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ABSTRACT

Introduction: Violence against women is a complex phenomenon that, due to its multidimensional character,
is becoming a growing worldwide problem. Objective: To identify the available literature regarding
manifestations of violence against women. Methods: Integrative review, with PubMed, LILACS, and BDENF
database searches for data published from 2013 to 2017, using the following descriptors: women, battered
women, violence against women, domestic violence, and intimate partner violence. Results: The final sample
consisted of 17 articles about violence against women and its manifestations. The following types of violence
were identified: physical, psychological/emotional, and sexual, including their respective manifestations,
with physical violence being more common. A link was found between the types of violence previously
mentioned, since the characteristics of both physical and sexual aggression generate psychological/emotional
suffering. Aggressors were mainly identified as male. Conclusion: Health professionals must be qualified to
address violence cases, aiming to assist the victim comprehensively and taking into account the complexity
of each situation.
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A violéncia contra a mulher € um fenémeno
complexo que, devido ao seu carater
multidimensional, torna-se uma problematica
crescente em todo 0 mundo, baseando-se na
relacdo desigual entre homens e mulheres e
suas consequéncias (Barufaldi et al., 2017).
Ressalta-se que por englobar aspectos
sociais, psiquicos e culturais, tal violéncia
deve ser compreendida para além da area
juridica e do modelo de saude hegemdnico,
pois transcende o0 processo salde-doenga
demarcado pelo modelo biomédico (Cortes
etal., 2016).

Neste sentido, esse problema social
preocupante relaciona-se com a naturaliza-
¢ao das diferengas entre 0s sexos em uma
relagdo, por meio de uma idealizagdo
fortemente construida no transcorrer dos
anos, em que o sexo masculino possui maior
autoridade e direitos quando comparado ao
sexo feminino, e a mulher encontra-se
submissa ao homem (Cortes et al., 2015).
Assim, os episodios de violéncia estao
associados a opressdo feminina, que é
gradativamente imposta na sociedade duran-
te toda a vida e reforgados a medida que os
casos de agressdo sdo tratados como
normais, invisiveis e inquestionaveis (Santos
etal., 2017).

As violéncias de género sdo reconhe-
cidas pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) como um grave problema mundial e
entendidas como questdo significativa de
saude publica. Estima-se que entre 10 € 50%
das mulheres em todo o mundo ja tenham
sofrido violéncia fisica em algum momento
de suas vidas, sendo os parceiros intimos 0s
principais agressores e 0s lares, cenarios
comuns dessas praticas. No Brasil, nos dias
atuais, a Violéncia por Parceiro intimo (VPI)
é considerada a forma mais comum de
violéncia contra as mulheres (Santos et al.,
2017; Troise, 2018).

Segundo a OMS, a VPI é entendida como
qualquer comportamento dentro de um
relacionamento intimo, no qual o parceiro
comete danos fisicos, psicolégicos ou

sexuais a outra pessoa com quem
estabelece a relagéo (Benebo et al., 2018).
Na Italia, cerca de dois milhdes e oitocentas
mil mulheres na faixa etaria entre 16 e 70
anos sofreram pelo menos um episodio de
violéncia sexual ou fisica por atual ou ex-
parceiro intimo, sendo que estes compa-
nheiros estdo envolvidos em 62,7% dos
casos de estupros (Troise, 2018).

Um estudo europeu forneceu dados
importantes sobre a prevaléncia de violéncia
sexual contra mulheres, ao identificar que
mais de uma em cada 20 mulheres na faixa
etaria entre 21 e 40 anos havia sofrido
violéncia sexual em sua vida (Hellmann et al.,
2018). Esse tipo de violéncia costuma ser
sustentado por normas tradicionais que
ditam as desigualdades entre os géneros e
apoiam os comportamentos de poder dos
homens em relagdo as mulheres (Ferraz &
Labronice, 2015).

O levantamento  multicéntrico  na
Argentina, Brasil, Chile, Colémbia e México
entre os anos de 2001 a 2011 (Molinatti &
Acosta, 2015), visando verificar a taxa de
mortalidade por agressé&o em mulheres
nesses paises, também evidenciou que as
maiores taxas foram relatadas no Brasil,
seguidas por Colémbia, México, Argentina e
Chile. As taxas de mortalidade por agressdes
a mulher no Brasil, na Coldémbia e no México
entre 2001 e 2011 foram superiores a média
mundial (de 2,8 por 100.000 habitantes) e a
média da América Latina (de 3,2 por 100.000
habitantes) (Molinatti & Acosta, 2015).

A influéncia das questdes de género por
tras das agressdes € altamente relevante,
uma vez que esse tipo de abuso esta ligado
a posicdo desigual das mulheres nos
relacionamentos e ao “direito” masculino de
controle sobre bens e comportamentos
femininos enraizado na sociedade, de modo
que, quando a mulher desafia esse controle
ou 0 homem nao pode manté-lo, a violéncia
é estabelecida (Leite et al., 2017). O
envolvimento de diversos profissionais que
compdem as redes de atengdo a saude
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(RAS) é imprescindivel para o cuidado
integral as mulheres, devendo alerta-las
sobre quaisquer sinais de violéncia e impedir
a evolugdo para formas mais graves de
violéncia e feminicidio (Barros et al., 2016).

Revela-se, que mesmo que nos ultimos
anos a tematica tenha sido extremamente
explorada, culminando em investimentos
massivos em redes de atengdo a violéncia
que incluem desde sensibilizagcdo dos
profissionais de saude e sua participagdo
ativa nos servigos a assisténcia médica e
juridica @ mulher vitima de violéncia, com co-
responsabilizagdo pelo cuidado, ainda é
importante o desenvolvimento de estudos
como 0 aqui apresentado, tendo em vista os
dados epidemioldgicos citados.

Frente & magnitude desta problematica,
expor as manifestagdes de violéncia contra a
mulher representa uma maneira de ofertar
conhecimento para que consigam reconhe-
cer as relacdes abusivas e situagdes de risco
as quais podem estar expostas. Ao conhecer
as caracteristicas da violéncia, muitas vezes
mascaradas socialmente, profissionais de
saude poderdo compreender melhor a
complexidade destes eventos e as conse-
quéncias geradas, bem como poderé&o tragar
de uma forma mais cuidadosa e adequada,

uma linha de cuidados que vise atender de
forma holistica cada mulher vitima de
agresséo. O presente estudo, dessa forma,
objetivou identificar a literatura disponivel
referente as manifestagdes da violéncia
contra a mulher.

METODO

Revisdo integrativa da literatura, que
possibilitou reunir e sintetizar as evidéncias
de multiplos estudos relevantes englobando
diferentes desenhos metodologicos (Mendes
et al., 2008). Para a operacionalizagéo,
foram realizadas as seguintes etapas:
estabelecer as questdes e/ou objetivos da
pesquisa, estabelecer os critérios de
inclusdo e exclusdo de estudos, localizar a
literatura, definir as informagdes a serem
extraidas dos estudos selecionados, avaliar
os estudos incluidos na revisdo integrativa,
interpretar os resultados e apresentar a
revisdo (Whittemore & Knalf, 2005).

Para a estruturagdo da pergunta de
pesquisa e selecdo dos termos de busca
adotou-se a estratégia PICo, em que P
refere-se a populacdo (Mulheres); | refere-se
ao interesse do estudo (Violéncia contra
mulher); e Co aplica-se ao contexto em que
0 estudo se pauta (Saude da mulher),
descrita na Tabela 1.

TABELA 1.
Estratégia PICo.
Acrénimo Significado Pesquisa Descritores
P Populagéo Mulheres Mulheres.
| Interesse do Violéncia Mulheres Agredidas, Violéncia contra a Mulher, Violéncia
estudo Domeéstica, Violéncia por Parceiro intimo.
Co Contexto Saude da Mulher Sem especificagéo de descritor.
Fonte: Autores.

Dessa forma, elencou-se a seguinte
questdo de pesquisa: qual a producdo
cientifica nacional e internacional sobre as
manifestagdes da violéncia contra a mulher?

Os critérios de inclusdo foram: artigos
publicados entre os anos de 2013 e 2017, em
inglés, portugués ou espanhol, disponiveis
na integra e que abordassem manifestacoes
de violéncia contra a mulher, independente

3

da tipificagéo (estudos quantitativos, qualita-
tivos, mistos e/ou tedricos). Excluiram-se os
relatos de casos informais, capitulos de
livros, dissertagdes, teses, reportagens,
noticias e editoriais.

A busca dos artigos ocorreu em maio de
2018, por meio de acesso online as bases de
dados: US National Library of Medicine
National Institutes of Health (PubMed),
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Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de
Dados de Enfermagem (BDENF).

Para a busca na base de dados PubMed,
foram empregados os descritores Medical
Subject Headings (MesH) e os operadores
booleanos AND e OR: Women AND Battered
Women AND Domestic Violence OR Intimate
Partner Violence. Os descritores MesH séo
coordenados pela National Library of
Medicine dos Estados Unidos (US NLM) e
orientados para serem utilizados na base
dados da PubMed no idioma inglés. Nas
bases de dados LILACS e BDENF foram
empregados os Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS), no idioma portugués e
espanhol com os operadores booleanos
AND e OR: Mulheres AND Mulheres Agredi-
das AND Violéncia contra a Mulher OR
Violéncia Doméstica OR Violéncia por
Parceiro intimo.

A extragdo dos dados foi guiada por uma
ficha bibliogréfica criada previamente pelos
autores com informagdes referentes a
caracterizacdo bibliométrica da producdo
cientifica e das manifestagdes da violéncia
contra a mulher, a saber: titulo; autoria; ano,
periédico e idioma de publicagdo; base de
dados; local de estudo; abordagem método-
l6gica; principais resultados; limitagdes; nivel
de evidéncia; e impressdes dos revisores
sobre o artigo. Alguns desses titulos s&o
abordados na secao de resultados.

A definicdo dos niveis de evidéncia
atendeu a seguinte classificagdo: Nivel 1 -
Meta-analise ou revisOes sistematicas; Nivel
2 - Ensaio Clinico Randomizado Controlado;
Nivel 3 — Ensaio Clinico sem Randomizacao;
Nivel 4 - Estudos de coorte e de caso-
controle; Nivel 5 — Revisdes sistematicas de
estudos descritivos e qualitativos; Nivel 6 —
estudos descritivos ou qualitativos; e Nivel 7
- Opinido de especialistas (Melnyk &
Finaout-Overholt, 2005).

A analise e sintese dos resultados deu-se
sob a forma de quadros sindpticos apresen-
tando a caracterizagdo dos estudos e os
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principais resultados, procedendo-se o orde-
namento e categorizagdo do material por
similaridade de conteudo, o que possibilitou
o0 levantamento de trés unidades de evidén-
cias, a saber: violéncia fisica, violéncia
psicolégica/emocional e violéncia sexual.

RESULTADOS

Na base de dados PubMed, ap6s a
combinagdo dos trés descritores, foram
identificados 1.478 resultados, dos quais 191
estavam disponiveis na integra. Ao
selecionar os artigos de acordo com o0s
critérios de inclusdo, foram elencados 265,
destes foram excluidos 33 artigos de
intervengdo, 12 artigos utilizando criangas e
adolescentes, 14 artigos falando sobre a
saude mental, dois estudos de caso, cinco
editoriais, 24 artigos utilizando gravidas
como foco da pesquisa, um artigo duplicado,
30 artigos de revisdo, oito artigos que nédo
abordavam a caracterizagdo da violéncia
contra a mulher e 128 artigos ndo abordava
violéncia contra a mulher em especifico. Ao
final foram selecionados oito artigos.

Na base de dados LILACS foram levan-
tados um total de 366 artigos, desses 191
estavam disponiveis na integra. Ao utilizar os
critérios de incluséo foram elencados 31
artigos dos quais se excluiu um editorial, um
relato de experiéncia, 10 artigos que n&o
abordavam a caracterizagdo da violéncia
contra a mulher e 12 artigos ndo abordava
violéncia conta mulher em especifico, foram
selecionados, portanto, sete artigos.

Na base de dados BDENF foram
encontrados um total de 33 artigos, dos quais
22 estavam disponiveis na integra. Atendiam
aos critérios de elegibilidade um total de 11
artigos e apo6s aplicar os critérios de
exclusdo, um artigo duplicado, um artigo de
revisdo, quatro artigos que ndo abordavam a
caracterizag@o da violéncia contra a mulher
e trés artigos ndo abordava violéncia conta
mulher em especifico, sendo eliminados da
amostra. Desta forma, foram elencados dois
artigos.
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O processo de selegéo dos artigos esta sistematizado na Figura 1.

IDENTIFICACAO

Estratégia de busca:
MEDLINE/PubMed: 1.478 publicagdes
LILACS: 191 publicagdes
BDENTE: 22 publicagoes

v

Publicacdes potencialmente elegiveis:

TRIAGEM

MEDLINE/PubMed: 265 publicagdes
LILACS: 31 publicagdes
BDENE: 11 publicagdes

v

Publicacdes selecionadas:
MEDLINE/PubMed: 13 publica¢des

LILACS: 16 publicagdes

ELEGIBILIDADE

BDENF: 6 publicagdes

v

Publicagées selecionadas:
MEDLINE/PubMed: 9 publicagdes
LILACS: 7 publicagdes

BDENF: 3 publicagdes

INCLUSAO

v

Publicacdes incluidas na revisio:
MEDLINE/PubMed: 8 publicagdes
LILACS: 7 publicagdes
BDENF: 2 publicagdes

FIGURA 1.

Publicagdes excluidas por recorte temporal:
MEDLINE/PubMed: 1.213 publicag¢des
LILACS: 160 publicagdes
BDENF: 11 publicagdes
BDENF: 3 publicagdes

Publicacdes excluidas apés a leitura dos titulos
€ resumos:
MEDLINE/PubMed: 252 publicagdes
LILACS:15 publicagdes
BDENE: 5 publicagdes

Publicacdes excluidas apés a leitura do artigo
completo:
MEDLINE/PubMed: 4 publicagdes
LILACS: 9 publicac¢des
BDENF: 3 publicagdes

Publicac¢des duplicadas:
MEDLINE/PubMed: 1 publicagdes
LILACS: 0 publicagdes
BDENF: 1 publicagdes

Fluxograma de identificacdo, sele¢ao e inclusdo dos estudos da revisao.

Fonte: Autores.

Com intuito de apresentar informagdes
relevantes sobre os artigos cientificos
selecionados, foi realizada uma sintese

TABELA 2.
Caracterizagao descritiva dos 17 estudos incluidos na reviséo integrativa da literatura.

descritiva das caracteristicas dos 17 artigos
e apresentada na Tabela 2.

N° Autor Local do estudo/Ano Tipo do estudo NE
Al Poll et al. Rio Grande do Sul, Brasij2013 ~ Quantitatvo, descrifvoe ¢
documental.
A2 Rodrigues et al. Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil/2017 Exploratc_)no e.an.almco, 6
quanti-qualitativo.
A3 Zavala & Montoya-Reales Tegucigalpa, Honduras/2017 Descritivo, transversal 6
A Albuquerque Netto et al. Duque de CaX|a_s, Rio de Janeiro, Qualitativo, dgspntwo e 6
Brasil/2015 exploratorio.
A5 Dourado & Noronha Salvador, Bahia, Brasil/2015 Transver§alz quant- 6
qualitativo.
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N° Autor Local do estudo/Ano Tipo do estudo NE
A6 Silva & Oliveira Distrito Federal, Brasilia, Brasil/2016 Ecolégico, descritivo. 6
A7 Leite et al. Serra, Espirito Santo, Brasil/2015 Transversal, qqanntatwo € 6
descritivo.
A8 Dias & Santiago Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil/2014 Quant|'tgt|vo, documental, 6
analitico, transversal.
A9 Zancan et al. Rio Grande do Sul, Brasil/2013 Qualitativo e descritivo. 6
Filadélfia, Pensilvania, Estados .
A10 Sorenson Unidos/2017 Coorte retrospectivo. 4
A11 Wong et al. Hong Kong, China/2014 Retrospectivo 4
A12 Umana et al. Ibadan, Oyo, Nigéria/2014 Transversal analitico. 6
A13 Kargar et al. Jahrom, 1rd/2015 Transversal. 6
A14 Al-Atrushi et al. Erbil, Iraque/2013 Transversal. 6
Fagitalekoma Woreda, zona de Awi, Transversal, quanti-
A1S Semahegn et al. Amhara, Etiopia/2013 qualitativo. 6
A16 Selic et al. Eslovénia/2014 Transversal.
A7 Hajian et al. Shahrud, Ir4/2014 Transversal.
Fonte: Autores.
Nota: NE - Nivel de Evidéncia
A Tabela 3 apresenta a categorizagao ¢Oes das violéncias contra a mulher por nivel
das evidéncias conforme tipo e manifesta- de gravidade.

TABELA 3.
Caracterizacao dos estudos incluidos na revisao por tipo de violéncia e manifestacdes da violéncia por nivel
de gravidade.

Estudos v-:-tl)FI)gn(ci:(iea Manifestages das violéncias sequenciadas por nivel de gravidade
Arranhdes, beliscbes, cascudos, sacudidas, aperto, prensada contra a parede,
A1, A2, A4, empurrdo, tapas, socos, pontapé, chutes, arremesso de objeto, mordidas, pux&o de
A5, A, AT, cabelo, cabegadas, agdes instrumentalizadas, lesées cortantes, perfuragéo com punho,
A8, A9, lesdes oculares, fratura dental, torgbes de membros superiores, arrastamento,
A10, A11, Fisica espancamento, tentativa de enforcamento, ferimentos por arma branca, laceragées
A12, A13, severas por garrafada, fraturas de membros, traumatismo toracico, traumatismo nos
A14, A15, genitais, traumatismo de face, traumatismo encefalico, queimar, chicotear, uso de arma

A7 de fogo.

Ignorar/rejeitar, Gritar, Manifestar raiva, Ofender, Provocar medo, Manipular, Explorar,
ﬁé 2‘71' ﬁg Intimidar, Exigir obediéncia, Ameacgar, Ameacar divércio, Ameagar deixa-la sem nada,

Ameagar tirar a guarda dos filhos, Humilhar, Causar sentimentos de vergonha, Ciime
exacerbado, Nao aceitar amizades masculinas, Culpar a vitima pela agresséo, Insistir
em saber a localizagdo, Perseguir, N&o permitir que fale com outros homens, Nao

A10, A12, Psicologica/
A13, A14, Emocional

A15, A16, permitir que trabalhe ou estude, Desligar o telefone de casa, Impedir contato com
Al7 familia e/ou amigos, Ameagar a integridade fisica, Privar a liberdade da mulher.
A2, A3, Ad, Olhar lascivo, gestos sexuais, toques sexuais ndo consensuais, frases ofensivas,
AB, A9, agarrar, oferecer dinheiro por sexo, coer¢do sexual, tirar a roupa enquanto dorme,
Sexual < . :
A12, A13, forcar relagdo sexual, forgar atos sexuais que consideravam degradantes ou

A14, A15 humilhantes e estupro.

Fonte: Autores.
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DISCUSSAO

A complexidade da violéncia contra a mulher
advém de uma construcdo cultural que
atribui poder, for¢a e dominio aos homens,
assim como subordinagédo e fragilidade as
mulheres, por meio de uma concepgao social
que sustenta a desigualdade hierérquica
entre 0s géneros e ndo reconhece a violéncia
como mecanismo fortalecedor do dominio
dos homens sobre as mulheres (Dourado &
Noronha, 2015; Zavala & Montoya-Reales,
2017, 2017).

Devido a alta incidéncia, gravidade das
agressoes e desfechos, a violéncia perpe-
trada contra mulheres se caracteriza como
um problema de saude publica, crescente e
preocupante (Leite et al.2015). Estimativas
apontam que a cada trés mulheres, uma
sofre ou ja sofreu VPI (Organizagdo Pan-
americana da Saude, 2017).

Trata-se da ocorréncia de atos impe-
tuosos que desrespeitam o direito a vida, a
liberdade e a dignidade humana, ao passo
que provocam sérios danos a saude da
mulher, comprometendo desde aspectos
psicoemocionais até a integridade fisica (Poll
etal., 2013; Rodrigues et al., 2017; Moura et
al., 2020). Na maioria dos casos, 0s
episodios de agressdo sao repetitivos e
tendem a piorar com o aumento da
frequéncia e da gravidade (Rios et al., 2019).

No que se refere a idade das mulheres
que sofreram violéncia, neste estudo, dentre
as faixas etarias mencionadas, houve
prevaléncia da faixa de 20-39 anos (12,5%)
e 25-34 anos (12,5%), ou seja, mulheres
jovens. Diante do perfil autoritario do marido,
a mulher vé sua vida ameagada e as
vulnerabilidades materiais a impedem de
confrontar os comportamentos violentos do
conjuge, desencadeando progressivos atos
de violéncia e dificuldade em encerrar o
relacionamento (Kargar et al., 2015).

Em uma pesquisa conduzida em 2010 em
Shahroud, regido nordeste do Ird, foi
observada uma forte relagdo entre a idade
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mais jovem das mulheres e 0 aumento do
risco para a ocorréncia de violéncia fisica. Os
dados do estudo evidenciaram que mulheres
com idade entre 15 e 25 anos tém trés vezes
mais chances de sofrer violéncia fisica do
que mulheres acima de 35 anos de idade
(Hajian et al., 2014).

Dos 17 estudos elencados nesta
pesquisa, 12 estudos registraram os niveis
educacionais das mulheres, no qual dentre
estes predominou o nivel médio de educagéo
(41,66%) (Albuquerque Neto et al., 2015;
Silva & Oliveira, 2016; Kargar et al., 2015;
Leite et al., 2015; Zavala & Montoya-Reales,
2017). E possivel identificarmos vitimas de
todos os niveis educacionais, no entanto, a
baixa escolaridade constitui-se como um
fator de risco e agravo para a ocorréncia de
violéncia contra a mulher (Kargar et al. 2015;
Leite et al., 2015; Silva & Oliveira, 2016).
Pode-se inferir que quanto mais anos de
estudo, mais conhecimento pode ser
apreendido sobre os proprios direitos para
que a mulher possa reagir a relacionamentos
abusivos e violentos (Albuquerque Neto et
al., 2015). Nesse sentido, aumentar o nivel
de educagao de homens e mulheres torna-se
uma forma de prevenir os casos de violéncia
(Kargar et al., 2015).

Em contrapartida, na Eslovénia um
estudo multicéntrico envolvendo pessoas em
exposicdo a violéncia doméstica no
relacionamento intimo apontou que possuir
um diploma universitario elevou as chances
de denunciar a violéncia psicolégica, devido
a percepcao e sensibilidade de individuos
mais instruidos no que se refere ao compor-
tamento relacionado a violéncia por parceiro
intimo. Neste estudo, tanto homens como
mulheres estiveram expostos a VPl de
ordem psicoldgica, com queixas sobre
questdes sexuais e comportamentais (Selic
etal., 2014).

Quanto ao agente agressor, todos os
artigos cientificos abordados neste estudo
indicaram o homem como autor dos atos
violentos contra a figura feminina, sendo o
conjuge/parceiro intimo, companheiro ou
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marido os graus de ligag&o entre a vitima que
obteveram maior prevaléncia (Al-Atrushi et
al., 2013; Poll et al., 2013; Semahegn et al.,
2013; Zancan et al., 2013; Hajian et al., 2014;
Umana et al., 2014; Selic et al., 2014; Wong
et al., 2014; Albuquerque Neto et al., 2015;
Dourado & Noronha, 2015; Kargar et al.,
2015; Leite et al., 2015; Rodrigues et al.,
2017).

Ao longo dos anos, impbs-se a figura
feminina, normas culturais que depreciam o
valor das mulheres enquanto sujeitos sociais
com potencialidades inerentes, estabelecen-
do contrastes discriminatérios entre os
papéis de ser homem e ser mulher, 0 que
resulta no papel de quem agride e quem é
agredido (Poll et al., 2013).

A descricdo do cbnjuge como agente
agressor pode ser explicada em razéo de
este estabelecer um dominio sob sua
companheira, aproveitando-se de uma
relagéo intima com a vitima e de sua vulnera-
bilidade para praticar atos abusivos. Um
estudo apontou que as mulheres agredidas
referiram 0 medo ocasionado por ameagas
dos parceiros como o0 motivo para a
permanéncia em um relacionamento agres-
sivo (Zancan et al., 2013). Dessa forma,
compreender a complexidade da violéncia
conjugal pode favorecer o reconhecimento e
enfrentamento da problematica (Rodrigues
etal., 2017).

Manifestagdes de violéncia fisica contra a mulher

A primeira unidade de evidéncia foi
identificada em 15 (88,23%) estudos e
congregou as manifestagbes fisicas da
violéncia contra a mulher (Poll et al., 2013;
Al-Atrushi et al., 2013; Semahegn et al.,
2013; Zancan et al., 2013; Dias & Santiago,
2014; Hajian et al., 2014; Umana et al., 2014;
Wong et al., 2014; Albuquerque Neto et al.,
2015; Dourado & Noronha, 2015; Leite et al.,
2015; Kargar et al., 2015; Silva & Oliveira,
2016; Rodrigues et al., 2017; Sorenson,
2017). Em sintese, identificou que os
agressores  costumam  cometer  atos
violentos de forma gradativa, isto é: ao longo
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do tempo, conseguem intensificar sua
manipulagéo em relagéo a mulher ou o fazem
a medida em que sentem o relacionamento
fugir ao seu controle, o que desencadeia
uma série de conflitos, sentimentos obses-
sivos e comportamentos agressivos.

Os primeiros episodios de agdes
agressivas podem surgir a partir de discretos
ferimentos, como arranhdes e beliscdes
(Dias & Santiago, 2014). Em um estudo
realizado com jovens universitarias da
Nigéria, as vitimas mencionaram arranhdes
e abrasdes dentre os tipos de lesbes mais
simples (Umana et al., 2014).

Alguns outros estudos citaram a
ocorréncia de agbes como cascudos,
sacudidas, apertos e prensadas contra a
parede, préaticas utilizadas para intimidar a
vitima com o uso da forga fisica, a fim de
coagi-la. Estas préticas podem se intensificar
para manifestagcbes como empurrdes, tapas,
s0cos, pontapés e chutes, além de produzir
lesbes e escoriagdes importantes, sendo
bastante referidos na literatura. Ainda assim,
dar tapas foi citado como forma
predominante de violéncia, nos estudos
abordados  (Al-Atrushi et al., 2013;
Semahegn et al., 2013; Zancan et al., 2013;
Dias & Santiago, 2014; Hajian et al., 2014;
Sorenson, 2017; Wong et al., 2014;
Albuquerque Neto et al., 2015; Dourado &
Noronha, 2015; Kargar et al., 2015; Leite et
al., 2015). Os tapas no rosto visam provocar
um intenso ferimento moral e psicolégico, em
razdo de representarem uma situagédo
humilhante para as mulheres (Dourado &
Noronha, 2015). Como uma &rea simbdlica e
representativa do corpo, a face é a regiéo
mais exposta para 0 homem mostrar sua
autoridade sobre a mulher, produzindo
marcas também no quadro emocional da
vitima (Rodrigues et al., 2017).

Segundo pesquisas elencadas neste
estudo, observa-se também dentre as
agressdes, 0 arremesso de objetos,
mordidas, puxdes de cabelo e cabegadas,
que podem gerar outras condigbes como
dores, edemas, hematomas e/ou equimoses.
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Agdes instrumentalizadas também represen-
tam risco, como o uso de madeiras, tijolos,
ferros, pedras, algemas, cigarros e cintos (Al-
Atrushi et al., 2013; Semahegn et al., 2013;
Dias & Santiago, 2014; Hajian et al., 2014;
Wong et al., 2014; Albuquerque Neto et al.,
2015; Dourado & Noronha, 2015; Sorenson,
2017).

Um estudo efetivado por meio de
formularios policiais nos Estados Unidos
mostrou a utilizagdo de uma série de objetos
para a agressdo, como: cinzeiro, taco de
beisebol, telefone celular, tijolo, cadeira,
faca, sapato, perna de mesa, dentre outros
(Sorenson, 2017). Na Etiépia, foi realizada
uma pesquisa que constatou que de todas as
vitimas que relataram violéncia fisica, 75,7%
apresentaram contusdo ou dores fisicas e
22,7% ossos feridos ou fraturados
(Semahegn et al., 2013).

As agressdes com uso de forga fisica ou
objetos que possam causar ferimentos,
costumam gerar escoriagdes, contusdes,
entorses, luxagdes, lesbes cortantes e
perfuragdes, assim como lesdes nos olhos,
fraturas dentais e de membros (Al-Atrushi et
al., 2013; Poll et al., 2013; Semahegn et al.,
2013; Dias & Santiago, 2014; Hajian et al.,
2014; Umana et al., 2014; Wong et al., 2014;
Dourado & Noronha, 2015; Rodrigues et al.,
2017). Em estudo com mulheres agredidas
por seus parceiros, Al-Atrushi et al. (2013)
evidenciaram que mais de um décimo das
vitimas de agressao fisica sofreu ferimentos
graves, como lesbes oculares, entorse,
luxagdo ou queimaduras durante toda a vida.
Encontraram-se também lesbes como
facadas e 0ssos ou dentes quebrados.

Alguns atos fisicos podem gerar lesdes
em longo prazo, como torgdes de membros
superiores, arrastamento e espancamento
(Poll et al., 2013; Semahegn et al., 2013;
Dias & Santiago, 2014; Umana et al.2014;
Wong et al., 2014; Albuquerque Neto et al.,
2015; Silva & Oliveira, 2016). Silva e Oliveira
(2016), em estudo que apresentou
caracteristicas dos casos notificados de
violéncia contra a mulher, apontaram que o
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uso da forca corporal e espancamento foram
identificados como meios mais comuns de
agressdo. Outro estudo indicou que 5,3%
das mulheres aceitavam os padrdes de
género que apoiam 0 espancamento, por
meio de uma concepgéo de direito do homem
aespancar a esposa se ela Ihe desobedecer,
negligenciar os filhos, “queimar” a comida ou
outros motivos semelhantes (Semahegn et
al., 2013).

Observaram-se, também, estudos que
mencionaram praticas de risco a vida das
vitimas, como tentativa de enforcamento,
ferimentos por arma branca, laceragdes
severas por garrafada; e outras agdes que
geram traumatismos torécicos, encefélicos,
de face e na regido genital (Al-Atrushi et
al.2013; Poll et al., 2013; Semahegn et al.,
2013; Dias & Santiago, 2014; Hajian et al.,
2014; Wong et al., 2014; Albuquerque Neto
et al., 2015; Dourado & Noronha, 2015; Silva
& Oliveira, 2016; Rodrigues et al., 2017;
Sorenson, 2017). Outras agdes também
referidas em pesquisas, possuem requinte
de crueldade como: queimar, chicotear e
fazer uso de armas de fogo (Al-Atrushi et al.,
2013; Semahegn et al., 2013; Hajian et al.,
2014; Wong et al., 2014; Rodrigues et al.,
2017; Sorenson, 2017).

Manifestagoes de violéncia
psicoldgica/emocional contra mulher

A segunda unidade de evidéncia agregou 13
(76,47%) estudos que descreveram as
manifestagdes da violéncia contra a mulher
no aspecto psicolégico/emocional (Al-Atrushi
et al., 2013; Semahegn, et al., 2013; Zancan
etal., 2013; Dias & Santiago, 2014; Hajian et
al., 2014; Umana et al., 2014; Selic et al.,
2014; Wong et al., 2014; Albuquerque Neto
et al., 2015; Dourado & Noronha, 2015; Leite
et al., 2015; Kargar et al., 2015; Silva &
Oliveira, 2016, Rodrigues et al., 2017;
Sorenson, 2017).

Esta violéncia consiste em condutas de
intimidag&o que geram medo e a diminuig&o
da autoestima da vitima (Moura et al., 2020).
O convivio com o agressor e com situagdes
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constantes de perigo causam sérios danos
aos aspectos psicoldgicos da mulher. Para
mostrar superioridade, o homem usa
estratégias como ignorar a vitima e/ou suas
vontades, gritar, amedrontar com um olhar
de raiva, ofender e insultar com linguagem
abusiva (Al-Atrushi et al., 2013; Poll et al.,
2013; Semahegn et al., 2013; Hajian et
al.2014). Esses artificios tendem a causar
medo intenso nas vitimas. Em um estudo
realizado com mulheres vitimas de violéncia,
63,9% das mulheres afirmaram n&o se sentir
submissas ao agressor, no entanto, 69,4%
admitiram sentir medo, condig@o que aponta
0 cenario de violéncia como ambivalente
(Leite et al., 2015).

Manipular, intimidar e ameagar acabam
se tornando atos recorrentes em uma
relagdo abusiva. Os agressores ameagam
pedir o divorcio e casar-se novamente com a
intencdo de fazer com que suas
companheiras 0s obedegam ainda mais,
para ndo perderem seus filhos, seu lar e
ficarem sozinhas (Al-Atrushi et al., 2013;
Semahegn et al., 2013; Zancan et al., 2013;
Hajian et al., 2014; Albuquerque Neto et al.,
2015; Sorenson, 2017). No estudo de
Zancan et al. (2013), uma participante vitima
de violéncia, relatou ameaga de perder a
guarda do filho se fizesse algo que
desagradasse o marido, sendo constante-
mente humilhada.

A humilhagdo fere os sentimentos da
mulher e pode ser relacionada a sentimentos
de vergonha e perda da autoconfianga. E
citada mesmo quando ndo acontece na
presenca de outras pessoas, contudo, ha um
temor referente ao julgamento moral de
terceiros perante a violéncia, causando
extrema vergonha na vitima (Al-Atrushi et al.,
2013; Zancan et al., 2013; Hajian et al., 2014;
Umana et al., 2014; Wong et al., 2014;
Albuquerque Neto et al., 2015; Dourado &
Noronha, 2015; Kargar et al., 2015).

Estudos mencionaram ciume exacerbado
do parceiro como causa desencadeadora de
desconfianga, discussdes e agressdes. O
ciume do marido pode ocorrer quando ndo
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controla onde a mulher estava e quando a vé
conversar com outros homens, atribuindo a
culpa a esposa. Partindo da desconfianca, os
maridos ndo permitem que as mulheres
estudem ou trabalhem, nem mesmo falem ao
telefone; privam sua liberdade, impedindo-as
de verem os amigos e visitarem os parentes,
restringindo-as a um  confinamento
ameacador (Semahegn et al.2013; Zancan et
al., 2013; Dias & Santiago, 2014; Hajian et
al., 2014; Umana et al., 2014; Kargar et al.
2015; Rodrigues et al., 2017).

Manifestagoes de violéncia sexual
contra a mulher

A violéncia de cunho sexual, terceira unidade
de evidéncia, caracteriza-se por coer¢do ou
consumagdo de atos sexuais contra a
vontade da mulher, forcando-a a presenciar
ou participar da relagdo sexual, causando-
lhe intenso sofrimento moral, fisico,
psicologico e violagdo de sua dignidade
como ser humano, sendo evidenciada em
nove (52,94%) estudos (Al-Atrushi et al.,
2013; Semahegn et al., 2013; Zancan et al.,
2013; Umana et al., 2014; Albuquerque Neto
et al., 2015; Kargar et al., 2015; Silva &
Oliveira, 2016; Rodrigues et al., 2017; Zavala
& Montoya-Reales, 2017).

Esta violéncia pode apresentar-se por
meio de um olhar lascivo e desconfortavel,
gestos ou toques sexuais ndo consensuais,
assim como frases ofensivas. Em Honduras,
um estudo citou algumas expressdes
difamatorias dirigidas as mulheres, como:
‘que ricos tus pechos” e “que rico perra”’
(Zavala & Montoya-Reales, 2017).

O ato de agarrar a mulher a forga também
se constitui uma agressé@o sexual. Em um
estudo com prontuarios médicos de
mulheres chinesas, a agdo de agarrar foi
citada dentre os abusos (Wong et al., 2014).
Quando o agressor ndo consegue agarrar a
mulher, costuma usar recursos econémicos
para tentar alcangar seu proposito,
oferecendo dinheiro em ftroca de sexo
(Zavala & Montoya-Reales, 2017).
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Situagdes de coergdo sexual foram
declaradas em estudo no qual as
participantes relataram “ceder’” a relagédo
sexual com o parceiro intimo, por medo do
que ele poderia fazer mediante sua negagao,
Ou seja, eram obrigadas pelos mesmos ao
ato sexual com frequéncia, nao respeitando
suas vontades ou limites (Albuquerque Neto
et al., 2015). Observa-se, também, que a
violéncia sexual sendo executada por meio
de intimidagé&o psicologica, para além de
consumar o ato sexual forcadamente, tem
por objetivo impor a vitima a uma situagéo
desonrante (Zancan et al., 2013).

Em estudo desenvolvido por Al-Atrushi et
al. (2013), quase 21% das mulheres
vitimadas, relataram terem sido forcadas a
ter relagdes sexuais durante a vida pelo
marido e dois tercos delas o sofreram por
diversas vezes. Outro estudo apontou que
335 mulheres (49,1%) referiram ter
experienciado diferentes formas de violéncia
sexual por parte do marido durante o ultimo
ano, sendo obrigadas a fazer sexo quando
elas ndo queriam ter relagdes sexuais
(44,3%) e sendo forcadas a situagdes
degradantes e humilhantes durante o ato
sexual (14,7%) (Semahegn et al., 2013).
Estes atos configuram crime de estupro.

Conclusao

Os tipos de violéncia identificados nos
artigos avaliados foram a violéncia fisica, a
psicolégica/emocional e a sexual, com suas
respectivas manifestaces. Sendo que as
manifestagdes de violéncia fisica foram as
mais identificadas. Destaca-se a existéncia
de uma associacdo entre os tipos de
violéncia referidos, uma vez que as
caracteristicas das agressbes de cunho
fisico e sexual podem gerar sofrimento
psicolégico/emocional. O homem apresen-
tou-se como o principal agente agressor,
sendo as agressdes relacionadas a ciumes,
desrespeito por desigualdade de género e
imposigéo de poder do homem para com a
mulher dentro do relacionamento intimo.

Os profissionais de saude precisam estar
habilitados e atualizados para atuar me-
diante os casos de violéncia, buscando
atender a vitima de forma integral, atentando
para a complexidade de cada situagédo
abordada. Nesse sentido, contribui-se para o
cuidado de enfermagem uma vez que este
esta inserido nas praticas de cuidados em
saude.

Ademais, o presente estudo contribui
para o0 conhecimento dos tipos de violéncia
sofrida pela mulher e suas manifestagdes as
quais servem de alerta do perigo, tanto para
quem sofre a violéncia, como para quem
ofereca assisténcia. A identificagdo precoce
dos sinais de alerta de violéncia, subsidia a
assisténcia adequada, respectiva sinalizagao
e encaminhamento.

E valido destacar que somente a
identificagdo ndo sera o suficiente, é
necessario que o0s gestores oferecam
treinamentos as equipes multiprofissionais
atuante nas RAS a fim de os profissionais
saberem como conduzir o(a)s casos/vitimas
e quem pode ajudar e como ajudar,
maximizando o potencial de resposta dos
servigos e diminuindo o tempo/resposta.

Desta forma, entende-se que a
divulgagdo das manifestagdes de violéncia,
dado seu potencial de contribuicdo para
dimensionamento epidemiolégico do proble-
ma, pode contribuir na elaboragcdo de
politicas publicas voltadas a sua prevengao.
Depreende-se, portanto, a importancia desta
temética ser abordada nos cursos de
formagdo em ciéncias da saude, tendo em
vista serem estes, as vezes, 0s primeiros
profissionais a terem contato com mulheres
vitimas de violéncia sejam nos hospitais ou
nas unidades basicas de saude.

Apesar de alcangado o objetivo, esta
revisdo apresenta limitagdes, pois 0s
estudos encontrados ndo apresentaram
metodologias caracterizadas pelos niveis de
evidéncia cientifica 2 e 3, uma porcentagem
pequena apresentou nivel de evidéncia 4 e,
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a maioria, apresentou o nivel 6. Ainda, o
lapso temporal e limitagao de idiomas podem
vir a prejudicar a elucidagao das manifesta-
¢Oes de violéncia contra a mulher tendo em
vista 0 quantitativo de produg6es analisadas.

Conclui-se que esta revisdo pode
subsidiar a construgdo de instrumentos de
avaliagao de risco de violéncia contra mulher
e de materiais educativos com o intuito de
contribuir com a prevengdo da violéncia
contra mulher na comunidade e, consequen-
temente, fomentar a elaboragao de politicas
publicas voltadas a tematica em questao.
S&o necessarios, portanto, mais estudos
sobre 0 assunto, principalmente, no que se
refere & implementacdo de estratégias para
a prevencgao da violéncia contra a mulher e
suas repercussdes da sociedade: quais sdo
as estratégias, como foram implementadas e
qual o resultado.
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RESUMO

Introdugdo: A violéncia contra a mulher é um fendmeno complexo que, devido o seu cardter multidimensional, torna-se uma
problemdtica crescente em todo o mundo. Objetivo: Identificar a literatura disponivel referente ds manifestag@es da violéncia contra a
mulher. Métodos: Revisdo integrativa com busca nas bases de dados PubMed, LILACS e BDENF, de textos publicados entre 2013 a 2017,
com auxilio dos descritores: mulheres, mulheres agredidas, violéncia contra a mulher, violéncia doméstica e violéncia por parceiro
intimo. Resultados: A amostra final consistiv em 17 artigos relacionados d violéncia contra a mulher e suas manifestagdes. Os tipos de
violéncia identificados foram: violéncia fisica, psicoldgica/emocional e sexuval e suas respectivas manifestagges, sendo mais
identificadas as manifestacdes de ordem fisica. ldentificou-se associagiio entre os tipos de violéncia referidos, uma vez que as
caracteristicas das agressdes de cunho fisico e sexual geram sofrimento psicoldgico/emocional. 0 homem apresentou-se como o
principal agente agressor. Conclusdo: Os profissionais de saide precisam estar habilitados para atuar mediante os casos de violgncia,
buscando atender a vitima de forma integral, atentando para a complexidade de cada situagdo abordada.

PALAVRAS-CHAVE: Saide da mulher, Violéncia contra a mulher, Violéncia Domésticd, Sadde piblica.

RESUMEN

Antecedentes: La violencia contra la mujer es un fenomeno complejo que, por su cardcter multidimensional, se convierte en un problema
creciente a nivel mundial. Objetivo: Identificar la literatura disponible referente a las manifestaciones de la violencia contra la mujer.
Métodos: Revision integradora con bisqueda en las bases de datos PubMed, LILACS y BDENF publicados entre 2013 a 2017, con ayuda
de los descriptores: mujeres, mujeres agredidas, violencia contra la mujer, violencia doméstica y violencia por socio intimo. Resultados:
La muestra final consistié en 17 articulos relacionados a la violencia contra la mujer y sus manifestaciones. Los tipos de violencia
identificados fueron: violencia fisica, psicolégica / emocional y sexual y sus respectivas manifestaciones, siendo mds identificadas las
manifestaciones de orden fisico. Se identifico asociacion entre los tipos de violencia referidos, ya que las caracteristicas de las
agresiones de cardcter fisico y sexual generan sufrimiento psicologico / emocional. El hombre se presentd como el principal agente
agresor. Conclusion: Los profesionales de salud necesitan estar habilitados para actuar mediante los casos de violencia, buscando
atender a la victima de forma integral, atentando para la complejidad de cada situacion abordada.

PALABRAS CLAVE: Salud de la mujer, Violencia contra la mujer, Violencia doméstica, Salud pablica.
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