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i O papel do ginecologista-obstetra na

(S\ abordagem da violéncia doméstica
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Violéncia contra a mulher; Violéncia doméstica; Violéncia de
género; Triagem

Como citar?

Federagdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia (FEBRASGO). Comissdo Nacional
Especializada em Violéncia Sexual e Interrupgao Gestacional Prevista em Lei. O papel do ginecologista

obstetra na abordagem da violéncia doméstica. 3a ed. Sdo Paulo: FEBRASGO; 2024. (Protocolo FEBRASGO
Ginecologia, n. 1/Comissdo Nacional Especializada em Violéncia Sexual e Interrupgdo Gestacional Prevista

em Lei).

A violéncia estd presente na vida das mulheres sob diversas formas,
porém é no espaco doméstico e nas relacGes afetivas que se encontra a
maior frequéncia dos episédios.

A Lei Maria da Penha define violéncia doméstica como “qualquer agdo ou
omiss3o baseada no género que lhe cause morte, lesdo, sofrimento fisico,
sexual ou psicolégico e dano moral ou patrimonial” e que ocorra na unida-
de domeéstica, no dmbito da familia ou na relagdo intima de afeto.

Tipos de violéncia mais reconhecidos: fisica, psicoldgica, sexual, patrimo-
nial e moral.

Avioléncia doméstica opera como um ciclo, mediante episédios recorren-

tes e que aumentam em gravidade e frequéncia.

*Este protocolo foi elaborado pela Comissdo Nacional Especializada em Violéncia Sexual e Interrupgdo Gestacional Prevista
em Lei e validado pela Diretoria Cientifica como Documento Oficial da FEBRASGO. Protocolo FEBRASGO de Ginecologia, n. 1.
Acesse: https://www.febrasgo.org.br/

Todo contetido esta licenciado sob a Licenga Creative Commons do tipo atribui¢do BY.
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O papel do ginecologista-obstetra na abordagem da violéncia doméstica

5. Osistema de salde é um setor-chave, pois mulheres que sofrem violéncia
domeéstica podem apresentar condigoes clinicas associadas a violéncia.

6. Servicos de satde sdo frequentemente o primeiro contato para sobrevi-
ventes de violéncia, e condigdes clinicas associadas a situagdes de violén-
cia podem ser identificadas durante as consultas.

7. CondicGes minimas sdo necessarias para enfrentar a violéncia pelos pro-
fissionais de saide: protocolo de atendimento, treinamento, ambiente
com privacidade, confidencialidade e sistema de encaminhamento.

8. Havendo privacidade, a abordagem da violéncia nas consultas pode ocor-
rer por relato espontaneo e perguntas diretas ou indiretas.

9. Ao constatar situacdes de violéncia, deve ser feita a avaliagdo do risco, e
devem ser elaboradas estratégias de enfrentamento, baseadas na gravi-
dade e nos possiveis pontos de apoio, no servigo de satde e fora dele.

10. Nbs, ginecologistas-obstetras, nao fomos treinados para essa aborda-
gem, mas, mediante a gravidade, a frequéncia e as consequéncias do
problema, precisamos de educacio continuada sobre o tema e sua abor-
dagem nas consultas ginecolégicas.

11.  Avioléncia contra as mulheres também é um problema de satde.

Introdugao

Avioléncia contra a mulher é reconhecida pela Organizacio Mundial da Satde
(OMS) como um problema de sadde publica e de violagdo dos direitos huma-
nos persistente, generalizado e enraizado na desigualdade de género.” A vio-
|éncia impacta os individuos e também traz desfechos adversos do ponto de
vista social e econdmico, com graves consequéncias para as familias, a comu-
nidades e a sociedade em geral. Define-se violéncia como “uso de forca fisica
ou poder, em ameaga ou, na pratica, contra si proprio, outra pessoa ou contra
um grupo ou comunidade que resulte ou possa resultar em softrimento, morte,
dano psicolégico, desenvolvimento prejudicado ou privagio”.®”
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CNE em Violéncia Sexual e Interrupgdo Gestacional Prevista em Lei

Uma classificacao possivel das abordagens em cada nivel, baseada no as-
pecto temporal das acdes de prevencdo, é a seguinte:@

Prevencao primaria: corresponde a agdes que pretendem prevenir a vio-

|éncia antes que ela acontega.

Prevencdo secundaria: voltada as reaces imediatas, incluindo assisténcia

médica e servigos de emergéncia ou atengao ap6s violéncia sexual.

Prevencao tercidria: cuidados prolongados apés o episddio de violéncia,

incluindo reabilitagdo e reintegragao, para diminuir o impacto das conse-

quéncias provocadas.

Porém, a atuacio dos servicos de saiide tem se ocupado com cuidados de
emergéncia diante de lesdes decorrentes da violéncia e nos processos de reabi-
litacdo e recuperaco. E importantissimo e compreensivel a atuacio nas conse-
quénciasimediatas da violéncia, mas é preciso maior investimento na prevengao
primaria.@ A violéncia esta presente na vida das mulheres sob diversas formas,
porém as estatisticas revelam que é no espago doméstico e nas relagoes afetivas
que esses episddios sdo mais frequentes.®’ Segundo a lei 11.340, de 7 de agosto
de 2006, conhecida como Lei Maria da Penha, a violéncia doméstica é definida
como “qualquer agao ou omissao baseada no género que lhe cause morte, leso,
sofrimento fisico, sexual ou psicolégico e dano moral ou patrimonial” e ocorre na
unidade doméstica, no dambito da familia ou na relagio intima de afeto, indepen-
dentemente de coabitagio e da orientagdo sexual.’ Avioléncia doméstica é uma
das formas da violéncia interpessoal.

Prevaléncia e tipos de violéncia doméstica

No Brasil, dados do Férum Brasileiro de Seguranca Publica de 2023 revelaram
aumento da violéncia doméstica durante o ano de 2022, com crescimento tan-
to dos feminicidios como de registros de agressoes. Nesse periodo, cerca de 18,6
milhdes de mulheres foram vitimas de violéncia. No Brasil, as violéncias sdo a se-
gunda causa de morte e chegam a ocupar o primeiro lugar em alguns estados. O
espagodo laré, paraalgumas mulheres, adolescentes e meninas, um lugar pouco

Protocolos Febrasgo | Ne1 | 2024 3




O papel do ginecologista-obstetra na abordagem da violéncia doméstica

acolhedor, no qual seus direitos e a seguranca se mostram constantemente ame-
acados. A subnotificagio da violéncia é um problema frequente, que incide nas
estimativas sobre o nlimero real de casos.?’ A alta prevaléncia sugere que a vio-
|éncia doméstica é um fenémeno complexo, sendo necessario desenvolver anali-
ses aprofundadas sobre sua dindmica. Destacamos a necessidade de melhorara
compreensdo sobre a dindmica da violéncia doméstica, com base na perspectiva
ecolégica, reconhecendo ndo sé fatores individuais e relacionamentos, mas tam-
bém questdes comunitarias e sociais, para alcancar uma abordagem abrangen-
te e, consequentemente, implementar estratégias para responder e prevenir a
violéncia em todas suas formas.® A violéncia esta presente em todos os grupos
etarios, mas mulheres jovens em idade reprodutiva se encontram entre as prin-
cipais vitimas, reforcando a importancia de que servicos com foco na atencio a
salde sexual e reprodutiva fiqguem alertas as manifestagdes e as consequéncias

davioléncia de género nessa populagio (Quadro1).©

Mecanismos da violéncia doméstica e

barreiras para seu rompimento

A violéncia doméstica opera como um ciclo. Isso mostra como, geralmente, a
violéncia se intensifica, mediante episddios que se tornam recorrentes e que au-
mentam em gravidade e frequéncia.?” O ciclo da violéncia foi descrito pela psico-
loga Lenore Walker baseado em entrevistas em profundidade conduzidas com
mulheres em situagio de violéncia em seus relacionamentos intimos. Nele, des-
creve-se uma série de padrdes que permitem entender o comportamento ciclico
da violéncia. No modelo em geral, incluem-se trés etapas, sendo possivel iden-
tificar uma fase de acimulo de tensoes, seguida do episédio agudo e, na conti-
nuagdo, a denominada “lua de mel”, etapa de pedido de desculpas e procura de
reconciliacao, até que o ciclo se repita.® Considerar o carater ciclico da violéncia
permite reconhecer que eventos passados e recentes de violéncia podem estar
presentes em diversas etapas, afetando negativamente a qualidade de vida e o
bem-estar de mulheres, meninas e adolescentes durante sua vida (Quadro 2).?
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Quadro 1. Tipos de violéncia

Egﬁ;ﬂ; B Definigao Exemplos
Fisica Qualquer conduta que ofenda a Espancamento; atirar objetos; sacudir, apertar
integridade ou satde corporal da os bragos; estrangulamento; sufocamento;
mulher lesBes com objetos cortantes ou perfurantes;
ferimentos por queimaduras ou armas de fogo;
tortura
Psicolégica | Qualquer conduta que cause Ameagcas, constrangimento, humilhagdo,
dano emocional e diminui¢do da manipulagdo, isolamento, vigilancia constante,
autoestima; prejudique e perturbe o perseguicdo costumaz, insultos, chantagem,
pleno desenvolvimento da mulher; exploragdo, limitagdo do direito de ir e vir,
ou vise desagradar ou controlar suas | ridicularizagdo, tirar a liberdade de crenga,
agOes, comportamentos, crengas e distorcer e omitir fatos para deixar duvida
decisdes sobre memodria e sanidade (gaslighting)
Sexual Qualquer conduta que constranja Estupro; obrigar a mulher a fazer atos sexuais
a presenciar, manter ou participar que causam desconforto ou repulsa; impedir
de relagdo sexual ndo desejada, 0 uso de métodos contraceptivos ou forgar a
mediante intimidagdo, ameaga, coagdo | mulher a abortar; forgar matriménio, gravidez
ou uso da forga ou prostituicdo por meio de coagdo, chantagem,
suborno ou manipulagdo; limitar ou anular o
exercicio dos direitos sexuais e reprodutivos
da muther
Patrimonial | Qualquer conduta que configure Controlar o dinheiro; deixar de pagar pensao
retencdo, subtragdo, destruicdo alimenticia; destruir documentos pessoais;
parcial ou total de seus objetos, furto, extorsdo ou dano; estelionato; privar de
instrumentos de trabalho, bens, valores ou recursos econdmicos; causar
documentos pessoais, bens, valores danos propositais a objetos da mulher ou dos
e direitos ou recursos econémicos, quais ela goste
incluindo os destinados a satisfazer
suas necessidades
Moral Qualquer conduta que configure Acusar a mulher de traigdo; emitir juizos
caltinia, difamagdo ou injuria morais sobre sua conduta; fazer criticas
mentirosas; expor a vida intima; rebaixar a
mulher por meio de xingamentos que incidem
sobre sua indole; desvalorizar a vitima pelo seu
modo de se vestir

Fonte: Sdnchez et al.®

A percepcio da dindmica das relagbes violentas e a compreensdo das

dificuldades e barreiras que enfrentam as mulheres para romper o ciclo sdo

aspectos importantes para a deteccao precoce e a identificagdo de alternativas

assistenciais. Sair do ciclo da violéncia ndo é uma decisao facil para as mulhe-

res. Miltiplas sdo as barreiras que elas enfrentam, algumas delas s30:®
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Quadro 2. Fases do ciclo da violéncia

Fases do ciclo Comportamentos

|. Aumento de tensdo Acumulam-se as tensdes; emergem agressdes verbais, controle, ciimes,
humilhagdes, ameagas e destruicdo de objetos por parte do agressor

A mulher minimiza a situagdo, pode ter atitude de justificar o
comportamento e tenta controlar “fatores externos” que supostamente
“provocam” os atos violentos, assim como nega para os outros a
situacdo que esta vivenciando. Emergem sentimentos de tristeza,
anglstia, ansiedade, medo e desilusdo

Il. Ataque violento A tensdo acumulada se materializa em violéncia verbal, fisica,
psicoldgica, moral ou patrimonial. A mulher pode ficar deprimida e
ocultar as lesdes fisicas. Aparecem prejuizos para a satide mental, como
insbnia, perda de peso, fadiga constante, ansiedade, entre outros. Nessa
fase, a mulher pode ter uma reagdo de procura de ajuda nas redes de
apoio primaria e/ou secunddria, denunciar e separar-se do agressor

lIl. “Lua de mel” Fase de arrependimento, perddo, reconciliagdo e promessas por parte
do agressor, até a mulher voltar a viver novamente momentos mais
tensos. A mulher acredita no perddo e pode se sentir culpada, confusa
e pressionada para manter o vinculo. Nessa fase acontecem a tentativa
de retirada das dentincias e o abandono dos grupos de ajuda, em caso
de ter sido procurada algum tipo de assisténcia

Fonte: adaptado de Instituto Maria da Penha.”

Vergonha e temor por sua seguranca e a de seus filhos.

Sentimento de culpa pelos episddios de violéncia.

NZo ter o controle de suas decisdes.

Expectativas de mudancas da conduta do agressor.

Agressoes e seus agravos minimizados.

Dependéncia afetiva e econdémica.

Medo de perder os filhos.

Experiéncias negativas prévias ao procurar ajuda.

Falta de privacidade e oportunidades para denunciar as situagdes de
violéncia.

Papel dos servicos de satide e impactos

clinicos da violéncia doméstica

Vrias organizages internacionais desenvolveram declaragbes, orientagdo ética e
recomendacbes sobre violéncia doméstica e por parceiro intimo em ambientes de
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CNE em Violéncia Sexual e Interrupgdo Gestacional Prevista em Lei

salide. Organizagdes como a American Medical Association (AMA), American Academy
of Family Physicians (AAFP), Emergency Nurses Association (ENA) e American Academy
of Pediatrics (AAP), entre outras, reconhecem a importancia do rastreio de experién-
cias de violéncia. O American College of Obstetricians and Gynecologists (ACOG) concor-
daque, durante a gravidez e em consultas ginecolégicas, € necessario implementar
uma triagem de forma sistematica. Da mesma forma, a International Federation of
Gynecology and Obstetrics (FIGO) tem uma publicagdo intitulada FIGO Shouts ‘No’ to
Violence Against Women, reforcando as consequéncias das experiéncias de violéncia
domeéstica e o papel dos ginecologistas e obstetras para abordar essa questao, que
também é uma preocupagio para a FEBRASGO. 2

Uma série de condigdes minimas é necessaria para enfrentar a violéncia
nesse contexto, como protocolo especifico, treinamento para profissionais, am-
biente com privacidade, confidencialidade e um sistema de encaminhamen-
to. Especialmente durante a gravidez, a violéncia doméstica é uma questdo
relevante a ser abordada, considerando que o vinculo com os profissionais de
salde e o nimero de atendimentos s3o maiores.™

Osistema de saide é reconhecido como um setor-chave, pois as mulheres
que sofrem violéncia doméstica podem apresentar condicGes clinicas associa-
das a violéncia. Os servicos de salide sdo, por vezes, o primeiro contato para
sobreviventes de violéncia, e algumas condi¢des clinicas associadas a situacdes
de violéncia podem ser identificadas durante as consultas.

A seguir, alguns sinais e sintomas da satde mental, sexual e reprodutiva
ou gerais que podem estar relacionados a violéncia doméstica:©

Salide mental: sintomas de depressao e ansiedade; sindrome do panico;

estresse poOs-traumatico; transtornos do sono; automutilacio; ideacao

suicida; abuso de alcool e outras substancias; problemas emocionais e

comportamentais das criangas.

Salde sexual e reprodutiva: lesdes repetidas ou mal explicadas;

InfeccBes Sexualmente Transmissiveis de repeticdo e HIV; gestacbes
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nao desejadas; dor pélvica; dispareunia e demais transtornos/disfun-
¢Oes sexuais; infecgdes urinarias de repeticdo; atraso no inicio do pré-
-natal ou ndo realizagdo dele.

Queixas gerais: dores cronicas; distirbios gastrintestinais; problemas do
sistema nervoso central — dores de cabeca, problemas cognitivos, perda
auditiva, cefaleias; consultas repetidas sem diagnéstico claro; parceiro
intrusivo durante as consultas.

Abordagem da violéncia doméstica durante

o atendimento ginecoldgico e obstétrico

Ainclusio desse tema na rotina assistencial estd sustentada na abordagem centra-
da na pessoa e na garantia do bem-estar baseado na integralidade nos cuidados
em salde. Para melhores resultados em satde, é necessario investir na utilizagao
de tecnologias de cuidado, contando com agBes para fortalecimento do vinculo
entre profissional e usudria, do acolhimento, da escuta qualificada e da educagao
em salde. As consultas s3o uma oportunidade para acolher e apoiar as mulheres
em situacio de violéncia e oferecer informacio a respeito dos servigos e encami-
nhamentos disponiveis. Em condicGes de retornos frequentes, o contato sistema-
tico com as equipes multiprofissionais é uma oportunidade para abordar temas
sensiveis, que afetam a satide e o bem-estar das mulheres e de pessoas préximas
a elas. Clinicas de pré-natal, em especial, podem ser entendidas como “servicos
sentinela”, o que significa que, dentro desses espagos, deve ser favorecida a escu-
ta ativa do discurso sobre possiveis situagbes de violéncia atual ou pregressa.®™ A
abordagem desse tema precisa de sensibilizagdo e preparagdo dos profissionais
para o acolhimento de relatos de violéncia que, de maneira espontanea, as mulhe-
res apresentem nas consultas, assim como a elaboragdo de perguntas que favore-
¢am uma abordagem direta ou indireta dentro dos servigos de saiide, criando um
ambiente onde essas mulheres se sintam confortaveis para falar sobre o tema.t
E importante citar a importancia do vinculo de confianga e respeito; inicialmente
fazer perguntas gerais sobre os relacionamentos ou sobre situagdo em casa; fazer
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CNE em Violéncia Sexual e Interrupgdo Gestacional Prevista em Lei

primeiramente perguntas abertas para facilitar a interacao; realizar contato visual
frequente e sutil, de acordo com as circunstancias; observar aspectos da comuni-
cacao verbal e ndo verbal e, principalmente, fazer perguntas sem julgamentos,
evitando culpabilizagdo e vitimizacio da sobrevivente. No quadro 3 sugestdes de
perguntas diretas e indiretas na abordagem da violéncia doméstica e relatos es-
pontineos que podem levar ao diagnéstico de situacdes de a violéncia.t

Quadro 3. Sugestdes de perguntas diretas e indiretas na abordagem da
violéncia doméstica

Perguntas diretas:

Como vocé deve saber, hoje em dia ndo é raro escutarmos sobre pessoas que foram agredidas fisica,
psicolégica ou sexualmente ao longo de suas vidas e sabemos que isso pode afetar a satide, mesmo
anos mais tarde. Isso aconteceu alguma vez com vocé?

Perguntas indiretas:

Estd tudo bem em sua casa, com seu companheiro?

Vocé estd com problemas no relacionamento familiar?

Vocé se sente humilhada ou agredida?

Vocé acha que os problemas em casa estdo afetando sua saude?

Vocé e seu marido (ou filho, ou pai, ou familiar) brigam muito?

Quando vocés discutem, ele fica agressivo?

Fonte: Sanchez et al.t4

Relatos ESpOI’Ité\\HEOS SngEStiVOS

de violéncia doméstica

Ataques a entes queridos, objetos pessoais ou a animais de estimacao; restricio
de liberdades individuais (impedimento de trabalhar fora; estudar; ou sair de
casa, mesmo para visitas a familiares); praticas que resultam em restri¢des de
liberdades, como ndo disponibilizar dinheiro; ameacas de agressao ou brigas
verbais associadas as saidas; humilhagio (maus-tratos, desqualificagdes pabli-
cas ou privadas), xingamentos e ofensas por conhecidos e/ou familiares; discus-
sOes e brigas verbais frequentes; ameagas de agressao; ameagas com armas ou
instrumentos de agressao fisica; relacdes sexuais forcadas; submissao a praticas
sexuais indesejadas; agressao fisica de qualquer espécie constituem formas de
violéncia doméstica. Ha uma estratificagdo do risco da violéncia, que ndo é de-
finitiva, podendo transitar rapidamente do baixo para o alto risco (Figura 1).09
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O papel do ginecologista-obstetra na abordagem da violéncia doméstica

Fique atenta!
Avioléncia esta
presente

p _ VOCEio

Ridicularizar/Ofender

ESTASOZINH

Fonte: Violentdmetro.*s

Figura 1. Situac@es de violéncia, conforme o risco.

Cada servico/localidade deve reconhecer quem sdo seus pontos de apoio
para cuidado de mulheres em situacdo de violéncia; quando possivel, a equipe
multidisciplinar deve ser chamada (servigo social, psicologia etc.). Sdo suges-
toes de pontos de apoio além do servico de sadde: ™

Centros de Referéncia e Cidadania da Mulher.

Centros de Defesa e de Convivéncia da Mulher (CDCM).

Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (Creas).

Varas e Anexos de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher

(Férum).

Delegacias comuns ou especializadas no atendimento a mulher (Deam).

Defensoria Piblica, como o Niicleo Especializado de Promogao e Defesa

dos Direitos da Mulher (Nudem).

Ministério Publico.

Pontos de economia solidaria.

Abrigos.

OrganizagOes nao governamentais.
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Fluxograma de conduta

Consulta Ginecologica ou
Obstétrica

[ Privacidade %NAO—»[ Néo aborde o tema ]

E |

Perguntas diretas Perguntas indiretas [ Relato espontaneo }

v
[ wedio ]

ntacao,
encaminhamento

Fonte: elaboragdo prdpria.

Recomendagbes finais

O médico ginecologista e obstetra é o profissional de salide que mais acesso
tem a conversa com as clientes sobre suas questdes intimas. E a esse profissio-
nal que a mulher poderia se dirigir e encontrar espago para referir suas quei-
xas e davidas acerca da sexualidade e de outras necessidades. Considerando
a importancia da violéncia doméstica e sua frequéncia, podendo resultar em
sérios problemas de salde, fisicos e mentais, e até nao tdo raramente em situ-
acoes de risco de morte, consideramos importante estabelecer rotineiramente
um minimo de perguntas nas consultas médicas de ginecologia e obstetricia,
possibilitando uma abordagem a mais sobre violéncia, com vistas a satide e a
prevencao de riscos para a mulher. O treinamento e a capacitagio dos residen-
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O papel do ginecologista-obstetra na abordagem da violéncia doméstica

tes em ginecologia e obstetricia para a identificacdo de violéncia doméstica
contra a mulher fazem-se necessarios. Do mesmo modo, os eventos cientificos
da nossa especialidade devem dedicar um espago para abordagem desse tema
tdo importante para a satide feminina e familiar.
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