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ARTIGO DE REVISAQO

Assisténcia de enfermagem prestada as
mulheres em situacao de violéncia em
servicos de emergéncia

Nursing care provided to women in situations of violence in emergency services

Juliana Machado Franco! ®, Rafaela Gessner Lourenco! @

RESUMO

Objetivo: identificar o papel da equipe de enfermagem na assisténcia prestada as mulheres em situacio de violéncia em servigos
de emergéncia. Método: revisao integrativa nas bases de dados Medical Literature Analysis and Retrievel System Online, Scopus e no
Portal da Biblioteca Virtual em Sadde, sendo selecionados 24 artigos. Resultados: as a¢des da equipe de enfermagem nos servicos
de emergéncia foram classificadas em: cuidados clinicos as mulheres em situagio de violéncia; identificagao da violéncia contra a
mulher durante a triagem; necessidade de treinamento para o enfrentamento da violéncia; e, o papel da enfermagem forense nas
agoes voltadas a violéncia contra a mulher. Conclusées: a equipe de enfermagem ¢é protagonista no enfrentamento da violéncia
nos servigos de emergéncia, contudo, existem barreiras para a concretizacio de agdes nesse Ambito que podem ser superadas pela

elaboragao de protocolos e capacitacio dos profissionais para o enfrentamento da violéncia contra a mulher.

Descritores: Enfermagem; Violéncia Contra a Mulher; Violéncia por Parceiro Intimo; Violéncia Doméstica; Emergéncias.

ABSTRACT

Objective: to identify the nursing team role in the care provided to women in situations of violence in emergency services.
Method: integrative review in the Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, Scopus and Virtual Health Library
databases, with 24 articles selected. Results: the actions of the nursing staff in emergency services were classified as: clinical care
for women in situation of violence; identification of violence against women during screening; need for training to face violence;
and the role of forensic nursing in actions aimed at violence against women. Conclusions: the nursing team plays a leading role
in coping with violence in emergency services. However, the existing barriers to implement actions in this area can be overcome
by developing protocols and training professionals to face violence against women.

Descriptors: Nursing; Violence Against Women; Intimate Partner Violence; Domestic Violence; Emergencies.
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INTRODUCAO

A violéncia contraa mulher é um problema enfrentado
mundialmente. De acordo com a Organizacio Mundial de
Satide, a violéncia contra a mulher é definida como “qualquer
ato de violéncia de género que resulte ou possa resultar em
danos ou sofrimentos fisicos, sexuais ou mentais para as
mulheres, inclusive ameacas de tais atos, coagdo ou privacio
arbitrdria de liberdade, seja em vida publica ou privada™®.
No Brasil, no ano de 2016, 4,4 milh6es de mulheres foram
vitimas de agressdo e, no ano de 2017, 4.936 mulheres foram
assassinadas, maior nimero registrado desde o ano de 2007.
Muitos desses crimes sdo feminicidios, termo utilizado para
denominar as mortes violentas de mulheres em razao do
género, e, nesse quesito, o Brasil ocupa o 5° lugar no ranking
mundial .

(ONU) apontam que a cada 10 feminicidios registrados em

Dados da Organizagio das Nagoes Unidas

23 paises da América Latina em 2017, quatro ocorreram no
Brasil®.

O Sistema de Informacio de Mortalidade do
Ministério da Satide nio permite identificar a motivacio
do homicidio feminino, impossibilitando a classificagio da
morte como feminicidio. Porém, a literatura aponta que,
normalmente, antes de uma mulher ser vitima de uma
violéncia fatal, ela possivelmente sofreu outros tipos de
violéncia de género, sobretudo a violéncia entre parceiros
intimos (VPI). Essa constatagio leva a reflexio sobre quantas
mortes de mulheres poderiam ser evitadas se a violéncia fosse
identificada com antecedéncia®®.

A violéncia afeta a mulher em diversos aspectos
de sua vida, gerando problemas de cunho fisiopatoldgico e

0“”. Diante disto, torna-se imprescindivel que

psicoldgic
os profissionais de sadde saibam reconhecer e agir frente a
esta situacdo. Nesse contexto, destaca-se a importincia do
profissional de enfermagem, que, na equipe multiprofissional
de satde, executa acoes de acolhimento as mulheres em
situacdo de violéncia, identificacdo, notificacio, atendimento
e encaminhamentos dos diferentes tipos de violéncia.
Entretanto, pesquisas apontam lacunas na capacitagio das
equipes de enfermagem para atuagio em casos de violéncia
contra mulher, justificadas, sobretudo, pela naturalizacio e
invisibilidade que o fendmeno assume na sociedade®.

No cendrio da satde, os servicos de emergéncia se
constituem como uma das portas de entrada de mulheres
em situacio de violéncia. Entretanto, a literatura aponta
que, muitas vezes, a aten¢io a sadde dispensada as mulheres
em situagio de violéncia é realizada de forma a considerar
apenas a resolucdo de sinais fisicos da violéncia, ignorando
outros aspectos que determinam a ocorréncia desse agravo,
como questoes de ordem social e psicoldgica, e, dessa,
forma, comprometem negativamente a atengio a satide da

mulher®%1,

2

O presente estudo se justifica devido 4 alta taxa
de mulheres em situagio de violéncia no pais e pelo papel
central dos servicos de emergéncia para a identificacio e
enfrentamento desse fendmeno. Para tanto, o objetivo foi:
identificar o papel da equipe de enfermagem na assisténcia
prestada as mulheres em situagio de violéncia em servicos de

emergéncia.

METODO

Trata-se de uma revisio integrativa empreendida a
partir das etapas: elaboracio da questdo de pesquisa; busca
na literatura e definiciao de critérios e exclusio e inclusio;
definicao das informagoes extraidas e categorizacio; avaliagio
dos estudos; interpretagio dos resultados; e, apresentagio da
revisio e sintese’?.

A questao de pesquisa foi formulada na estratégia PICo
em que P representa popula¢io ou problema, I representa
interesse ¢ Co o contexto. Nesse sentido, foram definidos
para esta pesquisa os termos: P (Equipe de Enfermagem), I
(Assisténcia prestada as mulheres em situagio de violéncia) e
Co (Servigos de urgéncia e emergéncia). Assim, foi formulada
a questio: Qual o papel da equipe de enfermagem na
assisténcia prestada as mulheres em situagio de violéncia em
servigos de urgéncia e emergéncia?

Foram pesquisadas a base de dados Medical Literature
Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE), a Scopus
e o Portal da Biblioteca Virtual em Saide (BVS), que, neste
estudo, agregou as buscas nas bases: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS);
Literatura do Caribe em Ciéncias da Sadde (MEDCARIB);
Acervo da Biblioteca da Organizagio Pan-Americana da
Satde (PAHO-IRIS) e Sistema de Informagao da Biblioteca
da OMS (WHOLIS).

O periodo de busca foi de janeiro a maio de 2020, e os
descritores utilizados respeitaram a estratégia PICo, como
se segue: P: Enfermagem (nursing), enfermeiros (nurses) e
enfermagem em saide puablica (public health nursing); I:
Violéncia doméstica (domestic violence), violéncia (violence),
violéncia contra a mulher (violence against women), violéncia
de género (gender violence) e violéncia por parceiro intimo
(intimate partner violence); Co: Emergéncias complexas
(complex emergencies), emergéncias (emergencies) e servigos
médicos de emergéncia (emergency medical services).

Os critérios de inclusio foram publica¢oes na forma de
artigos de pesquisa originais, textos disponiveis na integra, de
acesso gratuito e on-line, publicados entre os anos de 20006 a
2020. Justifica-se o inicio da busca pelo ano de 2006 porque,
no contexto brasileiro, foi esse 0 ano da promulgagio da Lei
11.3460/2006, denominada como Lei Maria da Penha, e que
tornou crime a violéncia doméstica contra mulher. No cendrio

internacional, em 2006 foi publicado pela Organizagio
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das Nagoes Unidas (ONU)", estudo que aponta para a
expressao global do fendmeno da violéncia contra a mulher e
d4 diretrizes para a implementacio de agoes pelo setor satde
e também para a conducio de pesquisas cientificas sobre o
tema. Dessa forma, entende-se que o ano de 2006 representa
um marco no que diz respeito ao enfrentamento da violéncia
contra mulher no mundo.

A extragio dos dados foi feita conforme instrumento
adaptado, recomendado e validado para estudos de revisio

integrativa?.

O mapeamento dos dados foi realizado em
formuldrio construido para inser¢io de dados do ano de
publica¢do, autores, periédico, pais, drea do conhecimento,
idioma, tipo de estudo, objetivo ou questdo de investigagio,
participantes, tratamentos dos dados, resultados, intervencoes
realizadas, andlise e implicacoes para a drea de estudo. As
etapas para a selecio da amostra, incluindo a remogio das
referéncias duplicadas, foram realizadas de forma manual,
utilizando o programa Excel.

Os dados foram extraidos por um revisor e confirmados
por um segundo revisor. As duvidas que surgiram durante
esse processo foram dirimidas por discussio de consenso. Os
artigos selecionados foram identificados no quadro resultados
pela letra A, seguidos de algarismos ardbicos a partir da sua
selecio em cada uma das bases de dados pesquisadas e seus

resultados descritos por meio da andlise descritiva.

RESULTADQOS

Foram encontrados 1.176 artigos na base MEDLINE,
1.148 artigos na Scopus e 74 no Portal BVS. Apés leitura dos
titulos e resumos com o intuito de selecionar os que tratavam
do tema de interesse, foram selecionados 24 artigos. A descrigio
das buscas e a selecio dos artigos foi realizada conforme os
critérios do Preferred Reporting Items for Systematic Review and
Meta-Analys (PRISMA)® (Figura 1).

Do total de 24 artigos, seis foram realizados nos Estados
Unidos, quatro no Brasil, trés no Canadd, dois na Africa do
Sul, dois no Ira, um na Coreia do Sul, um na Inglaterra,
um na Itdlia, um na Turquia, um na Nova Zelandia ¢ um
na Suécia. Entre os estudos, quatro foram publicados em
periédicos brasileiros. Em relagio ao idioma obteve-se: quatro
no portugués e 20 em inglés. Ao todo, 16 (64%) dos estudos
foram de abordagem qualitativa e nove (36%) quantitativa.

O total de enfermeiros e/ou profissionais da equipe de
enfermagem que compuseram aamostra dos estudos analisados
foi de 1.591 participantes. Oito estudos tiveram como
amostra somente a equipe de enfermagem, nove avaliaram a
equipe multidisciplinar, sete avaliaram a mulher em situacio
de violéncia e/ou avaliaram protocolos e instrumentos do
processo de trabalho do enfermeiro/equipe multidisciplinar

nos servicos de emergéncia. Em relagio ao periodo de

3

publicagio, os anos que mais registraram publicagoes foram
2015 e 2018, com quatro artigos cada.

A Tabela 1 apresenta os detalhamentos dos artigos
selecionados:

A partir da andlise dos artigos selecionados quatro
categorias empiricas foram destacadas: cuidados clinicos
as mulheres em situagio de violéncia; identificagio da
violéncia contra a mulher durante a triagem; necessidade de
treinamento para o enfrentamento da violéncia; e, o papel da
enfermagem forense nas agoes voltadas a violéncia contra a

mulher (Quadro 1).

Quadro 1. Artigos selecionados e categorias
empiricas correspondentes.
Categorias empiricas | Artigos incluidos
Cuidados clinicos as
mulheres em situacao de

violéncia

A6, All, Al7, A21, A22, A2k

|dentificacao da violéncia
contra a mulher durante a
triagem

A3, A6, A7, A8, A10, Ale,
Al4, A15, Al7, A18, A19, A23

Necessidade de

. Al, AL, A5, A9, A13, Als,
treinamento para o

o A20, A22
enfrentamento da violéncia
O papel da enfermagem
forense nas acdes voltadas Al, A2, A5

a violéncia contra a mulher

DISCUSSAO

A revisio dos estudos permitiu identificar o papel da
equipe de enfermagem na assisténcia prestada as mulheres em
situagdo de violéncia em servicos de emergéncia. Os estudos
analisados foram produzidos em todos os continentes: 14
artigos das Américas, trés na Asia, trés na Europa, dois na
Africa, um na Oceania e um na Turquia, que se localiza nos
continentes asidtico e europeu. De acordo com a OMS, a
prevaléncia global de violéncia fisica e/ou sexual por parceiro
intimo entre as mulheres foi de 30%. As taxas mais altas
foram identificadas na Africa, no Mediterrineo Oriental e
no Sudeste Asidtico, territérios em que aproximadamente
37% das mulheres relataram ter sofrido VPI em algum
momento de suas vidas. Na regido das Américas a taxa ficou
em aproximadamente 30%, nas regides da Europa e do
Pacifico Ocidental, resultou em 25%. A menor prevaléncia
foi encontrada nos paises desenvolvidos, que obtiveram taxas
de 23%. Contudo, estudos acerca de dados mundiais levando
em conta os diversos tipos de violéncia que sdo causadas as
mulheres ainda sdo escassos, tornando dificil a anélise sobre a

situagdo da violéncia contra a mulher como um todo®“.
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Figura 1. Fluxograma das buscas e selecdo dos estudos.

Estudos identificados nas
bases de dados (n=2.398)

Estudos identificados em
outras fontes (n=0)

Estudos duplicados removidos (n=9)

Leitura de titulo e resumo
(n=100)

Estudos excluidos
Nao atenderam os critérios de
elegibilidade (n=38)

Estudos selecionados para
leitura na integra (n=62)

Estudos excluidos
Tema nao relacionado (n=38)

Identificacdo >
Triagem —p

Elegibilidade —
Incluidos —

Estudos incluidos para sintese
(n=24)

Tabela 1. Artigos selecionados nas bases de dados pesquisadas. Curitiba, PR, Brasil, 2021.

Art. Titulo

Autores |Ano| Periddico

Objetivos

Abordagem

Resultados

Investigar os niveis N .
. Profissionais conheciam

. de conhecimento o
Preservation dos profissionais menos de 50%

. ionai .
of forensic Musse JDO, dos procedimentos

. sobre processos .
traces by health | Santos VS, Forensic habilidad Necessarios para a
) . e habilidades - -

Al |professionals Santos DDS, |2020 | Science durante o Qualitativa |documentacao, coleta e
in a hospital Santos FPD, International ) preservacdo de vestigios
) atendimento a .
in Northeast Melo CMD " N forenses, o que explica a

0 vitimas de violéncia o ~
Brazilt® ) baixa implementacdo de
em uma unidade . s
b acGesto
de emergéncia®®
E necessario priorizar
Challenges questdes relacionadas
. Descrever a .
of caring for . a violéncia para
- experiéncias de ) .
victims of . . . pacientes em servico
. Rahmquist International | enfermeiros ao N
violence and . . e . de emergéncia. Os

A2 . ) J,Benzein E, |2019 |Emergency |cuidar de vitimas Qualitativa i )

their family . ) A enfermeiros precisam de
; Erlingsson C Nursing de violéncia e ) .
members in . conhecimentos praticos
seus familiares no
the emergency . sobre como prestar
- pronto-socorro®”) e
department®) assisténcia as vitimas de
violéncia®

L
Rev. Eletr. Enfem., 2022; 24:68266, 1-15

Continua...



Assisténcia de enfermagem prestada as mulheres em situacdo de violéncia em servicos de emergéncia

Tabela 1. Continuacao.

Art. Titulo Objetivos Abordagem Resultados

Autores ‘Ano‘ Periodico

Descrever
como a equipe

Os participantes do

gender equity®@

emergéncia®

Educating . .
implementou um programa educacional
Nurses to .
) protocolo baseado testado classificaram
Screen and Bermele C, Nursing for orm evidéncias 6 DIOGraMma Como
A3 |Intervene for Andresen PA, | 2018 |Women's . Qualitativa prog
. . para a triagem de excelente e apresentaram
Intimate Partner | Urbanski S Health L L
. ) mulheres gravidas significativo aumento
Violence During o .
para violéncia por do conhecimento sobre
Pregnancy®® L .
parceiro intimo violéncia®®
(VPI)1®
Emergenc
g, J A falta de estruturas
nurses’ ways of Descrever as ) .
o ) formais para auxiliar
coping influence African formas de )
S os enfermeiros de
their ability Van der Journal of enfrentamento . .
. ) emergencia a lidar
to empower Wath A, Van Primary de enfermeiras L . .
AL 2016 N Qualitativa | a VPI pode impedir
women to move | Wyk N, Van Health Care |de emergéncia .
) . a capacidade dos
beyond the Rensburg EJ & Family COM 3 exposi¢ao a ) o
. - ) enfermeiros de auxiliar
oppression of Medicine sobreviventes de
L no enfrentamento a
intimate partner VP o
. violéncia®?
violence®
E necessario
Awareness |dentificar a conscientizacao e
and Attitudes consciéncia e treinamento sobre
Towards ChO.Cha K Asian as atitudes dos abuso e violéncia
A5 | Violence and Yoo\,/ " 12015 |Nursing enfermeiros de Qualitativa | para os enfermeiros
Abuse among Research pronto-socorro em de emergéncia para
Emergency relacdo ao abuso e que possam oferecer
Nurses? a violéncia® intervencdes apropriadas
as vitimas©®
E preciso buscar o
desenvolvimento de
Estudaro competéncias na pratica
Care for ) R L .

- Cortes LF, atendimento as clinica por meio de
women victims . . . -
of violence: Padoin mulheres vitimas protocolos assistenciais

_ SMDM, Rev Gaucha |de violéncia o e evidéncias que

A6 | empowering . 2015 Qualitativa )
. Vieira LB, Enferm prestadas por contribuam para avancos
nurses in the ) -
Ursuit of Landerdahl enfermeiros nos direitos das mulheres,
P MC, Arboit J em servicos de na dimensao de educacao

social e de género, a fim
de concretizar politicas
voltadas a integralidade®
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Tabela 1. Continuacao.

Art. Titulo Autores ‘ Ano ‘ Periddico Objetivos Abordagem Resultados
Explora a definicdo
de violéncia familiar
Factors to e as principais
consider for pﬂ P o - =
S . questdes que As evidéncias nao sao
family violence Australasian . -
. . . os enfermeiros suficientemente robustas
screening Schimanski K, Emergency N s .
A7 |. ) 2009 . de emergéncia Qualitativa | para apoiar os programas
implementation | Hedgecock B Nursing . ) )
) precisam de triagem em servico de
in New Zealand Journal ) .
considerar ao emergéncia®
emergency .
implementar a
departments© )
triagem para a
violéncia familiar?
Determinar a -
. - Nao houve mudanca
Caring for proporcdo de o o
- ) significativa na existéncia
victims of servigos de "
L ) . de politicas de VPI ou
intimate partner Canadian emergéencia . .
violence: a Mcclennan Journal of canadenses que triagem universal nos
A8 S, Worster A, |2008 . d Quantitativa |servicos de emergéencia.
survey of ) Emergency |tém programas .
. Macmillan H o . Procedimentos
Canadian Medicine de triagem )
) apropriados a mulheres
emergency universal de VPl e .
. expostas a VPI devem ser
departments) procedimentos de .
. - uma prioridade®
intervencao®@
Factors
influencing
. L . Descrever ) .
identification of | Gutmanis ) O treinamento especifico
as atitudes e .
and response to ||, Beynon ) sobre VPl e a experiéncia
L BMC Public |comportamentos L . .

A9 |intimate partner | C, Tutty L, 2007 o Qualitativa | profissional tém impacto
. Health de profissionais da Lo o
violence: a Wathen CN, , . nas praticas profissionais

) salde em relacdo a R
survey of Macmillan HL VP2 em relacao a VPI¥
physicians and
nurses@
Approaches
PP . . O estudo comparou trés
to Screening Determinar o , .
. . ; . metodos de triagem
for Intimate Macmillan meétodo ideal para .
Partner Violence | HL, Wathen a triagem VPI da VPl usando dois
Al10 |. L 2006 | JAMA d . Qualitativa |instrumentos, sendo a
in Health Care [N, Jamieson em ambientes .
) A abordagem presencial a
Settings A E de assisténcia a )
. , menos preferida pelas
Randomized salde® h 5
Trige® mulheres
Continua...
6
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Tabela 1. Continuacao.

Art.

Titulo

Resultados

Autores ‘Ano‘ Periddico

Objetivos

Abordagem

Women
exposed to - Os participantes do
. D Descobrir discursos P P
intimate partner estudo se expressaram
) que possam .
violence: a . sutilmente contra o
) . ajudar a entender L
Foucauldian Van der Wath African 25 respostas dos dominio cultural e
All |discourse 2019 |Health P ) Qualitativa | patriarcal que tolera a VPI.
. A ) enfermeiros de o
analysis of Sciences N Essa forma de resisténcia
. emergéncia a )
South African tem o potencial de
mulheres expostas .
emergency . transformar discursos que
a Vpl|eo .
nurses’ normalizam a VPIc®
perceptions®®
The relationship
between
healthcare
providers' Para melhorar o
performance . desempenho dos
: Investigar a . -
regarding - profissionais em relagao
. relagdo entre o .
women Yousefnia a VPl recomenda-se
experiencin N, Nekuei N JInj Violence desempenho dos treinamento, empregar
Al2 P ) 9 f " 12018 | profissionais de Quantitativa  €MP g .
domestic Farajzadegan Res , - pess0as Com experiéncia
) salide em relacao .. -
violence Z profissional e codificar
. a mulheres que oo
and their diretrizes em VP! para
) sofrem VPI©") N
demographic todos os profissionais de
characteristics saude®”
and attitude
towards their
management®”)
O desempenho dos
Performance .. . ,
) profissionais de salde
of Healthcare Investigar o - . -
. em relacao a VPl nao
Providers ) desempenho dos . L
Reqardin Yousefnia rofissionais de e satisfatdrio. Para
Iragian Wgomen N, Nekuei N, [ran J Nurs Eatjde orm relacso melhorar o atendimento,
Al3 S Farajzadegan | 2018 | Midwifery ¢ Quantitativa | um protocolo
Experiencing a mulheres em VPI ) .
. Z, Yadegarfar Res . padronizado nacional
Physical em enfermarias .
. G . deve ser codificado
Domestic de emergéncia e o
. . ) e os profissionais de
Violence in maternidade®® ;
salde devem receber
Isfahan®®

treinamento©®
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Tabela 1. Continuacao.

Art.

Titulo

Autores ‘Ano‘ Periddico

Resultados

Injuries of
Women
Surviving

Objetivos

Abordagem

E necessario

de emergéncia®?

Intimate Partner Examinar ) -
. . conhecimento adicional
Strangulation a literatura L
Patch M, ) R sobre os possiveis fatores
and Subsequent JEmerg relacionada a I . .
AlL Anderson JC, | 2018 ) Qualitativa | de risco que contribuem
Emergency Nurs busca de cuidados o
Campbell JC . . para as dificuldades em
Health Care de saude, apos
. . . reconhecer a VPI nos
Seeking: An sobreviver 3 VPI@? . .
. servicos de emergéncia®?
Integrative
Evidence
Review®?

. O conhecimento dos
Intimate partner . . .
violence |dentificar metodos apropriados

. Ahmad |, Ali intervencoes de de deteccao da VPl na
screeningin ) )
PA, Rehman ) rastreamento L triagem nos servigos de

Al5 | emergency 2017 | J Clin Nurs Quantitativa . .

S, Talpur A, de VPI usadas emergéncia pode ajudar
department: a . ) )
) ) Dhingra K em servicos de os enfermeiros a fornecer
rapid review of . ) )
) emergéncia®? atendimento eficaz e
the literature®® )
centrado no paciente®®
Brief
Motivational
) Para as mulheres que
Intervention )

) Determinar se uma sofrem VPI o uso de
for Intimate breve intervencao uma breve intervencao
Partner Violence | Rhodes KV, motivacional recduz motivacional no -

Al6 |and Heavy Rodgers M, 2015 | JAMA Qualitativa . L.

o a VPl e o consumo servico de emergéncia
Drinkinginthe |Sommers M . - .

excessivo de ndo reduziu
Emergency , o

alcool®Y significativamente os
Department incidentes de \/PIGY
A Randomized
Clinical Tria"®V

A VPI foi associada

Examinar as 30 uso de servicos de
Injury outcomes diferencas na emergéncia no ultimo
in African revaléncia ano, hospitalizacao

, Anderson JC, prevele  1OSpReizat
American de lesées por e lesGes multiplas.

) Stockman . )
and African . experiéncias Os enfermeiros de
) JK, Sabri B, J Emerg . L .

Al7 |Caribbean Campbell 2015 Nurs recentes de VPI Quantitativa | emergéncia precisam
women: the DW P € 3 associacao avaliar a VPI quando
role of intimate ' entrea VPl e as mulheres relatam

Campbell JC R - "
partner hospitalizacoes e lesées, para garantir
violence®? visitas aos servicos gue a violéncia seja

tratada e para evitar sua
repeticao®?
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Tabela 1. Continuacao.
Art. Titulo

Resultados

Autores ‘Ano‘ Periddico

Objetivos Abordagem

A maioria das mulheres
visitou os servicos de

sexual@®

Use of Descrever as N
L emergéncia varias
emergency caracteristicas das .
) . vezes antes do episadio
department Farchi S, Polo mulheres vitimas . .
i BMC o violento. A equipe
services by A, Asole S, de violéncia . L
Al8 T L 2013 | Womens . Quantitativa | médica e de enfermagem
women victims | Ruggieri MP, atendidas nos .
. . Health dos servicos devem
of violence in Lallo DD pronto-socorros e
) ) L estar preparadas e
Lazio region, caracteristicas das .
. L treinadas para atender
Italy®? visitas prévias®? ) .
mulheres em situacao de
violéncia®?
Descrever
Abuse experiéncias de
experiences, abuso sexual A trisgerm da violéncia por
substance infantil (ASI), VPI, d . ) P
o enfermeiras de servicos
use and uso de substancias N
. Sutherland i de emergéncia pode ser
reproductive . JEmerg e saude I T
Al9 . MA, Fantasia |2013 . Qualitativa uma ligacao importante
healthin . Nurs reprodutiva em
. HC, Mcclain N entre as mulheres em
women seeking mulheres adultas ) -
situacao de VPleo
care atan que procuravam ) ,
) servico de satide®”
emergency atendimento em
department®¥ um servico de
emergéncia rural®¥
Descrever
Yes we can! I )
. as politicas e Parcerias com centros de
Improving .
) procedimentos mulheres podem fornecer
medical . . .
<creenin Chapin JR, 9 Ini Violence desenvolvidos recursos e treinamento
A20 o d Coleman G, 2011 : porum centrode | Qualitativa valiosos para melhorar o
for intimate Res ) .
) Varner E aconselhamento atendimento a mulher em
partner violence ) - A
e recursos para situacdo de violéncia nos
through self- . . N
) a violéncia servicos de emergéncia®>
efficacy®® o
domésticat
Caracterizar os O atendimento prestado
. Reis MJD, cuidados de . ) P ~
Nursing care a mulher em situagao
of women who Lopes Rev Lat Am enfermagenn de violéncia mostrou-se
A2l MHBDM, 2010 prestados as Qualitativa
suffered sexual | . Enfermagem adequado e de melhor
violence®® Higa R mulneres que ualidade no periodo
Bedone AJ sofreram violéncia d P

noturno®®
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Tabela 1. Continuacao.

Art. Titulo Autores ‘Ano‘ Periddico Objetivos Abordagem Resultados

Poucos profissionais
sentem que tém
treinamento suficiente no
atendimento de vitimas

The training ) de VPI. Os profissionais
. Avaliar o )
needs of Turkish . compartilham
conhecimento, .

emergency Stitudes e preconceitos que 0s
department Aksan H, Asli BMC Public N o impedem de realizar

A22 2007 experiéncias da Quantitativa |. - .
personnel D, Aksu F Health equine do <ervico intervencdes apropriadas.
regarding quip ¢ Alem disso, 69% das

L de emergéncia em
intimate partner ~ \g mulheres e 84,7% dos
relacdo a VPIG?

violence®” homens pesquisados
aceitaram pelo menos
um motivo para justificar
0 espancamento de

mulheres®”

|dentificara

incidéncia de A triagem de mulheres
Identifuing violéncia contra vitimas de violéncia nos
abuse among mulheres que servicos de emergéencia
women: use Svavarsdottir procuram servicos e crucial para oferecer

A23 | of clinical EK, 2009 | J Adv Nurs de salde e Quantitativa | as mulheres as

guidelines by Orlygsdottir B avaliar o uso de intervencOes necessarias
nurses and diretrizes clinicas e para garantir a futura
midwives®® para identificar prestacdo de servigos de

a violéncia salide adequados®®

interpessoal®®

Os profissionais de saude,
apesar de perceberem

a situacao de violéncia,
nao acolhem a mulher
violentada e se ancoram
na ideia de que o que Ihes
compete é o tratamento

Violéncia Analisar as -
. : ~ da lesao, perpetuando o
conjugal: Bispo TCF, De Rev. baiana representacoes siléncio, naturalizando
A2L |desafio para os |Almeida LCG, {2007 ) dos profissionais Qualitativa . " A
. . enferm , a situacao de violéncia
profissionais de | Diniz NMF de salde sobre a .
- 9 vivida pela mulher.
saideB? mulher em VPIG? o
Dessa forma, também é
justificada a organizacdo
do cuidado prestado
as mulheres pelas
instituicdes hospitalares
pautado no modelo
biomédico®?

A presencga de artigos origindrios dos paises que pode ser considerada um avanco, pois denota ampliagio no
representam importantes prevaléncias globais de violéncia que diz respeito ao desenvolvimento de pesquisas sobre o
por parceiro intimo, como os EUA, Brasil e Africa do Sul, tema. Os artigos desses paises exploraram a subalternidade
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de género proprias de culturas especificas e que afetam as
condutas dos enfermeiros dessas regides. Por exemplo, uma
pesquisa sul-africana® explorou os discursos em torno da
VPI e demonstrou a influéncia de esteredtipos de género nas
agoes de enfermagem voltadas as mulheres em situagoes de
violéncia, a despeito de os participantes se expressarem contra
esse comportamento. Esses dados sio corroborados por
estudo empreendido nos EUA®Y que identificou que agées
de profissionais de satide que sao sustentadas por preconceitos
de género voltados as mulheres determinam iniquidades no
atendimento 2 satde.

A categoria “cuidados clinicos s mulheres em situagio
de violéncia” reflete que o cuidado pautado no modelo
biomédico nio foi citado como um problema nos servicos
de urgéncia, muitas vezes foi considerado o tnico cuidado
que a equipe de enfermagem deve desenvolver®. Além disso,

2139 destacam os cuidados técnicos oferecidos

dois artigos'
as mulheres em situacio de violéncia e citam condutas
protocoladas em servicos de emergéncia, como: aferigio
de sinais vitais, realizagio de curativos, administragio de
medicagbes e requisicio de exames.

Esse modelo assistencial hegemdnico, pautado na l4gica
biomédica, exige dos profissionais apenas a realizagio de
cuidados clinicos e baseia-se na formagio das organizagdes
dos servicos de emergéncia. O cuidado clinico é importante
para identificagio dos casos de violéncia e manutencio
da vida da mulher, porém nao deve ser a tnica a¢io desses
servigos. E necessério que os servigos invistam em métodos de
comunicagio, a fim de criar ambientes seguros para a revelagio
da situagio vivida, na constru¢io de redes intersetoriais
para o enfrentamento da violéncia e acolhimento da vitima
quando necessdrio, ¢ no desenvolvimento de canais de
compartilhamento de informagées para fornecer assisténcia
adequada em situagées de violéncia contra a mulher?.

Estudo empreendido na Turquia®’

identificou que
muitos profissionais declararam que lidar com vitimas de
VPI exige interferir na privacidade da familia e dos pacientes
e que tém vergonha de falar sobre isso. Questées como essas
podem os impedir de realizar interven¢ées apropriadas para

\

o enfrentamento a violéncia. Esses discursos reforcam a

posigio subalterna da mulher em situagoes de VPI e que os

profissionais nao ajam diretamente sobre esse fendmeno®®.
Para a equipe de enfermagem do servico de emergéncia

A24 a
identificagio dos casos de violéncia contra mulher ¢ dos

investigado no estudo responsabilidade  pela
profissionais que atuam no servico social e psicologia, o
que evidencia uma organizacio do processo de trabalho
fragmentada e descontinuada. Porém, o artigo A17 constatou
que as mulheres em situagio de violéncia por parceiro
intimo que visitaram frequentemente os departamentos de
emergéncia no ano anterior ao feminicidio, demonstrando

a importancia da identificacio precoce dessas situagoes pela

11

equipe de enfermagem, a fim de evitar desfechos fatais da
violéncia®-?,

Um estudo analisado demonstrou que os enfermeiros
tiveram atitude acolhedora durante o atendimento de urgéncia
as mulheres que sofreram violéncia sexual, o que corroborou
para que 84,9% das pacientes retornassem as consultas de
enfermagem ambulatorial apés o evento violento. Entretanto,
¢ possivel que esse resultado tenha sofrido influéncia do
cendrio do estudo, um hospital especializado em satde da
mulher que possui um protocolo institucional implementado
para atendimento de mulheres em situagio de violéncia®?.

Em relacio 4 categoria “identificacio da violéncia contra a
mulher durante a triagem” observa-se que os artigos A3, A6,
Al5, Al17, A18, A19 e A23 pontuaram a triagem como um
momento essencial para detectar a situagio de violéncia sofrida

1821,30.32-3438) Em estudos norte-americanos existe

pela mulher!
a recomendacido da triagem universal para VPI, pois ela
mostra ser uma pratica segura em ambientes como os servigos
de emergéncia. O uso de protocolos institucionais para esse
fim também foi citado como um método para facilitar a
detecgio da violéncia em servigos de emergéncia®? e para
aumentar o conhecimento dos profissionais sobre atengio a
saide da mulher em situagao e VPI!®. De forma oposta, um
estudo® nao identificou beneficios com a implementagio da
triagem de mulheres em situagio de violéncia e considera que
ainda devem ser realizados estudos para aperfeicoamento de
ferramentas que sejam eficientes nos servicos de emergéncia.
Outro estudo também identificou a falta de evidéncias que
subsidiem a triagem para VPI, evidenciando inconsisténcias
nos estudos analisados®*%.

Em relagio a existéncia de protocolos nos servicos
de emergéncia para direcionar os atendimentos de VPI,
um estudo identificou que apenas 13 dos 61 servigos de
emergéncia avaliados revisaram seus protocolos desde a
publicacio da diretriz vigente na época e apenas cinco
enfermeiros demonstraram conhecer essas diretrizes®®?.

A categoria “necessidade de treinamento para o
enfrentamento da violéncia” abarca artigos que identificaram,
por exemplo, lacunas de conhecimento na equipe de
enfermagem a respeito dos procedimentos e encaminhamentos
a serem oferecidos a mulher em situacio de violéncia durante
sua estadia e apds a alta hospitalar, apontando paraa ocorréncia
dessa problemdtica no contexto internacional. O artigo A9
relata que mais de 60% dos participantes nio receberam

treinamento sobre violéncia contra a mulher®?

e, entre os
participantes do artigo A22, o indice de profissionais que
nunca receberam treinamento sobre como agir em situagao de
VPI foi de 90%%”. Além disso, um dos estudos (A13) apontou
que somente alguns participantes ofereciam informagoes
para o pés alta para a mulher vitima de violéncia doméstica,
isso foi atribuido 2 falta de materiais com informagées para

distribuicio®.
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Osartigos A1, A5 e A9 identificaram que, em geral, médicos
se sentem mais seguros em prestar assisténcia & mulher em
situagdo de violéncia do que a enfermagem, porém quando a
equipe de enfermagem estd treinada, essa diferenca desaparece,

o que reforca a necessidade de treinamentos de equipes
§(162024)

,

multidisciplinare Essa informacio ¢é corroborada
por estudo de avaliagio de programas de treinamento para
o enfrentamento da violéncia praticada por parceiro intimo
que demonstrou que tais agdes sdo efetivas para melhorar as
respostas dos profissionais de satide as situagdes de violéncia,
incluindo o planejamento de intervencoes, identificagio e
registro da violéncia®?.

A quarta categoria “o papel da enfermagem forense nas
agoes voltadas A violéncia contra a mulher” aponta que o
enfermeiro forense apresenta papel de destaque no dmbito das
acoes de enfrentamento desenvolvidas nos Estados Unidos da
América. Trata-se de uma especialidade que foi reconhecida
em 1992 nos Estado Unidos, com a formacio da Internacional
Association of Forensic Nursing. Entre as agdes exercidas pelos
enfermeiros forenses estio examinar, reconhecer, recolher,
preservar vestigios e realizar educa¢io em saide sobre a
violéncia interpessoal. Nesse pais hd protocolos padronizado
para pericia em vitimas de violéncia e abuso sexual -,

O artigo Al explora a realidade brasileira no que diz
respeito 2 implementacio da Enfermagem Forense!'®. Seus
resultados apontam para a falta de protocolos nacionais e de
conhecimento dos profissionais em relacio a especialidade,
que foi inserida na lista de especialidades pelo Conselho
Federal de Enfermagem no ano de 2011 e regulamentada
pela Resolugio 556/17%#. A maioria dos profissionais de
enfermagem de uma institui¢do do Brasil tem menos de 50%
de conhecimento sobre as etapas de coleta, documentagio
e preservacio das evidéncias. Também identificaram que
os profissionais médicos tinham maior chance de conhecer
e executar os procedimentos forenses do que profissionais
da enfermagem, possivelmente devido a formagio médica
que contempla em sua grade hordria conhecimentos sobre
medicina forense, diferentemente da grade curricular dos
cursos de enfermagem¢2".

Diante da centralidade das acoes forenses associadas asagoes
da enfermagem entende-se que se deve levar em consideragio
as recomendagées dos artigos A1, A2, A5, que debatem sobre
a necessidade da formacio de cursos e treinamentos para a drea
forense voltados 4 equipe de enfermagem desde o curriculo
da graduagao. O desenvolvimento de protocolos e diretrizes
clinicas para o melhor manejo de situacoes de violéncia
também deve ser encarado como dever das institui¢coes e do
Estado com énfase nos servicos de emergéncia, os quais sio
deficientes de tais instrumentos172%,

As limitagoes desta pesquisa foram a quantidade de bases
de dados pesquisados e o recorte temporal, fazendo com
que alguns artigos relacionados possam ter sido perdidos.
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A despeito disso, entende-se que este estudo contribui
para a prdtica profissional da Enfermagem por evidenciar
o protagonismo desta categoria profissional na assisténcia
dispensada as mulheres em situacio de violéncia que acessam
os servicos de emergéncia. Além disso, destaca a potencialidade

Iy

da atuagio voltada a prdtica forense para o enfrentamento
da violéncia contra mulher, a partir da agio qualificada dos

profissionais da Enfermagem.

CONCLUSAO

O presente estudo identificou o papel da equipe de
enfermagem na assisténcia prestada as mulheres em situagio
de violéncia em servigos de emergéncia. Os resultados foram
agrupando em categorias que estdo relacionadas: cuidados
clinicos as mulheres em situacio de violéncia; identificacao
da violéncia contra a mulher durante a triagem; necessidade
de treinamento para o enfrentamento da violéncia; o papel
da enfermagem forense nas agdes voltadas 4 violéncia contra
a mulher.

Esta revisio evidencia a importincia da equipe de
enfermagem nos servicos de emergéncia para a promogao de
acoes de enfrentamento da violéncia contra a mulher. Porém,
os estudos apontam lacunas neste campo do conhecimento.
De acordo com os artigos revisados, ¢ necessdrio incluir a
temdtica nos cursos de graduagio em enfermagem, além do
cuidado clinico dos sinais fisicos deixados pela violéncia,
¢ importante que os futuros enfermeiros reflitam sobre as
questoes que determinam a ocorréncia da violéncia contra
mulher, pautada na subalternidade de género.

Sdo necessdrias agdes focadas nos servigos de emergéncia
para capacitar os profissionais da categoria da enfermagem a
identificar e enfrentar a violéncia, a partir do desenvolvimento
de protocolos institucionais e nacionais, associados & adogio
de instrumentos adequados & prética dos servigos. Vislumbra-
se que dessa forma serd possivel superar o estigma de que
abordar a temdtica da violéncia no servigo de saude significa,
de alguma forma, invadir a vida pessoal da mulher, o que pode
fazer com que os profissionais naturalizem casos de violéncia
nesses servicos, culminando na perpetuacio do fen6meno.
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