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RESUMO: O objetivo desse estudo foi realizar uma analise documental afim de identificar as caracteristicas
sociodemograficas das mulheres vitimas de violéncia doméstica e seus agressores, incluindo os tipos de
violéncia sofrida e as formas de agressao utilizadas. Trata-se de um estudo exploratorio, retrospectivo, de corte
transversal a partir da andlise documental, com abordagem quantitativa. O estudo foi realizado no Setor de
Vigilancia Epidemiolégica em uma cidade do interior do Estado de Sdo Paulo. A analise das 219 "Fichas de
Notificagdo Compulséria de Violéncia Doméstica e/ou Outras Violéncias Interpessoais” permitiu identificar
as caracteristicas das mulheres vitimas de violéncia. A maioria relatou ser de cor branca, com idade entre 25
e 34 anos, ensino médio completo e estado civil solteira. Quanto a caracterizagdo da violéncia, a maioria dos
casos ocorreu na residéncia da vitima, de forma recorrente, predominando a violéncia fisica, com uso de forga
corporal/espancamento ¢ um Unico envolvido. Em relacdo ao autor da violéncia, observou-se que se tratava,
em sua maioria, de parceiros intimos, do sexo masculino, com idade entre 20 e 59 anos, sem indicios de
consumo de alcool. Essas informagdes refor¢am a importancia de a¢des integradas que envolvam ndo apenas
o sistema de saude, mas também areas como educagdo e assisténcia social, promovendo a conscientizagao,
suporte as vitimas e inclusdo de estratégias preventivas voltadas aos fatores de risco identificados.
Descritores: Violéncia doméstica; Violéncia por parceiro intimo; Violéncia contra a mulher.

ABSTRACT: The objective of this study was to conduct a documentary analysis to identify the
sociodemographic characteristics of women victims of domestic violence and their aggressors, including the
types of violence experienced and the forms of aggression used. This is an exploratory, retrospective, cross-
sectional study based on documentary analysis with a quantitative approach. The study was conducted at the
Epidemiological Surveillance Sector in a city in the interior of the State of Sdo Paulo. The analysis of 219
"Mandatory Notification Forms of Domestic Violence and/or Other Interpersonal Violence" allowed the
identification of the characteristics of women victims of violence. Most reported being white, aged between
25 and 34 years, having completed high school, and being single. Regarding the characterization of violence,
most cases occurred at the victim's residence, on a recurring basis, with physical violence predominating,
involving bodily force/beatings and a single perpetrator. Concerning the aggressor, it was observed that the
majority were intimate partners, male, aged between 20 and 59 years, with no evidence of alcohol
consumption. These findings reinforce the importance of integrated actions involving not only the health
system but also education and social assistance sectors, promoting awareness, victim support, and preventive
strategies targeting the identified risk factors.

Keywords: Domestic violence; Intimate partner violence; Violence against women.

RESUMEN: El objetivo de este estudio fue realizar un analisis documental para identificar las caracteristicas
sociodemograficas de las mujeres victimas de violencia doméstica y sus agresores, incluyendo los tipos de
violencia sufrida y las formas de agresion utilizadas. Se trata de un estudio exploratorio, retrospectivo, de corte
transversal basado en analisis documental con un enfoque cuantitativo. El estudio se llevo a cabo en el Sector
de Vigilancia Epidemiologica de una ciudad del interior del Estado de Sao Paulo. El analisis de 219 "Fichas
de Notificacion Obligatoria de Violencia Doméstica y/u Otras Violencias Interpersonales” permiti6 identificar
las caracteristicas de las mujeres victimas de violencia. La mayoria informo ser de raza blanca, tener entre 25
y 34 afios, haber completado la educacion secundaria y ser soltera. En cuanto a la caracterizacion de la
violencia, la mayoria de los casos ocurrieron en la residencia de la victima, de manera recurrente,
predominando la violencia fisica, con uso de fuerza corporal/golpizas y un unico agresor. En relacion al
agresor, se observd que, en su mayoria, eran parejas intimas, hombres, con edades entre 20 y 59 afios, sin
indicios de consumo de alcohol. Estos hallazgos refuerzan la importancia de acciones integradas que
involucren no solo al sistema de salud, sino también a los sectores de educacion y asistencia social,
promoviendo la concienciacion, el apoyo a las victimas y estrategias preventivas enfocadas en los factores de
riesgo identificados.

Palabras clave: Violencia doméstica; Violencia de pareja intima; Violencia contra la mujer.
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INTRODUCAO

O crescimento da violéncia tem chamado aten¢do da comunidade Internacional por
ser um fator que impede o desenvolvimento humano .

A violéncia contra as mulheres, apesar de ser a mais propagada € pouco reconhecida
como uma violagdo de direitos humanos no mundo, sendo um grave problema de satde
publica que muitas vezes culmina com o homicidio ou feminicidio 2.

As manifestacoes da violéncia vao desde o assédio e outras formas de abuso verbal,
até a violéncia fisica, abuso sexual e a morte .

A satde da mulher vitima de violéncia doméstica ¢ afetada de diversas formas e em
varios campos. As marcas do sofrimento decorrente da violéncia trazem sequelas ndo so
fisicas, mas estdo associadas a quadros de ideagdo suicida, perda de autoestima, depressao,
fobias, pesadelos, crises de angustia, psicoses, medo de relagdes sexuais, dentre outros .

Diante do exposto, ¢ essencial compreender o perfil da mulher vitima de violéncia e
de seu agressor, a fim de instituir politicas publicas que visem contribuir para a seguranca
fisica e a saude dessa mulher.

Partindo da hipdtese de que os maiores indices de violéncia acometem mulheres de
classe social baixa, moradoras na periferia, negras, com baixa escolaridade, optamos pela
realizacdo desse estudo a fim de identificar as caracteristicas sociodemograficas das
mulheres vitimas de violéncia em uma cidade do interior do Estado de Sdo Paulo.
OBJETIVO

Realizar uma andlise documental afim de identificar as caracteristicas
sociodemograficas das mulheres vitimas de violéncia doméstica e seus agressores, incluindo
os tipos de violéncia sofrida e as formas de agressao utilizadas.

Objetivo especifico
Oferecer para a institui¢ao sediadora, dados para subsidiar agdes de combate a
violéncia contra a mulher.
MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo exploratério, de corte transversal a partir da analise
documental, com abordagem quantitativa.

O estudo foi realizado no Setor de Vigilancia Epidemiologica em uma cidade do
interior do Estado de Sdo Paulo.

O Instrumento de estudo utilizado foi composto de um questiondrio baseado na
“Ficha de Notificagdo Compulsoria de Violéncia Doméstica Sexual e/ou outras Violéncias

Interpessoais”. Esta ficha atende ao Decreto-Lei no 5.099 de 03/06/2004, que regulamenta



a Leino 10.778/2003, que institui o servigo de notificacdo compulsodria de violéncia contra
a mulher.

Esse questionario consiste em trés subdivisdes sendo, a caracterizagao
sociodemografica da vitima, caracterizagdo do agressor e caracterizagdo da violéncia.

A solicitagdo para a realizagdo da pesquisa foi encaminhada para apreciagdo e
aprovacao da instituicao sediadora. Os dados foram coletados, apds autorizagdo do Comité
de Etica em Pesquisa do Instituto Paliar sob nimero de CAAE: 84374524.2.0000.0313.

A analise de dados quantitativos foi realizada no programa Microsoft Office Excel
365. Foi realizada a analise estatistica descritiva com medidas de tendéncia central.

O estudo foi realizado a partir da analise da “Ficha de Notificagdo Compulsoria de
Violéncia Doméstica Sexual e/ou outras Violéncias Interpessoais” disponivel no setor de
Vigilancia Epidemioldgica do Municipio abrangendo os anos de 2022 e 2023.

A amostra foi constituida a partir de 219 Notificagdes Compulsdrias disponiveis no
setor de Vigilancia Epidemioldgica do Municipio abrangendo os anos de 2022 e 2023.

Foram considerados critério de inclusao para esse estudo as “Fichas de Notificacao
Compulsoria de Violéncia Doméstica Sexual e/ou outras Violéncias Interpessoais”
preenchidas correta e completamente e foram considerados critérios de exclusdo “Fichas de
Notificagdo Compulsoéria de Violéncia Doméstica Sexual e/ou outras Violéncias
Interpessoais” preenchidas de forma incorreta, com vitimas do sexo masculino, violéncia
autoprovocada e criangas até 10 anos de idade.

Toda pesquisa envolve riscos em tipos e gradacdes variadas, com possibilidade de
danos imediatos ou posteriores, no plano individual ou coletivo. Embora todas as medidas
para a preservacao dos dados durante a coleta tenham sido tomadas, ndo podemos descartar
o risco de vazamento de informagdes sensiveis advindos de pessoas ndo envolvidas
diretamente no projeto. Visando minimizar a exposi¢ao a esses riscos, a coleta de dados foi
realizada em local privativo, estipulado pela instituicdo sediadora. O processo de
anonimacao foi utilizado em todos os questiondarios, respeitando assim a Lei de Protegao
de Dados. Os dados fisicos foram armazenados sob responsabilidade do pesquisador
principal em local seguro até o descarte que deve ocorrer em 2029.

Os dados digitais estdo armazenados em computador pessoal do pesquisador
principal em pasta segura sob senha de acesso e serdo apagados apos o periodo de 5 anos.
Para o descarte seguro de informacgodes fisicas, como papéis, documentos e rascunhos, sera

utilizada a fragmentadora.



Deve-se direcionar esfor¢os na implementacdo de estratégias que visem instituir
medidas que resguardem os direitos das mulheres e diminuam os indices de violéncia

doméstica.

RESULTADOS

A andlise das 567 “Fichas de Notificagdo Compulsoria de Violéncia Doméstica
Sexual e/ou Outras Violéncias Interpessoais”, disponiveis no setor de Vigilancia
Epidemiologica resultou nas seguintes informagdes, 194 fichas referentes a 2022 e 373
fichas referentes a 2023. Destas, 126 fichas foram descartadas por serem referentes a
violéncia autoprovocada, 190 fichas por serem do sexo masculino, 11 fichas de criancas
menores de 10 anos e 21 fichas por estarem incompletas. Apos a exclusao, restaram 219
fichas que foram utilizadas para a composi¢ao da amostra.

A andlise dos dados possibilitou identificar as caracteristicas das mulheres vitimas
de violéncia, bem como do agressor e do mecanismo e local onde ocorreu.

Comparando a quantidade de notifica¢des ocorridas em 2022 e 2023, observa-se um
aumento de 229,4% dos casos de violéncia contra a mulher.

A caracterizacdo sociodemografica das fichas de violéncia, segundo os dados
notificados, indica que a faixa etaria predominante esta entre 25 e 34 anos. Em 2022, foram
registrados 16/51 (31,4%) casos nessa faixa etdria, e, em 2023, houve um aumento para
53/168 (31,5%) casos. Em um estudo realizado no estado do Amazonas, envolvendo 291
mulheres, revelou que a faixa etaria com maior incidéncia de violéncia corresponde a
mulheres entre 24 e 34 anos, representando 95 casos. Isso refor¢ca um perfil etario comum
entre as mulheres vitimas de violéncia .

A Tabela 1 apresenta a caracterizagao sociodemografica das vitimas.

Tabela 1 - Caracterizacido Sociodemografica da Vitima. Campo Limpo Paulista. 2024

Variaveis 2022 2023 Total
N % N % N
51 168 219
Faixa Etaria
10a 14 2 3,9 5 3,0 7
15a24 14 27,5 41 24,4 55
25a34 16 31,4 53 31,5 69
35a44 13 25,5 33 19,6 46
45a54 3 5,9 21 12,5 24
55a64 3 5,9 10 6,0 13

642 90 0 0 5 3,0 5




Tabela 1 (continuagio) - Caracterizacio Sociodemografica da Vitima. Campo Limpo Paulista. 2024

Variaveis 2022 2023 Total
N (51) % N (168) % N

Raca/Cor
Branca 31 60,8 101 60,1 132
Preta 4 7,8 12 7,1 16
Amarela 1 2,0 0 0,0 1
Parda 11 21,6 53 31,5 64
Ignorado 4 7,8 2 1,2 6
Escolaridade
1° a 4° Série Incompleto do EF 0 0,0 5 3,0 5
4° Série Completa do EF 2 39 11 6,5 13
5° a 8° Série Incompleta do EF 5 9,8 4 2.4 9
Ensino Fundamental Completo 3 5,9 26 15,5 29
Ensino Médio Incompleto 1 2,0 4 2,4 5
Ensino Médio Completo 15 29,4 30 17,9 45
Educacao Superior Incompleto 3 5,9 6 3,6
Educac¢éo Superior Completo 2 3,9 6 3,6 8
Ignorado 19 37,3 58 34,5 77
Nao se aplica 1 2,0 18 10,7 19
Situa¢do Conjugal/Estado Civil
Solteira 27 52,9 75 44,6 102
Casada/Unido Consensual 17 33,3 54 32,1 71
Viava 0 0,0 3 1,8 3
Separada 5 9,8 22 13,1 27
Nao se aplica 1 2,0 5 3,0 6
Ignorado 1 2,0 9 5,4 10

Quanto a raca/cor notificados, as notificacdes demonstraram que em 2022,
31/51(60,8%) mulheres se declararam brancas e em 2023, 101/168 (60,1%). Esses dados
foram de encontro com pesquisa realizada no Rio Grande do Sul, com 971 mulheres, onde
821 se declararam brancas 6. Porém, divergem do estudo realizado em Rondonia, que apos
a andlise de 1696 fichas, identificou que 1082 se declararam negras ’. Isso pode ser uma

caracteristica associada a regido onde os estudos foram realizados.

Para a discussdao dos dados sobre escolaridade neste estudo, observou-se que em
2022, 19/51 fichas (37,3%) responderam como “ignorado”. Em 2023, houve um aumento
das respostas “ignorado”, com 58/168 mulheres (34,5%). Esse achado contrasta com
pesquisa realizada no Amazonas, na qual 135/291 cursaram ou estavam cursando o ensino

médio °.



Em relacdo a situacdo conjugal, este estudo trouxe uma predominancia de mulheres
solteiras ao longo dos anos analisados. No ano de 2022, foram identificadas 27/51 mulheres
solteiras, correspondendo a 52,9%, enquanto em 2023 esse numero aumentou para 75/168
mulheres, representando 44,6% do total. Esse dado estd em concordancia com uma pesquisa
realizada em Ronddnia, na qual 808 das 1.696 mulheres entrevistadas eram solteiras,
evidenciando a predominancia desse estado civil 7. Em Mato Grosso do Sul, por outro lado,
o estudo revelou que 5.481 das 9.950 mulheres participantes eram casadas ou viviam em

unido consensual, destacando diferencas nos perfis de estado civil ®.

Em 2022, 6 mulheres estavam gestantes no momento da agressao, sendo que 2/6
(33,3%) no primeiro trimestre e 4/6 (66,6%) no terceiro trimestre. Ja no ano de 2023, 7
mulheres estavam gestantes, sendo 6/7 (85,7%) no primeiro trimestre ¢ 1/7 (14,3%) no
segundo trimestre. Esse dado vai de encontro com estudo realizado em Rondonia, com 1.696
notificacdes que apontaram que 190 mulheres estavam gravidas, no momento da agressao,
na qual, 73 mulheres estavam no primeiro trimestre, 49 no segundo trimestre e 57 no terceiro
trimestre respectivamente, € 11 ndo tiveram a idade gestacional informada ’.

Quanto a zona de residéncia, em 2022, 42/51 (82,4%) das notificagdes apontaram
que as mulheres vitimas de violéncia residiam em &rea urbana, com um aumento
significativo dessa tendéncia em 2023, para 147/168 (87,5%). Esse crescimento sugere uma
concentragdo crescente de vitimas de violéncia nas zonas urbanas. Em contraste, uma
pesquisa realizada em Salvador, Bahia, revelou que todas as 29 mulheres participantes do
estudo, estavam localizadas em bairros periféricos da cidade °.

Em relagdo a ocupagdo profissional da vitima, tanto em 2022 quanto em 2023, ndo
foi possivel estabelecer um perfil profissional, ja que a maioria das notifica¢cdes apontaram
esses dados como “ignorado” ou “outros”.

A andlise das fichas de notificacdo também possibilitou a caracterizacdo da
violéncia, quanto ao local de ocorréncia, nimero de agressores, motivagao, meio de
agressao e tipo de violéncia. A Tabela 2 expressa esses achados.

O tipo de violéncia prevalente em 2022 foi a fisica, correspondendo a 51/87 (58,6%)
casos, enquanto em 2023 foram registrados 148/244 (60,7%) notificacdes. Esse padrao ¢
similar ao identificado em estudo realizado no Mato Grosso do Sul, que apontou um total

de 9131/9950 (91,8%) ocorréncias de violéncia fisica ®.



Tabela 2 — Caracterizacao da Violéncia.

Campo Limpo Paulista. 2024

Variaveis 2022 2023 Total

N (51) % N (168) % N
Zona de Ocorréncia
Urbana 44 86,3 157 93,5 201
Rural 3 59 1,8 6
Periurbana 39 1,8 5
Ignorado 2 39 3,0 7
Local de Ocorréncia
Residéncia 36 70,6 129 76,8 165
Escola 1 2,0 1 0,6 2
Local de Pratica Esportiva 0,0 1 0,6 1
Bar ou Similar 1 2,0 1 0,6 2
Via Publica 12 23,5 18 10,7 30
Comércio/Servigos 0 0,0 3 1,8 3
Industria/Construgao 0 0,0 2 1,2 2
Outros 1 2,0 3 1,8 4
Ignorado 0 0,0 10 6,0 10
Ocorreu Outras Vezes?
Sim 30 58,8 39 23,2 69
Nio 20 39,2 20 11,9 40
Ignorado 1 2,0 109 64,9 110
Essa Violéncia Foi Motivada Por:
Sexismo 1 2,0 5 3,0 6
Homofobia/Lesbofobia/Bifobia/Transfobia 2 3,9 0 0,0 2
Conflito Geracional 16 31,4 41 24.4 57
Situa¢do de Rua 1 2,0 1 0,6 2
Outros 10 19,6 33 19,6 43
Nao se aplica 1 2,0 16 9,5 17
Ignorado 20 39,2 72 42,9 92
Tipo de Violéncia

N (87) % N (244) % N
Fisica 51 58,6 148 60,7 199
Psicoldgica/Moral 24 27,6 67 27,5 91
Tortura 5 5,7 11 4,5 16
Sexual 1 1,1 3 1,2 4
Financeira/Economica 2 2,3 1 0,4 3
Negligéncia/Abandono 1 1,1 0 0,0 1
Intervengao Legal 1 1,1 1 0,4 2
Outros 2 2,3 1 0,4 3
Nio 0 0,0 9 3,7 9
Ignorado 0 0,0 3 1,2 3
Meio de Agressao

N (82) % N (272) % N
Forca Corporal/Espancamento 45 54,9 125 46,0 170
Enforcamento 12 14,6 25 9,2 37
Obj. Contundente 10 12,2 15 5,5 25
Obj. Pérfuro-Cortante 4 4,9 25 9,2 29



Tabela 2 (continuagio) — Caracterizacio da Violéncia. Campo Limpo Paulista. 2024

Variaveis 2022 2023 Total

N (51) % N (168) % N
Substancia/Obj. Quente 0 0,0 2 0,7 2
Envenenamento, Intoxicacdo 0 0,0 5 1,8 5
Arma de Fogo 0 0,0 2 0,7 2
Arma Branca 0 0,0 31 11,4 31
Ameaca 11 13,4 28 10,3 39
Outro 0 0,0 3 1,1 3
Nio 0 0,0 2,9 8
Ignorado 0 0,4 1,1 3
Se Ocorreu Violéncia, qual o Tipo?
Assédio Sexual 0 0,0 2 1,2 2
Estupro 1 2,0 1 0,6 2
Exploracdo Sexual 0 0,0 1 0,6 1
Nio 49 96,1 134 79,8 183
Nao se aplica 0 0,0 16 9,5 16
Ignorado 1 2,0 14 8,3 15
Procedimento Realizado

N (53) % N (168) % N
Profilaxia DST 1 1,9 0 0,0 1
Profilaxia HIV 1 1,9 0 0,0 1
Contracepc¢do de Emergéncia 1 1,9 0 0,0 1
Nio 15 28,3 82 48,8 97
Nao se aplica 18 34,0 26 15,5 44
Ignorado 17 32,1 60 35,7 77
Numero de Envolvidos
Um 46 90,2 132 78,6 178
Dois ou Mais 4 7,8 29 17,3 33
Ignorado 1 2,0 7 4,2 8
Encaminhamento

N (74) % N (231) % N
Rede de Saude 34 459 137 59,3 171
Rede de Atendimento a Mulher 7 9,5 2 0,9 9
Conselho Tutelar 1 1,4 3 1,3 4
Delegacia Especializada de Protegdo a Crianca e 1 1,4 3 1,3 4
Adolescente
Delegacia de Atendimento & Mulher 1 1,4 21 9,1 22
Outras Delegacias 26 35,1 57 24,7 83
Ignorado 4 54 8 35 12
Violéncia Relacionada ao Trabalho
Sim 0 0,0 3 1,8 3
Nio 39 76,5 125 74,4 164
Ignorado 12 23,5 40 23,8 52
Se sim, foi Emitida a Comunicacao de Acidente
de Trabalho (CAT)
Nio 16 31,4 77 45,8 93
Nao se aplica 13 25,5 19 11,3 32
Ignorado 22 43,1 72 42,9 94




Quanto a zona de ocorréncia da violéncia, a analise das fichas de notificacao
compulsoria revelou que a area urbana predominou em ambos os anos avaliados. Em 2022,
registraram-se 44/51 (86,3%) notificacdes de mulheres agredidas na zona urbana, e em 2023
esse numero subiu para 157/168 (93,5%). Esses achados sdo semelhantes a um estudo
realizado em Rondodnia, onde a area urbana também prevaleceu como principal zona de
ocorréncia, com 1313/1696 (77,42%) notificagdes ’.

J& a analise do local de ocorréncia da violéncia demonstrou que a maioria dos casos,
36/51(70,6%) em 2022 e 129/168 (76,8%) em 2023 ocorreu na residéncia da propria vitima.
Esses achados vao de encontro com os dados de um estudo realizado em Rondodnia, onde a
residéncia da propria vitima também foi identificada como o local mais comum de
ocorréncia, totalizando 1106/1696 (65,21%) casos .

O tipo de violéncia prevalente em 2022 foi a fisica, correspondendo a 51/87 (58,6%)
casos, enquanto em 2023 foram registrados 148/244 (60,7%) notificacdes. Esse padrao ¢
similar ao identificado em estudo realizado no Mato Grosso do Sul, que apontou um total
de 9131/9950 (91,8%) ocorréncias de violéncia fisica ®.

Em relacdo ao meio de agressdo, os dados analisados demostraram que a forca
corporal/espancamento foi o método predominante, com 45/82 (54,9%) dos casos em 2022
e 125/272 (46%) em 2023. Os resultados estdo em concordancia com um estudo realizado
no Mato Grosso do Sul que apontou que a forga corporal/espancamento como o meio de
agressdo prevalente, totalizando 9131/9950 dos casos ®.

Tanto em 2022 quanto em 2023, a agressdo foi praticada por apenas uma pessoa.
Esses dados coincidem com os resultados de um estudo similar realizado em Mato Grosso
do Sul, onde também foi observada uma predominancia de agressdes perpetradas por um
tinico individuo, representando 7.799 dos 9.950 casos analisados ®.

Em rela¢do ao encaminhamento ap6s a violéncia, as notificagdes demonstraram que
em 2022, 34/74 (45,9%) mulheres e em 2023, 137/231 (59,3%) mulheres foram
direcionadas a rede de saude. Esses dados sdo semelhantes aos encontrados em uma
pesquisa realizada em Rondonia, na qual 649/1696 (33,8%) das notificagdes registraram
que as mulheres também foram encaminhadas para a rede de saude ’.

A Tabela 3 traz as caracteristicas do autor da violéncia, quanto a sexo, idade, vinculo

com a vitima e suspeita de uso de alcool no momento da agressao.
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Tabela 3 — Caracterizacio Sociodemografica do Autor da Violéncia. Campo Limpo Paulista. 2024

Variaveis 2022 2023 Total
N (51) % N (168) % N
Vinculo/Grau de Parentesco com a Pessoa
Atendida
Pai 3 5,9 1 0,6 4
Maie 2 3,9 8 4,8 10
Padrasto 0 0,0 3 1,8 3
Conjuge 12 23,5 47 28,0 59
Ex-conjuge 9 17,6 32 19,0 41
Namorado 4 7.8 3 1,8
Ex-namorado 1 2,0 4 2,4 5
Filho 1 2,0 9 5,4 10
Irmao 2 39 5 3,0 7
Amigo/Conhecidos 9 17,6 18 10,7 27
Desconhecido 7 13,7 10 6,0 17
Policial/Agente da Lei 0 0,0 1 0,6 1
Outros 0 0,0 11 6,5 11
Ignorado 1 2,0 16 9,5 17
Sexo do Provavel Autor
Masculino 36 70,6 119 70,8 155
Feminino 10 19,6 34 20,2 44
Ambos os Sexos 3 5,9 5 3,0 8
Ignorado 2 39 10 6,0 12
Suspeita do Uso do Alcool
Sim 19 37,3 62 36,9 81
Nao 19 37,3 78 46,4 97
Ignorado 13 25,5 28 16,7 41
Ciclo de Vida do Provavel Autor
Adolescente (10 a 19 anos) 6 11,8 8 4,8 14
Jovem (20 a 24 anos) 15 29,4 68 40,5 83
Pessoa Adulta (25 a 59 anos) 22 43,1 63 37,5 85
Pessoa Idosa (60 anos ou mais) 2 3,9 18 10,7 20
Ignorado 6 11,8 11 6,5 17

A Violéncia entre parceiros intimos (VPI), ¢ uma das formas mais frequentes da
violéncia doméstica e, nesse contexto, a maioria dos agressores ¢ composta pelos seus
denominados “parceiros intimos”: o esposo, noivo, namorado ou qualquer homem com
quem a mulher tenha uma relacio intimo-afetiva *. Os resultados desse estudo apontam o
conjuge como principal agressor nos anos analisados. Em 2022, 12/26 (46,15%) casos e,
em 2023, 47/86 (54,65%). De forma semelhante, um estudo no Parané revelou que, entre
2017 e 2021, 165/1762 notificagdes também estiveram vinculadas a conjuges '°. Em

Salvador, entre as 29 participantes do estudo, 12 declararam serem casadas com o agressor
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e 15 relataram viver em unido estavel >. No Amazonas 155/291 mulheres relataram violéncia
por parte de parceiros intimos °.

Tanto em 2022 quanto em 2023, esse estudo mostrou que o sexo do autor da agressao
foi masculino. Esses dados estdo em concordincia com estudo realizado no Mato Grosso
do Sul, onde 9411/9950 dos agressores também eram do sexo masculino 8.

Nos anos de 2022 e 2023, os casos de violéncia contra a mulher ocorreram sem o
consumo de alcool no momento da agressao. Esse dado diverge de um estudo realizado em
Rondodnia, onde 658/1696 agressdes ocorreram sob o efeito do 4lcool’. Ja4 em pesquisa
realizada no Mato Grosso do Sul, havia 5424/9950 casos envolvendo agressores que
consumiram 4lcool no momento da violéncia 8.

O perfil etario dos provaveis autores das agressoes apresentou mudangas entre 2022
e 2023. No ano de 2022, 22/51 (43,1%) agressores estavam na faixa etaria de 25 a 59 anos,
predominando agressores em fase adulta. Em 2023, no entanto, houve uma alteragdo, com
destaque para jovens de 20 a 24 anos, que representaram 68/168 (40,5%) casos. Esses dados
contrastam com uma pesquisa realizada em Teresina, no Piaui, que identificou uma idade

média dos agressores entre 25 e 32 anos '\,

CONCLUSAO

A andlise das fichas de notificacdo compulséria de violéncia apontou que as
caracteristicas sociodemograficas da vitima, demonstraram que maior parte das mulheres
tinham idade entre 25 e 34 anos, ndo estavam gestantes, eram de cor branca, possuiam
ensino médio completo, residiam em zona urbana, eram donas do lar, solteiras e
heterossexuais.

No que diz respeito as caracteristicas do tipo de violéncia identificaram-se que a
maioria ocorreu na residéncia da vitima mais de uma vez, sendo motivada por conflito
geracional, predominou no estudo a violéncia fisica, sendo a for¢a corporal/ espancamento
0 meio mais comum de violéncia com apenas um envolvido, a maioria das vitimas foi
encaminhada para rede de satide (unidade basica de saude, hospital e unidade de saude da
familia).

Quanto ao perfil sociodemografico do autor da violéncia predominou o parceiro
intimo, na maioria dos casos o conjuge, que ndo estava sobre efeito de alcool e a faixa
etaria era entre 25 e 59 anos.

Essas informacdes reforcam a importancia de agdes integradas que envolvam nao

apenas o sistema de satide, mas também areas como educacao e assisténcia social,
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promovendo a conscientizagdo, suporte as vitimas e inclusdo de estratégias preventivas

voltadas aos fatores de risco identificados.

Os resultados deste estudo contrariaram a hipotese inicial de que os maiores indices
de violéncia acometeriam mulheres de classe social baixa, moradoras de periferias, negras
e com baixa escolaridade. Contrariamente, foi identificado que a maioria das vitimas era
composta por mulheres de cor branca, com ensino médio completo, solteiras e residentes
em areas urbanas. Esses dados revelam que a violéncia contra a mulher transcende barreiras
sociais, econdmicas e educacionais, demonstrando que todas as mulheres,
independentemente de sua posi¢do socioecondmica, estao vulneraveis. Tal evidéncia reforga
a necessidade de politicas publicas amplas e inclusivas que abordem a violéncia de forma
integral, sem estigmatizar grupos especificos e considerando a complexidade multifatorial

deste problema social.
CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos dados revelou a inconsisténcia no preenchimento das fichas de
notificagdo compulsoria, com grande parte dos dados registradas como “ignorado” em
diversos campos. Esses erros comprometem a qualidade dos dados coletados e dificultam a
elaboragdo de politicas publicas efetivas, ja que informagdes completas e precisas sao
fundamentais para compreender a realidade da violéncia e tracar estratégias de

enfrentamento mais eficaz.
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