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Abstract This study sought to compare the percep-
tion of domestic violence of women, victims of this
kind of violence, with the perception of pregnant
women, victims or not of domestic violence, as well
as to search for elements allowing for the planning
and execution of a cohort study on domestic violence
among pregnant women. A qualitative exploratory
research was conducted using the technique of con-
venience sampling for selecting a focal group. The
subjects were twenty four women divided into two
groups: (1) thirteen women from a follow-up group
from a Referral Center for victims of domestic vio-
lence, and (2) eleven pregnant women that were par-
ticipating in the pre-natal care program in a prima-
ry care unit, selected independently of suffering do-
mestic violence or not. The data collected were tran-
scribed, conceptually decoded and qualified for qual-
itative analysis. The contents of the women’s discourse
were analyzed on the basis of thematic categories. It
was observed that domestic violence was perceived in
a similar way by both studied groups, independently
from the fact of having or not experienced a situation
of this kind. The understanding and discussion of the
topics proposed for the groups allowed developing a
more appropriate approach to the studied women.
The way the questions were formulated in the ques-
tionnaire was considered of easy understanding by
both groups of women.

Key words Violence against the woman, Qualita-
tive research, Domestic violence

Resumo Este estudo procurou analisar a percep¢do
da violéncia domeéstica referida por mulheres viti-
mas desse tipo de violéncia e comparar com a per-
cepcdo de gestantes, vitimas ou ndo desse evento,
assim como buscar subsidios para o planejamento e
execucdo de estudo de coorte sobre violéncia domés-
tica entre gestantes. Realizamos pesquisa qualitati-
va exploratéria com selecdo intencional dos sujei-
tos, utilizando-se a técnica de grupo focal. Os sujei-
tos constaram de vinte e quatro mulheres subdivi-
didas em dois grupos: (1) treze mulheres acompa-
nhadas no Centro de Referéncia e Apoio as Mulhe-
res Vitimas de Violéncia Doméstica e (2) onze mu-
Iheres gravidas atendidas no pré-natal de Unidade
Bésica de Saude, selecionadas independente de se-
rem ou ndo expostas a violéncia. Os conteidos das
falas das mulheres foram organizados em categorias
teméticas e analisados, tendo-se percebido que a
compreensao sobre violéncia doméstica é expressa
de forma semelhante por mulheres, que vivenciem
ou ndo a situagdo. A compreensdo e discussdo dos
topicos propostos para esses grupos possibilitaram o
desenvolvimento de uma abordagem mais adequa-
da das mulheres pesquisadas. O contetido das per-
guntas e sua formulagédo foram considerados de facil
compreensdo pelas mulheres de ambos os grupos.
Palavras-chave Violéncia contra a mulher, Pes-
quisa qualitativa, Violéncia doméstica
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Introducéo

A violéncia contra a mulher em suas diversas for-
mas pode ser considerada como todo ato de vio-
Iéncia por razéo de género, capaz de gerar danos
fisicos, sexuais, psicoldgicos e sofrimento, incluido,
neste contexto, ameaga de tais atos, coergao, priva-
¢Oes arbitrarias de liberdade, que venham a ocorrer
em instancia da vida publica ou privada’. Pode ser
considerada endémica, visto a freqUiéncia em que
ocorre em comunidades de todos os paises, per-
passando classe social, raga, cultura ou idade?.

Estudos diversos tém sido realizados abordan-
do a violéncia doméstica nos mais variados con-
textos e metodologias. Levantamento bibliogréafi-
co demonstrou que a gestante ndo esta livre de
sofrer as diversas manifestagdes de violéncia do-
méstica. Em estudo de revisdo bibliografica, a pre-
valéncia variou de 0,9% a 20,1% de violéncia do-
méstica na gesta¢do. Segundo os autores, a defini-
cédo de violéncia, tamanho da amostra e métodos
de estudo podem ter influenciado as diferencas nas
estimativas da prevaléncia®.

As condicOes de risco associadas a violéncia
domeéstica eram constituidas por gestantes de bai-
xa escolaridade, ndo trabalhavam fora de casa, ado-
lescentes, que fizeram poucas consultas de pré-na-
tal, usaram bebidas alcodlicas, tinham pouco su-
porte social e cujo parceiro intimo (PI) estava de-
sempregado, era usuario de drogas ou de bebidas
alcodlicas.

Essa pesquisa objetiva verificar qual a compre-
ensdo de mulheres, tanto vitimas de violéncia do-
meéstica, como gestantes que vivenciaram ou n&o
essa condi¢do, sobre a ocorréncia em questdo, de
forma a melhor intervir com essas mulheres.

Os resultados apresentados sdo embasados em
estudo realizado conforme metodologia qualitati-
va, que antecedeu e subsidiou estudo epidemiol6-
gico longitudinal sobre violéncia doméstica e suas
repercussdes na gestacdo. Em geral, publicagdes
sobre violéncia doméstica ndo relatam as formas
mais adequadas de abordagem deste problema,
tampouco os problemas encontrados*®.

Pesquisadores recomendam que estudos de fa-
tores humanos sejam desenvolvidos, desde a fase
de planejamento da pesquisa, em consonancia com
a realidade dos sujeitos, envolvendo, inclusive, a
elaboracdo do instrumento que deve estar basea-
do em experiéncias reais, contextualizando o pro-
prio vocabulario e ambiente de vida da clientela
em estudo; entretanto, sdo raros os textos de me-
todologia cientifica que tecem consideragdes sobre
pesquisas exploratdrias realizadas como recurso
adicional da pesquisa principal®.

No contexto da metodologia qualitativa apli-
cada a salde, é importante utilizar-se de uma con-
cepgao que ndo s6 busque estudar o fendmeno em
si, mas entender os significados individuais ou co-
letivos da vida das pessoas®.

Afim de facilitar o entendimento das mulheres
sobre o assunto, e a0 mesmo tempo adequar o
planejamento e execucéo do referido estudo, ado-
tamos a estratégia de trabalhar com palavras-te-
mas, oriundas de questionario validado no Brasil
em estudo multicéntrico. Essa pesquisa de valida-
céo teve como objetivo, entre outros, a disponibi-
lizacdo de um questionario, cujas perguntas pu-
dessem suscitar respostas com uma margem ra-
zoavel de objetividade®.

A partir da discussdo nos grupos focais orga-
nizados na presente investigacdo e com base nas
referidas palavras-temas do estudo anterior, ex-
traimos categorias que foram trabalhadas nos re-
sultados descritos nesta comunicagéo.

Métodos

O estudo utiliza a abordagem qualitativa, que é
uma metodologia que prima pelo reconhecimento
do privilégio facultado ao controle do sentido, da
significacdo, da dimensdo valorativa dos fendme-
nos observados e da atitude cognoscitiva do inves-
tigadortt. O método e a técnica de pesquisa devem
ser escolhidos conforme a natureza do problema
ou do objeto que o investigador deseja conhecer
ou estudar*2.

Considerando-se, também, que as reacdes hu-
manas tém uma relagdo freqlente com crencas,
valores, significados e experiéncias, o que ndo pode
ser quantificado, nem expresso em ndmeros, uma
vez que ¢ fendmeno que, inevitavelmente, impde
reflexdo. Ao mesmo tempo, os dados qualitativos
sdo importantes na construcdo do conhecimento,
pois permitem indicios ou a reformulagdo de uma
teoria, podendo levar a clarificar abordagens ja ti-
das como consolidadas. A pesquisa qualitativa se
preocupa com um nivel de realidade que ndo pode
ser quantificada, como é o caso do universo dos
significados®.

A pesquisa foi realizada no CEAMO (Centro
de Referéncia e Apoio as Mulheres Vitimas de Vio-
Iéncia Doméstica), que oferece assisténcia psicolo-
gica e juridica as mulheres vitimas de violéncia, e
na UBS (Unidade Basica de Satde Santa Monica),
no municipio de Campinas, Sado Paulo, no perio-
do de abril a junho de 2004.

Ap0s parecer favoravel do Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médicas da



Universidade Estadual de Campinas (Parecer n°
116/2004), contatamos inicialmente a coordena-
dora das duas unidades, explicamos o objetivo da
pesquisa e a mesmas se encarregou de fazer o con-
vite as provaveis participantes. Posteriormente, re-
alizamos mais um encontro com a coordenadora
a fim de tracarmos o plano para a implementagéo
do trabalho.

Optamos por utilizar a técnica de grupo focal,
visto possibilitar a identificacdo de conceitos, cren-
cas, percepcoes, expectativas, motivacdes e neces-
sidades de um grupo especifico, além de oferecer a
possibilidade de testar teorias em posteriores estu-
dos quantitativos, o que constituia, também, inte-
resse dos pesquisadores'“®®,

Para a aplicacdo da técnica de grupo focal, fo-
ram formados dois grupos de mulheres. O pri-
meiro constituido por mulheres acompanhadas no
CEAMO, e o segundo constituido por mulheres
gravidas em acompanhamento na unidade bésica
de satide do municipio (UBS), fossem elas vitimas
ou ndo de violéncia doméstica.

O convite foi transmitido as mulheres uma se-
mana antes, quando foram informadas sobre os
objetivos e procedimentos da pesquisa, assim como
o horario e local da sessdo, e novamente no dia
anterior a sessdo, para aquelas que haviam concor-
dado em participar da pesquisa. Atenderam ao con-
vite vinte e quatro mulheres, sujeitos da pesquisa,
que foram subdivididas em dois grupos. O Grupo
1, constituido por treze mulheres, acompanhadas
por profissionais do CEAMO e que, em algum
momento de suas vidas, haviam experimentado o
sofrimento causado pela violéncia. O Grupo 2, com-
posto por onze mulheres gravidas, atendidas pelo
programa de pré-natal de uma unidade de saide
do municipio, independente de terem ou ndo expe-
rimentado algum tipo de violéncia doméstica.

O Grupo 1 foi reunido na sede do CEAMO,
local amplo, adequado a dinadmica a ser realizada e
jaconhecido pelas mulheres. O Grupo 2 reuniu-se
na unidade de satide, ambiente também j& conhe-
cido pelas mulheres visto ser utilizado em traba-
Ihos de grupos e que oferecia boa privacidade e
conforto.

Ao inicio dos trabalhos com os grupos, as
mulheres foram, outra vez, informadas sobre o
objetivo do trabalho e seus procedimentos, tendo-
Ihes sido garantido confidencialidade e sigilo quanto
as informacgdes que fossem colhidas e sobre suas
identidades. Em seguida, foi feita a apresentagdo
de cada participante e dos pesquisadores e solicita-
da autorizacgdo para gravar os depoimentos e para
se realizar anotagdes do contetido das discussdes,
o0 que foi feito por um observador que era um dos

pesquisadores. T&o logo se fez possivel, as falas
foram transcritas e organizadas como documento
da pesquisa.

De forma a agilizar e organizar a dindmica dos
trabalhos do grupo, favorecendo a compreensao
das mulheres sobre o significado que se desejava
obter, foram apresentadas em cartazes, previamen-
te preparados, palavras-tema escritas em letras
grandes e bem legiveis referentes a violéncia do-
méstica e que constam do questionario validado
no Brasil. No caso das gestantes, foram apresen-
tadas palavras referentes a aspectos de sua saude,
de seu companheiro e do recém-nascido. As pala-
vras-tema tinham também a funcdo de motivar o
surgimento de outras palavras ndo constantes nos
cartazes ja elaborados. Segundo Minayo®, a no-
¢do do tema esta ligada a uma afirmacéo a respei-
to de um determinado assunto, comporta um fei-
xe de relacOes e pode ser apresentado por meio de
uma palavra, uma frase ou um resumo.

A facilitadora do grupo leu em voz alta nos
cartazes cada palavra-tema, que foram: rejeitada,
insultou, depreciou, humilhou, intimidade, priva-
cidade, inseguranca, comportamento sexual de ris-
co, falta de desejo sexual ou desejo sexual, violéncia
domeéstica, abuso sexual, agressdo psicoldgica,
agressdo fisica, violéncia, bairro violento e vitima.

A dindmica prosseguiu com a facilitadora esti-
mulando as mulheres a falarem sobre sua com-
preensao sobre os significados que atribuiam a cada
palavra-tema. Permitia-se discussdo livre entre as
mulheres sobre 0s temas propostos e outros que
foram surgindo, principalmente, ligados a histo-
ria de vida dessas mulheres. Palavras-tema consti-
tuem-se em um meio para desencadear o dialogo,
tanto na dimensdo da agdo como da reflexdo?®.

Os procedimentos da dindmica de grupo, tais
como apresentacdo, registros, gravacédo e transcri-
¢do, foram semelhantes e realizados pela mesma
pessoa, 0 observador em ambos 0s grupos. O ob-
servador registrava, também, reagdes e outras
manifestagdes apresentadas pelas mulheres, tanto
em relacdo aos eventos experimentados, sua for-
ma, nivel de gravidade interna e externa, quanto
em relacdo as repercussdes em suas vidas, no mo-
mento em que essas se colocavam.

A duragdo dos encontros com cada grupo foi,
em média, de noventa minutos, respeitando-se o
horério de inicio e de término dos encontros a fim
de evitar que pessoas se retirassem antes de encer-
rados os trabalhos. As transcrigdes na integra per-
manecem disponiveis para eventual conferéncia e
para serem confirmadas pelas participantes dos
grupos, passando a compor o corpus do trabalho.

A organizacéo e andlise dos dados tiveram por
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base o método de anélise de contetdo®, que, con-
forme referem Rodrigues e Leopardi®, é uma fer-
ramenta que facilita o processo de inferéncias,
oriundas dos dados obtidos no estudo, a partir de
seu desmembramento em unidades de significan-
cia e seu reagrupamento analégico, tendo em vista
os trés sequintes polos cronoldgicos: primeira fase:
pré-analise, quando foi trabalhada a coeréncia en-
tre acBes desenvolvidas, objetivos dessas a¢les e
problematica geral do trabalho com o quadro te6-
rico, no caso a violéncia domésticaem mulheres; a
selecdo dos documentos a serem submetidos a
analise, integrantes do corpus, observando-se o0s
aspectos de exaustividade; representatividade; ho-
mogeneidade e pertinéncia. Na segunda fase, reali-
zou-se a conclusdo da preparacdo do material para
a analise, detalhando dados e a inter-relagdo dos
registros do material literario; foram definidos as
isotopias ou consensos e dissensos de opinides no
conjunto do material coletado, sendo entéo defini-
das as categorias de base que foram posteriormente
reagrupadas semanticamente em trés categorias.
Na terceira fase, procedeu-se, embasados em lite-
ratura pertinente a tematica em estudo, ao trata-
mento e interpretacéo dos resultados, a partir das
categorias emergidas dos dados obtidos, tendo-se
em vista os objetivos da pesquisa. Optou-se pela
técnica de analise temética, voltada para o sentido
do objeto em questdo, cujos significados foram
expressos diretamente através da linguagem ver-
bal. Os dados foram, posteriormente, organiza-
dos em quadros'”,

Emergiram dos dados as categorias tematicas
relacionadas. Salientamos que, para a formacéo
dessas categorias, foram considerados os sentidos
e significados do termo violéncia doméstica para
essas mulheres, o referencial tedrico e consenso dos
autores.

. Categoria temética n® 1: a compreenséo e per-
cepcdo das mulheres, gestantes ou ndo, sobre o
termo violéncia doméstica;

. Categoria tematica n° 2. a angUstia suscitada
nas mulheres pela mengdo a violéncia domeéstica.

Resultados e discussdo

Durante o desenvolvimento dos trabalhos, perce-
bia-se que as opinides das mulheres, em geral, de-
corriam de suas vivéncias pessoais em familia e na
sociedade. Foram apresentadas por elas, nos en-
contros, histdrias de suas vidas, e nelas destacados
0s aspectos relacionados a violéncia doméstica. A
historia da vida apresentada por uma pessoa, um
grupo, uma organizagdo vem permeada por expe-

riéncias e defini¢des a partir da maneira como a
experiéncia é percebida ou interpretada®.

As opinides e idéias acerca do tema fluiram com
muita naturalidade e sem constrangimentos, des-
de o primeiro encontro, mostrando o desejo des-
sas mulheres em expor seus problemas e suas for-
mas de lidar com eles. Essa observagao esta de acor-
do com estudo da Organizagdo Mundial da Saude
sobre violéncia contra a mulher, realizado em dez
paises, no qual foi relatado que, em todos eles, as
mulheres ndo s6 estiveram dispostas a falar sobre
suas experiéncias de violéncia, como também se
demonstravam agradecidas pela oportunidade de
poder falar para pessoas empaticas, sem sofrer
julgamentos ou criticas®.

Os relatos apontavam baixa auto-estima, des-
valorizagdo do ser mulher frente as condutas mas-
culinas dentro do ambiente familiar, sendo desta-
cado por elas a forga masculina como um fator a
subjugé-las.

Considerando as categorias tematicas que
emergiram das falas das mulheres, podemos fazer
algumas inferéncias com relagdo aos objetivos do
estudo, considerando a relevancia da violéncia do-
méstica que incide sobre a mulher de maneira oculta
e perversa, freqlientemente oriunda de seus pro-
prios parceiros e parentes. Nas categorias descri-
tas no trabalho, estd o reflexo da relevancia dos
fendmenos psicoldgicos, clinicos e sociais decor-
rentes das vivéncias relatadas pelas mulheres, que
podem ser generalizadas a outras circunstancias
semelhantes®®.

Categoria tematica n° 1: a compreensédo
e percepcgdo das mulheres, gestantes ou néo,
sobre o termo violéncia doméstica

As falas e manifestagBes das mulheres, em am-
bos os grupos, apontaram sua compreensao e per-
cepgdo sobre o termo violéncia doméstica. Essas
falas estéo identificadas conforme o grupo ao qual
pertencem as mulheres, o grupo do CEAMO (Cen-
tro de Referéncia e Apoio as Mulheres Vitimas de
Violéncia Doméstica de Campinas, S&o Paulo) ou
0 das gestantes da UBS (Unidade Béasica de Satide-
Santa Monica), conforme apresentadas: violéncia
doméstica é quando é dentro da casa da gente. Pode
ser com 0 marido, com o filho, com a sogra.Tudo que
ele [o marido] faz de me xingar. As vezes até quando
ele ndo fala nada é uma agressao psicoldgica. Ele vai
ao banheiro ele bate a porta, ele vai tirar uma tampa
da panela ele bate a tampa, isso tudo é uma agresséo
paramim (CEAMO).

E quando o marido da gente bate na gente dentro
de casa. Mas pode ser outra pessoa que n&o é o mari-



do e mora na mesma casa, pai, irmao, filho, me, a
sogra. Agressao psicolégica quando alguém que xin-
gaagente, faz julgamento da gente, fala o que a gente
nao é (UBS).

A maneira como ambos 0s grupos se expres-
saram sobre o fato de sofrerem maus-tratos por
seus familiares, o que lhes traz vergonha e decep-
¢do, por estarem vivendo essa situagdo no ambi-
ente familiar, pode ser considerada dolorosa e so-
fredora. Deixando claro que a agresséo, tanto fisi-
ca como psicoldgica, provoca dor e desesperanca
para as mulheres, tendo sido destacado que, as
vezes, um “xingamento” fere mais do que um “tapa
na cara”

Quando a violéncia parte do companheiro, o
sentimento de revolta e de querer dar um basta na
situacdo parece ser vivenciado pela maioria, ape-
sar de algumas tentarem buscar paciéncia na “fé
em Deus”, com o pensamento de que “tudo pode
melhorar um dia”; entretanto, quando se trata de
agressao provinda de filhos, a dor parece ser ainda
mais profunda, pela ingratiddo do filho, o que traz
sofrimentos, angustias e tristezas.

Ainda que o domicilio se constitua em locus
privilegiado do exercicio da violéncia contraa mu-
Iher, como forma de controle social e de reafirma-
¢do do poder do macho, deve-se considerar que o
“inimigo” da mulher ndo é o homem, mas toda a
organizacdo social de género, alimentada e refor-
cada na disseminagdo da desigualdade®?.

Nesse sentido, j& existe um amplo movimento
de combate a esse sistema, inclusive com a institui-
¢do da “Lei Maria da Penha”, que ja integra o Codi-
go Penal Brasileiro desde 22 de setembro de 2006,
visando prevenir, punir e erradicar a violéncia con-
traa mulher?. Esse movimento ja esta em curso ha
algum tempo, conforme a fala de uma das mulhe-
res da pesquisa: Temos que romper essa cultura de
apanhar e achar que tem que ficar quieta, temos que
descobrir nosso valor porque temos nosso valor (USB).

A violéncia contra a mulher, no espago intoca-
vel do domicilio, a0 mesmo tempo em que confi-
gura o problema como questdo social, destaca a
importancia da constituicdo de mecanismos soci-
ais capazes de dar conta do direito da mulher e da
defesa a integridade fisica em nossa sociedade?.

Pode-se perceber, entretanto, a condicdo da
mulher em ser condescendente e compreensiva,
buscando encontrar justificativas para as agres-
sOes, atribuindo-as ao alcoolismo, falta de traba-
Iho, situacdo de dependéncia dentro da familia, falta
de recursos financeiros, nervosismo do companhei-
ro ou uso de drogas. Sao “justificativas” que pare-
cem ser apresentadas como forma de reduzir a
carga de responsabilidade do agressor, o que difi-

culta ou retarda uma tomada de decis&o que per-
mita romper o ciclo da violéncia, vindo a incorpo-
rar na relacdo o velho e ja superado jargdo “ruim
com ele, pior sem ele”. Algumas falas expressam
essa contradicdo: agora eu pergunto: sera que nos
mulheres podemos ficar conformadas com essa situa-
¢do? (CEAMO)

Se a pessoa for humilhada ela tem que ter pacién-
cia, e saber que “Deus” dé jeito para tudo (UBS).

Culturalmente, a imagem feminina foi sendo
construida de forma a destinar a mulher o espaco
privado, doméstico. A impossibilidade de agir no
mundo ¢é resultante de uma ideologia na qual a
mulher tem uma subjetividade peculiar e draméti-
ca, deve viver para os outros, espera-se da nature-
za feminina que ela viva para o outro, em um pro-
cesso de doagdo permanente®2s,

Os esforgos dos movimentos feministas em dar
visibilidade a questdo da violéncia contraa mulher
como problema social tém desencadeado debates,
ainda que nem sempre com a repercussdo deseja-
da, face ao fendbmeno da subordinacéo feminina a
partir do patriarcado?.

O discurso patriarcal, fendmeno de carater es-
trutural, constitutivo e constituinte de um ordena-
mento hierarquico entre os géneros e para o qual a
violéncia doméstica contra a mulher é um assunto
privado de cada familia, comega a tornar-se obso-
leto e injustificado, frente as teorias feministas ali-
adas a novos conhecimentos gerados no campo
dos estudos de género®.

Categoria tematica n° 2: a angUstia suscitada
nas mulheres pela mengéo
a violéncia doméstica

A necessidade das mulheres verbalizarem suas
angustias, falando sobre o assunto, foi observada
em ambos 0s grupos, 0 que mostra a gravidade do
problema e que poucas tém com quem falar ou a
quem solicitar ajuda. Observamos, também, que
as mulheres vivem isoladas, em sua maioria com
poucas possibilidades de buscar recursos na pro-
pria familia e na comunidade ou em instituicdes, o
que as leva a se apresentarem inseguras e incapazes
de romper o ciclo da violéncia em que vivem, con-
forme colocam:

N&o precisa ter tanta preocupagéo para fazer es-
sas perguntas pra gente, pode sim falar com a gente
sobre esse assunto, pois precisamos ter alguém que
nos ou¢a (CEAMO)

Eu acho bom que pergunte no pré-natal, pois as
vezes estamos querendo desabafar ou até pedir ajuda
e ndo sabemos como (UBS).

As falas dessas mulheres foram carregadas de
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emocdo, demonstrando visivel caréncia de aten-
cao e acolhimento, muitas satisfazendo-se pelo
simples fato de poder contar coisas atuais ou passa-
das de suas experiéncias de vida, que, até entdo,
nao tinham podido compartilhar. Outro aspecto
relevante observado diz respeito a espontaneidade
do falar dessas mulheres, sem preconceitos por
estarem em um grupo que podia ter participantes
conhecidas ou ndo; nenhuma situagédo no grupo
foi impeditiva para verbalizarem suas angustias.

Corrobora com esses achados estudo realiza-
do nas emergéncias de hospitais publicos, que cons-
tatou a disponibilidade de mulheres agredidas em
mostrar e relatar o acontecido, evidenciando, por
um lado, o beneficio pela oportunidade de atuar
frente a esses casos e, por outro, a surdez das ins-
tituicbes em atender tais apelos®.

Atender mulheres que sofrem de violéncia é ze-
lar pelos direitos humanos e valorizar, no espago
da salde, a realizagdo desses direitos; promover 0s
direitos humanos é, neste caso, a melhor forma de
garantir a salide, estando os profissionais de sau-
de em posicéo privilegiada para essa tarefa®. Ape-
sar disso, as mulheres vitimadas, ao receberem
cuidados médicos nos servicos de salde, muitas
vezes expressam vergonha e constrangimento ao
revelar a origem de suas lesdes, e nem sempre 0s
profissionais de salde abrem espago para que a
violéncia seja relatada®. Politicas de prevencao nos
varios niveis precisam ser implementadas, no sen-
tido de desconstruir o conceito de que a violéncia é
algo “natural”, de forma a que possa ser eliminada
da esfera social.

O tema violéncia doméstica, destacando-se da
massa indiferenciada de atos violentos, adquire
faces proprias, tornando-se categoria politica que
emerge da luta feminista, na medida em que firma
um discurso, incorporado pelos meios de comu-
nicacdo de massa, ao falar de uma violéncia especi-
fica, originaria do préprio carater das relagdes de
género. A visibilidade da questdo emerge, em espe-
cial, por ocasido da instalagdo do processo de re-
democratizagdo do pais®.

Uma parcela das mulheres consegue romper
com a relagdo dominada/dominante, saindo do
estado de ndo-conhecimento para o de conheci-
mento. Sua consciéncia perde as caracteristicas de
dominada, passando a ter uma visdo de conjunto
das relagdes de género. Muitas se langam na luta
pelaampliagdo da cidadania feminina, fazendo ain-
da uma leitura dos direitos humanos a partir da
Otica de género. Movimentos esses que poderdao
dar origem a politicas publicas compensatorias,
no sentido de reduzir e eliminar discriminacées
contra a mulher®.

Considerando o objetivo do estudo e a forma
como foram trabalhados nos grupos os significa-
dos das palavras-tema, as mulheres contribuiram
para deixar mais elucidativo o questionario da pes-
quisa, assim como a abordagem das gestantes, a
serem pesquisadas. Um exemplo ocorreu com a
palavra “depreciou”, a qual, em ambos 0s grupos,
nao teve uma compreensao facil durante os deba-
tes, justificando que fosse abolida do rol de pala-
vras a serem utilizadas. E, em relagdo a aborda-
gem, referiram que deveria ser de “maneira clara e
direta”

As mulheres expressaram que questdes de or-
dem pessoal poderiam ser abordadas de forma
direta: Pergunte direto, se essa mulher ja sofreu ou
sofre violéncia dentro da casa dela. N&o precisa falar
palavras dificeis, como essa depreciou, pergunta logo
se o cara humilhou, xingou, chamou a atencéo na
frente dos outros. Isso ndo é invadir nossa privacida-
de, e sim ter alguém para nos ouvir (CEAMO/UBS).

Estudos centrados em mulheres em situacfes
especificas, no caso de gravidez ou de violéncia,
trazem grande contribuicdo visto serem grupos de
mulheres mais vulneraveis, com direito a protecao
e inseridos em uma situagdo de complexidade so-
cial, fisica e psicoldgica® %, E, nesse estudo, ficou
evidenciado pelas participantes que a gravidez ndo
deve ser motivo impeditivo para abordagem desse
assunto, muito pelo contréario, € um momento
oportuno para que as mulheres tragam para den-
tro do servico de saude situacOes de violéncia vi-
venciada, que muitas vezes ndo sabem a quem pe-
dir ajuda ou apenas compartilhar suas angustias.

Os servigos de saude representam uma valiosa
oportunidade para articular mecanismos estrutu-
rais e de interagdo entre usuarias e profissionais de
saude, de grande significado no que se refere ao
sofrimento traduzido em doenga, podendo con-
tribuir para originar alternativas terapéuticas que
devem ser negociadas e ndo impostas. A proximi-
dade e os vinculos constituidos permitem apro-
fundar as relag@es, viabilizando a orientacdo dos
conflitos para formas de enfrentamento menos
destrutivas, mais saudaveis®,

A dificuldade para uma adequada aten¢do ao
problema da violéncia doméstica nos servicos de
saude decorre do “emaranhado” de problemas ins-
titucionais, culturais e sociais. Estudo realizado entre
os profissionais de satde identificou um diversifi-
cado repertorio de significados sociais sobre a vio-
Iéncia, que interfere diretamente no tipo de aten-
cao oferecida as vitimas, concepgdes essas prove-
nientes da tradigdo cultural na quais os profissio-
nais estdo inseridos®.



Considerac0es finais

Face aos trabalhos desenvolvidos nos dois gru-
pos focais, pudemos perceber que as mulheres
possuiam opinides e pontos de vista claros acer-
cado assunto colocado para discussdo. Percebia-
se que as opinides, em geral, decorriam de suas
vivéncias pessoais em familia e na sociedade.

Os sentidos e significados atribuidos as pala-
vras-tema sugeridas e/ou surgidas, em meio a dis-
cussdo, em relacédo a violéncia doméstica, parecem
estar claros entre as participantes, assim como a
dificuldade de enfrentamento do problema.

As mulheres mostraram-se disponiveis e se
colocaram sem qualquer temor a julgamentos ou
criticas quando falaram, dentro dos grupos, sobre
suas historias de vida.

Esse estudo possibilitou importante contato
com a realidade das mulheres vitimas de violéncia,

apontando formas de abordagem para se traba-
Ihar com as mulheres, inclusive em pesquisas que
virdo seqlienciar o estudo.

Uma peculiaridade percebida ao final desta fase
do estudo é o beneficio resultante para as mulhe-
res vitimas de violéncia, que poderdo ser melhor
compreendidas ao se expressarem, €, para 0s pro-
fissionais de saude, no que se refere ao aperfeigoa-
mento de abordagens, assim como na sele¢do de
métodos a serem adotados.

A conclusdo central é de que é preciso inter-
romper a dindmica de construcdo da violéncia
domeéstica como processo relacional, desmistifi-
cando os papéis de vitima e algoz, atribuidos a
mulheres e homens, assim como a necessidade de
enfrentamento do problema na esfera das politi-
cas publicas, incluindo a atuagéo dos servigos de
saude.
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