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RESUMO

Introducéo: O Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA) foi implantado em 2006 com
0 objetivo de coletar dados e gerar informacdes sobre violéncias e acidentes para subsidiar politicas
em salde publica direcionadas a estes agravos, buscando preveni-los. Considera-se como violéncia,
para fins de notificagdo, “o uso intencional de forga fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si
préprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade que resulte ou tenha
possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicolégico, deficiéncia de desenvolvimento ou
privagdao”. O objetivo foi relatar as atividades vivenciadas no projeto de extensdo intitulado
“VISIBILIDADE DA VIOLENCIA DE GRUPOS VULNERAVEIS NA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE COM ENFASE NA PESSOA IDOSA”. Metodologia: O trabalho esta sendo desenvolvido
pela docente orientadora e alunos do curso de enfermagem da Universidade de Pernambuco — campus
Petrolina. Trata-se de um projeto voltado para profissionais que compdem a Equipe de Salde da
Familia (ESF), bem como agentes comunitarios de salde e recepcionistas, além dos profissionais do
Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF). Foi dividido em 4 momentos. Resultados e Discussao:
A primeira atividade desenvolvida foi o contato com a AME, onde procurou-se identificar o interesse
das equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF) em participar das atividades do referido projeto.
A segunda atividade desenvolvida foi uma reunido com os alunos selecionados para o projeto e a
docente orientadora. A terceira atividade tratou-se da capacitacdo dos alunos, onde foram apresentadas
aulas expositivas e roda de conversa acerca dos pontos a serem trabalhados. Conclusdo: Tendo em
vista que a subnotificagdo dos casos de violéncia representa um problema significativo para a satde
num contexto geral, faz-se necessario a implementagdo de acfes que estimulem os profissionais a
identificar adequadamente as formas de violéncia as quais estdo submetidas a populagéo, sobretudo os

grupos vulneraveis, bem como a sua notificacdo,
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permitindo dar visibilidade aos casos e, assim, propiciar o desencadeamento de medidas cabiveis.

Palavras-chave: Violéncia; Sistemas de Informacdo; Atencdo Primaria a Salde; Enfermagem em

Saude Comunitaria.

INTRODUCAO

O Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA) foi implantado em 2006
com o objetivo de coletar dados e gerar informagdes sobre violéncias e acidentes para
subsidiar politicas em salde publica direcionadas a estes agravos, buscando preveni-los
(BRASIL, 2013).

O VIVA possui dois componentes: 1) Viva/Sinan, que é formado pela vigilancia
continua de violéncia doméstica, sexual, e/ou outras violéncias interpessoais e
autoprovocadas, e 2) Viva Inquérito, sob a modalidade de inquérito sobre violéncias e
acidentes em servigos sentinelas de urgéncia e emergéncia de municipios selecionados
(BRASIL, 2013).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) estabelece uma tipologia de trés grandes
grupos, segundo quem comete 0 ato violento: violéncia contra si mesmo (autoprovocada ou
autoinfligida); violéncia interpessoal (doméstica e comunitaria); e violéncia coletiva (grupos

politicos, organizacdes terroristas, milicias) (BRASIL, 2011).

Considera-se como violéncia, para fins de notificagdo, “o uso intencional de forca
fisica ou do poder, real ou em ameagca, contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra um
grupo ou uma comunidade que resulte ou tenha possibilidade de resultar em lesdo, morte,
dano psicologico, deficiéncia de desenvolvimento ou privagdo” (OMS, 2003). Ou seja, €
qualquer conduta — acdo ou omissdo — de carater intencional que cause ou venha a causar
dano, morte, constrangimento, limitagdo, sofrimento fisico, sexual, moral, psicoldgico, social,

politico, econdmico ou patrimonial (BRASIL, 2011).

Dentre 0s grupos citados encontram-se presentes os tipos de violéncia que sdo objetos
de notificagdo, sdo elas: violéncia domeéstica; violéncia sexual; violéncia autoprovocada;
trafico de pessoas; intervengdo por agente legal publico; violéncia financeira, econémica ou
patrimonial; negligéncia/abandono; violéncia contra a crianga; violéncia contra o adolescente;
violéncia contra a mulher; violéncia contra a pessoa idosa; trabalho infantil; dentre outras
(BRASIL, 2011).
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Os idosos, por problemas de saude ou pela falta de autonomia, se submetem ao
isolamento, dificultando o diagndstico de maus-tratos por cuidadores, vizinhos ou outras
pessoas de sua relacdo. Os proprios idosos em geral se sentem culpados em denunciar o
agressor, por este ser muitas vezes um parente préximo e com isso, contribuem para que essa
violéncia ndo venha a tona. O julgamento de culpabilidade ou apuracdo de responsabilidade
ndo compete a equipe de satde. Seu papel € facilitar o didlogo, agindo com tato e diplomacia
na busca da orientacdo ou encaminhamento mais adequado a cada caso e observar
cuidadosamente os sinais e sintomas, levando em conta todas as dificuldades que existem
entre o cuidador e o idoso, principalmente naquelas familias que ja tenham um contexto de
risco para violéncia (BRASIL, 2011).

Acredita-se que o convivio em sociedade de forma estressante e a aglomeracdo de
fatores ambientais, sociais e culturais acarretam para o agravamento de situacGes de salde que
implicam em uma relacdo de desajuste quando se trata do bindmio salde da populacdo X

violéncia.

Com base no que foi exposto, o0 presente trabalho tem como objetivo relatar as
atividades vivenciadas no projeto de extensdo intitulado “VISIBILIDADE DA VIOLENCIA
DE GRUPOS VULNERAVEIS NA ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE COM ENFASE NA
PESSOA IDOSA”.

METODOLOGIA

O trabalho estd sendo desenvolvido pela docente orientadora e alunos do curso de

enfermagem da Universidade de Pernambuco — campus Petrolina.

Trata-se de um projeto voltado para profissionais que compdem a Equipe de Salde da
Familia (ESF), bem como agentes comunitarios de saude e recepcionistas, além dos
profissionais do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF).

As acdes serdo estruturadas da seguinte forma: a) no primeiro momento sera realizado
0 contato com a unidade de saude para informar sobre o projeto a ser desenvolvido, bem
como saber o interesse dos profissionais em participar do presente projeto; b) no segundo
momento serdo realizadas capacita¢cbes com os alunos extensionistas visando a preparacdo
dos alunos e a construgdo do material didatico-pedagodgico; c) no terceiro momento serdo
realizadas diversas oficinas com os profissionais da ESF, explanando as diversas formas de

violéncia contra grupos vulneraveis e apresentando a
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ficha de notificagdo (Ficha de notificagcdo/investigacdo individual, Violéncia Doméstica,
Sexual e/ou Outras Violéncias). Esse momento permitird uma discussdo em torno da
importancia da notificacdo dos casos de violéncia; d) o quarto momento sera direcionado a
um grupo de idosos e cuidadores utilizando como metodologia a roda de conversa cujo
objetivo é estimular a construcao da autonomia dos sujeitos como um encontro, uma interacao

entre quem cuida e quem sé&o cuidados.

Sera elaborado um questionario semiestruturado para ser aplicado aos profissionais
como forma de avaliacdo, antes e ap6s a promocdo das acdes do projeto. As acles
operacionalizadas terdo datas pré-marcadas, na unidade de Atendimento Multiprofissional

Especializado (AME), com carga horaria semanal de 4 horas.

O projeto foi submetido e aprovado pelo edital n° 01/2017 do Programa Institucional
de Apoio a Extensdo — PIAEXT, e recebera recurso para o desenvolvimento das atividades.

RESULTADOS/DISCUSSAO

A primeira atividade desenvolvida foi o contato com a AME, onde procurou-se
identificar o interesse das equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF) em participar das
atividades do referido projeto. Esse contato foi feito com a AME - Dr. Manoel Possidio,
localizada no bairro Areia Branca no municipio de Petrolina — PE, ainda em fase de
pactuacao.

A segunda atividade desenvolvida foi uma reunidao com os alunos selecionados para o
projeto e a docente orientadora. O projeto foi apresentado aos discentes para que 0S mesmos
pudessem ter um maior entendimento sobre a tematica do projeto, a aprovacdo do mesmo pelo
edital PIAEXT, a metodologia do projeto, definicdo de horario para desenvolvimento de
atividades — conforme disponibilidade dos alunos, o objetivo geral e os especificos, além do
direcionamento referente ao material para leitura que devera ser utilizado nas proximas

etapas.

A terceira atividade tratou-se da capacitacdo dos alunos, onde foram apresentadas
aulas expositivas e roda de conversa acerca dos seguintes temas: tipos de violéncia; sobre o
que trata o Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA); apresenta¢édo da ficha de
notificagdo de violéncias, bem como o seu correto preenchimento; situacdo da violéncia no
Brasil, no estado de Pernambuco e no municipio de Petrolina; além de outros assuntos

pertinentes a elaboracdo de material para ser trabalhado com os profissionais da unidade
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bésica de salde.
CONCLUSAO

Tendo em vista que a subnotificacdo dos casos de violéncia representa um problema
significativo para a saide num contexto geral, faz-se necessario a implementacdo de acdes
que estimulem os profissionais a identificar adequadamente as formas de violéncia as quais
estdo submetidas a populacdo, sobretudo os grupos vulneraveis, bem como a sua notificagéo,
permitindo dar visibilidade aos casos e, assim, propiciar o desencadeamento de medidas

cabiveis.

A equipe de salde, desde os funcionarios da recepcdo até os profissionais que estdo
diretamente relacionados com a assisténcia prestada aos individuos de tal &rea de abrangéncia,
precisa estar preparada para identificar os casos de violéncia, orientando e realizando 0s
encaminhamentos de forma coerente e de forma que estes possam: saber lidar com as
informagdes que chegam até a unidade; saber referenciar para os servigos de competéncia
para acompanhamento dos casos; saber acolher as vitimas que sofrem as vérias formas de
violéncia para que esses individuos possam sentir-se seguros e também receber as
informacBes que necessitam para o enfrentamento desse problema. Além disso, esse trabalho
precisa estar intimamente integrado com as atividades desenvolvidas na comunidade, para que
todos possam ser capazes de lidar com a violéncia impedindo que ela se transforme em um

problema mais grave.
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