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Abstract

The violence against women is configured as a
public health problem due to high morbidity and
mortality rates. Thus, the use of computational
tools are useful to expand and potentiate the
socio-territorial space analysis to possible
endangered areas to violence against women.
This study aimed to analyze the geographical
distribution of violence against women reported
in Sobral, Ceard, in 2012 an 2013. It is ans
epidemiological, descriptive, of transversal
reference. The data is secondary, originated from
SINAN-NET  reports, after the PET-Saude
intervention for notification of violence cases
registered by Women’s Police Station of Sobral
City. It was performed a sociodemographic
characterization of the cases, with a spatial
presentation of georeferencing of violence cases.
From this study it was verified an increase of
notifications after the intervention from PET.
Besides, it was noticed the prevalence of young
adult women, with ignored schooling, married or
separated. The psychological and physical
violence were more frequent and the most
incident neighborhoods concerning the
occurrence were: Sumaré, Centro, Sinhd Sabdia e
Dr. José Euclides. The Geoprocessing is an
important tool to analyze the territorial situation
and subsidize the elaboration of plans and politics
for confronting this problem and its prevention.

Key words: Violence  Against
Epidemiology; Spatial Analysis.

Women;

Resumo

A violéncia contra a mulher configura-se como
problema de saude publica em virtude dos
elevados indices de morbidade e mortalidade.
Dessa forma, a utilizago de ferramentas
computacionais sdo uteis para ampliar e
potencializar a andlise do espago socioterritorial
para possiveis dreas de risco de violéncia contra a
mulher. Este estudo objetivou analisar a
distribuicdo geogrdfica da violéncia contra as
mulheres notificadas em Sobral, Ceard, nos anos
de 2012 e 2013. Trata-se de um estudo
epidemioldgico,  descritivo, de  referéncia
transversal. Os dados sdo secunddrios, originados
dos registros do SINAN - NET, apds a intervengdo
PET-Saude para notificagdo dos casos de
violéncia registrados pela Delegacia da Mulher de
Sobral. A partir deste estudo, verificou-se um
aumento das notificagdes apds a intervengbo
realizada pelo PET. Além disso, percebeu-se a
prevaléncia de mulheres jovens- adultas, com
escolaridade ignorada, casadas ou separadas. As
violéncias psicoldgicas e fisicas foram mais
frequentes e os bairros com ocorréncia foram os
com menores condigdes socioeconémicas,
excetuando- se o centro. O Geoprocessamento é
uma ferramenta importante para analisar a
situagdo territorial e subsidiar elaboragdo de
planos e politicas publicas para o enfrentamento
desse problema e sua prevengdo.

Palavras chave: Violéncia Contra a Mulher;
Epidemiologia; Andlise Espacial.
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Introdugao

A violéncia contra a mulher configura-se,
atualmente, como um problema de saude
publica em decorréncia dos seus elevados indices
de morbidade e mortalidade, além de estar
conectada diretamente com as desigualdades de
género.

A interacdo de inumeros fatores que atuam
sobre o comportamento humano pode resultar
em violéncia. A baixa escolaridade, as
desigualdades sociais, o uso de drogas, a
infraestrutura precdria na comunidade parecem
exacerbar esse fendmeno, aumentando o risco
das mulheres que vivenciam essa situac3o?.
Nesse contexto, a violéncia pode ser produto de
uma construcdo cultural, politica e religiosa
pautada nas diferencas entre os sexos. Alguns
autores?  ponderam que tal construcio
naturalizou e legitimou a assimetria de poder

justificando o dominio do homem sobre a mulher.

Afirmam, ainda, que a forma mais comum da
consequéncia da violéncia contra a mulher é a
praticada por parceiro intimo, a qual ocorre
entre pessoas de diferentes ragas, religies,
classe econdmica e social.

A violéncia contra a mulher pode ser
considerada como toda e qualquer atitude
baseada em uma perspectiva de género, que
cause morte, dano ou sofrimento nos ambitos
fisico, sexual ou psicolégico a mulher. Neste
sentido, é produto de uma construcdo histdrica
marcada pela intersubjetividade e no encontro
com a alteridade, a partir de uma demarcagdo de
poder, de negacdo e de opress3o as mulheres?®.

A abordagem de género considera a
diversidade dos processos de socializacdo de
homens e mulheres, sendo que as desigualdades
existentes entre os sexos determinam as
consequéncias que impactam a vida e as relacdes
dos seres humanos tanto no plano individual
quanto no coletivo, distanciando a mulher de sua
emancipagdo social e trazendo prejuizos para
ambos os sexos®.

Os dados de violéncia contra a mulher
revelam a magnitude desse fendmeno em nivel
mundial. Mulheres com idade entre 15 e 44 anos
tém maior risco de sofrerem estupro e violéncia
doméstica do que acidentes, contrairem cancer
ou malaria. No Brasil, a cada dois minutos, cinco
mulheres sdo agredidas violentamente. Estes
atos violentos resultam na perda de um ano de
vida saudavel a cada cinco anos de violéncia?.

A partir da necessidade de novas medidas
de controle para tentar reduzir a incidéncia desse
agravo, foi criada a Lei n® 11.340/20086,
conhecida por Lei Maria da Penha a qual definiu

a violéncia familiar como sendo aquela praticada
por pessoa com lago consanguineo ou que se
considere aparentada; a violéncia doméstica, a
praticada no espago de convivio permanente de
pessoas independente de vinculo. Essa Lei visa
proteger as mulheres das diversas formas de
violéncias, além de coibir e prevenir a violéncia
doméstica e familiar, bem como punir os
agressores®.

Visando realizar um controle mais efetivo
dessa violéncia, diversos instrumentos vém
sendo empregados para o monitoramento e o
conhecimento da distribuicdo desses eventos na
populacdo. A portaria de n2 104 do Ministério da
Saude, publicada em 25 de janeiro de 2011
incluiu os casos de violéncia doméstica ou
sexual na relacdo de doengas e agravos de
notificacdo obrigatdria no Sistema de Informagdo
de Agravos de Notifica¢do®.

Além disso, outras ferramentas
computacionais do campo do geoprocessamento,
como os Sistemas de Informagbes Geograficas
(SIG), sdo uteis para a montagem de um painel
socioterritorial ampliado que potencializa o olhar
dos pesquisadores, gestores e trabalhadores da
saude sobre os fatores determinantes do
processo de violéncia doméstica contra a mulher’.

A utilizagdo do geoprocessamento na saude
publica tem-se destacado nesta area por ser
capaz de contribuir para o planejamento e
avaliacdo das a¢Ges de saude, de forma a mapear,
monitorar e disseminar as informagdes em saude
no ambito do SUS, propiciando a evolugdo do
sistema de saude como um todo, em especial a
Atencdo Primaria a Saude publica, por meio de
recursos que proporcionardo melhoria da
qualidade da informac3o nesse setor?.

Tendo em vista o exposto sobre a violéncia
contra a mulher, este estudo objetivou analisar a
distribuicdo geografica da violéncia contra as
mulheres notificadas em Sobral, Estado do Cear3,
nos anos de 2012 e 2013.

Metodologia

Trata-se de um estudo epidemioldgico,
descritivo, de referéncia transversal. Os estudos
epidemioldgicos investigam agregados humanos,
coletivos ou individuos membros de grupos
desses agregados, sempre se referindo a uma
base geografica e temporal. O carater transversal
define quando a produg¢do do dado é realizada
em um Unico momento no tempo (singular),
como se fora um corte transversal do processo
em observagdo. Estes estudos sdo de grande
utilidade para realizagdo dos diagndsticos
comunitarios da situac3o local de saude®.
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Os dados sdo secundarios, originados dos
registros do Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificagdo- NET local (SINAN-NET), apds a
intervengdo do Programa de Educagdo pelo
Trabalho para a Saude (PET-Saude) da
Universidade Estadual Vale do Acarau (UVA) para
notificacdo dos casos de violéncia registrados
pela Delegacia da Mulher de Sobral em 2012 e
2013.

O PET-Saude é uma estratégia do Governo
Federal, com participagdo do Ministério da Saude
e do Ministério da Educagdo para fomentar a
formacdo de grupos de aprendizagem tutorial em
dreas prioritarias para o SUS, inserindo os
estudantes das graduagdes em saude nos
espac¢os dos servicos. Esse projeto incentiva a
integracdao entre ensino, servico e comunidade,
objetivando a interagdo com o cotidiano para a
formacdo de  profissionais cientes das
necessidades dos servicos de sadde!. O PET-
Saude na area de vigilancia tem como objetivo
atuar na drea da vigilancia epidemioldgica a
partir de vivéncias tedricas, praticas e de
pesquisas relacionadas as doencgas transmissiveis,
nao transmissiveis e agravos a saude.

Deste modo, os integrantes do grupo
tutorial do PET-Salude fizeram o resgate das
notificacGes de violéncia doméstica através dos
dados contidos nos boletins de ocorréncia da
delegacia de defesa da mulher do municipio de
Sobral e a partir de entdo realizaram a
notificacgdo dos casos de violéncia contra a
mulher no SINAN-NET.

O estudo foi realizado no municipio de
Sobral, no estado do Ceara, situado na regido
Noroeste do Estado do Ceard, com uma
populacdo de 188.233 habitantes, sendo 95.406
mulheres, segundo dados do censo do IBGE de
2010,

A populagdo foi composta pelas mulheres
em situagdo de violéncia doméstica notificadas
no SINAN-NET nos anos de 2012 e 2013. Vale
ressaltar que, nesses dois anos, houve uma maior
quantificacdo desse agravo em virtude do
trabalho realizado pelo Programa de Ensino para
o Trabalho em Saude/Vigilancia em Saude
(PET/VS) da Universidade Estadual Vale do
Acaral, quando os boletins de ocorréncias de
violéncia contra a mulher foram transformados
em notificagdes e, posteriormente, digitados no
SINAN- NET.

Foi utilizado como critério de inclusdo:
mulheres que sofreram violéncia no periodo de
2012 e 2013. Os critérios de exclusdao foram: as
notificagdes de violéncia no periodo estabelecido
que ndo constassem os dados das varidveis:
bairros de residéncia, bairro de ocorréncia e hora

da ocorréncia da violéncia. Também foram
excluidos os dados correspondentes aos distritos
de Sobral. Inicialmente, a populagdo foi
composta por 1.138 mulheres, apds a aplicagao
dos critérios de inclusdo e exclusdo, ela passou a
ser de 965 mulheres.

O estudo foi desenvolvido no periodo de
novembro de 2014 a dezembro de 2016. A coleta
de dados do presente estudo foi realizada na
base local de dados do SINAN- NET, sob
responsabilidade do Servigo de Vigilancia
Epidemioldgica da Secretaria Municipal de Saude
de Sobral, mediante visitas ao Servico de
Vigilancia Epidemioldgica da Secretaria de Saude
de Sobral, bem como da consulta dos relatérios
emitidos pelo TABWIN, aplicativo tabulador
desenvolvido pelo DATASUS/MS para ser
utilizado nas bases de dados dos Sistemas de
Informagdo do SUS. Nessa perspectiva, as fontes
documentais que foram utilizadas nesta pesquisa
corresponderam aos dados da violéncia contra a
mulher extraidos do SINAN- NET.

Para a analise dos dados, foram calculados
alguns indicadores dessa violéncia, considerando
os dois anos conjuntamente. Para o
processamento e analise, os dados foram
primeiramente armazenados e organizados em
uma planilha eletronica para analise estatistica
em cada ano.

Para alcancgar os objetivos, foram utilizadas
as seguintes variaveis: més de ocorréncia, faixa
etdria, escolaridade, local de residéncia e local de
ocorréncia, situa¢do conjugal, tipologia da
violéncia, meio de agressdo, vinculo/ grau de
parentesco com o agressor. A partir disso, foram
realizadas analises exploratérias (descritivas) dos
dados, por meio da apuracdo das frequéncias
simples percentuais e absolutas para os campos
categéricos, sendo estes, posteriormente,
organizados em tabelas.

No que se refere ao mapeamento dos dados,
utilizou-se o programa Quantum GIS 2.14, um
software livre de geoprocessamento, tendo
como unidade de analise o endereco de
residéncia. Dessa forma, utilizou-se como
referéncia o logradouro, o distrito sanitario e as
coordenadas geograficas.

Em relagdo aos mapas construidos, utilizou-
se 0 mapa tematico, que consiste em um método
de visualizagdo do comportamento espacial de
determinados dados, sejam eles qualitativos ou
guantitativos, tendo como referéncia uma
variavel grafica como cor, forma, tamanho,
distribuicdo em pontos (aglomerado, regular ou
aleatério)!?. Infere-se, ainda, que foi utilizado
paro o mapeamento, o shapefile (mapa da
camada base) disponibilizado pela Secretaria do
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Planejamento, Desenvolvimento Urbano e Meio
Ambiente do municipio de Sobral.

Este estudo obteve parecer favoravel do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual Vale do Acarad no més de setembro de
2015, com o numero de parecer: 1.229.524,
sendo orientado a partir da Resolugdo de N2 466,
de 12 de dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Saude, que incorpora, sob a ética do
individuo e das coletividades, os quatros
referenciais basicos da bioética: autonomia, ndo
maleficéncia, beneficéncia e justica, bem como
visa assegurar os direitos e deveres que dizem
respeito aos participantes da pesquisa, a
comunidade cientifica e ao Estado®®.

Enfim, foi realizada uma caracterizagdo
sociodemografica dos casos, com a apresentacdo
espacial de georreferenciamento das ocorréncias
da violéncia contra a mulher.

Resultados e Discussoes

A partir da analise dos relatérios das fichas
de notificacdo do SINAN- NET, pode- se observar
que, no ano de 2012, 495 mulheres estiveram
inseridas em situacdo de violéncia e, no ano de
2013, esse quantitativo reduziu, totalizando 470
mulheres acometidas por esse agravo, o que
representa um decréscimo de 5,05% em sua
ocorréncia. Quanto ao periodo da ocorréncia da
violéncia, verificou-se o predominio nos meses
de janeiro com 12,3% (n=119), seguidos de
fevereiro, 11,2% (n=108) e dezembro, 9,1%
(n=88).

E relevante ressaltar que, o quantitativo
elevado desses dois anos, é decorrente de uma

atividade realizada pelo PET-Saude. A partir disso,
foi notavel, apds a analise dos dados, houve um
aumento significativo do niumero de notificagdes
registradas no SINAN-NET representando um
aumento percentual de 819,05% (n=860) em
comparagao aos dados registrados antes da agao
do PET, a qual é percebida pelo nimero de 105
violéncias notificadas nesse Sistema.

Mediante a avaliacdo das variaveis,
caracterizaram-se as mulheres em situagdo de
violéncia. Deste modo, foram analisadas 965
notificagdes nos dois anos do estudo, sendo a
faixa etaria mais prevalente de adultos jovens, de
20 a 39 anos, 58,4% (n= 289). Em relacdo a
escolaridade, observou- se a predominancia da
resposta ignorada, 89,12% (n=860). No que
concerne a situacdo conjugal, a maioria eram
casadas, 39,7% (n=383) ou separadas 24,7%
(n=241), sendo constatado, também um
percentual considerdvel de ignorado 16,3%
(n=158). Quanto a distribuicdo por local de
residéncia, observou- se um predominio dos
bairros Sinhd Saboia e Dr. José Euclides,
representando 16,5% (n=159) e 10,8% (n=104),
respectivamente locais ja sdao conhecidos como
areas de risco para a criminalidade.

Em relagdo a caracterizagdo dos agressores,
representada na Tabela 1, os resultados
encontrados refletem que eles possuiam, em sua
maioria, um vinculo afetivo com a mulher em
situacdo de violéncia, sendo essa ligacdo
representada em relagdo ao conjuge 30,9%
(n=298) e ex-conjuge 29,8% (n=288). Quanto ao
nimero de pessoas envolvidas na agressao
96,47% (n=931) relaciona-se apenas a um
agressor.

Tabela 1. Distribui¢do da frequéncia de agressores segundo nimero de envolvidos e vinculo de parentesco com a
com a mulher em situagdo de violéncia, Sobral, Ceard, 2012 e 2013.

Caracterizacdo do Agressor N %
Niamero de Envolvidos
Um 926 95,96
Dois ou mais 39 4,04
Vinculo
Pai 21 2,2
M3e 3 0,9
Padrasto 11 1,1
Cénjuge 298 30,9
Ex-conjuge 288 29,8
Filho 69 71
Irmao b1 6,3
Amigo/ conhecido a6 4.8
Desconhecido 19 1,9
Propria pessoa 368 3,7
Outros 28 2,5
Ignorado 79 8,2

Fonte: Sinan- Net
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Ao analisar a ocorréncia da violéncia
doméstica, foi possivel identificar que 35,7%
(n=345) ocorrem nos horarios de 18:00 as 23:59
horas, seguida do intervalo compreendido das
12:00 as 11:59 horas, 13,6% (n=131). Com
relacdo ao local da ocorréncia, houve uma
predominancia acentuada dessa violéncia no
ambito da propria residéncia da mulher,
totalizando 78,2% (n=755). No tocante ao tipo de
violéncia, os dados revelam um predominio da
violéncia psicolégica/ moral, 79,3% (n=765) das
notificagdes registradas no SINAN- NET, seguida
da violéncia fisica com um percentual de 39,6%
(n=382) das ocorréncias. Este dado corrobora
com o meio pelo qual a agressdo foi efetivada,
sendo 67,3% (n=650) deles por meio de ameaca e
32,4% (n=313) através de forca corporal/
espancamento.

Buscando visualizar a distribuicdo espacial
dos dados, foram gerados mapas de cor para os
anos de 2012 e 2013. Para a andlise desses
mapas, optou- se por separar as notificagdes em:
antes do PET e poés-PET, a fim de realizar uma
comparacgdo da influéncia que esse programa fez

em relacdo ao problema de subnotificacdo
existente no SINAN-NET.

Por meio do cruzamento dos 105 dados
pelo sistema Quantum GIS 2.14, foram
identificados dez gradientes de densidade de
violéncia contra a mulher, relacionados aos
enderecgos de ocorréncia desse agravo nos anos
de 2012 e 2013. Foram classificados por cor, da
mais escura para a mais clara, representando,
dessa forma, o maior e o menor nimero de casos,
respectivamente.

Considerando algumas modificacdes na
conjuntura dos bairros do municipio de Sobral,
eles foram condensados por distrito sanitario, a
partir das divisdes utilizadas pelo Servico de
Vigilancia Epidemioldgica de Sobral, Ceard. De
acordo com a Figura 1, os distritos sanitarios de
maior incidéncia desse agravo, representados
por cores mais densas foram: Sumaré, Centro,
Sinhd Sabdia, Padre Palhano e Dr. José Euclides.
Vale salientar que esse quantitativo refere- se as
notificacGes existentes no SINAN-NET antes da
intervengao do PET.

Figura 1. Distribuicdo Espacial dos Casos de Violéncia Contra a Mulher Notificados no SINAN-NET por Endereco de
Ocorréncia antes da Intervengdo do PET.Sobral, Ceara, Brasil, 2017.
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A Figura 2 representa a distribuicdo espacial
dos casos por distrito sanitdrio de ocorréncia
apdés a intervencdo do PET. A partir dele,
observa-se uma maior concentragdo da
ocorréncia da violéncia doméstica nas legendas
com gradientes mais densos: Sinhd Saboia,
Centro, Dr. José Euclides, Centro e Dom José. A
violéncia, por ser considerada um fenGmeno

social e histdrico, sendo acompanhada por
experiéncia da humanidade, torna-se um
problema de saude publica. Isso se deve ao fato
de impactar diretamente na saude individual e
coletiva das pessoas. E, para sua prevengdo e
tratamento, exige formulagdo de politicas
especificas e organizagdo de praticas e de
servicos peculiares®.
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Figura 2. Distribui¢do Espacial dos Casos de Violéncia Contra a Mulher Notificados no SINAN-NET por
Enderego de Ocorréncia apds Internagdo do PETSobral, Ceara, Brasil, 2017
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Considerando os dados apresentados,
pode-se afirmar que as maiores propor¢bes de
casos notificados foram identificadas entre
mulheres adultas jovens. Isso significa dizer que a
violéncia contra a mulher estd presente em
varias fases da vida, com maior expressdo na
idade adulta, o que pode ser explicado por se
tratar de uma faixa etaria na qual as mulheres
sdo mais jovens e bonitas, além de possuirem
uma vida social mais ativa e buscarem sua
independéncia financeira, o que as torna
vulneraveis a certos atos violentos por parte de
desconhecidos ou ainda por ciimes de parceiros?.

Outro aspecto relevante deve-se ao fato da
varidvel escolaridade a qual apresentou-se
predominantemente como ignorada. Isso faz
refletir sobre a falta de algumas informagdes dos
boletins de ocorréncias, os quais influenciam de
forma direta e negativa na qualidade dos dados
colhidos. Considerando-se a incompletude, a
formagdo mais apontada nos dois anos foi ensino
fundamental incompleto, corroborando com
outro estudo. E importante observar que, quanto
menor o grau de escolaridade, menor é o acesso
a informagdes, e isso influencia diminuindo a
realizacdo de denuncias®®.

Além disso, os dados revelam como
provavel autor da agressdo o cOnjuge ou O ex-
cOnjuge, ou seja, alguém que possui uma relagdo
de proximidade com a mulher que sofreu a
violéncia. Esse fato esta intimamente relacionado
com as desigualdades de género e dominagdo de
homens em relacdo as mulheres nas relagGes

afetivas, consequentes a naturalizagdo dos atos
de violéncia pela sociedade brasileiral”*2,

No tocante a hora em que essas violéncias
aconteceram, os dados da pesquisa revelaram
que grande parte delas ocorreram no periodo da
noite. No que concerne as caracteristicas da
ocorréncia da violéncia, os dados analisados
demonstraram que a residéncia foi o local mais
frequente para a efetivagao desse agravo. Outros
locais também foram mencionados, tais como o
ambiente da escola, locais de praticas esportivas,
bares, via publica e comércios, mostrando-nos
que a ocorréncia da violéncia doméstica ndo esta
restrita ao domicilio.

Nessa perspectiva, estudos afirmam que os
ambientes em que as violéncias contra a mulher
mais ocorrem s3o na propria residéncia,
chegando a 48% dos casos. E mais, 41,61% das
mulheres brasileiras agredidas foram violentadas
no ambito de suas relagdes domésticas, afetivas
ou familiares, uma vez que, nesses casos, O
sujeito ativo da agressdo foi o cbnjuge, o ex-
cénjuge ou parente!®. Levando em consideracdo
esses fatos, observa-se algo contraditdrio no que
concerne a violéncia doméstica. Assim, fica claro
que o local onde essas mulheres deveriam ter
maior seguranca, que é o ambiente familiar,
torna- se palco das agressdes sofridas por elas.

Em relagdo as diferentes formas de
violéncia mais frequentes, destacaram-se as
agressdes psicoldgica e fisica, respectivamente.
Esses dados reiteram o apresentado em estudos
0s quais apresentam a violéncia psicologica como
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de maior incidéncia. Em segundo plano, a
violéncia fisica e, em terceiro, a violéncia sexual?®.

Visto que a cidade configura-se como um
espaco geografico e geopolitico onde se
produzem e se aplicam os conceitos e outros
instrumentos de trabalho com potencial
conservador/transformador da realidade, a
elaboracdo e aplicacido de politicas sdo
oportunidades e momentos para essa pratica
social. Tais situagdes comportam diferentes
enfoques metodoldgicos e requerem o emprego
de uma multiplicidade de ferramentas que
contribuam para a definicdo de prioridades e
ampliacdo do acesso da populagdo aos bens e
servicos publicos.

Entre tais ferramentas, destaca-se a
relevancia da utilizacdo do conhecimento da area
do Geoprocessamento, especificamente o
Sistema de Informagdes Geograficas (SIG), nos
estudos sobre a distribuicio espacial de
problemas e analises de situacdes de saulde,
como a violéncia doméstica contra a mulher?.,

A analise espacial permitiu, neste estudo,
identificar as wvulnerabilidades de distritos
sanitarios, quanto a ocorréncia desses agravos,
constituindo-se como informagdo de grande
importancia para o processo de tomada de
decisdo, por meio de politicas publicas.

Os bairros de maior densidade se
equipararam as areas do municipio de menor
poder aquisitivo, onde vivem as pessoas com
condi¢des mais precdrias, de menor escolaridade,
com exce¢do do distrito sanitdrio do Centro, o
qual consiste em uma drea mais evoluida
economicamente em detrimento dos demais
espacos analisados no estudo. A evolugdo das
condicGes ambientais estd fortemente
influenciada pelas condigdes de saude numa
populagdo, principalmente quando se configura a
adequagdo das moradias e do saneamento do
meio?2.

Além disso, a utilizagdo da Analise Espacial
da Violéncia Doméstica contra a mulher permitiu
uma melhor visualizacdo da ocorréncia desse
agravo, bem como evidenciou a existéncia de
uma quantidade significativa de subnotificacdes
existentes ao se comparar a Figura 1 com a
Figura 2. Os dados da Figura 1 revelam o baixo
indice de notificagdes realizadas no municipio do
estudo.

Alguns fatores como o medo do
envolvimento com o caso de violéncia justificam
a subnotificacdo desse agravo. Entretanto, a
notificagdo constitui- se como um instrumento
essencial para a gestdo municipal de salde, uma
vez que ela permite estimar a dimensdo da
magnitude dos casos de violéncia e, a partir disso,

avaliar a necessidade de investimentos em
nucleos de vigilancia em salude e servigos de
assisténcia?3.

J& na Figura 2, percebe-se o crescimento
desses registros nos anos estudados, revelando,
por meio dessa analise, a importancia
significativa da intervencdo do PET-Saude através
do resgate dessas violéncias registradas em
boletim de ocorréncia na Delegacia de Defesa da
Mulher de Sobral.

A partir disso, ressalta-se a importancia das
atividades de extensdo universitaria, na
construgdo de um conhecimento académico mais
elaborado e possibilidade de democratizacdo do
saber e a participacdo da comunidade no
ambiente cientifico?*.

Dessa forma, o PET é tido como articulador
intersetorial entre Vigilancia Epidemioldgica e
6rgdos sentinelas, como a Delegacia de Defesa da
Mulher durante o processo de resgate das
notificacGes, proporcionando ndo sé a aquisi¢cdo
de conhecimento em relagdo ao correto
preenchimento da ficha de notificagdo, mas
também, a conscientizacdo a respeito da
relevancia em notificar esse agravo.

Conclusdo

A partir da realizagdo deste estudo,
verificou-se um aumento bastante significativo
do registro de notificacbes de violéncia contra a
mulher no SINAN-NET apds a intervengao
realizada pelo PET. Além disso, também
percebeu- se uma maior prevaléncia de mulheres
jovens- adultas em situagdo de violéncia, com
escolaridade ignorada. Percebeu-se também que
um percentual consideravel de mulheres casadas
ou separadas. Os tipos de violéncias mais
prevalentes foram a psicolégica e a fisica e os
bairros mais incidentes quanto a ocorréncia
desse agravo foram Sumaré, Centro, Sinha Saboia,
Padre Palhano e Dr. José Euclides.

Segundo os dados analisados, evidenciou-
se que a notificagdo desse agravo é
marginalizada, visto que, a partir da intervencdo
do PET, é que foi possivel visualizar, de modo
mais efetivo, a verdadeira incidéncia da violéncia
no municipio do estudo. E necessério ressaltar a
importancia de sensibilizar os  diversos
profissionais para a realizacdo da notificacdo
desses casos, bem como da existéncia de uma
maior articulacdo intersetorial entre a saude e a
segurancga publica a fim de evitar subnotificagcdes
e gerar resultados falsos. E neste interim que as
atividades de extensdo como o PET tornam-se
essenciais para a efetivagcdo dessa comunicagao.
Considerando a violéncia doméstica como um
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fenbmeno complexo em decorréncia de varios
fatores, como a questdio do género e dos
determinantes sociais, ressalta- se a importancia
da articulagdo intersetorial como fator impar
para esse problema, o qual deve ser encarado
pelos diversos setores da sociedade para refletir
a atual situacdo e, assim, pensar estratégias para
reduzir sua ocorréncia.

Além disso, ferramentas da area do
Geoprocessamento, no caso, o Sistema de
Informacgdes Geogrificas, sao bastante
importantes para subsidiar elaboragao de planos
e politicas publicas, onde o espago como um
territdrio e seus determinantes sociais ampliam a
variedade de situacOes territoriais sobre as quais
precisa intervir para o enfrentamento de
problemas e também para sua prevencao.

Os dados apresentados vdao ao encontro da
realidade percebida no municipio e,
principalmente com a inquietagdo da maioria da
populagdo frente a essa problematica. Espera-se,
com esta caracterizagdo da violéncia doméstica,
através da andlise espacial das mesmas,
incentivar a notificagcdo e contribuir para a maior
divulgacdo de informagBes que possam subsidiar
a elaboragdo de politicas publicas integradas e
intersetoriais e que efetivamente promovam a
salde e a qualidade de vida neste municipio.
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