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Resumo

O presente trabalho tem como objetivo principal apresentar as discussfes que se imbricam as concepges de
familias e a violéncia doméstica que se materializa em decorréncia dos diversos papéis de género assumidos
na sociedade. Além disso, a proposta que aqui se delineia busca apresentar reflexfes sobre as praticas
institucionais, sobretudo no setor saude, que, por vezes, acabam reforcando novos ciclos violentos, como por
exemplo, a violéncia institucional.
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Introducéo

A construcdo das relacdes de género gque permeia a sociedade e o estabelecimento das relagdes
familiares que vao se constituindo a partir dela se configuram como aspectos necessarios para a analise que

ora se apresenta.

Entende-se a familia como uma institui¢do contraditéria, de protecdo e de afeto, mas ao mesmo tempo
de materializacdo de praticas violentas e ideologizadas diante da constituicdo dos sujeitos sociais e de suas

identidades.

Observa-se gue a violéncia e as familias se configuram assim como elementos que se materializam nos
atendimentos do setor saude. O primeiro porque 0s agravos e as consequéncias que decorrem dos ciclos
violentos, que se constituem nas relagdes intra e extra familiares, acabam encontrando nas institui¢fes
publicas de salde a porta de entrada para o atendimento das sequelas, traumas fisicos, psicolégicos, morais,
entre tantos outros. O segundo, as familias, representam o “sujeito” que requer a intervengao direta; o auxilio
no tratamento; bem como pode ter ser um dos elementos que contribuiu para a existéncia de determinada

relagdo de poder ou de traumas sofridos por algum individuo.

De acordo com Freitas et al (2012a), os estudos que se pautam em torno das relacdes de género tém

adquirido importancia no cenério contemporaneo, assim como também tém colaborado para as analises
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existentes entre o publico e o privado. Sobre isso, torna-se importante ressaltar que esse conceito permite
entender que as relagdes de género sdo construidas socialmente. Ndo sdo naturais, assim como também se
configuram como relacGes de poder e se aproximam de outras dimensdes como raca/etnia, classe social e

geracéo.

Destarte, considera-se que o objetivo principal desse trabalho é apresentar os aspectos intrinsecos a
constituicao das relacfes de género, as violéncias que decorrem das mesmas e 0s impactos dessas questoes
no setor saude, apresentando reflexdes que possam contribuir para os profissionais que atuam diretamente

com os diversos sujeitos sociais e suas heterogéneas identidades e arranjos familiares.

A opc¢do metodolégica para a construcdo do trabalho foi a abordagem qualitativa, tendo a pesquisa
bibliografica como instrumento de coleta dados. Torna-se importante ressaltar também que os resultados e
reflexdes aqui analisados também decorrem de pesquisas realizadas em anos anteriores em uma instituicdo

publica de satde de alta complexidade.

1. Violéncia, Relagdes de Género e Familia ()

A violéncia é um fendmeno social complexo e que existe desde o surgimento da humanidade. No
contexto da sociedade capitalista contemporanea envolve varios fatores e um nimero cada vez maior de

pessoas e segmentos sociais, refletindo, por vezes, as expressdes da questdo social.

Destarte, pode ser compreendida como um fendmeno sdcio-histérico complexo, termo plural,
polissémico, multifatorial e interdisciplinar. Considera-se, ainda, que do ponto de vista sécio-historico, pode
ser analisado a partir da perspectiva de classe. No entanto, entende-se que as analises da categoria em
guestdo requerem incorporar, enquanto linha de pesquisa, outras particularidades como geracéo, individuos,

grupos e instituicdes

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), a violéncia ¢ definida como “o uso
intencional de forca fisica ou de poder, contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma
comunidade que resulte ou tenha possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicoldgico, deficiéncia de

desenvolvimento ou privacdo” (OMS, 2002).

Nesse sentido, entende-se que o fendmeno em questdo esta relacionado a diversos fatores que podem
se materializar nas relagdes familiares, mas também, em outros espacos que se imbricam as instituicdes, ao

Estado, as ruas, aos circulos de amigos, entre outros.
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Os comportamentos culturalmente ideologizados contribuem para uma ampliacdo de varios eixos de
hierarquizacao e de diferenciacdo entre os papéis assumidos pelos sujeitos sociais, referenciando uma analise

necessaria para a compreensdo das relagdes de violéncia intra e extra familiares.

O patriarcado é um dos elementos que contribui objetivamente para a existéncia da chamada violéncia
de género. As praticas violentas sdo derivadas desse conceito mais amplo de superioridade dos homens em
relagdo as mulheres. Tudo isso é dotado de um carater de ideologizacdo que confere as familias um tratado

social permanente de busca pela hegemonia da ordem.

De acordo com Castells (1999), a estrutura patriarcal se caracteriza pela autoridade que é imposta
institucionalmente, do homem sobre mulher e filhos no &mbito familiar. Para essa autoridade se materializar,
ela precisa se inserir dentro da organiza¢do da sociedade, da produgdo, do consumo, da politica, da legislacao

e da cultura.

As organizactes familiares que derivam do sistema patriarcal colocam para o conjunto dos sujeitos,
através de mecanismos ideoldgicos, historicamente construidos, a pratica de violéncia de um género sobre o
outro. As mulheres, por sua vez, sdo culturalmente fragilizadas e ocupam na sociedade uma edificacdo de

varias formas de desigualdade.

Na sociedade brasileira com tantas caracteristicas patriarcais e machistas, pode-se perceber, por
exemplo, no que se refere a violéncia contra criancas e adolescentes, que existem padrdes adultocéntricos e
de coisificacdo da infancia (uma negacdo do direito que criancas e adolescentes tém de ser tratados/as como
sujeitos de direitos). Os padrdes hegemonicos construidos sustentam as praticas autoritarias de pais contra
filhos, ou ainda: de adultos contra criancas, visto que a violéncia se expande dos individuos mais velhos aos

menores, também externas ao ambito privado.

Torna-se importante ressaltar, no entanto, que os arranjos familiares, vém assumindo diversas
composicGes ao longo da histéria. A teoria do patriarcado € um dos aspectos importantes para essa
compreensdo. Entende-se que a discussdo de violéncia, género e familia é muito mais ampla, ou seja:

ultrapassa a analise do patriarcalismo e insere a necessidade de novos entendimentos.

Em outras palavras, a conceituacdo de familia é algo tdo complexo quanto a conceituagdo da violéncia.
Ambos sdo fendmenos histéricos e que assumem diversas configura¢des com o passar dos anos. A familia e
a violéncia doméstica sdo consideradas elementos referentes ao aspecto privado, porém, apresentam aspectos

relacionados a uma totalidade mais ampla.

Reconhecida como instituicdo social, historicamente, o conceito é influenciado por questfes
ideoldgicas, econdmicas, politicas, culturais e sociais. A familia pode ser entendida como o grupo conjugal,

com percepcao de parentesco, afeto e divisao social de papéis.

(83) 3322.3222
contato@enlacandosexualidades.com.br

www.enlacandosexualidades.com.br



\. C S’/r(i/za?‘li&'

" INTERNACIONAL
ENLAC

Nos termos de Lefaucheur (1991), a familia é o lugar habitual da reproducéao biol6gica das populacées
humanas e o lugar privilegiado da reproduc&o social. Mas, é também o lugar onde se entrecruzam as relagdes
fundadas nas diferencas entre os sexos, das relagdes de filiacao, de alianca e de coabitag&o.

J4, de acordo com Morgado (2001), a presenca no imaginario social da familia como um espago de
afeto, respeito aos individuos e unido pelo amor, dificulta a analise desse nucleo enquanto institui¢do social,
gue como as demais da sociedade sdo atravessadas por relacBes de poder e dominacéo.

Em relacdo a isso também, concorda-se com Pereira (2004) quando reforca a necessidade de se
apreender o carater contraditorio da familia. Para ela,
[...] o nidcleo familiar ndo é uma ilha de virtudes e de consensos num mar conturbado de
permanentes tensoes e dissensdes. Afinal, a familia como toda e qualquer instituicdo social,
deve ser encarada como uma unidade simultaneamente forte e fraca. Forte porque ela é um
I6cus privilegiado de solidariedades, no qual os individuos podem encontrar refligio contra
0 desamparo e a inseguranca da existéncia. Forte, ainda, porque é nela que se da, de regra, a
reproducdo humana, a socializacdo das criancas e a transmissdo de pensamentos que
perduram pela vida inteira das pessoas. Mas, ela também ¢ fragil, “pelo fato de ndo estar

livre de despotismos, violéncias, confinamentos, desencontros e rupturas (PEREIRA, 2004:
36).

Diante desses argumentos, torna-se importante entender que o conceito de familia ndo é homogéneo,

assim como também as formas como as mesmas se materializam em diversos momentos historicos.

Na relacdo com a violéncia, das relacBes de género e de suas particularidades, observa-se que a familia
é lugar do cuidado e do afeto, mas também é espaco propicio para a reproducdo de préticas violentas e

ideologizadas sobre o0s sujeitos.

A violéncia no contexto da familia é considerada um fendmeno complexo que envolve questfes como
a desigualdade social e prejuizos na qualidade de vida dos sujeitos, aléem do comprometimento de relacdes
intrafamiliares e se evidencia pelo abuso do poder (MILANI & LOUREIRO, 2008).

A reproducédo da violéncia no convivio familiar, bem como a reproducéo dos papéis assumidos por
homens e mulheres na sociedade, através das relacbes de género acaba por reforcar a familia como espaco
apenas delimitado para o nicleo formado por pai, mae e filhos, desconsiderando os diversos sujeitos sociais
e arranjos familiares existentes, como por exemplo, a homoafetiva, a monoparental, extensa ou simplesmente

familias (no plural).

Os sujeitos que ndo se encaixam na visdo hegemdnica acabam sendo alvos das diversas formas de
violéncia (psicologica, fisica, patrimonial, entre tantas outras). Ou, nos termos de Roseneil (2006), “por
vezes alvo de rejeicdo, de objecdo e de exclusdo pelas respectivas familias de origem, lésbicas e gays

constroem e mantém vidas que correm o seu curso fora do quadro da familia nuclear heterossexual,
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estribando a sua seguranca emocional ¢ o seu quotidiano nos respectivos grupos de amigos” (ROSENEIL,
2006).

Os sujeitos sociais que estdo inseridos em outros arranjos familiares e que assumem diversas
identidades acabam sendo vitimas de violéncias e o setor satide constitui “a encruzilhada para onde confluem
todos os corolarios da violéncia, pela pressdo que exercem suas vitimas sobre os servigos de urgéncia, de
atencdo especializada, de reabilitacdo fisica, psicoldgica e de assisténcia social”, nos termos da Organizagao

Pan-Americana de Salde (OPAS, 1993).

A partir dos aspectos discutidos, considera-se que a violéncia e o0 género podem ser eixos condutores
para pensar as familias. Resgatando, é claro, a importancia de pensar os diferentes arranjos, a pluralidade e o

modo como as politicas, especialmente na area da salde, enxergam esses sujeitos.

Ha uma forma “violenta” muitas vezes de se analisar as familias nas politicas publicas, especialmente
pelos profissionais que, imbuidos por uma légica hegemonica, acabam dando “tratamentos sistematicos” aos

diversos segmentos, direcionando por vezes a pratica de uma violéncia institucional.

2. O Setor Saude diante das Repercussdes Sociais da Violéncia e do Trabalho com Familia (s)

As discussdes aqui pautadas nos fazem direcionar algumas reflexdes sobre a dificuldade de se pensar e

atender aos diversos arranjos familiares e aos sujeitos que vivenciam situacdes de violéncia.

Uma discussdo sobre a violéncia institucional a partir dos aspectos citados se torna necessaria para que
possamos identificar formas de encaminhamentos que se imbriquem as diversas realidades que permeiam as

familias brasileiras.

Questiona-se assim: como atender as familias que ndo se enquadram em nossa visdo tradicional de
género? Como lidar com homens e mulheres que fujam aos papéis tradicionais de pais e maes que herdamos

com essa concepcdo de familia nuclear burguesa?

Entende-se que as consequéncias da violéncia incidem sobre a qualidade de vida dos usuérios e
também sobre a atuag@o dos varios profissionais dos servigos de salde, visto que uma atuagdo no que se
refere aos impactos da violéncia precisa de ampla participacdo dos profissionais, constituindo o passo

necessario para o enfrentamento da problematica, expandindo ainda o conceito ampliado de salde.

Reconhece-se que os profissionais que atendem sdo ao mesmo tempo agentes e vitimas de uma
problematica histérica que se materializa numa totalidade ampla permeada por uma sociedade dividida em

classes sociais, pelas relacdes de género, geragdo, raca, entre tantas outras.
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Os sujeitos sociais que chegam as unidades de salde para serem atendidos carregam ndo apenas as
marcas visuais dos ciclos violentos, mas também uma gama de elementos historicos, sociais, psicoldgicos,
culturais, entre muitos outros que contribuem para uma maior fragilizacdo e extensdo das consequéncias

futuras.

Na atualidade, os reflexos da violéncia podem ser percebidos claramente nas unidades de atendimento.
Em relagdo a isso, concorda-se com Saliba et al (2007) quando afirma que:
Os reflexos da violéncia sdo nitidamente percebidos no ambito dos servicos de saude, seja
pelos custos que representam, seja pela complexidade do atendimento que demandam.
Dessa maneira, esse setor tem importante papel no enfrentamento da violéncia familiar.
Todavia, os profissionais dessa area tendem a subestimar a importancia do fenémeno,
voltando suas atencdes as lesGes fisicas, raramente se empenhando em prevenir ou
diagnosticar a origem das injrias. Esse fato pode estar relacionado a falta de preparo

profissional, ou simplesmente, a decisdo de ndo se envolver com os casos (SALIBA et al,
2007: 473).

Entende-se que para um atendimento que esteja articulado aos principios do SUS, os profissionais
devem atentar para a superacdo do senso comum, bem como direcionar respostas gue estejam pautadas no

respeito ao outro e a sua subjetividade.

Embora em relacdo a isso, torne-se importante reconhecer que, no setor salde, ha, por vezes, a extensdo
de uma hegemonia do poder médico em detrimento de um trabalho interdisciplinar, tdo necessario as acoes
nesse setor. Além disso, deve-se considerar também a visdo da midia sobre o Sistema Unico de Saude (SUS)
gue acaba por negligenciar a necessidade do protagonismo dos usuarios em relacdo aos seus direitos
(FREITAS et al, 2012b).

Sobre isso também, Almeida (2012) afirma que no ambito da salde publica, torna-se necessario
“determinar e priorizar as demandas dos usudrios e, consequentemente, organizar e planejar suas agdes de
forma a interferir nos determinantes sociais do processo salde-doenca e no resgate da salde como direito

social em contraposicdo as agdes instantaneas e/ou instintivas” (ALMEIDA, 2012).

Sabe-se que no &mbito do setor em questdo, bem como nas institui¢cdes que direcionam o atendimento
das diversas politicas publicas, varias familias, em suas diversidades, demandam atendimento. Para tanto,

alguns programas foram sendo criados para orientar a atuacao dos profissionais do setor saude.

Em relacdo a populacdo LGBT e suas familias, foi lancada a Politica Nacional de Saude Integral de
Léshicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais, no ano de 2011, tendo como objetivo a construgdo de
mais equidade no atendimento do SUS. A referida politica constitui uma das bases do Programa Mais Saude
— Direito de Todos — (BRASIL, 2008) que visa a reorientacdo das politicas de saide com o objetivo de

ampliar o acesso a acdes e servicos de qualidade (BRASIL, 2013).
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O referido programa também apresenta metas para promover ac¢les de enfrentamento a iniquidades e
desigualdades em salde para familias e segmentos populacionais de quilombolas, negros, populacdo LGBT,
ciganos, prostitutas, pessoas em situacédo de rua e outros (BRASIL, 2013).

A referida politica apresenta uma importancia crucial no atendimento a familias no setor salde,
considerando os ciclos violentos que imperam nas relagBes sociais que decorrem das relagcdes de género e
geram formas de preconceitos e estigmas na sociedade, de maneira em geral, mas nos profissionais que

atuam no atendimento direto a populagéo.

Torna-se necessario compreender que essas formas de preconceito ndo ocorrem de maneira isolada das
outras formas de discriminacédo social. Ao contrario, elas caminham ao lado e se reforcam pelos preconceitos
do machismo, do racismo e da misoginia e contribuem para reforcar e expandir violéncias de toda ordem
(BRASIL, 2013).

Como ja citado, os estigmas e preconceitos se materializam também como formas de violéncia e
acabam por direcionar consequéncias a salde da populacdo usuaria das politicas publicas. Por essa razao,
entende-se que o atendimento no setor saude se constitui um passo necessario para o enfrentamento da

problematica, bem como para a realizacdo dos encaminhamentos possiveis.

Em relacdo ao enfrentamento da violéncia no setor salde, tem-se para além da Politica LGBT, desde o
ano de 2001, um instrumento legal necessario e importante para a notificacdo dos casos. Criada a partir da
Portaria GM/MS N° 737 de 16 de maio de 2001, a Politica Nacional de Redu¢do da Morbimortalidade por
Acidentes e Violéncias considera os acidentes e as violéncias, no Brasil, um grave problema de salde
publica que tem provocado fortes impactos na morbidade e mortalidade da populacdo. Ainda estabelece as
diretrizes e responsabilidades das institui¢cBes, no que se refere a prevencao desses eventos e promogdo da
saude (BRASIL, 2001).

A politica funciona como instrumento orientador da atuagdo do setor de salde e adota como expressao
a morbimortalidade como sendo o conjunto de ocorréncias acidentais e violentas que matam ou geram
agravos a saude e passam a demandar atendimento nos servigos de saude e a outros servigos (BRASIL,
2011).

Observa-se, no entanto, que apesar das pesquisas e estudos no campo da salde e do grande avango que
se teve nas Gltimas décadas, no que se refere a prevencdo e enfrentamento, € um desafio para os gestores e

para o conjunto dos profissionais da area da saude incluir o tema da violéncia na pauta de discussdes.

A construgdo de novas politicas publicas é essencial para a prevencdo desses fendmenos. Sabe-se que
as desigualdades sociais, bem como a reproducdo de ideologizagdes sdo condicionantes para a existéncia de

ciclos violentos.
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E claro que a contemporaneidade apresenta um cenéario adverso para as politicas pablicas, em
decorréncia da mercantilizagdo dos setores publicos, da reestruturacdo do trabalho, da precarizacdo das
condicdes de vida e de existéncia.

Por essas razfes, para que ndo se caia no obscurantismo do atendimento imediato, com base nos
padrGes hegemonicamente estabelecidos, torna-se necessario que os profissionais de salde possam entender
as diversas realidades a serem atendidas para além do senso comum. Ou, do contrério, estardo contribuindo
para o refor¢co de praticas criminalizantes e violentas em detrimento dos encaminhamentos possiveis e

necessarios.

3. Criminalizacdo dos Casos e Violéncia Institucional no Atendimento as Familias no SUS? Ou
gue Encaminhamentos Possiveis?

A formacao dos profissionais do setor saude por vezes ndo contempla em seus curriculos e programas
aspectos que estejam imbricados ao atendimento das demandas da violéncia, assim como também ndo
contempla o entendimento acerca dos diversos arranjos familiares existentes para além do modelo

hegemonico.

Além disso, os atendimentos ndo qualificados podem estar relacionados aos preconceitos estabelecidos
pelas ideologizacbes que se manifestam no interior da sociedade, pela falta de preparo profissional, pela falta

de educacdo continuada ou pela decisdo de ndo se envolver nos casos.

O fato é que essas acbes podem acabar reforcando uma criminalizacdo dos sujeitos ou até mesmo

materializar uma violéncia de ordem institucional.

Segundo o documento do Ministério da Saude (MS), Violéncia Intrafamiliar - Orienta¢bes para a
Préatica em Servigo (2002), a violéncia institucional é exercida nos servigos publicos por acdo ou omissao,
podendo incluir desde a dimenséo da falta de acesso até abusos cometidos em virtude das relagcGes de poder

desiguais entre usudrios e profissionais.

Além desses aspectos, 0 MS estabelece também outras formas nas quais essa violéncia se materializa,
como por exemplo: a peregrinacdo por diversos servigos até receber atendimento; a falta de escuta e tempo
para a clientela; a frieza, rispidez, falta de atencdo, negligéncia; maus-tratos dos profissionais para com 0s
usuarios, motivados por discriminacdo, abrangendo questdes de raca, idade, orientagdo sexual, género,
deficiéncia fisica, doenca mental; violagdo dos direitos reprodutivos; desqualificacdo do saber pratico, da
experiéncia de vida, diante do saber cientifico; violéncia fisica; proibi¢cbes de acompanhantes ou visitas com

horarios rigidos e restritos; criticas ou agressdes dirigidas a quem grita ou expressa dor e desespero; e
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diagnosticos imprecisos, acompanhados de prescricdo de medicamentos inapropriados ou ineficazes,

desprezando ou mascarando os efeitos da violéncia.

Observa-se que é comum na acdo técnica de varios profissionais o entendimento das particularidades
dos usuérios imbricadas ao modelo hegemdnico, criminalizando as familias que ndo atendam ao modelo

tradicional, comumente entendido como a familia nuclear (pai, mae e filhos) ou algumas variacdes deste.

Muitas vezes essas a¢des se pautam pelos conflitos que emergem dos valores pessoais ou religiosos
em detrimento dos codigos de ética das profissdes ou dos principios que orientam a politica de satde, bem

como na justica social, nos direitos humanos e no respeito a diversidade.

Em relacdo aos diversos arranjos familiares, sabe-se, como afirma Ramalho (2015), que s0,
recentemente, houve um reconhecimento da existéncia de pessoas LGBT a viverem nos sistemas familiares

heterossexuais e a participarem da comunidade, também heterossexual.

No entanto, para muitas pessoas da populacdo LGBT a familia ndo é um lugar seguro: significa a
vivéncia num ambiente hostil devido a orientacdo sexual ou identidade de género. As familias nas quais se
incluem a populacdo LGBT tendem a apresentar atitudes LesbiGayTransfobicas e heterossexistas
(RAMALHO, 2015).

Além disso, essas atitudes LesbiGayTransfobicas podem condicionar violéncias de diversas naturezas,
fazendo com que esses segmentos se tornem mais vulneraveis a fatores de risco. Criancas e adolescentes que
foram hostilizados tendem a internalizar o preconceito e construir uma autoimagem baseada em estere6tipos,

negando a prépria identidade, tentando imitar as normas heterossexuais.

Assim, esses usuarios que ja vivenciam praticas violentas no ceio da familia e no interior da sociedade,
acabam encontrando também nas instituicGes que, deveriam trabalhar com a prevencao e o enfrentamento de

praticas LesBiGayTransfdbicas, atitudes que maximizam o processo de sofrimento.
Segundo Ramalho (2015), algumas dessas situacdes se materializam em praticas como, por exemplo:

e Desconforto quando ouve o comportamento sexual ou assunto de uma pessoa LGBT.
e Minimizar ou exagerar sobre a importancia da orienta¢do/identidade sexual.

e Expressar o discurso da orientacdo ou identidade sexual relacionado a uma patologia.
e  Sugerir que LGBT possa ser uma “fase”.

e Entre diversos outros comportamentos que nao reconhecem a familia LGBT como “normal”.
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Como ja se afirmou o setor salde se configura como a porta de entrada para todos esses corolarios.
Entdo, muitos usuérios veem nas instituicbes uma forma de refugio para as situacdes violentas ja

vivenciadas.

Por essas razfes, entendendo os impactos dessas formas de atendimento durante o processo de
reestabelecimento da saude fisica e mental dos usuarios ap6s determinado ato violento, entende-se que 0s
profissionais precisam executar posturas que estejam articuladas aos principios do SUS, bem como das
diretrizes de politicas e programas transversais a essa problematica. Ou, nos termos de Almeida (2012), a
I6gica do atendimento deve se pautar através da radicalizacdo dos principios e propostas da Reforma

Sanitaria: a universalizacdo, a integralidade, a equidade e a interdisciplinaridade.

A alteracdo de préaticas preconceituosas pode ser transformada, através da formacdo e da educacdo
permanente nos espacos do SUS, bem como na compreensdo dos usuarios e das particularidades ja
vivenciadas. Além disso, é claro, entender que a violéncia é um problema de salde publica e precisa ser
enfrentado, ndo apenas pelo carater compulsério da notificacdo dos casos, mas também a partir da realizacdo

de todos 0s encaminhamentos possiveis.

Outras acOes se tornam de extrema importancia para o atendimento das familias no &mbito do setor
saude. A linguagem, como afirma Ramalho (2015), possui um papel fundamental. Isso pode se materializar,
entre outras coisas, atraves da distribuicdo de panfletos e de materiais informativos; da constru¢do de uma
linguagem inclusiva (“companheiro/companheira”; “esposo/esposa”; ‘“‘namorado” “namorada”, entre
outros); da substituicdo da terminologia opcdo sexual por orientacdo sexual; da eliminacdo de palavras
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discriminatorias (“bicha”, “sapatdo”, “traveca”, entre outros); e de uma intervencdo que esteja centrada na

familia.

A composicdo das familias, bem como as particularidades vivenciadas é plural. Uma atuacdo
gualificada deve se pautar, sobretudo, através da escuta e do reconhecimento do outro para além dos

imaginarios ideologizados hegemonicamente.

E claro que todas essas a¢des devem ser trabalhadas em equipe e devem receber o apoio das instituicdes
e do Estado com vistas a direcionar a expansédo de informagdes, bem como a cria¢do de politicas e programas

sociais.

Torna-se necessario reconhecer o espaco contraditorio ndo apenas da familia, mas das relagdes sociais
nas quais se estabelecem a fungdo social do Estado e os aparatos hegeménicos que permeiam todos os
espacos sdcio-ocupacionais. E, acima de tudo, entender que os mesmos profissionais ou sujeitos que
violentam sdo também vitimas de toda uma logica que se manifesta nas relagcdes de género, de produgéo,

entre tantas outras.
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Consideracdes Finais

As discussdes desenvolvidas nesse trabalho nao tiveram como objetivo apresentar qualquer conclusao
acerca da problematica apresentada. Entende-se que a familia e as relagdes que se estabelecem na sociedade
sdo construidas em cada periodo histérico e, portanto, podem ser passiveis de transformacdes, tanto em

relacdo aos termos utilizados quando nas a¢des que se estabelecem pelos profissionais.

Destarte, o objetivo foi de contribuir para a reflexdo das aces em salde que muitas vezes acabam
restringindo o atendimento a praticas violentas e criminalizantes imbricadas a uma l6gica hegembnica do
conceito de familia e dos comportamentos que devem ser assumidos por homens e mulheres na sociedade.
Logica esta que se baseia muitas vezes em argumentos do senso comum e desconsidera a subjetividade do

sujeito social.

Os profissionais da salde também ndo podem ser vistos como aqueles que resolverdo todas as
contradicdes da sociedade e dos ciclos violentos que se perpetuam. Mas esse setor deve apresentar condi¢des

para que os usuarios que demandam atendimento se sintam acolhidos e protegidos.

Por essa razdo, compreender as relacdes através da totalidade social se torna fundamental para que os

encaminhamentos possam ser desenvolvidos e esses usuarios tenham os seus direitos efetivados.
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