossem adequados as
necessidades da reproducao social (Osis, 1998). A autora refere que esse cenario
perdurou até a década de 1970, quando no ambito do movimento feminista surgiram
criticas a esse modelo de atencdao a saude da mulher, o qual reproduzia as
desigualdades de género e a visdo de subalternidade da mulher ligada ao ambito do
lar e da prole.

E importante recordar que no ano de 1984, o Ministério da Saude lancou o
Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), marcando, sobretudo,
uma ruptura conceitual com os principios norteadores da politica de saude das
mulheres até entdo predominantes e os critérios para eleicdo de prioridades neste
campo (BRASIL, 2011). O PAISM foi anunciado como um paradigma para uma nova
abordagem a saude da mulher, o que incluia,

acdes educativas, preventivas, de diagnéstico, tratamento e
recuperacao, englobando a assisténcia a mulher em clinica
ginecoldgica, no pré-natal, parto e puerpério, no climatério, em
planejamento familiar, DST, cancer de colo de utero e de mama,
além de outras necessidades identificadas a partir do perfil
populacional das mulheres (BRASIL, 2011, p.17).

A VIII Conferéncia Nacional de Saude ocorrida, em 1986, teve forte atuacao
das mulheres, o que permitiu o reconhecimento sobre as especificidades do tema
saude da mulher. Entre as resolugdes da 82 Conferéncia Nacional de Saude, houve a
convocagao imediata da Conferéncia Nacional de Saude e Direitos da Mulher,
organizada também em 1986 pelo Conselho Nacional de Direitos da Mulher.

O PAISM foi influenciado pela nova politica de saude instituida a partir da
constituicdo de 1988, que por sua vez foi baseada no movimento de reforma sanitaria.
Com a responsabilizacdo dos municipios pela gestdo do SUS, buscou-se a

reorganizagao dos servigos, sobretudo os da ateng&o basica por meio da implantagéo
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do Programa Saude da Familia em 1994, essa atencao dada a familia trouxe impactos
sobre as acdes em Saude da Mulher.

No esteio dos avancgos das politicas de enfrentamento da violéncia contra as
mulheres, em 1999, o Ministério da Saude instituiu a Norma Técnica de Prevengao e
Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual Contra Mulheres e
Adolescentes, cujo objetivo foi expandir e qualificar redes estaduais e municipais de
atencao integral para mulheres e adolescentes em situagcédo de violéncia, bem como
de formar uma rede nacional voltada ao atendimento em saude para atendimento ao
sujeito em situacao de violéncia sexual.

A Lei 10.778 de novembro de 2003, estabeleceu a notificagdo compulséria, em
todo o territério nacional, dos casos de violéncia contra a mulher, atendidos em
servicos de saude publicos e privados. A notificagcdo compulsoria de violéncia esta
inserida no Sistema de Informacéao de Agravos de Notificagao (SINAN) e contribui para
sistematizar informagdes Uteis ao reconhecimento das caracteristicas da violéncia que
acomete diferentes segmentos populacionais (criangas, adolescentes e jovens,
mulheres, idosos, minorias étnicas, dentre outros), seus tipos, gravidade, amplitude,
circunstancias e localizagdes de sua ocorréncia, bem como perfis de vitima e
agressores. Dados que fomentam a elaboragao de politicas publicas adequadas para
a realidade social.

Nesse contexto, a Saude da Mulher tornou-se estratégica em todo o territério
nacional, foram delimitadas as a¢des basicas minimas de acompanhamento do pré-
natal e puerpério, planejamento familiar e prevencdo do cancer de colo uterino.
Seguindo o processo de debate acerca da efetivagdo do PAISM do SUS, em 2004 o
Ministério da Saude propds o langamento da Politica Nacional de Atencéao Integral a
Saude da Mulher- PNAISM, a proposta da politica era concretizar os servigos em
Saude da Mulher enquanto direito através de agdes governamentais.

Seguindo a ampliacdo da agenda em saude da mulher, em 2011 o Ministério
da Saude implantou uma rede de cuidados com o objetivo de qualificar a atengao
obstétrica e neonatal, denominada “Rede Cegonha”, a qual representou um avango
no sentido de protecdo integral ao processo de gestacao-parto-nascimento-puerpério
e inicio da vida, como uma das principais inovacdes salienta-se a ampliacéo de pontos
de atencao, com previsao de implantacdo de Centros de Parto Normal e Casas de
Gestante, Bebé e Puérpera (Rattner, 2009).
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Njaine et al. (2020) refere como uma das ferramentas relevantes na perspectiva
das intervengdes no ambito da politica de saude, a criagao da lei n°12.845/13, a qual
prevé a obrigatoriedade do atendimento integral as vitimas de violéncia sexual em
todos os servicos de urgéncia e emergéncia do Sistema Unico de Saude (SUS) e o
langcamento da Norma Técnica sobre Atengdo Humanizada as Pessoas em Situacao
de Violéncia Sexual com Registro de Informagdes e Coleta de Vestigios no ano de
2015.

O avancgo do cuidado a saude das mulheres tem grande influéncia do processo
de construgdo, implantacdo e desenvolvimento do proprio SUS. Para situar tal
tematica no bojo da politica de Saude no Brasil, analisar-se-a, brevemente, o
desenvolvimento da referida politica publica.

As intervengdes estatais na assisténcia a saude no Brasil foram iniciadas entre
o final do século XIX e inicio do século XX, até esse periodo a assisténcia médica era
pautada na filantropia e na pratica liberal. O processo de industrializacao intensificado
na década de 1930 no Brasil promoveu mudangas significativas nas caracteristicas
econdmicas e politicas do pais, tal conjuntura possibilitou o nascimento das politicas
sociais como respostas as refracées da questao social, no tocante a saude, houve a
formulacao de agdes de carater nacional, organizadas em duas linhas de assisténcia:
a de saude publica e a medicina previdenciaria (Bravo, 2001, p.4). A autora refere
que a Politica Nacional de Saude foi consolidada no periodo de 1945-1950, com a
criagcao do Servigo Especial de Saude Publica (SESP).

Em 1953 foi criado o Ministério da Saude, cuja atuagcdo nao significou uma
efetiva preocupacao em atender aos importantes problemas de saude publica de sua
competéncia. A politica de saude no periodo da ditadura militar foi marcada pelo
modelo de favorecimento do setor privado, privilegiou-se a constituicdo de redes e
servigos particulares contratados por grupos privados e pelo Estado para a prestacao
de servigos de saude. Nos anos de 1980 surgiram novos sujeitos sociais na discussao
das condi¢cbes de vida da populagdo brasileira e das propostas governamentais
apresentadas para o setor, destaca-se o movimento sanitario brasileiro.

A VIII Conferéncia de Saude, realizada em margo de 1986, disseminou 0 novo
projeto democratico para a saude voltado a universalizagao, integralidade da atencao
e participagao da comunidade. O processo constituinte de 1988 representou no plano
juridico, a promessa de afirmacéo e extensao dos direitos sociais em nosso pais, no

tocante a saude, atendeu em grande parte as reivindicagdes do movimento sanitario.
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Ainda sdo muitos desafios a serem superados para o enfrentamento das
situagdes de violéncia e promogao da saude, haja vista a complexidade dos fatores
que fomentam tal problematica, sdo fatores socioculturais importantes socialmente
reproduzidos pela populagéo.

Nesse sentido, Njaine et al. (2020) defendem que os profissionais da area da
saude tém um papel fundamental na rede de protecéo as vitimas de violéncia, o que
confirma que as abordagens de atenc&o a violéncia contra as mulheres devem ser
implementadas de forma transversal nas politicas de saude.

A PNEVM propde a atencgado integral e em todas as etapas de vida das
mulheres. A perspectiva da saude integral, ndo apenas ligada ao aparecimento de
doencas, mas de prevencgao e eliminagcdo dos riscos a saude em seus diversos
aspectos a partir do conceito ampliado de saude, o que implica considerar os
condicionantes e determinantes sociais que impactam a saude das mulheres.

Nessa perspectiva, o acolhimento da populagdo feminina nos servicos de
saude deve considerar os diversos contextos sociais e a ampla gama de necessidade
das mulheres como as desigualdades nas condi¢gbes de vida, as relagdes desiguais
com os homens, os problemas associados a sexualidade e a reprodugao, as
dificuldades relacionadas a anticoncepcao e a prevencao de doencas sexualmente
transmissiveis, a questao racial, a sobrecarga de trabalho, uma vez que as mulheres
sao responsaveis pelas tarefas domésticas e de criacdo dos filhos, aspectos
geracionais, entre outros (Avila; Bandler, 1991).

Nesse cenario, o Sistema Unico de Salde tem se consolidado enquanto
politica de Seguridade Social através da organizacao oferta de servigos inscrito no
sistema publico de protecéo social, integra o tripé da Seguridade Social, formado
também com a politica de Assisténcia Social e de Previdéncia Social.

O processo de organizacdo do SUS, disposto na Lei n° 8080/1990, prevé a
organizacao das acodes e servicos de forma descentralizada e regionalizada. Nesse
sentido, a portaria n°4279, publicada em 2010, estabelece as Redes de Atencao a
Saude (RAS) e o atendimento regionalizado, tendo como objetivo fornecer os servigos
essenciais a populacdo com parcerias e acordos de varios municipios, o Estado e a
Uniao.

Nessa sistematica, foram definidas 05 Redes prioritarias: Rede Cegonha; Rede

de Atencao Psicossocial e Enfrentamento do Alcool, Crack e outras Drogas; Rede de
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Atencéao as Urgéncias e Emergéncias; Rede de Atengdo a Saude das Pessoas com
Doencgas Crénicas e Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2014).

Quanto a Rede de Atencéo as Urgéncias e Emergéncias (RUE), a Portaria
1600/2011 (BRASIL, 2011d), na perspectiva de estruturar a rede de servigos de
cuidados integrais as urgéncias, estabelece como componentes dessa rede:
Promocéo, Prevencéao e Vigilancia a Saude; Atencdo Basica em Saude; Servigo de
Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) e suas Centrais de Regulacdo Médica das
Urgéncias; Sala de Estabilizacdo; Unidades de Pronto Atendimento (UPA) e o
conjunto de servigcos de urgéncia 24 horas; Hospitalar e Atengao Domiciliar. O
Componente Hospitalar contempla hospitais de urgéncia, as enfermarias de
retaguarda, os leitos de cuidados intensivos, os servigos de diagndstico por imagem
e de laboratorio.

Os niveis de acesso aos servigos de urgéncia se integram, inicialmente a porta
de entrada se da pela Atencdao Primaria (AP), que é constituida pelas unidades
basicas e equipes da familia (ESF), quanto ao nivel intermediario o SAMU 192 e as
UPAS 24h desenvolvem servigos no seu ambito de competéncia na hierarquia do
servigo, na alta complexidade da rede, tem-se os grandes hospitais.

O processo de implantacdo da Rede de Atengao as Urgéncias estaduais foi
orientado pela Portaria GM n° 1600 de 07 de julho de 2011, no qual consistem em 05
fases: adesao e diagndstico; desenho regional da rede; contratualizagdo dos pontos
de atencao; qualificagdo dos componentes; e certificacdo da rede (BRASIL, 2011d).

O estado do Ceara, quanto a organizagao dos servigos de saude, encontra-se
dividido administrativamente em 22 regides para organizacédo da Atencado Secundaria
em Saude e em cinco macrorregides para a Atencao Terciaria (Fortaleza, Sobral,
Cariri, Sertdo Central e Litoral Leste), enquanto a Atencédo Primaria a Saude é de
responsabilidade de cada municipio, implantacdo da RUE no Ceara seguiu a proposta
das macrorregides e regides de saude.

No contexto da rede de atengdo terciaria estadual, na Macrorregidao de
Fortaleza, os atendimentos de emergéncia e os tratamentos para problemas de saude
mais complexos sao oferecidos na rede hospitalar publica municipal ou conveniada.
A atencao secundaria na rede proépria é feita pelos oito hospitais distritais, conhecidos
como Frotinhas (trés) e Gonzaguinhas (trés), além do Centro de Atencéo a Crianga e
do Hospital Nossa Senhora da Conceigcao. A rede municipal conta ainda com cinco

Unidades de Pronto Atendimento (UPAs). A atencéo terciaria municipal é realizada no
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Instituto José Frota (IJF). O Hospital da Mulher de Fortaleza é de atencéo secundaria
e terciaria (FORTALEZA, 2022).

De modo geral, a RUE agrega servigos de acolhimento, de assisténcia
qualificada, da estabilizacdo das fungdes vitais e da referéncia adequada dos
pacientes graves. Entre esses pacientes que demandam atendimento de urgéncia e
emergéncia estdo as mulheres vitimas de violéncia de género. Desse modo, reitera-
se o reconhecimento da violéncia contra a mulher como questio de interesse publico,
a qual tem acarretado impactos importantes sobre os servigcos de urgéncia e
emergéncia.

A complexidade da questdo da violéncia contra as mulheres aponta para o
desafio de respostas estatais efetivas no planejamento, execugédo e avaliagdo de

politicas publicas visando superar as violagdes a essas dirigidas.

3. SISTEMAS DE INFORMAGOES E NOTIFICAGAO DE VIOLENCIA CONTRA
MULHERES

O SINAN é um sistema de informacéao criado para coletar e agrupar dados
epidemioldgicos sobre as doengas e agravos em saude que constam na lista nacional
de doencgas cuja notificagédo € obrigatéria. Sua implantagédo ocorreu de forma gradual,
a partir de 1993 (BRASIL, 2007).

A comunicacado dos dados epidemioldgicos é feita por meio da notificacao
compulséria, instrumento inicial no processo de identificacdo de demandas e,
posteriormente, tomada de decisio e intervencao estatal. Dessa maneira, o SINAN,
que desde 2003 € gerenciado pela Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), é uma
fonte de dados relevante no contexto da vigilancia em saude.

Nessa conjuntura, em 2004, foi publicado o Decreto n° 5.099, que
regulamentou a notificagdo compulséria dos casos de violéncia contra mulheres, por
meio do uso da Ficha de Notificagao/Investigacdo de Violéncia Doméstica, Sexual
elou outras Violéncias referindo os tipos de violéncias sofridas e seus possiveis
autores. Até entdo, os dados sobre violéncias eram informados no Sistema de
Informagdes sobre Mortalidade - SIM, no Sistema de Informagdes Hospitalar do SUS
- SIH/SUS, Boletins de Ocorréncia e inquéritos policiais (BRASIL, 2009).

Reconhecendo o impacto social e econdmico acarretado pelas violéncias e

pelos acidentes, o Ministério da Saude criou, por meio da Portaria 1.356/2006, o
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Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA), cujo objetivo era monitorar a
ocorréncia de situag¢des de violéncia identificadas nos servigos de saude por meio de
um banco de dados unificado em ambito nacional. Assim, o VIVA deu visibilidade a
extensao da violéncia, contribuindo para a formulagdo de agdes de prevencgao e
promogao dos cuidados em saude, com articulagdo entre a vigilancia e a assisténcia
(MINAYO et al., 2018).

Em 2008, o Sistema de Vigilancia de Violéncia e Acidentes (VIVA) foi integrado
ao SINAN. Apds a publicagado da Portaria MS/GM n°® 104, em 25 de janeiro de 2011,
o Ministério da Saude implantou a notificacdo de violéncias de forma universal e
compulséria para todos os servigcos de saude do pais incluindo-a na relagdo de
doencas e agravos de notificagdo compulséria que séo registradas no SINAN. Dessa
maneira, as notificagdes das violéncias foram padronizadas incluindo casos de
violéncia sexual, doméstica, e outras formas de violéncia (BRASIL, 2011b).

Na sequéncia a Portaria MS n°® 1.271, de 06 de junho de 2014, inseriu 0s casos
de violéncia sexual e tentativa de suicidio na lista de doengas e agravos de notificagéo
compulséria. O registro dos dados é feito por meio do Sistema de Informacéo de
Agravos de Notificacdo (SINAN), que é alimentado pelas Secretarias Municipais de
Saude (SMS) com as notificagdes realizadas por profissionais nos equipamentos de
saude. Moreira et al. (2015) pontua que a padronizacado contribui para qualificar e
sistematizar os registros, favorece uma maior acessibilidade aos dados consolidados,
bem como permite a caracterizagdo das violéncias ocorridas e os encaminhamentos
realizados.

As violéncias e acidentes, denominados de causas externas, representam um
importante problema social, com grave impacto econémico nos sistemas de saude e
na seguranga publica, além dos danos profundos a saude e ao bem-estar da
populagdo em geral.

Desse modo, a notificacdo de violéncias e acidentes é fundamental para a
definigdo de prioridades governamentais, pois fornece subsidios para elaboracéo de
politicas publicas de promocdo da saude e prevengao de situagdes de violéncia
sofridas por parte da populacédo, que apresenta grau importante de vulnerabilidade -
criangas, adolescentes, mulheres e pessoas idosas. Desse modo, as informagdes
obtidas direcionam o planejamento de a¢des e politicas de enfrentamento a violéncia,
bem como a articulagdo com a rede de cuidado da saude e de outros setores (Veloso
et al., 2013).
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Em 2019, foi publicada a Lei n°13.391, a qual define, além da obrigatoriedade
da notificagao, estabelece que a unidade de saude responsavel pelo atendimento da
mulher com indicios ou certeza de ser vitima de violéncia doméstica tem de informar
o fato a autoridade policial, no prazo de até 24 horas. Desse modo, o conhecimento
da autoridade policial sobre a ocorréncia de violéncia contra a mulheres permite que
a vitima tenha amparo legal.

No contexto da qualidade das informacdes da ficha individual de notificagao de
violéncia, Lima e Deslandes (2015) observam que o citado formulario contém muitos
campos € variaveis, o que pode ocasionar fragilidade das informacdes registradas,
considerando que muitos campos do formulario permanecem como dado ignorado ou
mesmo em branco, as autoras acrescentam que:

O investimento na cultura da informacéo e na qualificacdo da
notificacdo sado acdes sinérgicas para o fortalecimento da rede
de servicos. A ficha, portanto, mais que um instrumento
burocratico, representa uma pratica social de repudio a
invisibilidade e banalizacdo da violéncia. Foi construida com a
participacao ativa de varios segmentos de defesa dos direitos
de criangas, adolescentes e do movimento de mulheres e como
tal agrega em torno de si a expectativa de instituir maior sinergia
entre a possibilidade de melhor conhecer o fendmeno da
violéncia e as respostas institucionais cabiveis (Deslandes;
Lima, 2015, p. 670).

Nesse sentido, as informacdes produzidas a partir da notificacdo das diversas
formas de violéncia identificadas nos servicos de saude podem colaborar para o
fortalecimento das redes de atengao as pessoas violentadas. Destaca-se aqui a
notificagcdo dos casos de violéncia contra as mulheres, considerando que os servigos
de saude representam locus privilegiado onde a violéncia contra elas se apresenta de
fato, pois € a porta de entrada para o atendimento as vitimas de violéncia fisica,

expressao visivel do fendbmeno da violéncia de género.

4. PERSPECTIVA AVALIATIVA

De acordo com Cavalcanti (2007), a avaliagao de politicas publicas se constitui
em um campo dinamico de saberes e praticas, na medida em que abrange aportes
tedrico-metodoldgicos de diferentes disciplinas e areas de conhecimento.

Para Gohn (2019), a avaliagao de uma politica publica deve observar a relagéao

entre Estado, sociedade, economia e movimentos sociais; considerando as respostas
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estatais as pressdes coletivas no contexto da capacidade de governanca e
correlacdes de forca com a sociedade.

Nessa conjuntura, a avaliagado de Politicas Publicas é um campo complexo e
dindmico, que exige rigor metodologico na sua condugdo e que deve observar a
adequacgao ao objeto a ser avaliado, aos recursos disponiveis, aos objetivos e
resultados pretendidos (CAVALCANTE, 2012).

Enquanto recurso necessario para conhecer as repercussdes de determinada
politica, servigo, programa ou projeto sobre as vidas dos cidadéos, a avaliagao
pressupde um exercicio de reconstrugdo de um conjunto complexo e incerto de agdes
voltadas & transformacao coletiva (ARAUJO e BOULLOSA, 2009).

Jannuzzi (2016), ressalta que a area de avaliagao de politicas publicas, por ser
um campo de conhecimento técnico e cientifico subsidiado por expressivo volume de
recursos (de 6rgaos publicos e agéncias multilaterais) destinados a pesquisa e com
certo prestigio politico para as comunidades de pesquisadores praticantes, constitui
um campo de estudos aplicados com crescente producao e de intensa disputa técnica
no pais e no exterior.

Dessa maneira, a avaliacédo de politicas publicas ndo abrange apenas a adogao
de instrumentos técnicos e neutros para mensurar uma politica, € necessario
compreender que ela extrapola os aspectos técnico-formais. Ou seja, é fundamental
considerar os sujeitos sociais envolvidos na politica em seus diversos contextos
através de uma perspectiva politica, ontolégica, epistemologica e metodologica
ampla.

Inicialmente, o processo de avaliagdo estava inscrito no ambito educacional
nos ultimos anos do século XIX e nas primeiras trés décadas do século XX,
caracterizado por aplicagdo de testes, como os coeficientes de inteligéncia (Ql), e
medigdes psicofisicas. Sua expansao se deu nos anos de 1960, nos Estados Unidos,
vinculada a avaliagdo dos programas de combate a pobreza, financiados pelo
governo, cujo modelo buscava dimensionar o grau de sucesso ou fracasso das
instituicbes nessa area social (SILVA, 2013).

Nesse periodo, os estudos na area buscavam analisar processos decisoérios e
a relacao entre a politica, o funcionamento da democracia e as politicas publicas. Por
isso, tinham como foco as fases de definicdo de agenda e de formulagao de politicas
(BARRETT, 2004).
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No decorrer da década de 1970, houve ampliacdo das pesquisas em politicas
publicas direcionadas para estudos sobre implementacgao. Barrett (2004), explica que
as analises iniciais evidenciaram discrepancia entre o que tinha sido formulado e os
resultados alcangados pelas politicas. Em vista disso, as avaliagbes governamentais
passaram a contemplar também o processo de implementacdo, objetivando
compreender a efetividade das politicas publicas.

No Brasil, o desenvolvimento do campo de avaliacdo de politicas publicas
ocorreu a partir dos anos 1980 na conjuntura da redemocratizagdo, nos moldes
exigidos pelos organismos internacionais, que passaram a exigir sistemas de
monitoramento e avaliagdo mais criteriosos acerca dos projetos por eles financiados
e condicionar os empréstimos a indicadores de resultados marcados por uma agenda
governamental afinada com as ideias neoliberais (FARIA, 2005).

Nos anos de 1990, o Estado brasileiro intensificou o movimento de
contrarreforma seguindo na diregdo de adequar a economia ao processo de
globalizagdo do capital, tornando-se reduzido e focalizando suas agdes. Portanto, a
aplicagao de recursos publicos precisava ser limitada, sendo a avaliacédo utilizada
como ferramenta de controle (RODRIGUES, 2011).

Nesse cenario, o Estado seguiu parametros avaliativos de viés gerencialista,
com priorizagao de aspectos técnicos, sendo a avaliagao vista, quase exclusivamente,
como instrumento da gestdo governamental de tragos positivistas (FARIA, 2005).

Importante destacar, que a avaliacdo de politicas publicas € um campo ainda
em processo de constru¢ao, assim novas abordagens estdo emergindo na perspectiva
de uma avaliacdo contra-hegemoénica pautada no contexto, na experiéncia e na
multidimensionalidade da politica em seus diversos aspectos histéricos e processos
sociais.

Cruz (2019), aponta que as avaliagdes de politicas publicas realizadas até o
inicio do século XX ancoravam-se no paradigma positivista, o qual compreende a
realidade como unica, objetiva e exterior, regida por leis gerais.

A questao central que se coloca é que as avaliagbes técnicas,
ancoradas na ldgica positivista, circunscrevem-se a busca de
efeitos previstos, desconsiderando os nao previstos, encarados
como obstaculos a superar. Logo, tem-se pouco ou nenhum
espaco para a critica da prépria politica, uma vez que se
consideram principalmente os elementos de sua formulagéo e
os principios norteadores. Outro ponto importante é o
pressuposto de neutralidade que orienta o avaliador, resvalando
em avaliagdes ndo comprometidas com nogdes de justica
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social, emancipacao e efetividade da democracia. (CRUZ, 2019,
p. 168).

As avaliagbes denominadas hegemadnicas, ou paradigma positivista, possuem
fundamentacdo no modelo cientifico dominante, desenvolvido no contexto da
Revolucao Cientifica ocorrida na Europa no século XVI, quando o conhecimento
passou a ser objetivo e pratico, baseado na realidade tal qual ela é (SANTOS, 2008).

Carvalho (2005), salienta que o paradigma positivista considera ciéncia
processos quantificaveis. O que nao era convalidado pela o6tica cientifica era
considerado prejudicial ao progresso e crescimento das sociedades. Nessa
conjuntura, a avaliagao de politicas publicas focada em resultados privilegia principios
como a objetividade e a neutralidade. Cita-se como exemplo, as organizagdes
multilaterais de fomento, as quais recomendam avaliacées pautadas em pesquisa
cientificas isentas, imparciais e objetivas

Conforme Sobrinho (2003), o modelo positivista, ainda hegeménico, torna-se
insuficiente quando se depara com a multiplicidade de valores e contextos
encontrados vivenciados em uma comunidade. A avaliagdo se torna cada vez mais
complexa a medida que considera insuficientes os procedimentos meramente
descritivos e reclama a consideracao de aspectos humanos, psicossociais, culturais e
politicos, onde ndo ha consensos prévios e os entendimentos precisam ser
construidos.

Nesse sentido, Gussi e Oliveira (2015), afirmam que o modelo de avaliagao
positivista desconsidera os sujeitos sociais envolvidos nas politicas, bem como os
contextos sociopoliticos e culturais nacionais, regionais e locais onde essas politicas
se realizam.

Silva (2013), pontua que a ampliagéo dos investimentos estatais em avaliagdes
de politicas e programas sociais ocorreu, no Brasil, a partir dos anos 1990. Tal
processo tinha carater fiscalizatério, policialesco, formal e burocratico. Vale ressaltar
que nesse periodo a populagao, junto aos movimentos sociais, lutavam por politicas
sociais universais. Dessa forma, elementos contraditérios interferiram de
interseccional na avaliagao de politicas publicas.

Nessa conjuntura, a avaliagdo passou a constituir-se em campo interdisciplinar,
pois mesmo com a prevaléncia de enfoques econdmicos e de carater mais
quantitativo, surgiram abordagens interativas que consideram, no processo avaliativo,

variaveis contextuais e processuais (SILVA, 2013).
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Para Boschetti (2009), o processo avaliativo deve observar a relagao de
causalidade entre um programa e seu resultado, apresentando como parametro a
relagéo entre objetivos, intengcdo, desempenho e alcance. A autora afirma ainda que
a avaliacdo de uma politica ndo esta direcionada apenas aos aspectos quantitativos.
Nesse sentido, Souza (2018) compreende que toda avaliagdo € politica e
ideoldgica, decorre de decisbes politicas (jogo politico) e alimenta as tomadas de
decisdes, além disso, a avaliagdo tem um posicionamento politico (politica implicita).

Gussi e Oliveira (2015) discorrem que nos ultimos anos a avaliagdo em politicas
publicas tornou-se parte integrante da gestao publica no estabelecimento de critérios
para aferir a eficiéncia administrativa, seguindo os marcos politicos neoliberais. Os
autores acrescentam que é relevante a compreensao reflexiva da avaliagdo no cerne
do padrao de intervengao do Estado e suas contradicoes.

No contexto dessa discussao, a obra de Guba e Lincoln “Avaliagcao de quarta
geracao” (2011) propde uma avaliagao responsiva, caracterizada pela construgao de
espacgos de negociagédo entre grupos de interesse e o avaliador. Tal perspectiva &
pensada a partir de criticas as avaliagdes marcadas pelo emprego de técnicas de
mensuracgao/quantificagao.

Para Guba e Lincoln (2011), a primeira geragao de avaliagao é consequéncia
do processo de construgcado e reconstrugdo que envolve inumeras influéncias, esta
relacionada a mensuracio. Os autores citam como exemplo a utilizacado de testes de
memoria e de quociente de inteligéncia em alunos na rede escolar e a triagem de
combatentes para alistamento nas forgas armadas na Primeira Guerra Mundial.

A abordagem avaliativa caracterizada pela descricdo de padrées de pontos
fortes e fracos em relagdo a determinados objetivos estabelecidos, foi denominada
por Guba e Lincoln (2011) de segunda geracao da avaliagdo. Desenvolveu-se em
conformidade com o paradigma de racionalizagao cientifica e com a ideologia da
eficiéncia, colocando a escola como uma instituicdo utili ao desenvolvimento
econdmico. ldeia defendida nos dias atuais quando se tem que a principal fungao da
educacao é ser util a industria.

A terceira geragao (1958 a 1972) caracterizou-se por iniciativas que visavam
alcancar juizos de valor, na qual o avaliador assume um papel de julgador. Nesse
periodo, a avaliagao se tornou um campo de estudo e passou a fazer parte obrigatéria

da educagdo com a justificativa de que as escolas eram culpaveis pelos baixos
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rendimentos e que os financiamentos publicos estavam sendo mal utilizados
(SOBRINHO, 2003).

A avaliagéo de quarta geracéo, conforme Guba e Lincoln (2011) tem uma base
inclusiva e participativa inscrita em um referencial construtivista. Os autores
desenvolveram um método voltado para a inclusao dos grupos de interesse em todo
o processo de avaliagao e compromissado com a utilizagao efetiva dos resultados do
processo avaliativo. O percurso preconizado pode ser resumido em doze passos
organizados em torno do que para eles seriam os objetivos fundamentais da
avaliacao: evidenciar as diferentes percepcgdes e questdes dos grupos de implicados
(suas construgdes), capacitacdo e desenvolvimento dos envolvidos e criagdo de
espacgos de negociagao fecunda para a construgdo comum das mudangas.

Novas propostas de abordagens avaliativas surgiram em consonancia com um
olhar amplo e multidimensional da avaliagdo. Segundo Rodrigues (2008), os modelos
tradicionais de avaliagdo baseiam-se em uma concepc¢ao instrumental cuja fungao é
medir, sendo mais voltadas para analise de resultados. A autora defende que a
avaliacdo deve romper com a légica mecanica para que seja compreendida de forma
contextual e estruturada em um processo critico, reflexivo, dindmico e multifacetado.

Nesse cenario, a presente pesquisa esta ancorada na abordagem avaliativa
experiencial de Lejano (2012), cuja perspectiva avaliativa fundamenta-se em
parametros de anadlise experiencial e interpretativa. Em linhas gerais, o autor
compreende a analise e a avaliagdo das politicas publicas partindo da experiéncia,
apreendendo a complexidade do cotidiano onde a politica € implementada e efetivada,
com o intuito de ir além dos aspectos meramente normativos.

Para Lejano (2012), o avaliador deve integrar multiplos conhecimentos,
observando a relagao entre suas normativas (texto) e o contexto onde sao executadas
no cotidiano, e assim elaborar uma descricdo densa. Desse modo, o avaliador deve
buscar conectar-se com esse conhecimento, realizando recomendacgdes politicas
para integrar a reflexdo e a agao transformadora.

A abordagem experiencial enfatiza a compreensao contextual, a autenticidade
dos dados e € validada por meio da sua conexdo com a realidade, ou seja, privilegia
a interpretagéo de categorias como as nogbes de tempo (percursos, trajetérias) e
espacgo (territorialidade) nos discursos institucionais e nos depoimentos dos

beneficiarios das politicas (Rodrigues, 2016).
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O autor aponta que as analises de politicas publicas hegemdnicas partiram de
uma pressuposta mitologizagcédo da politica, tal processo implicou no fomento de um
distanciamento entre a teoria e a pratica, ou seja, ha um hiato entre texto (normativa,
razao, dimensao formal) e o contexto (cotidiano, pratica) real da avaliagdo de uma
politica. Desse modo, o processo de analise experiencial visa a redugao da lacuna
entre os tomadores de decisdo e aqueles para quem determinada politica é
direcionada.

A perspectiva experiencial tem contorno basilar na descrigdo da realidade de
uma dada questao social, na experiéncia construida entre o avaliador e o avaliado no
lugar da politica, ou seja, das vivéncias dos atores no seu contexto. O autor defende
a busca pela autenticidade na analise da experiéncia politica questionando a
veracidade da interpretacado avaliativa em comparagdo com a experiéncia concreta
dos atores politicos. Dessa maneira, o exame de uma politica deve ultrapassar a
dimensao mitoldégica em busca da contextualidade, da complexidade e da valorizagao
da experiéncia (Lejano, 2012).

Entende-se, desse modo, que a avaliacdo adotada para conhecer de que modo
as notificagdes de violéncia interpessoal contribuem para enfrentamento da violéncia
contra mulheres, objetivo geral desta pesquisa, alinha-se com a perspectiva de Lejano
(2012). Concorda-se com o citado autor na ideia de que a politica também é feita no
cotidiano e que a experiéncia se trata de um modelo de conhecimento construido a
partir da inser¢ado na realidade, o que exige uma analise desafiadora que consiga
dialogar, ao mesmo tempo, com universos conceituais e a riqueza multiforme da
aproximacdo com a realidade. A fim de ilustrar comparagao entre o modelo
experiencial e o modelo positivista apresenta-se o quadro elaborado por Rodrigues
(2016):
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Quadro 1 — Comparacao entre modelo positivista € modelo experiencial

Dimensao Madelo Positivista Modelo Experiencial
Légica Linear Nao linear
Hipoteses isoladas do empirico Interagao pesquisador /empiria
Teste de hipoteses Teoria emerge da pratica
Natureza do Resultado de anélise de dados Multidimensional: diferentes tipos de
conhecimento estatisticos (survey). dados e informagades.
alcancado
Analise Teste de hipoteses Hermenéutica -Holistica
Resultado final: correlagao ou nao Integragao das diferentes dimensdes
com as hipoteses; contempladas
Critérios: replicabilidade e confianga. | Critérios: autenticidade da descrigao da
politica como experiéncia
Objetivos Prova estatistica Compreensao ampla e processual da
dinamica da politica
Respostas pontuais | Possibilidade de acao

Fonte: Rodrigues (2016, p.27).

De acordo com Lejano (2012), o avaliador deve buscar conectar-se com o
conhecimento, realizando recomendacgdes politicas para integrar a reflexdo e a agao
transformadora, bem como analisar as relagdes de poder, interesses e valores que

permeiam os processos de formulacédo e implementagao das politicas.

5. PERCURSO METODOLOGICO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa documental de analise de dados
secundarios. Para tanto, utilizou-se como fontes os registros de violéncia contra
mulheres do Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes integrado ao Sistema de
Informacédo de Agravos de Notificacao—VIVA/SINAN, do Estado do Ceara, no
periodo de 2013 a 2022, disponivel no site eletronico do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saude (DATASUS).

A opgao por esse tipo de pesquisa foi feita considerando a impossibilidade da
realizacao de entrevistas na pesquisa de campo. Inicialmente, as entrevistas haviam
sido elencadas para coleta de dados, contudo questdes burocraticas e a morosidade
na analise do projeto pelo Comité de Etica dessa instituigdo impediram o acesso a
dados primarios.

Portanto, a pesquisa de campo tornou-se incompativel com as limitacées de
tempo para a defesa a contento desta dissertagao. Desse modo, a uUnica alternativa

viavel, considerando também o prazo para defesa da dissertacado, foi a investigagao a
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partir de dados de dominio publico. Ressalta-se que a fonte supracitada possibilitou
acessar registros de um numero amplo de mulheres violentadas, com detalhamentos
suficientes, garantindo assim o compromisso com a qualidade cientifica desta

dissertagao.

5.1 Quanto a abordagem, objetivos e procedimentos

Na tentativa de atender os objetivos da pesquisa, adotou-se a abordagem de
natureza qualitativa, a qual possibilita uma analise adequada do objeto em estudo, na
medida em que proporciona o exame de questdes imersas no universo de significados
inscritos no contexto das relagdes dos sujeitos sociais (Minayo, 1995). Destaca-se que
a avaliagdo experiencial se aproxima da perspectiva qualitativa ao privilegiar o
conteudo das vivéncias dos agentes sociais.

Nesse sentido, a pesquisa de carater qualitativo permite realizar reflexdes
sobre as vivéncias investigadas. De acordo com Gerhardt e Silveira (2009), a pesquisa
qualitativa preocupa-se com os aspectos da realidade que nao podem ser
quantificados, centrando-se na compreensio e explicacao da dinamica das relacbes
sociais. Desse modo, os pesquisadores defendem que métodos qualitativos buscam
explicar as motivagdes de determinada questao, ideia corroborada por Minayo (2017,
p.9) ao considerar que,

o investigador qualitativo deve estar atento a construgdo de
instrumentos e “dicas” que considerem a abrangéncia da
situagao que vai estudar. No entanto, muito mais do que a uma
mera aplicacdo desses instrumentos, tenha certeza de que sua
presenga, sua interlocucdo, seus estranhamentos e suas
indagagbes passam a ser vivéncias em intersubjetividade
quando estao no campo, gerando um conhecimento empirico
que vai muito além daquilo que ele pergunta. Nesse sentido,
pode-se dizer que uma amostra qualitativa ideal é a que reflete,
em quantidade e intensidade, as multiplas dimensdes de
determinado fendmeno e busca a qualidade das acgbes e das
interagcdes em todo o decorrer do processo.

Dessa forma, Minayo (2001) indica que o método qualitativo lida com o universo
de significados, valores e atitudes que ndo se limitam a testes de variaveis. Nesse
contexto, a investigagcdo qualitativa pressupde analise e interpretacdo de aspectos
mais profundos da complexidade do comportamento humano. De maneira geral, os
pesquisadores que se dedicam a este método estdo mais comprometidos com a
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profundidade e riqueza das informagdes, e ndo com a generalizagcdo dos dados
(Mandal, 2018).

Portanto, como ja salientado, a presente pesquisa tem finalidade exploratoria e
descritiva. De acordo com Gil (2008), a pesquisa exploratoria tem como objetivo
proporcionar maior familiaridade com o problema, com vistas a torna-lo mais explicito
ou a construir hipoteses. Gerhardt e Silveira (2009) defendem que a pesquisa
exploratoria envolve levantamento bibliografico e a analise de situagbes que
estimulem a compreensdo da questdo investigada. Nesse sentido, Santos (2007,

p.26) esclarece que,

explorar é tipicamente a primeira aproximagdo com o tema e
visa criar maior familiaridade em relacdo a um fato ou fenémeno.
Quase sempre se busca essa familiaridade pela prospeccéo de
materiais que possam informar ao pesquisador a real
importancia do problema, o estagio em que se encontram as
informagbes ja disponiveis [...], € até mesmo, revelar ao
pesquisador novas fontes de informacgdes.

Desse modo, a fase exploratoria € dedicada a busca de conhecimento
preliminar do objeto de estudo, de seus pressupostos, bem como das teorias
pertinentes. A respeito dessa reflexdo, Gil (2008) esclarece que as pesquisas
exploratérias podem constituir a primeira etapa de uma investigagdo mais ampla.
Quanto a pesquisa descritiva, o autor explica que se trata da descricdo das
caracteristicas de determinada populagao, como distribuigao por idade, sexo, nivel de
escolaridade e também levanta opinides, atitudes de uma populagao (GIL, 2008).

Salomon (2010) discorre que a pesquisa descritiva delineia as condicdes
dominantes sobre como individuos, no momento em que o estudo é realizado, é
marcada pelo processo de levantamento de informagéo sobre o contexto no qual o
objeto de pesquisa esta implicado.

Do ponto de vista dos procedimentos, realizou-se levantamento bibliografico e
pesquisa documental. A amostra foi extraida a partir de dados secundarios disponiveis
nos registros de violéncia contra mulheres do Sistema de Vigilancia de Violéncias e
Acidentes integrado ao Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo —
VIVA/SINAN do Estado do Ceara, no periodo de 2013 a 2022, acessados através do
Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde (DATASUS).

Ressalta-se que esse estudo teve como territério de pesquisa o estado do
Cear4, localizado na regido Nordeste do Brasil, populagao estimada pelo IBGE (2023)
de 8.794.957 habitantes, composto por 184 municipios. Administrativamente, dividido
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em cinco regides de Saude: Fortaleza, Sobral, Sertdo Central, Litoral Leste/Jaguaribe

e Cariri. Na figura abaixo, apresenta-se o0 mapa das regides de saude do Estado.

Figura 2 - Regibes de Saude no mapa do Estado do Ceara
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Fonte: SESA (2023, p.17).

5.2 Quanto aos instrumentos de coleta de dados

Pelo exposto, o processo de coleta de informacdes realizou-se por meio de
pesquisas bibliografica e documental. A pesquisa bibliografica proporcionou
aproximagao tedrica com a tematica da violéncia contra mulheres, bem como
familiarizagdo com os desdobramentos desse fenbmeno na saude publica. Nessa
etapa, realizou-se busca da produgédo ja existente acerca da tematica em questao,
utiizando como fontes livros, artigos, revistas e literatura disponivel em bases
eletrénicas como Scielo e repositdrios de trabalhos académicos. Para tanto, foram
escolhidos os seguintes descritores fundamentais: avaliagdo, violéncia contra

mulheres, saude publica e notificacdo compulsoéria de violéncia.
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Conforme Gil (2008), a pesquisa bibliografica tem como principal vantagem a
possibilidade de fornecer ao pesquisador uma ampla perspectiva do fenémeno
estudado a partir de material ja elaborado. Sobre essa discussdo, Minayo (2001, p.32)
aponta que a pesquisa bibliografica deve ser disciplinada, critica e ampla:

a) disciplinada porque devemos ter uma pratica sistematica - os
fichamentos sdo um bom procedimento; b) critica porque
devemos estabelecer um dialogo reflexivo entre a teoria e o
objeto de investigacao por nés escolhido; ¢) ampla porque deve
dar conta do "estado" do conhecimento atual sobre o problema.

Desse modo, no processo de aproximacado com outros trabalhos e autores
envolvidos com a tematica de interesse, € importante manter um olhar critico para nao
resumir a pesquisa bibliografica na mera busca de obras ja estudadas. Lakatos e
Marconi (2017) discorrem que a pesquisa bibliografica ndo se trata de repeticdo do
que ja foi dito ou escrito sobre certo assunto, mas propicia o exame de um tema sob
novo enfoque ou abordagem, chegando a conclusdes inovadoras.

Ja no que concerne a pesquisa documental, foi realizada como estratégia para
conhecer o perfil das pacientes atendidas nos equipamentos de saude situados no
Estado do Ceara, através de informacdes disponibilizadas em publicacées de dados
epidemiologicos do Estado do Ceara, as quais estdo disponiveis para consulta
publica. Outro recurso utilizado na etapa documental foi a busca de legislagdes que
tratam da violéncia contra a mulher, fundamentais para a compreenséao do estudo.

De acordo com Godoy (1995), a pesquisa documental envolve fontes seguras
para acessar elementos historicos, econdmicos e sociais retratando o objeto da
pesquisa no contexto em que vivencia suas experiéncias. No bojo dessa discusséo,
Gil (2008) defende que os registros fornecidos por instituicbes governamentais
também podem ser uteis para a pesquisa social, como projeto de lei, relatério de
orgaos governamentais, atas de reunides de casas legislativas, sentengas judiciais,
entre outros.

Sa-Silva, Almeida e Guindani (2009) apontam que a pesquisa documental e a
pesquisa bibliografica ttm o documento como objeto de investigacdo. No entanto,
asseveram que o conceito de documento ultrapassa a ideia de textos escritos e/ou
impressos, como fonte de pesquisa pode ser escrito e ndo escrito. Esses documentos
sao utilizados como fontes de informacdes, indicacdes e esclarecimentos que trazem
seu conteudo para elucidar determinadas questdes e servir de prova para outras, de

acordo com o interesse do pesquisador
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Seguindo nessa discussao, Sa-Silva, Aimeida e Guindani (2009) destacam que
a pesquisa documental é muito proxima da pesquisa bibliografica. O elemento
diferenciador esta na natureza das fontes: a pesquisa bibliografica remete para as
contribuigbes de diferentes autores sobre o tema, atentando para as fontes
secundarias, enquanto a pesquisa documental recorre a materiais que ainda nao
receberam tratamento analitico, ou seja, as fontes primarias. Essa € a principal
diferenga entre a pesquisa documental e pesquisa bibliografica.

Assim, de acordo com Kripka, Scheller e Bonotto (2015), a pesquisa
documental é aquela em que os dados obtidos sédo estritamente provenientes de
documentos, com o objetivo de extrair informacbdes neles contidas, a fim de
compreender um fendmeno; € um procedimento que se utiliza de métodos e técnicas
para a apreensio, compreensao e analise de documentos dos mais variados tipos.

Considerou-se dados do Estado do Ceara, no periodo 2013 até 2022, em
seguida os dados contidos no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagao
(SINAN/SUS) foram analisados, comparados e interpretados a partir da literatura
escolhida. A populacédo estudada foi composta pelos casos de violéncia de género
contra a mulher no Ceara. O critério de abrangéncia utilizado foram os casos incluidos
no SINAN do Estado, por meio da ficha de notificagao/investigacao individual de
violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias interpessoais.

Foram selecionadas as seguintes variaveis de informagdes epidemioldgicas
para caracterizar o perfil da mulher em situagao de violéncia de género: faixa etaria,
escolaridade, raga, local de ocorréncia, relagdo da vitima com o agressor e tipos de
violéncia nos anos de 2013 a 2022.

Nesse sentido, a metodologia empregada no estudo buscou investigar os
fatores de risco a partir da analise de marcadores sociais, relacionais e sociais das
mulheres expostas a violéncia. Vale remarcar que gragas aos registros constantes nas
fontes citadas, pode-se qualificar o trabalho com base em estatisticas descritivas das
variaveis em estudo, tanto em termos absolutos, quantitativos, quanto relativos,
percentagens. Nesse sentido, o trabalho nao deixa de ser essencialmente qualitativo,
mesmo que recorra a informagdes quantificaveis, por meio de quadros, tabelas e

graficos.
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5.3 Analise de dados

Como ferramenta de analise dos dados coletados, adotou-se a Analise de
Conteudo, proposta por Bardin (1977). Esse método permitiu apreender os sentidos
contidos nos dados investigados, por meio de técnicas de codificagdo da mensagem
principal a partir de sua repeti¢cao (Bardin, 1977, p. 41).

Para ela, Analise de Conteudo pode ser utilizada para o exame de documentos,
desse modo foi elencada nesta pesquisa composta por analise bibliografica e
documental.

Conforme Bardin (1977), o processo de analise deve seguir as seguintes
etapas: 1) Pré-analise; 2) Exploragdo do material e tratamento dos dados; 3)
Inferéncia e interpretacdo. A fase de pré-analise é caracterizada como um estagio de
organizacgao, envolve o primeiro contato com os documentos a serem analisados, a
selecao desses, a formulagao dos objetivos e a elaboragao dos passos que guiarao a
interpretacdo do material. A exploracdo do material trata do exame aprofundado
baseado na elaboragdo de indicadores que fundamentam a interpretacdo dos
resultados. Na Ultima etapa, inferéncia e interpretacdo, tem-se uma analise
aprofundada dos documentos, visando conferir-lhes significado e compreensao da

relacao entre eles.

6. RESULTADOS DA PESQUISA

De acordo com dados disponiveis no site do Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS), no periodo de 2013 a 2022, o Estado do Ceara
registrou 91.356 casos de violéncia interpessoal/autoprovocada, desse total 66%
tratam de violéncias perpetradas contra mulheres. Desse modo, destaca-se que a
expressao da violéncia contra mulheres gera impacto significativo nos servigos de
saude.

Ressalta-se que a ficha de notificacdo de violéncia € um modelo padronizado,
elaborado pelo Ministério da Saude, nela é possivel registrar a ocorréncia de violéncia
fisica, psicolégica, sexual, financeira, tortura, trafico de seres humanos, negligéncia/
abandono, trabalho infantil, intervengao legal, entre outras.

Vale destacar também que através do referido instrumento € possivel lancar
informacdes sobre suspeita ou confirmagdao de violéncia domeéstical/intrafamiliar,

sexual, autoprovocada, trafico de pessoas, trabalho escravo, trabalho infantil, tortura,
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intervencao legal e violéncias homofébicas contra mulheres e homens em todas as
idades. No caso de violéncia extrafamiliar ou comunitaria, sdo objetos de notificagao
0s seguintes segmentos populacionais: criangas, adolescentes, mulheres, pessoas
idosas, populacdo LGBTQIAPN+, pessoa com deficiéncia e indigenas. Nesse

contexto, essa dissertagao prioriza a analise das violéncias cometidas as mulheres.

6.1 Distribuicao das notificagoes de violéncia contra mulheres conforme faixa
etaria

Tabela 1 - Notificagdes de violéncia contra mulheres por faixa etaria, no Ceara, de
2013 a 2022.

Ano/
Idade 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

10 a 19 355 703 667 913 1180 1588 2297 2089 3065 3638
Anos

20 a 39 772 612 832 944 1253 2626 4195 3073 3378 5589
Anos

40 a 59 283 190 286 347 453 1054 1758 1307 1509 2591
Anos

60 a 79 66 81 93 135 200 313 364 293 310 1131
Anos

Acima de 24 29 51 86 82 87 77 75 88 440
80 Anos

TOTAL 1450 1615 1929 2425 3168 5668 8691 6837 8350 13389

Fonte: Elaboragéo prépria a partir do Boletim Epidemioldgico n°01/23.

Com relagao a faixa etaria, verifica-se que o maior numero de notificagdes de
violéncia registradas no Estado do Ceara, de 2013 até 2022, atingiu mulheres com
idade de 20 a 39 anos (43%), ou seja, a jovem adulta. Considerando que mulheres
nessa faixa etaria podem estar incluidas no mercado de trabalho, os dados
evidenciam que a violéncia gera efeitos sobre as atividades laborais das mulheres.

Albuquerque e Araujo (2019) sinalizam que a faixa etaria de mulheres jovens e
adultas, considerado como o periodo de consolidacido das atividades profissionais, é
o periodo em que as mesmas sdao mais atingidas pelas situagbes de violéncia de

género. Portanto, é muito provavel que, para essas mulheres, a situagéo de violéncia
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interfira nessa etapa, contribuindo para o aumento da dependéncia financeira em
relagao ao parceiro.

Nessa interface entre faixa etaria, violéncia e autonomia financeira, destaca-se
um estudo realizado por Fonseca, Ribeiro e Leal (2012), o qual apontou que, no Brasil,
um em cada cinco dias de falta ao trabalho decorre da violéncia de género sofrida por
mulheres. Assim, é possivel afirmar que a violéncia compromete o desempenho
profissional das vitimas. Nesse sentido, a violéncia contra mulheres produz efeitos
deletérios ao bem-estar, afetando no desenvolvimento das atividades laborais e,
consequentemente, reduzindo o acesso a renda.

Outro aspecto a ser destacado € que mulheres com idade entre 20 até 39 anos
estdo em idade fértil. Sobre essa questdo, Nascimento (2021) realizou estudo sobre
as principais causas de mortalidade de mulheres em idade feértil no Brasil, no periodo
de 2002 até 2012. A pesquisadora concluiu que a agressao € uma das cinco primeiras
causas de 6bito feminino e apresentou crescimento no periodo examinado.

Albert et al. (2023), investigaram a tendéncia das principais causas de oObito de
mulheres em idade fértil (MIF) no Brasil, no periodo de 2006 a 2019. O estudo
constatou que as maiores taxas de mortalidade se deveram a neoplasias (25,34),
doencas do aparelho circulatorio (20,15) e as causas externas' (18,69), especialmente
entre as mulheres mais jovens e com tendéncia crescente. Entre as causas externas,
as agressodes configuram a segunda principal causa de 6bito, com 30% do total, logo
apo6s os acidentes que registraram 47%, no periodo pesquisado.

Os obitos por causas externas sao considerados evitaveis, passiveis de
prevencao em sua totalidade ou de forma parcial, para tal faz-se necessario planejar
acdes que otimizem os recursos € melhorem a qualidade de vida e saude das
mulheres (MALTA et al., 2007).

' Causas externas: Conceitualmente, mortes por causas externas se constituem, de forma
geral, como os acidentes e as violéncias (homicidios e suicidios), por sua vez decorrentes,
respectivamente, de agravos ndo naturais acidentais e agravos ndo naturais intencionais.
(BRASIL, 2005b, p.8)
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6.2 Distribuicao das notificagoes de violéncia contra mulheres no Ceara a
partir do espacgo de ocorréncia

Figura 3- Notificagdes de violéncia contra mulheres e espago de ocorréncia, no Ceara,
de 2013 a 2022.
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SESA (2023, p.6).

Conforme somatério anual, constata-se que a residéncia € o local com maior
numero de registros de violéncia contra mulheres no periodo analisado, totalizando
41.589 casos, correspondendo a 78% das notificagdes em geral.

Em 2022, foram 10.745 notificacbes de violéncia ocorridas no domicilio,
revelando que 82% das violéncias ocorreram no espaco de moradia das mulheres.
Em 2013, foram 1.075 registros. Na comparagao entre 2022 e 2013, houve um
aumento relevante de registro de violéncia praticada nos domicilios.

Nesse aspecto, cabe destacar que a violéncia praticada na residéncia esta
inscrita no a@mbito doméstico, intimo e familiar. De acordo com o Art. 5° da Lei
11.340/2006, configura-se como violéncia domeéstica e familiar contra a mulher
“qualquer agao ou omissao baseada no género que lhe cause morte, leséo, sofrimento
fisico, sexual ou psicolégico e dano moral ou patrimonial”’. Ainda segundo o mesmo

artigo, esse tipo de violéncia pode ocorrer no ambito da unidade doméstica, no ambito
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da familia ou em qualquer relagao intima de afeto, na qual o agressor conviva ou tenha
convivido com a ofendida (BRASIL, 2006).

Cavalcanti (2010) assevera que a violéncia doméstica € uma manifestacéo
violenta pouco reconhecida, fato que contribui para a sua invisibilidade e favorece sua
reprodugdo. Importante salientar que o processo de dominagdo masculina,
principalmente no interior do ambito doméstico, revela que as praticas sociais e
culturais fundamentadas no patriarcalismo impostas as mulheres, como a propria
violéncia doméstica e familiar, persistem no tempo e sdo observadas até os dias
atuais.

Conforme com Saffioti (2015), o olhar em direcdo aos que habitam no mesmo
domicilio é fundamental no debate sobre violéncia contra mulheres, pois nesse espaco
estao presentes varios aspectos da multidimensionalidade da violéncia. Os elementos
legitimadores da violéncia contra mulheres encontram espago privilegiado de
producao e reproducao sociocultural no ambito das relagdes intrafamiliares. A citada
pesquisadora, referéncia nos estudos sobre relacées de género, discorre que, no
cenario familiar, os servigos gratuitos — domésticos e sexuais — que as mulheres
prestam aos homens evidenciam os privilégios masculinos e as discriminagbes
praticadas contra as mulheres.

Osterne e Mota (2016) discorrem que o mascaramento da violéncia doméstica
contra a mulher decorre principalmente das caracteristicas do territorio de sua
ocorréncia. O problema circunscreve-se em um espago fechado, ambiguo e
fortemente estruturado do ponto de vista simbdlico. Desse modo, acobertados pelo
manto da privacidade, a maioria dos casos de violéncia doméstica permanecem
restritos aos muros do lar.

Na perspectiva de Santos (2017), o viés interpessoal da violéncia doméstica é
prevalente ao considerar os fatores estruturais desse fendbmeno, posto que,
historicamente, os vinculos afetivos também sao atravessados por desigualdades
estruturais de raga, género e classe.

A partir das reflexbes realizadas, salienta-se o desafio de adentrar na
complexidade dessa esfera das relagdes intimas, domésticas e do lar, as quais sao
permeadas pelos significados do seu carater privado. Sobretudo, no reconhecimento

das situagdes de violéncia enquanto tal.
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6.3 Distribuicao das notificagc6es de violéncia contra mulheres no Ceara
conforme o tipo de violéncia

Tabela 2 - Numero de casos notificados por violéncia contra mulheres, segundo a
tipologia da violéncia, no Ceara, de 2013 a 2022.

Anol/
Tipo 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total
Fisica

900 1042 1280 1395 1731 3152 4662 3716 4296 6575 28.749
Psicoldgica 0,9 540 680 864 888 2695 4033 2697 2729 5252 21218
Sexual 163 434 354 550 679 867 1226 1207 1824 1724 9028
Patrimonial

71 34 37 101 78 364 551 393 516 961 3106

Fonte: Elaboracao prépria a partir do Boletim Epidemiolégico n°01/23.

Em relagdo aos tipos de violéncia contra as mulheres, observou-se aumento
significativo de notificagdes da violéncia fisica até o ano de 2019, em 2020 houve um
sutil decréscimo, nos anos de 2021 e 2022 os numeros seguiram de forma
ascendente. Os dados revelam que, no periodo estudado, a violéncia fisica foi o
principal tipo de violéncia identificado e notificado pelos profissionais de saude no
Estado do Ceara.

Importante destacar que o ano de 2020, em que se observou menor quantidade
de notificagbes de violéncia, foi marcado pela emergéncia global de saude publica em
funcdo do novo coronavirus (SARS-CoV-2), causador da doenga COVID-19. Nesse
contexto, a redugcao no numero de notificacdes de violéncia deve ser cuidadosamente
interpretada, pois a minoragdo da identificacdo e notificagdo, ndo efetivamente,
representam reducao da ocorréncia de situagdes de violéncia mulheres.

No Estado do Ceara, o Decreto n°33.519, de 19 de marco de 2020, determinou
medidas de isolamento social a fim de reduzir a propagacgao do virus. A necessidade
de permanecer em suas residéncias, durante o periodo pandémico, representou para
algumas mulheres estar em locais onde eram violentadas.

Um estudo realizado por Chagas, Macena e Oliveira (2022) sobre a curva
epidemioldgica dos crimes letais contra mulheres, no periodo de 2014 a 2020, no
Estado do Ceara, revelou que nos meses de abril, maio e junho de 2020 houve
aumento da taxa de obitos de mulheres quando comparado com a média do mesmo
més em anos anteriores. A investigacao utilizou dados disponiveis na plataforma da

Secretaria da Seguranca Publica e Defesa Social do Ceara (SSPDS/CE).
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De acordo com o Relatério do Férum Brasileiro de Seguranga Publica (2022),
houve aumento de feminicidio no periodo de fevereiro a maio de 2020 (FBSP, 2022,
p.05). Reitera-se que nesse periodo ocorreram as medidas mais severas de
isolamento social decorrentes da pandemia por Covid-19.

Observa-se que enquanto os registros de violagbes contra mulheres
diminuiram, a violéncia letal aumentou. Dessa forma, pesquisas citadas fornecem
evidéncias sobre os efeitos do distanciamento social, necessario na conjuntura
pandémica, na ocorréncia das notificagdes.

No que tange a violéncia do tipo fisica, destaca-se que suas sequelas sao de
facil identificacdo e, de modo geral, demandam intervengdes clinicas nos servigos de
saude. Sobre essa questdo, Amarijo et al. (2018) assinalam que os casos de violéncia
com maior énfase sdo aqueles em que ha aparentes marcas e/ou lesdes fisicas.
Nesse contexto, Minayo et al. (2011) explicam que a violéncia fisica entre parceiros
intimos apresenta maior prevaléncia devido a cultura patriarcal, marcada por
desigualdade de géneros.

Os dados examinados indicam que as notificagdes de violéncia fisica foram
seguidas pelas notificagdes de violéncia psicologica, sendo esta ultima a segunda
tipologia mais notificada.

Salienta-se que o campo da ficha de notificagdo do SINAN relativo ao tipo de
violéncia é de resposta multipla, ou seja, o profissional deve registrar todas as formas
de violéncia relatadas pelas pacientes durante o atendimento. E o caso da violéncia
psicoldgica, que pode ser notificada juntamente com outro tipo de violéncia. Osterne
(2008) assevera que as modalidades de violéncia nem sempre ocorrem de forma
isolada, podendo aparecer concomitantemente.

Para Amarijo et al. (2018) a violéncia psicoldgica tem grande impacto na saude
mental das mulheres que sao constantemente agredidas com palavras e frases
desqualificadoras, utilizadas com a intencao de desprezo. Ademais, ha as ameacas
de morte que causam danos ainda maiores e, geralmente, estdo associadas a outros
tipos de violéncias.

Vale lembrar que experiéncias violentas podem gerar culpabilidade e
sofrimento psicolégico, como depressao, reducado da autoestima, quadros psicoticos
e episodios de angustia (Cecchetto et al., 2017).

O Estado do Ceara registrou 9.028 notificagdes de violéncia do tipo sexual

contra mulheres, entre 2013 e 2022. Drezett (2003) analisa que a violéncia sexual
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contra mulheres se constitui enquanto expressido da violéncia decorrente da
desigualdade de género, além de representar uma inaceitavel violagao de direitos
humanos, exerce importante impacto sobre a saude.

Sobre essa tematica, Baesso et al. (2021) pontuam que a violéncia sexual
contra a mulher pode resultar em consequéncias como doengas sexualmente
transmissiveis, gravidez indesejada e aborto inseguro.

E relevante destacar que o arcabouco juridico brasileiro avancou nos Gltimos
anos na perspectiva contribuir para a protecado das vitimas de violéncia sexual. Cita-
se, por exemplo, a Lei n° 12.015/2009, a qual aponta como violéncia sexual os casos
de assédio, estupro, abuso e exploragao sexual, podendo se manifestar das seguintes
maneiras: abuso incestuoso, sexo forgado no casamento, jogos sexuais e praticas
eroticas ndo consentidas, pedofilia, voyeurismo, penetragdo oral, anal ou genital de
forma forgada. Inclui, também, exposicao coercitiva/constrangedora a atos libidinosos,
exibicionismo, linguagem erdtica e interagdes sexuais de qualquer tipo (FREIRE et al.,
2020).

Com relagéo a violéncia patrimonial, foram notificados um total de 3106 casos.
Sobre esse tipo de violéncia, Pérto (2018) aponta que a inser¢cao da violéncia
patrimonial dentre as formas de violéncia doméstica e familiar contra mulheres rompe
paradigmas culturais e sociais, pois, historicamente, os valores patrimoniais e
econdmicos se referiam somente aos homens.

Um estudo realizado por Pereira et al. (2013) acerca da violéncia patrimonial
contra as mulheres, analisou as percepc¢des das vitimas sobre seus significados. Eles
constataram que a violéncia patrimonial, de forma isolada e combinada, era
mencionada principalmente por mulheres idosas, associada a perda de bens. Desse
modo, €& pertinente alertar que violéncia patrimonial ainda pode ser pouco mencionada
pelas vitimas, bem como nao reconhecida pelos profissionais que notificam as

diversas violagdes contra mulheres.
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6.4 Distribuicao das notificagcbes de violéncia contra mulheres no Ceara
conforme o meio de agressao

Figura 4 - Numero de casos notificados por violéncia contra mulheres, conforme o
meio de agressao no Ceara, de 2013 a 2022.
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Fonte: SESA (2023, p.8).

O meio de agresséo refere-se as diversas maneiras de se perpetrar a violéncia
contra mulheres. No formulario do SINAN é possivel notificar como meio de agressao
0 uso da forga corporal/espancamento, arma de fogo, ameaga, envenenamento,
objeto perfurocortante, substancia/objeto quente ou a descricdo de outros meios.

Nesse panorama, a figura 4 dispde que o uso forca corporal ou espancamento
€ o meio de agressdo mais identificado nas notificagdes, foram 16.478 casos
notificados, numero que corresponde a 25,9% do total. Ao examinar o meio de
agressao, € possivel relaciona-lo com o tipo de violéncia predominante no
preenchimento dos formularios do SINAN, a violéncia fisica.

Nesse contexto, nota-se tragos do patriarcalismo arraigados na estrutura social
contemporanea, haja vista a naturalizagéo de diversas situag¢des de subordinagéo e
dominacado das mulheres, inclusive a legitimacdo do uso da forga fisica. Campos
(2017), aponta como um dos marcos da sociedade patriarcal a anuéncia aos atos

agressivos do homem enquanto maneira de reafirmar a virilidade masculina.
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Qualquer atitude que possa atingir a virilidade masculina pode
e devera ser utilizada como justificativa para o uso da violéncia,
ou seja, permitir que o homem se utilize de atos violentos a fim
de “corrigir” determinados comportamentos que nao condizem
com o “papel” da mulher (Campos, 2017, p. 27).

Nesse sentido, a mulher & responsabilizada pelo comportamento que
ocasionou a agressado. A compreensao dos atos de violéncia de género requer
considerar a dinamica das relacbes estabelecidas com base em distintos papéis e
desigualdades que agem em conjunto com demais fatores estruturais envolvidos na
violéncia cometida contra mulheres.

A figura 4 também apresenta elevada quantidade de notificagcbes de ameaca
como meio de agressdo. Salienta-se que a ameaca esta inserida no cerne da violéncia
psicoldgica. De acordo com Hermann (2008), esse tipo de violéncia manifesta-se por
meio de humilhagbes, ameacas, condutas de restricdes quanto a vida publica, e
condutas destrutivas frente a objetos de valor econémico ou afetivo, com a finalidade
de desestabilizar a vitima.

Nesse sentido, cita-se o estudo de Guedes et al. (2007), o qual revela que o
discurso de mulheres em situagao de violéncia conjugal € composto pela introjegao
da ideologia patriarcal e de nogdes coercitivas existentes na “naturalizagdo” da
superioridade masculina pela maior capacidade fisica e intelectual. A tutela machista
sobre o controle feminino teria, portanto, “o poder total sobre a vida e a morte da

mulher” como uma de suas manifestagdes mais severas. (p. 368).

6.5 Distribuicdo das notificagdes de violéncia contra mulheres no Ceara,
conforme marcadores sociais de ragal/cor, escolaridade e situagao conjugal

Tabela 3 - Numero e proporgao de casos notificados em relagao a violéncia contra
mulher, segundo raga/cor, escolaridade e situagdo conjugal, no Ceara, de 2013 a
2022.

Variaveis Ndmero Proporgao
Notificacado
Raca N° %
Ign/Branco 4962 8,2
Branca 8236 13,6
Preta 3069 5,1
Amarela 386 0,6
Parda 43443 72,0

Indigena 267 0,4




Escolaridade N° %
Ign/Branco 16275 29,6
Analfabeto 1165 2,1
12 a 42 série incompleta do EF 3576 6,5
42 série completa do EF 1761 3,2
52 a 82 série incompleta do EF 8870 16,2
Ensino fundamental completo 3129 57
Ensino médio incompleto 6195 11,3
Ensino médio completo 9619 17,5
Educacéo superior incompleta 2149 3,9
Educacéao superior completa 2162 3,9
Situagao conjugal N° %
Ign/Branco 9120 17,3
Solteiro 24418 46,2
Casado/ Uniao estavel 15305 29,0
Separado 2580 49
Viavo 1416 2,7
Identidade de género N° %
Ign/Branco 22465 27,9
Travesti 1 0,0
Mulher transexual 691 1.1
Homem transexual 103 0,2
Nao se aplica 37205 61,5
Orientagao sexual N° %
Ign/Branco 16891 27,9
Heterossexual 32675 54,0
Homossexual 1316 2,2
Bissexual 459 0,8
Nao se aplica 9124 15,1

Fonte: Elaboragao prépria a partir do Boletim Epidemiolégico n°01/23.
Na tabela 3 verifica-se que 72% dos casos notificados sédo perpetrados contra
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mulheres declaradas pardas. Sobre o marcador social de raca, Alves et al. (2013)

asseveram que o agravamento da desigualdade social e de género perpassa pela

questao racial, e acrescentam que a cor da pele tem consideravel influéncia sobre as

violéncias cometidas contra as mulheres.

E fundamental considerar a importancia de um olhar mais critico para as

distintas forcas opressoras que, historicamente, operam sobre os corpos femininos,

uma vez que:

(...) as mulheres podem vivenciar discriminagdes e outros
abusos dos direitos humanos de uma maneira diferente dos
homens, o imperativo de incorporacdo do género pde em
destaque as formas pelas quais homens e mulheres sao
diferentemente afetados pela discriminacao racial e por outras

intolerancias correlatas (Crenshaw, 2002, p. 180).
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Desse modo, a intersecg¢ao entre multiplas discriminagdes possui fundamentos
estruturais que expdéem mulheres negras e pardas a diversas situagbes de
vulnerabilidade, entre elas, a violéncia de género. Esses dados evidenciam que o
racismo € um dos fatores que repercutem na incipiente efetivagcdo das politicas
publicas de protecdo as mulheres negras.

Seguindo a analise da tabela 3, é importante frisar que a elevada proporgao de
informagdes registradas como ignorado/branco dificulta a andlise de fatores
importantes.

No marcador de escolaridade o percentual de respostas em branco ou
ignoradas corresponde a 29,06%, maior percentual. Ja as entre as notificagdes de
escolaridade registrada, as mulheres com ensino médio completo, seguidas daquelas
que apresentavam ensino fundamental Il incompletos foram as que registraram
maiores propor¢oes, sendo 17,5% e 16,2%, respectivamente. Enquanto os registros
referentes as mulheres com ensino superior completo foram de apenas 3,9% do total.

No que concerne a situagdo conjugal, verifica-se que em 46,2% das
notificagdes a violéncia foi perpetrada contra mulheres registadas como solteiras e em
29,0% delas contra mulheres casadas/com unido consensual. Desse modo,
identificou-se maior representatividade de mulheres solteiras nesse item de
caracterizagao.

Importante destacar que muitas mulheres em unido estavel néo se reconhecem
como casadas. Para Almeida e Bandeira (2006), os condicionamentos dominantes
referentes a certas classificagbes e compreensdes de violéncia, principalmente
quando se trata de mulheres casadas ou em unides estaveis, levam ao nao
reconhecimento da violéncia produzida na intimidade e na rotina de uma relagao
conjugal.

Outra questao relevante € o reconhecimento de que as mulheres solteiras
também s&o alvos de violéncia de género. Esta se constitui de forma multicausal e
esta intimamente ligada a fatores culturais, familiares e pessoais, sendo um fenémeno
frequente e vem aumentando de forma habitual em todas as classes sociais,
evidenciando que n&o surge apenas com a efetivagdo do casamento, unido estavel
ou coabitacao (Beserra et al., 2015).

A partir das notificagcdes de violéncia interpessoal, no periodo de 2013 até 2022,

foi possivel identificar que mulheres jovens, pardas e solteiras é o perfil mais atingido
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pela violéncia de género, as violagdes ocorrem, predominantemente, em ambiente
domiciliar, por meio de forga fisica e ameacas.

Osterne (2008), alerta que a violéncia doméstica permeia todas as classes
sociais, pois trata-se de uma violéncia interpessoal que tem na familia seu lugar
privilegiado e n&o se restringe ao género, ndo obstante se dirija predominantemente
as mulheres e as criangas.

Gelambert (2013) corrobora esse debate ao reiterar que violéncia a contra a
mulher € um fendmeno global que ndo conhece fronteiras nacionais, sociais ou
culturais. Além disso, € produto do pensamento machista de que mulheres sao
inferiores e, desse modo, com menos direitos.

A complexidade do fenbmeno da violéncia contra mulheres necessita de uma
compreensao ampla, haja vista sua natureza multifatorial, resultante da sobreposigao
de desigualdades. Desse modo, as intervengdes do Estado devem considerar a
interseccionalidade de género, classe social e raga, além disso, comprometimento

firme na dire¢cdo da promocao dos direitos humanos das mulheres.

6.6 Aspectos da contribuicao das notificagcées de violéncia interpessoal na
perspectiva da promoc¢ao de direitos das mulheres violentadas

Okabe e Fonseca (2009) ressaltam que o monitoramento da violéncia de
género nos equipamentos de saude no pais por meio da notificagdo compulsoria da
violéncia contra a mulher € fundamental para dimensionar o problema e suas
consequéncias.

Dessa maneira, a notificagdo compulséria representa um importante
instrumento de avaliagao quantitativa e qualitativa capaz de subsidiar o planejamento
e a implementagao de politicas publicas de atengdo as mulheres violentadas em suas
necessidades especificas.

Destaca-se que varios estudos como o de Cordeiro (2018), Mariano (2023) e
Souza et al. (2018) dispdem sobre as dificuldades encontradas por mulheres para
denunciar os agressores, sendo evidente o prejuizo advindo da invisibilidade dos
casos de violéncia doméstica que podem ser agravados, causando, inclusive, a morte

da vitima.
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Assim, torna-se relevante a comunicagao obrigatoria dos casos de suspeita ou
confirmacgao de violéncia de género, considerando que dar ciéncia as secretarias
estadual e municipal de saude dos casos de violéncia contra a mulher, bem como as
autoridades policiais, possibilita langar luzes sobre situagcdes de violéncia e contribui
para a promogao de agdes, servigo, programas e projetos de protecao as mulheres.

Cabe salientar que a auséncia de dados completos € uma das barreiras
encontradas no enfrentamento da violéncia contra as mulheres, vez que a visibilidade
efetivamente dimensionada sobre a tematica, evidenciada nos registros de
notificagdo, pode auxiliar na sensibilizacdo dos gestores e inclusdo da demanda na
agenda politica.

Zamprogno (2013) aponta que os profissionais de saude deixam de realizar a
notificacdo e direcionar muitos casos de violéncia, ou por ndo estarem preparados a
identificar o abuso vivenciado, ou desconhecerem o procedimento e
encaminhamentos a serem realizados, ao diagnosticar um caso de violéncia.

Nesse sentido, as pesquisadoras Ferreira, Luna e Vieira (2010) asseveram que
a subnotificagdo ainda € significativa no setor saude. Embora, as notificagbes das
situacbes de violéncia tenham carater compulsorio, gerando responsabilidades
formais no exercicio das atividades de profissionais na area da saude, o processo de
notificagdo apresenta fragilidades.

Figueiredo et al. (2012), em um estudo sobre a prevaléncia de mulheres vitimas
de violéncia notificadas pelo SINAN, no periodo de 2009 e 2010, no municipio de Porto
Alegre, apontam algumas dificuldades enfrentadas pelos profissionais de saude na
adocgao da notificagdo como conduta, com destaque para a falta de conhecimento
sobre a maneira adequada de preenchimento do formulario sem lacunas e o receio
de implicagdo em processos judiciais.

Almeida (2022), em sua pesquisa “Violéncia contra a mulher: Um estudo com
dados do SINAN dos municipios da microrregiao do Vale do Ipojuca — PE” dispde que
o sistema permite aos profissionais de saude fornecer informagdes para planejamento
de acdes e definicdo de intervencgdes prioritarias. Seu estudo foi realizado no Estado
de Pernambuco, no periodo de 2018 a 2020, incluiu os dados do SINAN coletados em
oito municipios. A pesquisadora concluiu que os dados do SINAN permitiram
identificar o quantitativo de mulheres que sofreram violéncia no territério, bem como

as caracteristicas dos eventos de violacio de direitos.
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Mascarenhas et al. (2020), realizaram investigagao sobre violéncia por parceiro
intimo (VPI) contra mulheres no Brasil a partir de dados das notificagées de violéncia
interpessoal — SINAN. Os autores afirmam que € importante conhecer as ocorréncias
de violéncia e sua caracterizac¢ao para direcionar a implementacao de acdes de saude
capazes de promover a melhoria da qualidade de vida e evitar situagdes de violéncia
por meio de medidas preventivas e protetoras. Os estudiosos lembram que, apesar
de a violéncia ndo ser um problema especifico e exclusivo de saude, este setor se
configura como um campo privilegiado para a detec¢ao desse agravo porque é la que
as mulheres vitimas de violéncia procuram atendimento e orientagdo. Além disso,
apontam que os dados obtidos auxiliaram a compreender os fatores associados a
ocorréncia de VPI contra a mulher, dando visibilidade e sensibilizando profissionais
sobre esse problema de saude publica.

Defere-se que a notificagdo compulséria constitui instrumento de protecéo as
mulheres, cujos dados servem como base para avaliagdo das medidas a serem
elaboradas e executadas, observada a realidade local apresentada, possibilitando a

criacdo de uma rede de protecado e promocéao dos direitos das mulheres.

7. CONSIDERAOES FINAIS

A presente pesquisa teve como objetivo geral avaliar de que modo as
notificacbes de violéncia interpessoal contribuem para enfrentamento da violéncia
contra mulheres no Estado do Ceara. Para isso, inicialmente, fez-se necessario
realizar levantamento tedrico acerca das tematicas envolvidas nessa questédo, sendo
escolhidas como categorias de analise a avaliagao, a violéncia contra mulheres, saude
publica e notificacdo compulsdria de violéncia.

Em seguida, foi realizada a investigagdo minuciosa e atenta dos dados
encontrados nos registros de violéncia contra mulheres do Sistema de Vigilancia de
Violéncias e Acidentes integrado ao Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao
— VIVA/SINAN do Estado do Ceara, no periodo de 2013 até 2022.

Observou-se que as violéncias perpetradas as mulheres sao atravessadas por
multiplas expressdes da questao social e de saude publica. O fendmeno esta presente
em todas as camadas sociais, 0s agravos resultantes repercutem diretamente no

sistema de saude.
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Os resultados apresentados apontam que a notificagdo compulséria € uma
ferramenta importante para o enfrentamento da violéncia, visto que contribui para a
compreensao do fenbmeno através do levantamento epidemioldgico da situagéo, bem
como para construcdo de politicas publicas voltadas para essa tematica.

Considera-se que reconhecer a violéncia contra mulheres como questao de
saude publica, visando seu enfrentamento, implica em assumir a importancia da
atuacao dos profissionais de saude, ndo somente nos atendimento, mas também a
geracgao de informagdes uteis ao enfrentamento do problema, em conformidade com
prerrogativas da PNEVM, a qual ratifica a relevancia da construgdo de estatisticas
oficiais por meio do sistema de notificagdo compulséria dos casos de violéncia contra
as mulheres atendidas nos servigos de saude ( BRASIL, 2011, p.5)

A violéncia praticada contra mulheres configura-se como uma grave violagéo
aos direitos humanos, tal fenbmeno é expressao significativa da desigualdade de
género. Nesse panorama, é importante a promogao de ag¢des visando modificar as
estruturas patriarcais e discriminatérias presentes na sociedade. Desse modo, a
relevancia do ato de notificar ndo se resume apenas no preenchimento da Ficha de
Notificacdo. Ao realizar a notificagao, compartilha-se com outros setores da sociedade
informacdes inerentes a vivéncia de mulheres que estdo em situacdo de violéncia,
colaborando na construcéo de acdes dos gestores estatais na perspectiva de criar
condigdes de superagao das desigualdades de género.

Dessa maneira, ressalta-se que as informacgdes produzidas pelas notificagdes
compulsérias sdo de extrema relevancia para subsidiar o processo de planejamento,
organizacado e operacionalizagdo das agdes e servigos de saude, uma vez que se
configuram em uma das principais bases de informagbes sobre os dados
epidemiologicos.

Destaca-se a necessidade de qualificagcdo continuada dos profissionais da
saude visando a identificacdo da violéncia doméstica contra a mulher, bem como
acolhimento aos casos e encaminhamentos para os servicos existentes na rede de
protecdo. Quanto mais precocemente a violéncia for identificada e a mulher tiver
acesso as orientacdes pertinentes, casos mais graves poderao ser minimizados. Dai
a importancia da notificagao e a articulagdo com rede de cuidados.

Profissionais de saude qualificados e atentos as expressdes da violéncia contra
as mulheres colaboram para identificacdo e protegao a violéncia, visto que a rede

protetiva preconizada na PNEVM inclui politicas como seguranga, justica e saude,
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entre outras. Assim, a saude integra o conjunto de politicas publicas estratégicas no
enfrentamento a violéncia contra mulheres, a notificagdo compulséria de violéncia
doméstica figura-se como um subsidio importante para o processo de planejamento
de acoes.

Acredita-se que esse estudo contribuiu para ampliar a visibilidade da ocorréncia
e da magnitude da violéncia contra as mulheres. A metodologia de pesquisa foi
adotada de acordo com os objetivos propostos, assim utilizou-se métodos qualitativos
adequados para este estudo. Com relacdo as discussdes sobre avaliagao de politicas
publicas, esta pesquisa corrobora com a perspectiva de que a avaliagao de politicas
€ uma atividade orientada por valores ideologicos e paradigmas diversos, regida e
validada por diferentes comunidades epistémicas, produzindo resultados
contingentes, que podem ser confirmados, refutados ou superados. Dessa forma, é
necessario rechagar abordagens restritas de avaliagdo focadas apenas na
averiguacdo do cumprimento das metas propostas pela politica, ou nos itens
priorizados por um programa.

Nesse estudo qualitativo, optou-se pelo uso de técnicas como revisao
bibliografica e analise documental; e elencou-se a Avaliagdo Experiencial como
abordagem avaliativa, visando uma abordagem ampla, densa, extensa e detalhada
sobre a problematica em questao.

Concernente as variaveis examinadas, indicou-se que mulheres jovens,
pardas, solteiras e com baixo grau de escolaridade é o perfil mais atingido pela
violéncia de género. Diante do exposto, considera-se que a compreensdo do
fendmeno da violéncia contra as mulheres sugere uma agenda ampla de intervengoes
do Estado no sentido de eliminar a discriminacdo e a desigualdade de género. De
acordo com Kilomba (2019, p. 121): “ndo se é diferente, torna-se diferente por meio
de um processo de discriminagdo”. Neste sentido, cabe mencionar que marcadores
sociais, com destaque para género, raga e classe social, validaram historicamente
uma série de praticas discriminatoérias contra mulheres.

Por fim, espera-se que esta pesquisa dissertativa fomente a discussao sobre a
violéncia contra as mulheres, compreendendo que, além de se pensar no ato da
violéncia em si, deve-se ponderar os fatores que ocasionam as violagcdes aos direitos

das mulheres.
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ANEXO A - FICHA DE NOTIFICAGAO INDIVIDUAL DE VIOLENCIA

INTERPESSOAL
Repibilica Federativa do Brasll SINAN
Ministerio da Sadde SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAD e

FICHA DE HOTIFICAGAD ) INVESTIGAGED INDIVIDUAL  VIOLENCIA IJEJHE,ETE{:H., SEXUAL E/OL OUTRAS VIOLENCIAS

[ Be‘ﬁnw de caso: Suspeita ou mnﬁmsax;an e viclencia, Considera-se wisencia come o Uso intenconal de forga fisics ou do
poder, real ou Bm ameaga, contra si proprio, contra outra F=5504, OU COMEE um grupe ou uma comunidade que resulte ou tenha
possibifidade de resuftar em lesdo, morte, dano psicodgico, deficéncia de desenvoivimenio ou prrua.gan [DMG 20020
Atencdg: Em casos de suspeits ou n:ml"m'ra.can de violéncia contra criangas e adolescentas, a notificagao deve ser obrigatdria e
dingida aos Conselhos Tutelares efou autoridades competentes  [Juizado da Infincia e Juventuda elow Ministério Publico da
Iccalidade), de acordo com o art. 13 da Lei nio B.069/1990 - Estatute da Crianga e do Adolescente. Também sac
considerados de notificacso compuisonia todos o cases de vinléncia contra a muiher (Decreto-Lei no 5.099 de 03M06/2004, Lei
no 10.7782003) & maus tratos contra a pessoa idosa (artigo 19 da Lei no 10.741/2003).
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ANEXO B - DISTRIBUIGAO ESPACIAL DA MEDIA ACUMULADA DA TAXA DE
INCIDENCIA DE CASOS NOTIFICADOS POR VIOLENCIA CONTRA MULHERES,
SEGUNDO REGIAO DE SAUDE, CEARA, 2013 A 2022

P Fortaleza
N® casos notifcados: 37002
Media da Taxa: 151,1

(por 100 mil hab.)

Norte -
N° casos notifcados: 11201
Média da Taxa: 134,7
(por 100 mil hab.}

------------ Litoral Leste/Jaguaribe
Ne casos notifcados: 3129
Média da Taxa: 113,8
(por 100 mil hab.}

Sertdo Central —— Média acumulada da Taxa de
M® casos notifcados: 2246 Incidéncia, Ceard, 2013 a 2022
Média da Taxa 89,5

(por 100 mil hab.)

[ Até68,4
[ 68.4—| 88,6
[ 88,6 -|112,0
B 112,9-| 133,0
B 134,0-] 151,1

N® casos notifcados: 6778
Média da Taxa: 89,4
(por 100 mil hab.)

Fonte: SESA



