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RESUMO

A violéncia doméstica praticada por parceiro intimo é a forma mais prevalente de
violéncia contra as mulheres em todo o mundo. Diante das subnotificagbes existentes
estima-se que o0 quantitativo real do problema seja ainda maior. Os Agentes
Comunitérios de Saude séo profissionais essenciais na identificagao e no enfrentamento
da violéncia doméstica contra a mulher, isso se deve ao vinculo que possui com a
comunidade e sua constante presenca no ambito doméstico dessas mulheres, fato que
fornece aos agentes comunitarios de saude uma visdo privilegiada nesse processo.
Frente a isso, € imprescindivel que haja uma articulagdo dos agentes comunitarios de
saude com servicos da rede de atendimento as mulheres em situacdo de violéncia
doméstica. Este estudo objetivou conhecer como 0s agentes comunitarios de saude
articulam suas condutas junto a rede de atendimento as mulheres em situacdo de
violéncia doméstica. Pesquisa descritiva e exploratéria de natureza qualitativa
alicercada na Teoria das Representagcbes Sociais. Foi realizada em 11 Unidades de
Saude da Familia do municipio de Jequié, no interior da Bahia, Brasil. Os participantes
da pesquisa foram 30 agentes comunitarios de salde. Trata-se de projeto aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisa sob Parecer n° 3.233.780/2019 e CAAE:
07558718.1.0000.0055. Os conteudos representacionais dos agentes comunitarios de
saude expressaram desconhecimento e uma falta de articulagdo com os servigos da
rede de atendimento as mulheres em situacdo de violéncia. Esse achado revela a falta
de capacitacdo adequada dos profissionais de saude para agirem diante dos casos de
violéncia doméstica, assim como a falha na articulacao de 6rgéos e setores importantes
nesse processo. Assim, entende-se a importancia dos agentes comunitarios de saude
frente a violéncia doméstica contra a mulher e a articulagdo com os servi¢cos da rede de
atendimento, sendo necessario o aprimoramento profissional para a prevencado e
enfrentamento desse agravo.
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ARTICULATION OF THE WORK OF THE COMMUNITY HEALTH AGENT WITH THE
ASSISTANCE NETWORK FOR WOMEN IN SITUATIONS OF DOMESTIC VIOLENCE

ABSTRACT

Domestic violence perpetrated by an intimate partner is the most prevalent form of
violence against women worldwide. Given the existing underreporting, it is estimated that
the real quantity of the problem is even greater. Community Health Agents are essential
professionals in identifying and confronting domestic violence against women, this is due
to the bond they have with the community and their constant presence in these women's
domestic spheres, a fact that provides community health agents with a vision privileged
in this process. In view of this, it is essential that there is coordination between community
health agents and services in the care network for women in situations of domestic
violence. This study aimed to understand how community health agents articulate their
conduct within the care network for women in situations of domestic violence. Descriptive
and exploratory research of a qualitative nature based on the Theory of Social
Representations. It was carried out in 11 Family Health Units in the municipality of Jequié,
in the interior of Bahia, Brazil. The research participants were 30 community health
agents. This project was approved by the Research Ethics Committee under Opinion No.
3.233.780/2019 and CAAE: 07558718.1.0000.0055. The representational content of
community health agents expressed lack of knowledge and a lack of articulation with the
services of the care network for women in situations of violence. This finding reveals the
lack of adequate training of health professionals to act in cases of domestic violence, as
well as the failure to coordinate important bodies and sectors in this process. Thus, the
importance of community health agents in the face of domestic violence against women
and coordination with the services of the care network is understood, with professional
development necessary to prevent and combat this problem.
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INTRODUCAO

Ao longo da vida, uma em cada trés mulheres é submetida a violéncia fisica ou
sexual por parte de seu parceiro ou violéncia sexual por parte de um nao parceiro. A
violéncia doméstica contra a mulher (VDCM) praticada por parceiro intimo é a forma
mais prevalente de violéncia contra as mulheres em todo o mundo. Diante das
subnotificagbes existentes estima-se que o quantitativo real do problema seja ainda
maior (OMS, 2014).

A VDCM, é frequentemente naturalizada pelas crengas enraizadas na sociedade
e o atendimento de mulheres em situacdo de violéncia faz parte da atuacdo dos
profissionais de saude (Amarijo, 2018). Os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) séao
profissionais essenciais na identificagdo e no enfrentamento da VDCM, isso se deve ao
vinculo que possui com a comunidade e sua constante presenga no ambito doméstico
dessas mulheres, fato que fornece aos ACS uma viséo privilegiada nesse processo
(Silva, 2020).



E necessario a prestacdo de um cuidado integral as mulheres em situacéo de
violéncia que ndo envolva apenas o tratamento biomédico, mas disponibilize uma escuta
atenta, acolhimento adequado, amparo psicolégico e suas demais necessidades
(Alcantara, 2022).

A integralidade tem como intuito ver o ser humano como um todo, e como
principio no servico de saude, deve abranger a promoc¢ao, prote¢do e recuperacao da
saude dessas mulheres, além das repercussoes fisicas da violéncia (Alcantara, 2022).
Frente a isso, é imprescindivel que haja uma articulacdo entre os setores envolvidos,
com uma equipe multiprofissional capacitada para atuar no acolhimento e
reestabelecimento integral dessas mulheres. Este estudo objetivou conhecer como os
agentes comunitarios de salde articulam suas condutas junto a rede de atendimento as

mulheres em situag&o de violéncia doméstica.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério de natureza qualitativa alicergcado
na Teoria das Representacbes Sociais (TRS) com enfoque em sua abordagem
processual desenvolvida por Denise Jodelet (Jodelet, 2001).

O estudo foi realizado em 11 Unidades de Saude da Familia (USF) do municipio
de Jequié, no interior da Bahia, Brasil. Utilizou-se como critério de incluséo unidades da
zona urbana, com equipes dupla ou Unica e com equipes completas no periodo da coleta
de dados.

Os participantes da pesquisa foram 30 ACS das referidas USF. A selecéo dos
participantes foi realizada por conveniéncia. Como critério de inclusdo o ACS deveria
estar em atividade funcional e ter mais de seis meses de atuagédo na USF e como critério
de exclusdo ACS que estavam de férias, licenca prémio ou tratamento de saude.

Este estudo atende a Resolucdo n° 466/2012 e n° 510/2016 do Conselho
Nacional de Saude que normatiza a pesquisa envolvendo seres humanos, foi submetido
e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste
da Bahia sob parecer n°® 3.233.780/2019 e CAAE: 07558718.1.0000.0055

Os dados foram coletados no periodo de maio a agosto de 2019 por meio da
entrevista em profundidade individual com o auxilio de questfes disparadoras sobre a
VDCM.

Para analise dos dados utilizou-se a Técnica de Analise de Conteido modalidade
Tematica proposta por Bardin. Neste processo de analise dos dados compreenderam
trés etapas: primeiramente a pré-analise, sendo organizado todo material, seguidas com

leituras flutuantes para criar uma aproximacdo com o0s documentos que seriam



analisados. Posteriormente, houve a exploracdo do material destacando as mensagens
mais relevantes, permitindo a representagdo do contetdo e por fim, a inferéncia e

interpretacdo dos dados (Bardin, 2011).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Através dos conteldos representacionais os ACS expressaram a deficiéncia e o
desconhecimento da rede de atendimento as mulheres em situacao de violéncia. Esses
profissionais sdo de fundamental importancia na identificagdo dos casos de VDCM, no
entanto, ndo podem trabalhar isoladamente, € necessaria uma colaboracao intersetorial
nesse enfrentamento (Signorelli, 2018).

“Essa mulher ela é acolhida, ela é ouvida, mas ndo tem pra onde encaminhar... Os
agentes de saude séo o elo de ligacdo entre a comunidade e a unidade, a unidade tem
gue ser um elo de ligag&o pra outros setores.” (ACS01)

“Algo direto ndo tem, pra falar ‘6, vou encaminhar pra este 6rgdo aqui.’ eu espero que
melhore... E isso que falta, saber pra onde encaminhar, como lidar com a situagdo.”
(ACS18)

A partir dos relatos é possivel perceber que outros setores como assisténcia
social e servigos de psicologia que deveriam prestar assisténcia em situacdo de VDCM
nao estdo devidamente articulados com os ACS e as USF, dificultando dessa forma o
acesso e amparo a essas mulheres.

“O sistema ndo déa assim, ndo da o que a gente precisa pra trabalhar. Precisava um
apoio, nos so temos saliva, somente.” (ACS15)

“Vou ser bem objetivo, ndo existe nada na unidade na temaética da violéncia. N&o existe
nada em relagdo a isso. Os profissionais tém medo de falar, tem medo de abordar, tem
medo de desenvolver alguma atividade em relagdo isso...a gente precisa ter uma
intervencgao talvez de outros 6rgdos também.” (ACS08)

E imprescindivel que o enfretamento da VDCM aconteca com o auxilio de uma
rede intersetorial que oferegca um cuidado integral. Essa articulagdo deve ser
multiprofissional, com profissionais capacitados a assistirem essas mulheres e agirem

com sensibilidade diante dos casos de violéncia (Alcantara, 2022).

CONSIDERACOES FINAIS

As representacdes sociais dos ACS a respeito da articulacéo do trabalho desses

profissionais com a rede de atendimento a mulher em situagdo de violéncia

demonstraram que o0s setores envolvidos ndo estdo bem conectados, assim como o



desconhecimento das condutas que devem ser tomadas pelos ACS e demais
profissionais da atengéo béasica. Esse achado revela a falta de capacitacdo adequada
dos profissionais de salde para agirem diante dos casos de VDCM, assim como a falha
na articulacao de 6rgéos e setores importantes nesse processo.

Diante desses reconhecimentos, nota-se que € imprescindivel o apoio
governamental com o desenvolvimento de politicas publicas direcionadas ao
enfrentamento desse grave problema de satde pulblica. E importante qualificar esses
profissionais para ampliar seus conhecimentos acerca do assunto e agirem de maneira
assertiva diante dos casos de VDCM, além de aproximar os diversos setores
necessarios nessa articulacdo, para que dessa forma as mulheres em situacdo de
violéncia possam receber um cuidado integral e eficaz na sua resolucdo. Nesse
sentindo, reafirma-se a importancia de estudos que contribuam no entendimento da

problematica e, sobretudo, no desenvolvimento de a¢des para sua minimizacao.
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