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RESUMO

O objetivo deste estudo foi analisar as caracteristicas das violéncias notificadas. Pesquisa
guantitativa com abordagem analitica e descritiva de dados secundarios de notificacdo dos
casos de violéncia em uma cidade do interior Goias nos anos de 2013 a 2018. Houve um
total de 3.840 notificagdes de violéncia nos 5 anos analisados, sendo 2018 o ano com maior
frequéncia de casos notificados. Quanto ao grau de relacdo do agressor com a vitima menor
de 19 anos, foi evidenciada em maior frequéncia a mae (29%) como agente da agressao,
ja na populacdo com idade superior a 19 a violéncia autoprovocada obteve maior evidéncia
(33,4%). As violéncias sexuais e 0 estupro representaram 52% do total de notificacées em
2018 nos menores de 19 anos; e, 55% das notificagdes de violéncia nos 5 anos analisados.
Em 65% das notificacdes, a violéncia fisica sobressaiu a outras formas notificadas contra a
populacdo acima de 19 anos de idade. Toda pessoa que vivencia a violéncia contra si
necessita ser ouvida. Percebe-se a vulnerabilidade da populagéo infantil, jovem e feminina
as violéncias fisica, sexual, psicolégica e negligéncia, constituindo-se uma problematica de

saude publica.
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DOS CASOS DE VIOLENCIA NOTIFICADOS EM UM
MUNICIPIO DO ESTADO DE GOIAS, BRASIL

INTRODUGCAO

A violéncia constitui uma forma de agravo que atinge ndo somente as vitimas, com
reflexos negativos na familia, na comunidade e nos sistemas sociais de justica, trabalho e
saude. Diante de uma situacdo de violéncia, pede-se que a mesma seja denunciada,
utilizando a Rede de Enfrentamento a Violéncia contra a Mulher, no numero telefénico
Nacional 180 (SERPRO, 2018).

Desde 1996 a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) tem destacado a violéncia

como prioridade nas acdes e politicas de enfrentamento. Em 2001 no Brasil, o Ministério

Pagina 1 de 11


mailto:reginarc2008@hotmail.com

Revista Artigos.Com | ISSN 2596-0253 | Volume 23 - 2020

da Saude (MS) implantou a Politica Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por
Acidentes e Violéncia (PNRMAYV). Na pauta discutiu-se a violéncia contra a crianga e o
adolescente, a violéncia de género, a violéncia contra a pessoa idosa, a violéncia no
transito, a violéncia étnica e a violéncia contra portadores de deficiéncia fisica (MINAYO, et
al., 2018).

Nessa perspectiva, surgiram os centros de acompanhamentos de criangas sob risco
de violéncia e maus tratos, considerando diretrizes do Estatuto da Crianga e do Adolescente
(ECA), 1990; a Politica Nacional de Atencao Integral a Saude da Mulher (PNAISM), 2004,
contemplando os aspectos da violéncia contra a mulher e atendimentos em saude; a
Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, 2006, alicercado no Estatuto do Idoso, 2003.
Estabeleceu-se diretrizes de atendimento humanizado e de qualidade para as vitimas de
violéncia, com a notificacdo compulséria a partir de 2011, de todos os casos recebidos, com
vistas a assisténcia e prevencédo dos danos a saude das vitimas (BRASIL, 2016; MINAYO,
et al., 2018).

Por meio da notificagdo compulsoria das unidades sentinelas, os dados de violéncia
sdo armazenados e disponibilizados para andlises dos servicos e pesquisas sobre o
assunto, segundo a Lista Nacional de Notificacdo Compulséria de Doenca, conforme
orientacdo de Brasil (2016), favorecendo a busca de resposta para a questdo problema
dessa pesquisa, que corresponde a: qual o perfil das notificagcdes de violéncia em uma

cidade no interior de Goias?

Diante da possibilidade de estudo das informacdes contidas nas notificacdes de
violéncia, destaca-se como objetivo: analisar as caracteristicas das violéncias notificadas

em uma cidade no interior de Goias.

METODOS

Pesquisa quantitativa com abordagem analitica e descritiva de dados secundarios
de notificacdo dos casos de violéncia, que se encontram arquivados no Sistema de
Informacdo de Agravos Notificados (SINAN), no Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica
(LAKATOS, MARCONI, 2012). Os dados foram coletados nos arquivos do Nucleo de
Vigilancia Epidemiolégica do municipio, sob a Coordenagédo da Secretaria Municipal de
Saude, disponibilizados no Programa Microsoft® Excel 2007. Consta-se da amostragem

nao probabilistica dos casos notificados de violéncia, em uma cidade do interior de Goias,
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nos anos de 2013 a 2018, codificados e organizados de acordo com as variaveis estudadas:
faixa etéria, tipo de violéncia e o perfil agressor. A analise estatistica dos dados foi realizada
por célculos de frequéncia absoluta e relativa, apresentadas nas tabelas e figuras no corpo

do texto.

A coleta de dados foi realizada ap0s autorizagdes institucionais e a aprovacao do
Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UniEVANGELICA (CAEE:
20286419.2.0000.5076, parecer 3.612.782), seguindo as orientacbes da Resolucao
466/2012.

RESULTADOS

Os dados analisados correspondem as variaveis que quantificam as notificacbes de
violéncia nos anos de 2013 a 2018, distribuidos conforme os valores calculados para cada
ano, nas faixas etérias de 0 a 19 anos de idades e os de 19 anos acima, a quantidade de
notificacdo por tipo de violéncia praticada e o perfil do agressor. Tem-se na Tabela 1 o total

de 3.840 notificagOes de violéncia nos 5 anos analisados.

Observa-se a reducéo de 54% de notificacdes de violéncia para as vitimas acima de
19 anos. Contudo, ambas as faixas etarias apresentaram elevada incidéncia anual de
casos, com excecao do ano de 2016, na faixa etaria de 0 a menor de 19 anos, com reducao

de 0,2% em relacao a 2015.

E importante salientar a acentuada elevaco da incidéncia de violéncia de 2014 para
2015 (0 a menor de 19 anos 166,5%; 19 anos acimal43,2%), em ambas as faixas etarias,
obtendo uma taxa geral de crescimento de 159% no periodo. O ano de 2018 liderou a
frequéncia de casos notificados de violéncia no periodo analisado. Na faixa etaria menor
de 19 anos, 0 ano de 2018 apresentou a maior frequéncia dos casos, correspondendo a
31,9% do total nos 5 anos desse grupo. J& para as notificacbes dos casos de 19 anos
acima, a maior frequéncia de violéncia ocorreu no ano de 2018 que obteve a prevaléncia

de 59% da quantidade total de casos.

Conforme apresentado na Tabela 2, analisando o grau de relacdo do agressor com
a vitima menor de 19 anos, ocorrem por ordem decrescente de frequéncia: a mae (29%), a
prépria pessoa (17,1%), o amigo (16%), o conhecido (16%), o desconhecido (16%) e o
padrasto (10,25).
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Tabela 1 - Distribuicdo dos dados em frequéncia absoluta e relativa, conforme faixa etaria e elevacdo ao ano, 2013 a 2018.

0
N Yo

0 a menor de 19 anos 19 anos acima Elevacéo
Total geral
anual geral
Ano
~ % %
0 0
N % Elevacéo /(Oz-ggta?l N % Elevagao Total N Total o
(1204) (3.840) °

2013 85 - 3,22 40 - 3,32 125 3,25 -
2014 182 114 6,9 88 120 7,3 270 7 116
2015 485 166,5 18,39 214 143,2 17,77 699 18,2 159
2016 484 (-)0,2 18,36 224 4,67 18,6 708 18,4 1,29
2017 559 15,5 21,2 228 1,8 18,93 787 20,49 11,16
2018 841 50,44 31,9 410 79,9 34 1251 159 59
Total 2.636 - 100 1204 - 100 3.840 - -

Fonte: Castro, et al., 2020. Dados extraidos do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica da Regido, referentes aos anos de 2013
a 2018.
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Tabela 2 - Distribuicdo dos dados em frequéncia absoluta e relativa na faixa etaria de
0 a menor de 19 anos, por perfil agressor e ano, 2013 a 2018.

Perfil agressor/ ano 2013 2014 2015 2016 2017 2018 Total %

Amigo ou conhecido 5 22 34 36 32 48 177 16
Cuidador (a) 0 3 4 0 1 7 15 1,4
Ex-cbnjuge 0 1 0 0 2 2 5 0,5
Ex-namorado 0 1 4 0 2 1 8 0,8
Irmao (3) 7 2 7 10 6 7 39 3,7
Madrasta 0 0 2 1 3 1 7 0,7
Mae 8 7 62 50 56 124 307 29
Namorado 1 5 8 8 13 7 42 4
Padrasto 3 3 17 25 28 32 108 10,2
Patrdao ou chefe 0 0 2 0 1 1 4 0,38
Prépria pessoa 3 6 42 21 27 82 181 17,1
Desconhecido 13 23 35 31 39 24 165 16
Total 40 73 217 182 210 336 1058 100

Fonte: Castro, et al., 2020.

Com relagcéo ao total, o ano de 2018 demonstra frequéncia 8,4 vezes superior ao
ano de 2013; nesse mesmo contexto a agressora méae apresentou-se no ano de 2018

ocorréncia 38, 4 vezes a mais em relacdo ao ano de 2013.

Segundo o perfil agressor de menor presenca nas notificacdes de violéncia,
apresenta- se o patrédo ou chefe, o (a) ex-conjuge, a madrasta, o ex-namorado; no entanto,
a menor frequéncia de relacdo com esses pode ter interferido na menor prevaléncia dos
mesmos na analise. De outra forma, a maior presenca da mae nas relacdes familiares a
torna suscetivel de elevada incidéncia nos casos notificados, sem, contudo, justificar

condutas de violéncia praticada por agentes maternos ou qualquer outro membro da familia.

Outro fato que chama atencéo € a elevada prevaléncia de agressao realizada pela
propria pessoa (17,1%), estando em 2° lugar de maior frequéncia nas notificagées da faixa
etaria menor de 19 anos, trazendo a preocupagdo com a instabilidade psicolégica
vivenciada de criancgas e jovens, com risco de vida e que podem estar cercados de outros

tipos de violéncia subestimados.

Na Figura 1 pode ser observado a prevaléncia de notificagdes de violéncia no ano
de 2018, conforme o registro de dados na populagédo menor de 19 anos (31,8% do total de

notificagées nos 5 anos).
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Figura 1 - Representacao dos dados de violéncia em frequéncia, na faixa etaria de O
a menor de 19 anos, por ano, 2013 a 2018.
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Fonte: Castro, et al., 2020.

Ao analisar os dados da Tabela 3 conforme perfil agressor, na populagéo 19 anos
acima, percebe-se a tendéncia variante, porém prevalente de maior incidéncia de

notificacdo de violéncia com o passar dos anos.

Tabela 3 - Distribuicdo dos dados em frequéncia absoluta e relativa na faixa etaria 19 anos
acima, por perfil agressor e ano, 2013 a 2018.

Agente agressor  ,513 5014 2015 2016 2017 2018 Total . 0
por ano (1020)

Amigo ou conhecido 2 10 23 24 15 20 94 9,2
Cuidador 0 0 0 0 0 2 2 0,2

Ex-cbnjuge 2 8 12 10 13 16 61 6
Ex-namorado 2 2 1 4 5 1 15 1,5
Coénjuge 15 20 45 51 34 74 239 23,4
Namorado 1 3 7 12 7 7 37 3,6
Irméo (8) 0 4 8 5 3 9 29 2,9
Madrasta 0 1 0 0 0 0 1 0,1
Méae 0 1 0 3 2 1 7 0,7
Padrasto 0 0 0 2 0 3 5 0,5

Pai 0 0 0 2 0 6 8 0,8
Desconhecido 11 25 32 25 35 53 181 17,7
Prépria pessoa 4 3 67 41 65 161 341 33,4
Total 37 77 195 179 179 353 1020 100

Fonte: Castro, et al., 2020.

O total de notificacbes por perfil agressor apresentou a frequéncia 9,6 vezes superior
a descrita em 2013; e quanto a relacéo de incidéncia de 2013 para 2018 efetuada pela

propria pessoa, encontra-se o aumento de 85,2 vezes.
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Em ordem decrescente, conforme o agressor e maior prevaléncia, tém-se: a prépria
pessoa (33,4%), o conjuge (23,4%), o desconhecido (17,7%) e o amigo ou conhecido
(9,2%). Salienta-se que a violéncia autoprovocada corresponde a um sério, crescente e

desafiador problema de saude a ser enfrentado pela vitima, familiares e servi¢os de saude.

Nota-se na Figura 2, conforme apresenta a frequéncia de notificacdo de violéncia na
populacdo acima de 19 anos e a equivaléncia aproximada de notificagdes nos anos 2015,
2016, 2017. Também é possivel notar a grande incidéncia de notificacdes de violéncia no
ano de 2018 (34,6% do total de notificacbes nos 5 anos). Na Tabela 4 estdo descritos 0s

tipos de violéncia sofrida por menores de 19 anos.

Figura 2 - Representacao da frequéncia de dados, na faixa etaria 19 anos acima, por ano,
2013 a 2018.
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Fonte: Castro, et al., 2020.

Tabela 4 - Distribuicdo dos dados em frequéncia absoluta e relativa na faixa etaria de 0 a
menor del9 anos, por tipo de violéncia e ano, 2013 a 2018.

Tipo de % do
violéncia por 2013 2014 2015 2016 2017 2018 Total Total
ano (2947)
Negligeéncia e 4 3 57 43 50 133 290 14.9
abandono
Tortura 5 9 18 8 12 9 61 3,1
Sexual 22 39 86 122 185 = 140 594 30,5
Estupro 32 43 57 78 144 128 482 24.8
Psicologica e 14 16 68 73 89 70 330 17
moral
Assédio 2 5 34 53 61 35 190 9.7
Total 79 115 320 377 541 515 1947 100

Fonte: Castro, et al., 2020.
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Observa-se a violéncia sexual e estupro com grande prevaléncia sobre os demais
tipos. Assinala-se que o ano de 2018 foi marcado pela elevada incidéncia nos ultimos 5
anos das violéncias sexual, negligéncia e abandono e estupro (78% do total no periodo).
As violéncias sexuais e 0 estupro representaram 52% do total de notificagdes em 2018; e,
55% das notificacBes de violéncia nos 5 anos analisados. Apresenta-se como pratica de
maior frequéncia, por ordem decrescente das violéncias: a sexual, o estupro e
psicologica/moral (Figura 3). Contudo, € preciso destacar a representatividade da

negligéncia e do abano aos menores de 19 anos.

Figura 3 - Distribuicdo dos dados em frequéncia relativa na faixa etaria de 0 a
menor del9 anos, por tipo de violéncia, 2013 a 2018.
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Fonte: Castro, et al., 2020.

As violéncias fisica, psicolégica e moral surgem como prevalentes na populagéo 19
anos (Tabela 5). Em 65% das notificacdes, a violéncia fisica sobressai de outras formas de

violéncia, contra essa a populacéao.

Tabela 5 - Distribuicdo dos dados em frequéncia absoluta e relativa na faixa etaria del9
anos acima por tipo de violéncia e ano, 2013 a 2018.

Tipo de % do
L 2013 2014 2015 2016 2017 2018 Total Total
violéncia
(1416)
Assédio 0 1 0 0 3 2 6 0,4
Estupro 11 13 9 10 12 24 79 6
Fisica 32 79 181 180 171 279 922 65
Negligéncia e 0 0 3 7 5 16 31 2.2
abandono
Psicolégica e moral 19 27 32 36 41 74 229 16,2
Sexual 12 13 9 17 14 25 90 6,4
Tortura 3 11 8 8 12 17 59 4,2
Total 77 144 242 258 258 437 1416 100

Fonte: Castro et al., 2020.
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DISCUSSAO

A violéncia fisica praticada por conjugues na populacdo 19 anos acima lidera essa
pesquisa, com 23% dos casos. Registros do Sistema de informacdo de Agravos e
Notificacdo (SINAN) dos casos de violéncia fisica contra mulheres na Bahia, analisados
entre 2009 e 2014, demonstrou o0 aumento desse agravo na populacéo feminina do estado.
O uso da forca, com agressdo corporal deferida por companheiro ou conjugues séo
prevalentes nos estudos (DANTAS, et al., 2017).

Os conjugues também foram os principais agentes da violéncia fisica, conforme
evidenciado por Tedfilo, et al. (2019), analisando a violéncia contra mulheres em municipio
do Rio de Janeiro nos anos de 2010 e 2014.Tedfilo, et al. (2019), evidenciaram a
prevaléncia da violéncia fisica na populacao feminina adulta, corroborando com os dados
dessa pesquisa, em que o tipo de violéncia mais praticada nas vitimas de 19 anos acima

foi a agressao fisica.

Assim como demonstram os dados dessa, o estudo realizado no municipio de Vitoria,
no Espirito Santo, identificou que a violéncia psicologica possui elevada incidéncia em
mulheres adultas. No municipio de Petrolina em Pernambuco, foi observado que a violéncia
psicologica atinge com maior frequéncia mulheres com média de idade de 38 anos,

associada a reduzida busca por auxilio (SIQUEIRA, et al., 2018).

Foi evidenciado em estudo sobre a violéncia contra mulheres em Niteréi, Rio de
Janeiro, que entre as adolescentes, a violéncia sexual e a negligéncia sdo agravos
frequentes e a mae o principal agressor (TEOFILO, et al., 2019). Entretanto, em estudo
realizado no municipio de Vitéria no Espirito Santo identificou maior incidéncia de violéncia

fisica contra a populacéo feminina mais jovem (LEITE, et al., 2017; SIQUEIRA, et al., 2018).

Em um periodo analisado de 4 meses em 2014, nas capitais brasileiras, as violéncias
negligéncia, agresséo fisica e sexual foram prevalentes em criangas menores de 10 anos,
tendo os pais como agressores frequentes. Esse resultado se reforca diante da presenca
atual desse perfil de agravo e agressor apresentado em nossa pesquisa (MALTA, et al.,
2016; MALTA, et al., 2017).

Assim chama-se a atencdo para a exposicao das criangas, jovens e mulheres a
violéncia. Em 2016 no Brasil, foram registrados 2.900 casos de mortes de femininas por

homicidio (feminicidio), com mais de 1 milh&o de registros de violéncia doméstica e familiar,
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gue afetam todos os envolvidos, muitos desses subnotificados. As desigualdades devem
ser combatidas, onde quer que elas se encontrem, pois sdo permeadas de abusos e
desrespeito aos direitos humanos (SERPRO, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

Percebe-se a vulnerabilidade da populagéo infantil, jovem e feminina as violéncias
fisica, sexual, psicolégica e negligéncia, constituindo-se uma problematica de saulde
publica. Pensar em ampliar a vigilancia e o amparo as vitimas de violéncia, com a
valorizacdo das notificacbes e investigacdo das denuncias; assim como buscar por
parcerias nas escolas, ambientes coletivos e outras instituicdes de cuidados, pode trazer
maior seguranca para populacdes vulneraveis. O presente estudo refor¢ca e amplia o acervo
cientifico existente acerca da tematica violéncia no Brasil, contribuindo para o

desenvolvimento da enfermagem cientifica no pais.
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