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Resumo

Objetivo: verificar a distribuicdo espacial e o perfil epidemioldgico dos casos notificados da violéncia contra a mulher em um municipio do
nordeste brasileiro, no biénio 2012-2013. Metodologia: foi realizado um estudo transversal, de base populacional, quantitativo, descritivo, no
municipio de Campina Grande — PB, com base nas notifica¢es da violéncia junto ao SINAN. O instrumento para a coleta dos dados foi
construido com base nos campos disponiveis para as respostas da ficha de notificacdo, dividido em sete blocos. A andlise estatistica dos
dados foi desenvolvida baseando-se em frequéncias absolutas e relativas, sendo construido um grafico de espalhamento de Moran a fim de
verificar a distribuicéo espacial da violéncia nos bairros de Campina Grande. As analises foram realizadas com auxilio do software estatistico
R (RStudio) Resultados: Foram analisadas 109 notificagBes de violéncia contra a mulher. Prevaleceram mulheres adultas, ndo gestantes,
pardas, com baixa escolaridade. Houve predominancia da violéncia psicoldgica e fisica. Os bairros mais afetados pela violéncia foram
Velame, Malvinas, Bodocongd, Dinamérica, Santa Rosa, Centendrio, Catolé e José Pinheiro. Conclusdo: foi possivel tracar o perfil mais
envolvido com a violéncia contra a mulher na cidade de Campina Grande, devendo ser voltado um olhar mais atencioso a violéncia
doméstica, sobretudo entre pares, com o objetivo de encorajar essas mulheres a denunciarem violéncias vivenciadas.

Descritores: Violéncia; Notificacdo de Abuso; Prevaléncia.

Abstract

Objective: To verify the spatial distribution and epidemiological profile of reported cases of violence against women in a municipality in the
Brazilian Northeast in the biennium 2012-2013. Methodology: a cross - sectional, population - based, quantitative, descriptive study was
carried out in the city of Campina Grande - PB, based on reports of violence with SINAN. The instrument for data collection was constructed
based on the fields available for the responses to the notification sheet, divided into seven blocks. The statistical analysis of the data was
developed based on absolute and relative frequencies, and a spreading chart was constructed from Moran to verify the spatial distribution of
violence in the neighborhoods of Campina Grande. The analyzes were carried out using statistical software R (RStudio). Results: A total of
109 reports of violence against women were analyzed. Prevalence of adult women, not pregnant women, brown women, with low schooling.
There was a predominance of psychological and physical violence. The neighborhoods most affected by violence were Velame, Malvinas,
Bodocongd, Dinamérica, Santa Rosa, Centendrio, Catolé and José Pinheiro. Conclusion: it was possible to trace the profile more involved
with violence against women in the city of Campina Grande, and a more attentive look at domestic violence, especially among peers, should
be taken to encourage these women to report violence experienced.

Descriptors: Violence; Mandatory Reporting; Prevalence.

Resumen

Objetivo: verificar la distribucion espacial y el perfil epidemioldgico de los casos notificados de la violencia contra la mujer en un municipio
del nordeste brasilefio, en el bienio 2012-2013. Metodologia: se realizé un estudio transversal, de base poblacional, cuantitativo, descriptivo,
en el municipio de Campina Grande - PB, con base en las notificaciones de la violencia junto al SINAN. El instrumento para la recoleccién
de datos fue construido sobre la base de los campos disponibles para las respuestas de la ficha de notificacion, dividido en siete bloques. El
analisis estadistico de los datos fue desarrollado basandose en frecuencias absolutas y relativas, siendo construido un gréafico de dispersion de
Moran para verificar la distribucion espacial de la violencia en los barrios de Campina Grande. Los andlisis se realizaron con ayuda del
software estadistico R (RStudio) Resultados: Se analizaron 109 notificaciones de violencia contra la mujer. Prevalecen mujeres adultas, no
gestantes, pardas, con baja escolaridad. Hubo predominio de la violencia psicolégica y fisica. Los barrios mas afectados por la violencia
fueron Velame, Malvinas, Bodocongd, Dinamérica, Santa Rosa, Centenario, Catolé y José Pinheiro. Conclusion: fue posible trazar el perfil
mas involucrado con la violencia contra la mujer en la ciudad de Campina Grande, debiendo ser mirado mas atento a la violencia doméstica,
sobre todo entre pares, con el objetivo de alentar a esas mujeres a denunciar violencias vivenciadas.

Descriptores: Violencia; Notificacion Obligatoria; Prevalencia.

INTRODUCAO
As causas externas ocupam o terceiro lugar incapacidade e mortalidade no mundo, entre 0s anos
entre as principais causas de morte no Brasil, de 1990 e 2013 - estimaram mais de 900 milhGes de
sobretudo quando é evidenciada a faixa etaria dos feridos e 4,8 milhGes de mortes resultantes de
adultos jovens. No periodo de 2000 a 2010, foram acidentes e violéncia, acarretando efeitos fisicos e
registradas mais de 1,4 milhGes de mortes psicologicos deletérios para a vitima e seus
relacionadas a essas causas, dentre as quais, 38% respectivos familiares.
corresponderam aos homicidios, seguidos dos O perfil da vitima da violéncia no Brasil
acidentes de transportes®. caracteriza-se como homens jovens, sobretudo
Haagsma et al.?, em um estudo de Carga negros, moradores de periferias e pertencentes a
Global de Doenga referente ao ano de 2013 — no qual baixa camada social. Quanto a regido geografica com
foi realizada uma quantificagdo sistematica da maiores taxas de homicidios, entre 1990 e 2015,
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destacaram-se as regides norte e nordeste,
especificamente 0s estados de Pernambuco e
Alagoas, ao contrario do que foi registrado em Sao
Paulo, onde se observou uma reducéo de 40,9%".

Os profissionais de salde detém, além da
responsabilidade do cuidado integral as vitimas, a
obrigatoriedade da notificacdo dos casos suspeitos ou
confirmados de violéncia por meio do Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN), o
qgual fornece informagbes indispensaveis para
subsidiar a formulacdo de politicas que anseiam pela
reducéo da mortimorbidade por violéncia®.

Os dados referentes & violéncia séo
registrados no Sistema de Vigilancia de Violéncias e
Acidentes (SINAN-VIVA), gerido pelo Ministério da
Saude, por meio de informagBes coletadas na Ficha
de Notificagdo/Investigacdo Individual (FNI) de
Violéncia Doméstica, Sexual e/ou outras Violéncias
(FNI), a qual deve ser devidamente preenchida pelos
profissionais de satde nas unidades de origem”.

Diante desse cenario, Rates et al.’ ressaltaram
a importancia desses instrumentos para a construcao
do conhecimento da problematica a respeito da
distribuicdo da violéncia no territdrio brasileiro, com
0 intuito de diagnosticar as &reas de maior
vulnerabilidade social e, dessa forma, ser capaz de
guiar acBes de saude capazes de serem potenciais
ferramentas na melhoria da qualidade de vida da
populagéo.

Conceitua-se a estatistica espacial como um
conjunto de estudos quantitativos, cujos fendbmenos
estudados se localizam espacialmente, possuindo
localizagbes especificas, fator principal que a
diferencia das demais técnicas da estatistica’.

A utilizagdo da estatistica espacial em saude
publica estd cada vez mais crescente por ser possivel
gerar dados consistentes na perspectiva de subsidiar
politicas publicas voltadas & prevengéo e controle da
violéncia e demais problemas de satde’.

Vérias sdo as técnicas empregadas pela
estatistica espacial. Dentre elas, destaca-se a
autocorrelacdo espacial, apresentando niveis de
similaridade, correlacdo, proximidade e aleatoriedade
dos valores quantitativos amostrais representados.
Neste tipo de analise sdo bastante utilizados os mapas
de Cluster, que simbolizam as informacGes
geogréficas agrupadas em valores proximos®.

Diante do observado, objetiva-se verificar a
distribuicdo espacial e o perfil epidemiolégico dos
casos notificados da violéncia contra a mulher no
biénio 2012-2013, em um municipio do nordeste
brasileiro.

MATERIAL E METODO

Caracteriza-se em um estudo conduzido nos
moldes de um delineamento transversal, de base
populacional, quantitativo e descritivo. Foi adotada a
abordagem indutiva, por se constituir em uma
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verificagdo que partiu de dados particulares para
inferir uma verdade universal®.

A pesquisa foi desenvolvida entre fevereiro e
agosto de 2018, no municipio de Campina Grande,
segunda maior cidade do estado da Paraiba, contendo
51 bairros’®, que possui um indice de
Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM 2010)
de 0,720 e uma populacdo estimada, para 0 ano de
2018, acima de 410 mil habitantes, com predominio
do sexo feminino. A coleta dos dados foi realizada no
setor de Vigilancia Epidemioldgica, departamento
ligado & Secretaria Municipal de Saude.

Por se tratar de um estudo censitario, a
amostra foi composta por todas as fichas de
notificacdo  registradas junto a  Vigilancia
Epidemiolégica  pelo  sistema  SINAN-VIVA
relacionadas & violéncia.

Foram incluidas as fichas registradas no
SINAN-VIVA dos anos de 2012 e 2013. Como
critérios de exclusdo, foram eleitas as fichas que ndo
estiverem com o campo Bairro de Ocorréncia
devidamente preenchido; as que ndo possuiram
identificacdo quanto a tipologia da violéncia; quando
houve mais de uma notificagdo do mesmo caso
envolvendo a mesma pessoa (duplicidade), sendo
excluida uma delas, assim como também serdo
excluidas as fichas cuja incompletude de informagéo
seja superior a 10%, como preconizado por*’.

O instrumento para a coleta dos dados foi
construido com base nos campos disponiveis para as
respostas da ficha de notificagdo, dividido em sete
blocos, elencando as questBes essenciais para o
conhecimento do perfil do agressor, da vitima e do
evento. Foram coletadas informagdes contidas em
todas as FNI colhidas pela secretaria, obtidas dos
orgdos notificadores entre janeiro de 2012 a
dezembro de 2013.

Foram verificadas as variaveis seguindo a
divisdo dos blocos contidos nas Fichas de
Notificagcdo/Informacéo Individuais: (1) dados gerais
da ocorréncia, compreendidos pelo ano de
ocorréncia; (2) Notificacdo individual, relacionada a
idade, sexo, periodo de gestacdo (quando necessario),
raca/cor, escolaridade; (3) dados da residéncia:
endereco (bairro); (4) dados referentes a pessoa
atendida: ocupacéo, estado civil, orientacdo sexual,
tipo de deficiéncia; (5) dados da ocorréncia: local e
hora da ocorréncia; (6) dados referentes a violéncia:
tipo de violéncia, meio de agressdo; (7) violéncia
sexual, nas devidas ocasifes; (8) dados do possivel
autor da violéncia: numero de envolvidos, grau de
parentesco, sexo do provavel autor da violéncia, uso
de &lcool, idade do autor; (9) dados referentes ao
encaminhamento.

A andlise estatistica dos dados foi
desenvolvida baseando-se em frequéncias absolutas e
relativas por periodo, nos anos estudados. Foi
construido o grafico de espalhamento de Moran a fim
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de verificar a distribuicdo espacial da violéncia nos
bairros de Campina Grande. No mapa, os bairros
foram classificados conforme quatro quadrantes -
respeitando a disposicdo geoespacial do municipio -
identificados por cores diferentes, de acordo com 0s
valores gerados pelos indices Locais de Moran e os
gréaficos de espalhamento de Moran.

As analises foram realizadas com auxilio do
software estatistico R (RStudio), por meio dos
pacotes: Maptools, sp, spdep, classint,
RColorBrewer'?. Esta pesquisa Seguiu 0s pré-
requisitos estabelecidos pela Resolugdo 466/2012
CNS/MS, sendo submetida ao Comité de Etica e
Pesquisa e aprovada por meio do registro CAAE
87862318.1.0000.5187.

RESULTADOS

Foram analisadas 109 notificacbes de
violéncia contra a mulher registradas no SINAN em
Campina Grande, entre 2012 e 2013. Percebeu-se um
aumento de 22,5% das notificacBes a cada ano. As
notificacbes da violéncia indicaram um perfil de
vitimas no qual prevaleceram mulheres adultas (faixa
etaria entre 20 e 39 anos) 48,6%, ndo gestantes
69,7%, de raca autodeclarada branca 43,1%, com
nivel de escolaridade inferior a oito anos 40,4%,
solteiras 47,7%, assim como verificado na Tabela 1.

Tabela 1. Notificagdes da violéncia contra a mulher segundo as caracteristicas
da vitima

VARIAVEL f %
Faixa etéaria
0-12 anos 8 7,3
13 -19 anos 22 20,2
20-39 anos 53 48,6
40 a 60 anos 20 18,3
> 60 anos 6 5,5

TOTAL 109 100

Gestante
Sim 15 13,8
Idade gestacional ignorada 1 0,9
Nao 76 69,7
Ndo se aplica 14 12,8
Ignorado 3 2,8
TOTAL 109 100
Raca
Branca 47 43,1
Preta 11 10,1
Parda 46 42,2
Ignorado 5 4,6
TOTAL 109 100
Escolaridade
Analfabeta 2 1,8
Ens. fund. incompleto 44 40,4
Ens. fund. completo 13 11,9
Ensino médio 22 20,2
Ensino superior 12 11,0
Ignorado 16 14,7
TOTAL 109 100
Estado Civil
solteira 52 47,7
casada/unido consensual 38 34,9
vitivo 3 2,8
separado 10 9,2
ignorado 6 5,5

TOTAL 109 100

Com relagdo as caracteristicas da ocorréncia
da violéncia, as notificacbes demonstraram, dentre as
mais variadas formas, predominéncia da violéncia
psicoldgica (25,7%). Nos casos em que 0 evento se
apresentou de forma dicotomizada, as formas
“Fisica/Psicologica” prevaleceram (31,2%).

A ameaca configurou o meio mais utilizado
para a perpetracdo da violéncia (35,8%), quando na
forma isolada. Em conjunto com a forca corporal, a
ameaca permeou 29,4% das notificagdes (Tabela 2).
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Como podem ser observadas na Tabela 3, as
variaveis identificadoras do provavel autor da
violéncia mostraram um perfil predominante do sexo
masculino (85,3%), onde em 90,8% dos casos apenas
um individuo esteve envolvido na agdo, sem uso do
alcool pelo autor (48,6%).

Tabela 2. Notificages da violéncia contra a mulher segundo as caracteristicas
da ocorréncia

VARIAVEL f %
Tipo de violéncia

Fisica 5 4,6
Psicologica/Moral 28 25,7
Sexual 10 9,2
Negligéncia/Abandono 1 0,9
Fisica/Psicologica 34 31,2
Fisica/Sexual 4 3,7
Fisica/Psicologica/Tortura 2 1,8
Fisica/Psicologica/Tortura/Sexual 11 10,1
Sexual/Psicologica/Tortura 6 55
Sexual/Psicologica 1 0,9
Fisica/Psicologica/Sexual 6 55
Psicologica/Negligéncia 1 0,9

TOTAL 109 100
Meio de agressao

Forga corporal/Espancamento 14 12,8
Enforcamento 1 0,9
Objeto pérfuro-cortante 3 2,8
Arma de fogo 3 2,8
Ameaca 39 35,8
Forca/Ameaca 32 29,4
For¢a/Enforcamento 10 9,2
Ignorado 7 6,4

TOTAL 109 100
Hora da ocorréncia

Manha 31 28,4
Tarde 25 22,9
Noite 31 28,4
Madrugada 6 55
Ignorado 16 14,7
TOTAL 109 100
Local de ocorréncia
Residéncia 84 77,1
Escola 1 0,9
Local de préatica esportiva 1 0,9
Bar/similar 1 0,9
Via ptblica 14 12,8
Comércio 1 0,9
Outros 4 3,7
Ignorado 3 2,8
TOTAL 109 100

Tabela 3. Notificages da violéncia contra a mulher segundo as caracteristicas
do provavel autor

VARIAVEL f %

Sexo do autor

Masculino 93 85,3
Feminino 10 9,2
Ambos os sexos 5 4,6
Ignorado 1 0,9

TOTAL 109 100
Numero de envolvidos
Um 99 90,8
Mais de um 10 9,2
TOTAL 109 100
Grau de parentesco

Pai 10 9,2
Mae 2 1,8
Padrasto 3 2,8
Conjuge 28 25,7
Ex-conjuge 13 11,9
Filho 8 7,3
Irmao 7 6,4
Namorado 4 3,7
Amigos/Conhecidos 6 5.5
Desconhecidos 22 20,2
Outros 5 4,6
Ignorado 1 0,9
TOTAL 109 100
Uso de alcool
Sim 47 43,1
Nao 53 48,6
Ignorado 9 8,3

TOTAL 109 100

Identificando o grau de parentesco dos
provaveis autores da violéncia, destacaram-se 0s
conjuges (25,7%) e os desconhecidos (20,2%). De
forma ilustrativa e com o objetivo de identificar os
bairros, a Figura 1 apresenta o mapa da cidade com
0sS respectivos nomes dos bairros.

O padrdo espacial da violéncia no municipio
de Campina Grande apontou maior prevaléncia nos
bairros do Velame, Malvinas, Bodocongo,
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Dinamérica, Santa Rosa, Centenario, Catolé e José
Pinheiro, como pode ser visualizado na Figura 2.
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Figura 1: Mapa do municipio de Campina Grande-PB, Brasil.
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Figura 2: Distribuicdo espacial da violéncia no municipio de Campina
Grande-PB, Brasil.
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DISCUSSAO

A violéncia contra a mulher tornou-se um
fendmeno bastante discutido no campo cientifico por
se tratar de um problema alarmante de Salde Publica
no mundo, gracas ao seu poder ameagador &
sociedade, uma vez que provoca indmeras injdrias
fisicas e psicoldgicas para a vitima e pessoas mais
proximas®. Embora a literatura  apresente,
constantemente, pesquisas observacionais voltadas a
prevaléncia da violéncia no Brasil, os achados
apresentados neste artigo podem ser considerados
pioneiros a nivel regional, utilizando o banco de
dados do SINAN, tendo em vista a possibilidade de
apresentar dados estatisticos de forma mais visivel,
além de proporcionar a observacdo da influéncia de
determinadas localidades sobre outras, em se tratando
de proximidade.

Esta bastante consolidado na literatura o
predominio de cada tipologia especifica da violéncia
em cada faixa etéria. A negligéncia e a violéncia
fisica estdo mais associadas, na maioria das vezes, as
criancas menores de um ano, visto a total
dependéncia dessas aos seus cuidadores, ocasionadas
devido a episodios de irritabilidade. Em criangas
maiores de um ano, a mudanga do cenario aponta
para maior frequéncia da violéncia fisica e sexual,
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estando o corpo da crianca em posicdo de evidéncia
no sentido da sexualizacdo. A faixa etéria relacionada
aos adolescentes e adultos aprece como a mais
atingida pela violéncia psicoldgica, seguida da fisica
e sexual, podendo estar relacionadas aos conflitos
sociais inerentes a essas faixas etérias, sobretudo
relacionados a sexualidade e género, renda,
relacionamentos amorosos e préatica de atos ilicitos.
Os resultados dessa pesquisa revelaram uma alta
prevaléncia da violéncia na faixa etaria dos adultos
jovens e dos adolescentes, corroborando com outros
achados™™.

Algumas condigbes permitem que as
mulheres estejam mais expostas as diversas formas
da violéncia, como o periodo gestacional. A violéncia
perpetrada contra as gestantes tem sido fator
preocupante em todo o mundo, pois, além de injuriar
a mae, causa sofrimento fetal. Esta pesquisa relevou
uma baixa prevaléncia da violéncia em gestantes,
destoando do que foi encontrado em Almeida®’, cuja
prevaléncia apresentada no estudo (43,4%) foi
considerada alta. Porém, outro estudo também
identificou baixa ocorréncia do evento nesses
plblicos™. Essa baixa prevaléncia da violéncia na
populacdo gestante pode estar relacionada a
guantidade de locais de coleta: por ser unidade de
referéncia, apenas um hospital em Campina Grande
notifica dados de violéncia em gestantes.

As caracteristicas sociodemogréaficas que
foram identificadas tracaram um perfil no qual houve
prevaléncia de mulheres brancas e pardas, solteiras e
possuindo até oito anos de estudos, de acordo com
outras pesquisas™®’®, sendo importante destacar o
impacto gerado pelo nivel de escolaridade das
vitimas nos casos de violéncia, ou seja, pessoas com
anos de estudos reduzidos tendem a estar mais
vulneraveis a sofrerem algum tipo de violéncia.

A ficha de notificagdo da violéncia destina
um bloco especifico para a caracterizagdo do evento,
pontuando aspectos relacionados a identificacdo da
tipologia da violéncia, local de ocorréncia, horario,
endereco e outros. Em alguns campos, é facultada ao
profissional a possibilidade do preenchimento de
mais de uma op¢do em determinados campos, a
exemplo da tipologia da violéncia e meios de
agressdo, logo foi frequente a presenca de resultados
de forma dicotomizada.

Dentre os resultados que categorizaram a
violéncia quanto a sua tipologia, a violéncia
psicoldgica e a fisica — na forma dicotomizada -
apareceram com maior frequéncia, como constatado
em um estudo realizado no interior paulista'®. Chama
atencdo a alta frequéncia da violéncia psicoldgica
perpetrada contra a mulher, uma vez que esse tipo é
frequente tanto na forma combinada quanto
isoladamente. Essa alta prevaléncia pode ser
justificada pela predominéncia de fatores culturais,
sobretudo o machismo, ao delinear a imagem
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feminina como inferior e subserviente. Por outro
lado, a violéncia fisica é considerada a forma mais
nociva®® por gerar, além de transtornos corpéreos,
desarranjos psicolégicos muitas vezes irreparaveis.

A forca corporal e a ameaga aparecem
também em outras pesquisas como 0S mais
empregados'®# nos atos de violéncia no pais. Esses
mecanismos mais utilizados para a perpetracdo da
violéncia, verificados no presente estudo, séo
coerentes com os tipos de violéncia mais praticados.
O destaque voltado as ameacas pode ser atribuido a
questdo social dos relacionamentos conflituosos entre
pares, nos quais 0 homem tende a exercer pressao
psicolégica sobre a mulher, com o intuito de dominio
de territdrio ou, até mesmo, a reafirmacdo do poder,
culminando na ratificagdo da pratica da
hierarquizag&o dos sexos.

O local de ocorréncia pode determinar a
gravidade dos mecanismos de acdo da violéncia, ja
gue em ambientes privados 0 monitoramento da
violéncia é limitado. O presente estudo apontou a
residéncia e a via publica como os principais locais
para o desenvolvimento da violéncia, de acordo com
uma pesquisa desenvolvida na regi&o sul do Brasil?
que tracou o perfil da violéncia em individuos de
varias faixas etarias. Nessa perspectiva, torna-se
preocupante essa alta prevaléncia da violéncia
domestica, ja& que é percebida uma fragilizacdo das
denuncias e acompanhamentos dos casos notificados
muitas vezes pelo medo vivenciado pela vitima em
realizar a denuncia. O horario de ocorréncia da
violéncia ndo apresentou diferenca consideravel,
provavelmente pelo fato de que a maioria das
notificagBes terem identificado a residéncia como
local de acometimento e ndo as vias publicas, pelo
fato de maior circulagdo de pessoas nos periodos
diurnos.

Com relacdo ao perfil do provavel autor da
violéncia, assim como em outros achados™*, esta
pesquisa identificou o sexo masculino na grande
maioria dos casos, reafirmando a questdo social que
tange as desigualdades de género. Semelhante a
outros resultados?®*, houve maior identificacdo de
agressores do meio intrafamiliar e desconhecidos. A
violéncia intrafamiliar contribui para a dificuldade da
notificagdo e, consequentemente, uma efetiva
investigacdo dos casos.

O uso do &lcool pelos possiveis autores da
violéncia revela a influéncia de substancias quimicas
na incidéncia de casos, tendo visto o poder que o
alcool e outras drogas exercem sobre a modificagdo
da personalidade do individuo. O presente estudo, no
que se refere ao uso do alcool pelo provavel autor, é
dissonante da maioria dos demais estudos sobre
violéncia.

Em se tratando da estatistica espacial, alguns
bairros ganharam destaque pela maior frequéncia de
acontecimentos violentos, assim como visto em outra
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pesquisa realizada na mesma cidade®, em anos
anteriores. Pode-se inferir a permanéncia desses
agravos nos mesmos bairros com o passar do tempo,
havendo a necessidade de acBes que busquem o
combate da violéncia nessas areas vulneraveis. O que
chama atencdo é a alta prevaléncia da violéncia no
bairro do Catolé, tido como local de classe média
alta, onde estdo localizadas duas delegacias de
policia.

Como limitagdes inerentes ao estudo,
destacam-se as relacionadas ao delineamento
transversal — inviabilidade de estabelecer relacdo
causal, viés de memodria, subnotificacdo e
incompletude dos dados causados por falta de
sensibilizacdo ou treinamento profissional adequado
— além do distanciamento do pesquisador dos
participantes do estudo.

Todavia, pesquisas com essas caracteristicas
sdo valiosas por contribuir de forma confiavel com a
caracterizacdo dos aspectos relacionados a violéncia,
fundamental para a formulacdo de politicas publicas
voltadas ao seu enfrentamento, além de conceber
maior visibilidade a essa tematica.

CONCLUSAO

Por meio do observado, foi possivel tracar o
perfil mais envolvido com a violéncia contra a
mulher na cidade de Campina Grande, identificando
mulheres adultas, ndo gestantes, de cor parda,
solteiras e com baixo nivel escolar. Deve ser voltado
um olhar mais atencioso a violéncia doméstica,
sobretudo entre pares, com o objetivo de encorajar
essas mulheres a  denunciarem  violéncias
vivenciadas, além de lhes assegurar protecdo com
mais firmeza.

Substancialmente, 0S dados aqui
apresentados podem gerar reflexfes quanto a
necessidade do desenvolvimento de agcfes educativas
gue abordem temas especificos sobre violéncia de
género, envolvendo profissionais de saude, educacao,
assisténcia social, da justica e demais populares. Com
isso, sdo levadas informacGes necessérias a
populagdo no sentido dos direitos reservados as
vitimas, assim como informacGes aos profissionais no
intuito de subsidiar tomadas de decisdo diante dessas
ocasides.
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