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SOBRE O EVENTO

Os acidentes e violéncias representam um grave problema de saude

publica, uma vez que podem comprometer o bem-estar, aintegridade

fisica, psicologica e o direito ao pleno desenvolvimento de quem a

vivencia.

Nesse sentido, o Laboratorio de Estudos Sobre Violéncia, Saude e
Acidentes (LAVISA) da Universidade Federal do Espirito Santo,
organizam o segundo SENAVI que possibilitara, em tempos de
pandemia, a discussao dos acidentes e violéncia, que dentre ascausas
externas correspondem importantes causas de mortalidade no Estado

do Espirito Santo e no Brasil.

EIXOS TEMATICOS

Eixo a — Acidentes
Politicas de prevencao e enfrentamento dos acidentes

Epidemiologia dos acidentes
Acidentes de transporte

Eixo b - Violéncias
Politicas de prevencao e enfretamento da violéncia
Violéncia interpessoal

Violéncia autoprovocada
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EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE COMO FERRAMENTA DE
PROTECAO E COMBATE A VIOLENCIA AUTOPROVOCADA: RELATO DE
EXPERIENCIA DO PET-SAUDE/INTERPROFISSIONALIDADE

ANDREY SANTOS DE JESUS'; LAYLLA MIRELLA GALVAO AZEVEDO'; LUCAS EMANUEL
DOS SANTOS'; MILA SILVA CUNHA"; MIRLA ANIELE FERREIRA MERGULHAOQO?; YASMIM DE
SANTANA ANDRADE"; IZABELLA MILLENA DO LAGO VALADARES'; IZAMARA DOSREIS
SANTOS'; EDNA DOS SANTOS OLIVEIRA; VITOR BONFIM NUNES MAIA'; SARA MICAELLE
DOS ANJOS LOPES?; ISLANE LEOPOLDINA DOS SANTOS SILVA'; LUANA DA SILVA
GONCALVES'; JOSE RONALDO RODRIGUES DE DEUS JUNIOR'; CALINE DE ALMEIDA
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Discentes da Universidade Federal do Oeste da Bahia; 2Docente da Universidade Federal do Oeste da Bahia.
Doutoranda do Programa de Pés-Graduacao em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: A Educacao Permanente em Saude (EPS) prevé a instauracido de processos de
ensino e aprendizagem no cotidiano laboral das equipes de saude. As dificuldades e a fragilidade
dos profissionais de saude referente ao cuidado e encaminhamento de usuarios com
acometimentos a saude mental que colocam em risco a sua integridade fisica justificam o uso
da EPS frente a prevencao da violéncia autoprovocada. Objetivos: Relatar a experiéncia de uma
EPS enquanto ferramenta de manejo da violéncia autoprovocada em Unidades de Saude da
Familia (USF) de Barreiras-BA. Metodologia: Apds levantamento das demandas das Equipes de
Saude da Familia (EqSFs) foi realizada uma EPS direcionada a prevengao da violéncia
autoprovocada. Sua organizagao ocorreu a partir de reunides, com definicido dos principais pontos
a serem abordados e suas estratégias de execucao. A atividade ocorreu em quatro momentos.
Inicialmente, houve encenacao pelos discentes do PET-Saude Interprofissionalidade, expondo
condutas profissionais no acolhimento dos casos. Em seguida,se discutiu casos recorrentes nos
territérios cobertos e potenciais estratégias a serem inseridas no processo de cuidado. Para
estimular a habilidade na tomada de decisfes, as equipes foram expostas aos cenarios de
conflitos. Por fim, houve esclarecimentos pertinentes acerca do assunto. Resultados: O feedback
dos participantes da EPS foi positivo, especialmente em relacao a articulacao do cuidado e da
promocao de espacos para desenvolver estratégias interprofissionais que considerem a realidade
local, rumo a prevencao da violéncia autoprovocada. Ao dialogar com as EQSF sobre o assunto,
é possivel compreender a dinamica local e tracar estratégias mais assertivas de acolhimento das
vitimas. Consideracgoes finais: O uso da EPS com foco no manejo da violéncia autoprovocada é
fundamental para a formacao dosprofissionais de saude a fim de identificar condicoes que podem

predispor as vitimas, garantindoassim o cuidado integral e o acolhimento dos usuarios.

Palavras-chave: Educacao Permanente; Educacao em Saude; Violéncia; Saude Publica;

Suicidio
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TENDENCIA DE MORBIMORTALIDADE POR QUEDAS NO ESPIRITO
SANTO NO ANO DE 1996- 2016

LUCAS GARCIA FEITOSA', BRUNO HENRIQUE FIORIN2, MARCOS VINICIUS FERREIRA
DOS SANTOS?

'Enfermeiro do Municipio de Pedro Canario, ES; 2Enfermeiro, Doutor em Ciéncias, Professor do Departamento de
Enfermagem-UFES; °Enfermeiro, Doutor em Saude Publica, Professor do Departamento de Ciéncias da Saude
(CEUNES)-UFES.

Introducao: As quedas compdem uma parcela significativa dos acidentes por causas externas,
especialmente entre a populacao idosa, e se caracterizam como eventos causadores de lesoes
nao intencionais. Objetivo: Analisar a tendéncia de mortalidade por quedas, em idosos, no periodo
de 1996 a 2016, no estado do Espirito Santo. Metodologia: Trata-se de um estudo ecologico com
utilizacao das taxas de mortalidade por quedas em idosos no estado do Espirito Santo entre 1996-
2016, segundo sexo e grupo etario (60-69 anos; 70-79 anos; 280 anos), os dados de oObitos foram
obtidos no Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM) através do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saude (DATASUS). As andlises de tendénciaforam realizadas segundo
modelo de regressao linear. Resultados: Destaca-se de modo geral, a tendéncia crescente da
mortalidade por quedas em idosos no Espirito Santo entre 1996-2016, ocorrendo principalmente
entre o grupo etario de 80 anos ou mais. Em relacao ao sexo, os homens tém maior taxa de
mortalidade em comparacdo as mulheres no mesmo periodo estudado. Os resultados desta
pesquisa indicam que o numero de oObitos por quedas em idososé um problema de saude de
publica no Espirito Santo. Esse resultado € consequéncia do processo natural do envelhecimento,
no qual ocorre perda progressivas de equilibrio, massa muscular e 0ssea. Sendo assim, as agoes
de prevencao de quedas devem destinar-se, ao grupoetario de 80 anos ou mais, por ocorrer nessa
faixa etaria uma maior frequéncia de obitos por quedas. Conclusoes: Os achados nesta pesquisa
revelam a importancia da criagcao de novas estratégias assistenciais, objetivando a melhora do
custo-beneficio da prevencao, deteccaoprecoce e tratamento das morbidades associadas a

queda.

Palavras-chave: Acidentes por Quedas; Causas Externas; Mortalidade; Riscos Ambientais;

Sistema de Informacao
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EXPERIENCIA DE VIOLENCIA E O PERFIL DE PUERPERAS INTERNADAS
EM UMA MATERNIDADE PUBLICA

MARIA LUIZA CUNHA SANTOS'; RANIELLE DE PAULA SILVA?, FRANCIELE MARABOTTI
COSTA LEITE?; DHERIK FRAGA SANTOS*

'Estudante de graduacdo. Departamento de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo; 2Enfermeira.
Mestranda do Programa de Pds-Graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; SEnfermeira.
Doutora. Departamento de Enfermagem. Programa de Pds-Graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do
Espirito Santo; *Enfermeiro, Hospital Evangélico de Vila Velha. Doutorando pelo Programa de Pds-Graduagdo em Saude
Coletiva (UFES)

Introducao: O puerpério corresponde ao periodo que vai desde o parto até o estado geral da
mulher retornar as condicoes anteriores a gestacao, ocorrendo intensas modificacoes fisicas e
psicolégicas num curto espaco de tempo. Assim posto, receber apoio, afeto, cuidado e protecao
na gestacao € fundamental para que o periodo gravidico puerperal transcorra com tranquilidade.
Objetivo: Descrever as caracteristicas das puérperas internadas em uma maternidade publica.
Metodologia: Estudo descritivo realizado em uma maternidade publica no periodo de agosto a
outubro de 2017. A amostra de 330 puérperas foi entrevistada e as caracteristicas
socioeconbmicas, de apoio social e vivéncia de violéncia pelo parceiro foram coletadas através de
guestionario proprio aplicado individualmente e em local privativo por entrevistadoras previamente
treinadas. A caracterizacao da amostra foi apresentada em frequéncia bruta e relativa.
Resultados: A maioria das participantes tinha entre 14 e 24 anos (58,5%), 80,3% estavacasada
ou em uniao consensual, mais da metade possuiam escolaridade de 9 anos ou mais (64,2%) e
58,2% pertenciam a classe econémica B/C. O baixo apoio social material foi relatado por 46,7%
das puérperas, 53,0% tiveram baixo apoio afetivo/emocional. O apoio de informacao foi baixo para
48,2% das puerperas assim como a interagao social positiva (45,8%). Com relagaoa violéncia na
vida, 17,0% relatou ter sofrido um tipo e 28,4% sofreram dois ou mais tipos. Ter passado por um
tipo de violéncia na gestacao foi relatado por 13,6% das entrevistadas, enquanto6,1% sofreu dois
ou mais tipos de violéncia durante esse periodo. Conclusdes: A partir desses resultados
observam-se as possiveis situacdoes de vulnerabilidades as quais puérperas podem estar
expostas. Dessa forma, ha a necessidade em desenvolver estratégias direcionadas a essa
populacao, visando abordar o fendbmeno da violéncia no periodo gravidico-puerperal e subsidiar

a formulacao de novos programas e acoes educativas voltadas a esse publico.

Palavras-chave: Periodo Pds-Parto; Violéncia por Parceiro Intimo; Depressdo Pds-Parto; Saude
da Mulher 13



SINTOMAS DE DEPRESSAO POS-PARTO, VIVENCIA DE VIOLENCIA PELO
PARCEIRO E SUPORTE SOCIAL: UMA ANALISE DOS FATORES
ASSOCIADOS

MARIA LUIZA CUNHA SANTOS'; RANIELLE DE PAULA SILVA?;, FRANCIELE MARABOTTI
COSTA LEITE?; DHERIK FRAGA SANTOS*

'Estudante de graduacdo. Departamento de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo; “Enfermeira.
Mestranda do Programa de Pds-Graduagdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; *Enfermeira.
Doutora. Departamento de Enfermagem. Programa de Pds-Graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do
Espirito Santo; *Enfermeiro, Hospital Evangélico de Vila Velha. Doutorando pelo Programa de Pés-Graduagéo em Saude
Coletiva (UFES)

Introducao: A Depressao Pos-Parto (DPP) € um agravo que acomete as mulheres nas quatro
primeiras semanas apos o parto. Quanto antes a DPP for identificada, maiores as chances de
prevenir seus agravos, que envolvem a diminuicao do vinculo mae-bebé, mais estresse e
disfuncao na pueérpera e que, quando nao tratada, pode evoluir para a psicose pos-parto.
Objetivo: Verificar a associacao de sintomas de depressao pos-parto com as caracteristicas
socioecondmicas, de apoio social e experiéncia de violéncia pelo parceiro intimo. Metodologia:
Estudo transversal analitico conduzido em uma maternidade publica de um municipio do Espirito
Santo. Entre agosto e outubro de 2017, foram coletadas informagbes socioeconémicas, de apoio
social, vivéncia de violéncia e os sintomas de depressao pos-parto de 330 puérperas internadas
na referida maternidade. Para obtencao dos fatores associados aos sintomas depressivos pos-
parto utilizou-se a regressao de Poisson, apresentando razdes de prevaléncia bruta e ajustada
adotando p<0,05. Resultados: A prevaléncia de DPP foi de 29,7% (IC 25,0 — 34,9). Puérperas
com idade entre 14 e 24 anos possuem 53% mais prevaléncia de sintomas de depressao pos-
parto que pueérperas com 25 anos ou mais (RP= 1,53; IC95%: 1,06 — 2,21). Aquelas com baixo
apoio social afetivo/emocional apresentaram 2,15 vezes mais prevaléncia da sintomas
depressivos quando comparadas as que percebiam esse apoio como alto. Sofrer duas ou mais
violéncias na gestacao representou uma prevaléncia 1,88 vezes maior de apresentar DPP
quando relacionadas as que nao sofreram violéncia na gestacao. Conclusao: Os sintomas de
DPP estiveram associados a idade, o nivel de suporte social e a violéncia durante a gestacao.
Assim posto, a enfermagem possui um papel essencial no qual pode desenvolver, em conjunto
aos outros profissionais, um plano de cuidado para evitar a DPP, amenizar sua ocorréncia ou

desenvolver o melhor tratamento para a puérpera.

Palavras-chave: Depressao Pos-Parto; Apoio Social; Periodo Pos-Parto; Fatores de Risco;

Violéncia por Parceiro Intimo
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USO DAS PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES COMO
MEDIDA DE PREVENCAO DA VIOLENCIA AUTOPROVOCADA

DOUGLAS PEREIRA MENDES'; ANDREY SANTOS DE JESUS'; ELLEN RAISSA COELHO
RIOS'; ENZO HENRIQUE SANTOS DOURADO'; EUGENIO NUNES DO CARMO'; JOANNA
LARA CASTELO RODRIGUES'; LAYLLA MIRELLA GALVAO AZEVEDO'; MARIA EDUARDA
OLIVEIRA REGO'; MARIA LUISA PEIXOTO DE OLIVEIRA'; NATHALIA GRAZIELLE SILVA
MARTINS'; TAINA HELOISA SANTOS NOGUEIRA'; BRUNO KLECIUS ANDRADE TELES?

'Estudante de Medicina UFOB; 2Docente UFOB.

Introducao: A violéncia autoprovocada é caracterizada pela intencao de um individuo atingir asi
mesmo, seja por autoagressao ou comportamento suicida. As Praticas Integrativas e
Complementares (PICs), tais como meditacao, yoga e musicoterapia apresentam-se como
intervencgdes importantes a sua prevencao. Objetivos: Promover discussao acerca da importancia
do cuidado a saude mental, expondo as PICs como ferramentas de autocuidado voltadas a
prevencao da violéncia autoprovocada. Metodologia: Organizado por académicos deMedicina e
docente do mesmo curso, o evento, gratuito, ocorreu através da plataforma Google Meet, em dois
dias consecutivos, com 105 participantes. Foram realizadas discussbes com psicologos e
educadores fisicos sobre as PICs e autocuidado, além de praticas interativas de meditacao e yoga.
O impacto da acao e o perfil psicologico dos participantes foram avaliados, respectivamente, via
formulario de qualidade da acao e pela Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (HADS),
ambos de resposta andbnima e voluntaria. Resultados: A avaliacdo de impacto do evento foi
positiva, ja que quase 100% dos participantes o consideraram muito bome demonstraram
interesse em manter as PICs enquanto ferramenta de cuidado em saude e prevencao da violéncia
autoprovocada. No que tange a sintomatologia depressiva, dos 57respondentes, cerca de 70%
apresentaram resultado improvavel, enquanto 35,08% possuem sintomas compativeis a
depressao. Ja em relacdo a ansiedade, 28,07% individuos apresentam resultado improvavel,
engquanto mais de 70%, possivelmente, sofrem de sintomas ansiosos. Consideracoes finais: A
abordagem a saude mental, com um enfoque nas PICs como instrumento preventivo da violéncia
autoprovocada se mostrou uma importante estratégia a medida que viabilizou a discussao sobre
o0 assunto e a identificacao e prevencao de condicoes em saude que podem comprometer a

integridade fisica dos individuos.

Palavras-chave: Praticas Integrativas e Complementares; Saude Mental; Conduta Autolesiva;

Comportamento Suicida
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CRIACAO DA LEI DO CUIDADO NO ESPIRITO SANTO

EDLEUSA GOMES FERREIRA CUPERTINQO

'Especialista em Violéncia contra Crianca e Adolescente, Especialista em Saude do Trabalhador, Analista em Gestao de
Saude, Servidora do SUS/FIOCRUZ cedida a Vigilancia e Prevencido de Violéncias e Acidentes, Vigilancia

Epidemioldgica, Secretaria Estadual de Saude do Espirito Santo

Na portaria 204/2006, parceiros sao chamados a comunicar agravos de notificacao compulsoria
para o SUS. Embora importante, ndo € suficiente para a violéncia, pois desobrigados,
desconsideram informacoes técnicas necessarias para atuacao da saude, ficando muitos casos
sem o devido cuidado. O objetivo € relatar a producao de legislacao estadual para ampliar o
acesso ao cuidado em saude as pessoas em situacao de violéncia. Na analise epidemiologica
dos dados de violéncia do SUS, percebia-se crescimento, ao mesmo tempo em que baixava o
ponto de corte na idade, para as tentativas de suicidio e autoagressao pelos adolescentes e até
criancas, chegando a ter registros de menores com 08 anos (SINAN) e 04 obitos por suicidio em
menores de 14 anos no ES, em 2018 (SIM/TABNET). A aprovacao de psicologo para a educacao
ampliou a busca de capacitacido no SUS, para ajuda-los com os alunos com autoagressao.
Percebeu-se uma demanda reprimida sem conhecimento do SUS, e que a intervencao precoce,
poderia minimizar o impacto do sofrimento psiquico antes de se apresentarem ao SUS, mais
graves. Produziu-se, entao, a lei do cuidado: lei estadual a partir da federal, tornando obrigatoria
a notificacao, para saude, educacao e assisténcia social em nivel publico, privado e filantropico.
A proposta foi levada ao plenario pela deputada Janete de Sa, sendo sancionada a Lei estadual
11.147, em 07.07.20. Nessa lei, a notificacdo de casos suspeitos ou confirmados de violéncia é
feita na mesma ficha de notificacao de violéncia interpessoal/autoprovocada do SUS,
exclusivamente para o SUS. Na pandemia ocorre aumento no numero de profissionais da
educacao capacitados, e espera-se ampliar o acesso ao cuidado as pessoas em sofrimento por
violéncia, por meio da intersetorialidade, trabalhando a intervencao precocemente. Conclui-se

gue essa lei ampliara o cuidado, apos a fase de regulamentacao e volta das criancas.

Palavras-chave: Cuidado; Violéncia; Notificacao Compulsoria; Legislacao em Saude
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RELATO DE EXPERIENCIA DO COLEGIADO DE GRUPOS DE
ENFRENTAMENTO DA VIOLENCIA, NA PANDEMIA DE COVID-19 NO
ESPIRITO SANTO

EDLEUSA GOMES FERREIRA CUPERTINO'

'Especialista em Violéncia contra Crianca e Adolescente, Especialista em Saude do Trabalhador, Analista em Gestao de
Saude, Servidora do SUS/FIOCRUZ cedida a Vigilancia e Prevencdo de Violéncias e Acidentes, Vigilancia

Epidemioldgica, Secretaria Estadual de Saude do Espirito Santo

Considerando a violéncia complexa, polissémica e controversa, (Minayo, 1998), a Politica de
Reducao de Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia busca base na intersetorialidade para
enfrentamento da violéncia e, por isso, a SESA esta em varios grupos. Esse trabalho relata
experiéncia exitosa na construcao de Norma Técnica COVID-19, Espirito Santo. A pandemia
provocou isolamento social gerando fechamento de postos de atengcao as pessoas em violéncia.
Corroboraram para o agravamento, as orientacoes de acesso a saude, apenas em situacao de
gravidade, tornando as reunides virtuais € que apontavam a falta de acesso dos usuarios aos
servicos fechados e/ou em atendimento remoto. Os servicos pediam orientacdo de como
proceder em tempos de COVID 19. Uma reuniao com representantes da ABEPS/ES -
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ESTUDOS E PREVENCAO DO SUICIDIO, ABENEPI/ES —
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NEUROLOGIA E PSIQUIATRIA INFANTIL E DEMAIS
PROFISSOES AFINS - CAPITULO ESPIRITO SANTO, AMUS/ES - ASSOCIACAO DE
MULHERES UNIDAS DA SERRA/ES, ATEFES/ES — ASSOCIACAO DE TERAPIA FAMILIAR
DO ESPIRITO SANTO, CEDIMES — CONSELHO DE DIREITO DAS MULHERES DO ESPIRITO
SANTO, CEPEP/ES - CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISA EM EPIDEMIOLOGIA
PSIQUIATRICA — PPGSC/UFES, CEPES/ES — CENTRO DE ESTUDOS DE PSIQUIATRIA DO
ESPIRITO SANTO, CRP16/ES — CONSELHO REGIONAL DE PSICOLOGIA DA 162. REGIAO,
CVV — CENTRO DE VALORIZACAO DA VIDA, GTPS/ES — GRUPO DE TRABALHO DE
PREVENCAO DO SUICIDIO DO ESPIRITO SANTO, INSTITUTO ACALANTO, LAPVIM/ES —
LABORATORIO DE PESQUISA DE VIOLENCIA CONTRA A MULHER — UFES, LAVISA/ES —
LABORATORIO DE PESQUISA EM VIOLENCIA E ACIDENTES - UFES, MOMUCA/ES -
MOVIMENTO DE MULHERES CAMPONESAS DO ESPIRITO SANTO — ES produziu carta ao
Governador do Estado reivindicando para as pessoas em situacao de violéncia. Parte da carta
foi usada na NOTA TECNICA COVID-19 N° 68/2020 SESA/SSAS/GEPORAS/NEAE e
SESA/SSVS/GEVS/NEVE/CE CUIDADO AS PESSOAS EM SITUAGCAO DE VIOLENCIA
FRENTE A COVID-19, com contribuicdes do colegiado de grupos.

Palavras-chave: Politica Publica; Intersetorialidade; Violéncia; Pandemia
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A IMPORTANCIA DA CONSCIENTIZACAO PARA O ENFRENTAMENTO DA
VIOLENCIA CONTRA A MULHER

FERNANDA TOURINHO PINTO FERRAZ'; EUGENIO NUNES DO CARMO?; FELIPE AFFONSO
DE ANDRADE BAQUEIRO'; GIOVANA COLETTO SEGGER'; PAMELLA FERNANDES
FRANCA DAS GRACAS'; THAMIRES CARDOSO CASTRO'; INARA RUSSONI DE LIMA LAGO?

Discente de Medicina. Universidade Federal do Oeste da Bahia; 2Docente. Universidade Federal
do Oeste da Bahia. Médica de familia e comunidade. Mestranda. Universidade Federaldo
Sul da Bahia.

Introducao: O isolamento social € fundamental no enfrentamento da COVID-19. Porém, a
reclusao da mulher no mesmo espagco que o0 agressor compromete sua seguranca,
principalmente ao dificultar a formalizacao das queixas. Segundo o Forum Brasileiro de
Seguranca Publica, observou-se reducao nas denuncias de crimes contra as mulheres, exceto a
forma mais grave: violéncia letal. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma aula sobre: “Violéncia
contra a mulher e seu agravamento no contexto da pandemia”, realizada de maneira virtual pela
Liga Académica de Medicina de Familia e Atencao Primaria da Universidade Federal do Oeste da
Bahia. Metodologia: A sessao foi realizada em Outubro e divulgada atraves de midias sociais.
Foi uma palestra aberta ao publico, com inscricao previa, contando com a presenca de discentes,
docentes e sociedade em geral. A aula foi ministrada por uma Assistente Social e umaPsicéloga,
ambas ativistas na causa. Houve exposicao do contexto historico e retrocessos que ainda
perpetuam essa mazela, alem de esclarecimentos sobre as complexidades dos processos
psicossociais e juridicos que envolvem tal violéncia. Também foram levantadas medidas que
estdo sendo desenvolvidas na tentativa de minimizar as subnotificacdes das denuncias, como
aplicativos de denuncia online. Resultados: O saldo da exposicao foi positivo, com boas
devolucoes dos docentes e demais integrantes ao longo do processo. Tiveram espago para
dialogo e sanar duvidas, o que gerou uma interacao entre os participantes e palestrantes. Além
disso, o espaco virtual possibilitou a presenca de pessoas de outros estados na discussao.
Conclusao: Fomentar o dialogo dentro da sociedade é ferramenta fundamental para contribuir
com o enfretamento dessa condicao. As discussdoes dentro do meio académico, além de
orientar/conscientizar mulheres, possiveis vitimas, também elucida para futuros profissionais de
diversas areas seus papeéis nessas situacoes. Tais praticas devem ser estimuladas, contribuindo

para o combate da violéncia contra a mulher.

Palavras-chave: Violéncia Contra a Mulher; Isolamento Social; Infecgcdes por Coronavirus;

Conscientizacao
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ASSOCIACAO ENTRE VIOLENCIA FiSICA POR PARCEIRO iNTIMO E
APOIO SOCIAL PERCEBIDO POR PUERPERAS

GABRIELA FERREIRA RIBEIRO'; MARCIA REGINA DE OLIVEIRA PEDROSO?; FRANCIELE
MARABOTTI COSTA LEITES

'Académica de Enfermagem. Centro de Ciéncias da Saude. Universidade Federal do Espirito Santo; “Nutricionista.
Mestre. Centro das Ciéncias Biologicas e da Saude. Universidade
Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda do Programa de Pods-Graduacdo em  Saude Coletiva.
Universidade Federal do Espirito Santo. *Enfermeira. Doutora. Programa de Pos-Graduagdo em Saude Coletiva. Centro

de Ciéncias da Saude. Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: O apoio social consiste nos recursos relacionais dos quais uma pessoa dispde para
enfrentar diferentes situacdes na vida. O suporte social recebido € extremamente importante
para determinar a forma como a mulher enfrentara situacdes de violéncia e como tal suporte
podera atuar amenizando os impactos fisicos, psicologicos e emocionais desse agravo.
Objetivos: Verificar a associacdo entre violéncia fisica perpetrada por parceiro intimo (VFP) e
os diferentes tipos de apoio social percebido por puerperas. Metodologia: Estudo transversal
realizado com puérperas da maternidade de baixo risco do municipio de Cariacica, Espirito
Santo. Foram incluidas puérperas com no minimo 24 horas de pos-parto, de feto vivo e acima
de 500 gramas, independente da idade e que tiveram parceiro intimo na gestacao, totalizando
uma amostra de 330 mulheres. Para o rastreamento da violéncia fisica na vida foi utilizado o
instrumento WHO VAW STUDY. Ja para a identificacido do apoio social, foi utilizada a escala do
Medical Outcomes Study. A associacao entre as variaveis foi calculada por Regressao de
Poisson ajustada por caracteristicas sociodemograficas, econémicas e comportamentais.
Resultados: A prevaléncia de alto apoio social do tipo afetivo e do tipo interacao social positiva
foi 1,08 e 1,07 vezes maior em mulheres que nao sofreram VFP, respectivamente. Para o apoio
social do tipo emocional foi encontrada prevaléncia 12% maior nas mulheres que nao sofreram
VFP. Nao foram encontradas associacOes estatisticamente significativas entre a VFP e os apoios
sociais dos tipos material e de informacido. Conclusodes: A analise dos resultados deste estudo
nos coloca frente a uma realidade de menor suporte social, principalmente no que se refere ao
apoio emocional, em vitimas de VFP. E essencial que os profissionais na assisténcia conhecam
0S recursos existentes para orientacao e disponibilidade de equipamentos sociais de apoio as

puérperas, cientes dos seus beneficios no processo de enfrentamento desse agravo.

Palavras-chave: Apoio Social; Violéncia por Parceiro Intimo; Saude da Mulher; Periodo Pds-

Parto
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A ATUACAO DO PSICOLOGO NO ATENDIMENTO DE CRIANCAS E
ADOLESCENTES ACOMETIDAS PELA VIOLENCIA AUTOPROVOCADA

HELENA DOS SANTOS CORTEZINI'; LINCCON FRICKS HERNANDEZ?

'Estudante de Graduacdo. Faculdade América; ?Professor, Psicélogo Mestre em Politicas em Desenvolvimento Local.
Faculdade América.

Introducao: A violéncia € um fenbmeno mundial multifacetado que incide sobre todos os
seguimentos sociais de maneira distintas, que intensifica-se ao longo dos anos reverberando no
agravamento em saude mental da populacao. Estudos realizados nos ultimos anos apontam que
59% das criancas e adolescentes ja sofreram de violéncia autoprovocada no Brasil. Objetivos:
Discutir a atuacao do psicologo no atendimento frente aos casos clinicos de violéncia
autoprovocada em criancas e adolescentes no Brasil. Metodologia: Trata-se de um estudo de
abordagem qualitativa. Até entao foram entrevistados 6 (seis) psicologos, atraves de entrevistas
semiestruturadas, os quais trabalham no atendimento clinico de criangcas e adolescentes.
Resultados: Como resultados parciais constata-se até o presente momento um aumento na
procura por atendimentos clinicos para criancas e adolescentes durante o periodo de pandemia,
a violéncia autoprovocada aparece como um dos principais sintomas, juntamente com ansiedade,
depressao e ideacdo suicida. Conclusao: E possivel concluir com o presente estudo,que durante
a pandemia do novo coronavirus houve um aumento na procurar de atendimento psicologico. O
Isolamento e distanciamento social apresentam-se como alavanca para a violéncia autoprovocada
ou ideacao suicida. A mudanca na rotina cotidiana dos individuosocasiona o surgimento de uma
ansiedade, alem de potencializar ansiedades ja presente em alguns, alem dessa, a falta de

convivéncia e relacionamento de forma segura, promove osentimento depressivo.

Palavras-chave: Violéncia; Atencdo; Crianca; Adolescente; Suicidio
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VIOLENCIA PSICOLOGICA E NEGLIGENCIA CONTRA ADOLESCENTES:
CARACTERISTICAS DAS VITMAS

ISAURA BARROS ALVES PINTO'; MAYARA ALVES LUIS?; FRANCIELE MARABOTTI COSTA
LEITES

'Estudante de Graduacgdo (UFES); 2Enfermeira, Aluna de Mestrado (UFES); 3Professora, Lider
do LAVISA (UFES)

Introducao: A adolescéncia € uma fase socialmente vista como “problema”, e julgado como um
ser somente em desenvolvimento e conflito. Durante essa fase os adolescentes encontram-se
vulneravel a violéncia psicologica e a negligéncia nos ambientes que estao inseridos, e,
principalmente, dentro do lar junto com os proprios familiares. Objetivo: Descrever as
caracteristicas dos adolescentes vitimas de violéncia psicologica e negligéncia no Espirito Santo
entre 2011 e 2018. Metodologia: Estudo descritivo realizado com os dados notificados de
violéncias contra adolescentes, com idade entre 10 e 19 anos que foram registrados no Sistema
de Informacao de Agravos e Notificacao (SINAN) entre anos de 2011 e 2018 em todo o estado
do Espirito Santo. Resultados: Foram analisados 386 casos notificados de violéncia psicoldgica
e negligéncia contra adolescentes no Espirito Santo no periodo de 2011 a 2018. De acordo com
as variaveis descritas a maior prevaléncia de casos de violéncia psicoldgica e negligéncia foi entre
o sexo feminino (55,7 %), a faixa etaria com o maior numero de casos foi de 10 a 14 anos (61,4
%), em relacao a raca/cor 77,3% eram individuos nao brancos, 81,2% nao possuiam algumtipo de
deficiéncia e/ou transtorno, 98,4% nao possuiam nenhum companheiro e residia em zonaurbana.
Conclusao: Conclui-se que a violéncia psicoldgica e negligéncia contra adolescentes no Espirito
Santo ainda € uma situacao corriqueira, mesmo com tantas leis que protegem essas vitimas. Logo
far-se-a necessario voltar a atencio para esses adolescentes, promovendo acdes que viabilizam

a protecao.

Palavras-chave: Adolescente; Violéncia domeéstica; Notificacdo; Negligéncia
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VIOLENCIA PSICOLOGICA E NEGLIGENCIA CONTRA ADOLESCENTES:
CARACTERISTICAS DO PERPETRADOR E DA AGRESSAO

ISAURA BARROS ALVES PINTO'; MAYARA ALVES LUIS?; FRANCIELE MARABOTTI COSTA
LEITES

'Estudante de Graduacao (UFES); “Enfermeira, Aluna de Mestrado (UFES); 3Professora, Lider
do LAVISA (UFES)

Introducao: A violéncia psicoldgica, na maioria das vezes, ocorre através de agressao verbal ou
silenciosamente, orquestrada pelo agressor que tem um comportamento de ameaca, rejeigao,
criticas, discriminacao e humilhagcao, ja a negligéncia, significa desconsiderar, desprezar. O
adolescente encontra-se vulneravel a esses descuidos, 0 que gera impactos no seu
desenvolvimento culminando em uma série de transtornos psicologicos. Objetivo: Descrever as
caracteristicas do perpetrador e da agressao dos casos notificados de violéncia psicoldgica e
negligéncia no Espirito Santo entre 2011 e 2018. Metodologia: Estudo descritivo realizado com
os dados notificados de violéncias contra adolescentes, com idade entre 10 e 19 anos que foram
registrados no Sistema de Informacao de Agravos e Notificacao (SINAN) entre anos de 2011 e
2018 em todo o estado do Espirito Santo. Resultados: Foram analisadas as caracteristicas da
agressao, a maioria das violéncias ocorreu na residéncia (62,9%), 74,6% ja havia ocorrido outras
vezes, em 61,1% dos casos houve apenas um agressor, 86,1% dos perpetradores tinham mais
do que 20 anos, 39,3% eram do sexo masculino, em 63,1% dos casos o0 agressor era um familiar
da vitima, nao houve suspeita de agressor alcoolizado na maioria das agressoes (68,3%), e em
aproximadamente 83,0% dos casos houve encaminhamento. Conclusao: Conclui-se que a
violéncia psicologica e negligéncia contra adolescentes no Espirito Santo € uma problematica
pertinente e com contextos em comum, por isso de grande relevancia para pesquisa e

planejamento de planos de combate contra essas violéncias.

Palavras-chave: Adolescente; Violéncia domeéstica; Notificagcao; Negligéncia
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O PAPEL DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA VIOLENCIA DOMESTICA

ISLANE LEOPOLDINA DOS SANTOS SILVA?'; IZABELLA MILLENA DO LAGO VALADARES?;
IZAMARA DOS REIS SANTOS'; ANDREY SANTOS DE JESUS'; EDNA DOS SANTOS
OLIVEIRA"; CALINE DE ALMEIDA BARBOSA'; JOSE RONALDO RODRIGUES DE DEUS
JUNIOR'; LAYLLA MIRELLA GALVAO AZEVEDO"; LUANA DA SILVA GONCALVES'; LUCAS
EMANUEL DOS SANTOS'; MILA SILVA CUNHA'"; MIRLA ANIELE FERREIRA MERGULHAOQO?;
SARA MICAELLE DOS ANJOS LOPES?; VITOR BONFIM NUNES MAIA'; YASMIM DE SANTANA
ANDRADE"; MARCIA REGINA DE OLIVEIRA PEDROSO?2

'Discentes da Universidade Federal do Oeste da Bahia; °Docente da Universidade Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda
do Programa de Pds-Graduacao em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: A violéncia domeéstica contra a mulher € definida, no artigo 5 da Lei Maria da Penha,
como “qualquer acao ou omissao baseada no género que lhe cause morte, lesao, sofrimento fisico,
sexual ou psicologico e dano moral ou patrimonial”. Nesse sentido, € papel da Atencao Primaria a
Saude (APS) reconhecer os sinais e acompanhar as vitimas, oferecendo uma abordagem
adequada e um ambiente acolhedor. Ademais, € necessario que as notificagcbes sejam
preenchidas, visto que, a violéencia domeéstica apresenta carater de notificagcaocompulsoria,
sendo importante a nivel epidemiologico. Objetivo: Avaliar através de uma revisao integrativa, o
atual papel da APS na violéncia doméstica. Metodologia: Revisao integrativa, na qual se fez uso
da analise objetiva. Para tanto, foi percorrida uma etapa de busca na Biblioteca Virtual em Saude,
contemplando os seguintes descritores “Papel da Atencao Primaria na Violéncia Domestica” e
“APS e Violéncia contra a Mulher”, limitando-se a estudos publicados de 2009 a 2019 em territorio
brasileiro, fazendo uso do operador booleano “AND”. Resultados: Dos15 artigos encontrados,
apenas quatro atenderam a tematica proposta, nos anos de 2009-2019. Durante a analise, foi
possivel perceber que ha um distanciamento entre as vitimas de violéncia domeéstica e a APS,
seja por falta de preparo dos profissionais ou pela baixa procura desse servigco pelas vitimas. A
ISso podemos atribuir o fato de muitas vitimas desconhecerem seus direitos bem como o papel de
apoio socio-psico-emocional que a APS pode oferecer. A isso, acrescenta-se a falta de preparo
dos profissionais de saude para a identificacao e manejo dos casos. Conclusoes: A presente
revisdao mostrou a necessidade de fortalecimento da APS como importante ferramenta na
prevencao e acolhimento dos casos de violéncia domeéstica, indicando que ha necessidade de

fortalecimento das politicas em saude referentes a essa tematica.

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Saude; Violéncia Doméstica; Violéncia Contra a Mulher;

Mulheres.
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VIOLENCIA CONTRA MULHER: PERCEPGCAO DOS ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM QUANTO AO ENFRENTAMENTO DESSE FENOMENO

KAMILA DOS SANTOS DE REZENDE'; ELLEN FELISBERTO BARBOSA'; MAYARA
MAGALHAES'; RAFAELA DONDONI SOARES'; RENATA ALCANTARA WASEM'; JEREMIAS
CAMPOS SIMOES?

'Académica de Enfermagem. Centro Universitario Salesiano; “Professor. Centro Universitario

Salesiano.

Introducao: A violéncia contra mulher apresenta-se como grave problema de saude publica a
medida que pode ter por consequéncia homicidios, gestacbOes indesejadas, abortos induzidos,
problemas ginecologicos e infecgdes sexualmente transmissiveis. Objetivos: conhecer a
percepcao dos estudantes de Enfermagem quanto a atuacao do enfermeiro na identificagcao dos
sinais e sintomas da violéncia contra a mulher. Metodologia: Estudo transversal, de carater
exploratorio e descritivo, com abordagem quantitativa. A producao e dados aconteceu de forma
online, devido a situacao de Pandemia pelo COVID19. O publico-alvo foram estudantes de
graduacao de Enfermagem de uma instituicao de ensino superior, localizada no municipio de
Vitoria (ES). Para analise de dados utilizado o software Microsoft Office Excel 2016 para tabulagao
e calculos das prevaléncias. A realizacdo da pesquisa aconteceu mediante observacao dos
tramites éticos descritos na Resolucao de 466/12, sendo aprovada sob o numerodo parecer:
4.206.687. Resultados: Responderam ao questionario 37 estudantes. Os dados socioeconOmicos
mostram que 72,72% dos participantes apresentam idade entre 18 a 30 anos, sao do sexo
feminino 72,72%, situagcao conjugal solteiros 63,63%. Foi evidenciado o conhecimento sobre a
importancia do profissional Enfermeiro devido o alcance desse na identificacao dos sinais e
sintomas deixados pela violéncia e a realizacao da notificacao compulsoria. Evidenciou-se
também percepcao positiva acerca das ferramentas do cuidar de Enfermagem utilizadas para
identificacao dos sinais e sintomas da violéncia contra mulher. Entretanto, apesar disso, eles se
mostraram divididos quanto a notificacao compulsoria, nao sabendo exatamente qual a sua
finalidade. Conclusao: Os estudantes de Enfermagem reconhecem a importancia da assisténcia
prestada pelo enfermeiro as mulheres que sofrem algum tipo de violéncia. Recomenda-se que os
estudantes tenham contato com a tematica Violéncia durante a graduacao, de forma a contribuir
critica e reflexivamente quanto as possibilidades do uso das ferramentas do cuidar em

Enfermagem.

Palavras-chave: Violéncia; Violéncia Contra a Mulher; Enfermagem; Educacao em Enfermagem
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FATORES ASSOCIADOS A VIOLENCIA DE REPETICAO CONTRA
ADOLESCENTES NO ESPIRITO SANTO

JOSE HENRIQUE ILTCHENCO FILHO'; 2 - MAYARA ALVES LUIZ%; FABIO LUCIO TAVARESS;
FRANCIELE MARABOTTI COSTA LEITE#

'Estudante da Graduacdo de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES); ?Aluna de Mestrado.
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES); 3Professor Doutor. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES);

“Professora Doutora. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES)

Introducao: A violéncia € um fenbmeno complexo, ndo sendo explicada atraves de uma unica
teoria de causa e efeito. Perpassa todos os ciclos de vida, sendo uma das principais causas de
mortalidade e morbidade entre adolescentes em todo mundo. As suas consequéncias sao ainda
mais complexas quando se repetem ao longo da vida. Objetivo: Verificar a associacdo entre a
violéncia de repeticao contra adolescentes com as caracteristicas das vitimas, da agressao e do
agressor no Espirito Santo entre 2011 e 2018. Metodologia: Estudo analitico, transversal,
realizado com os dados notificados de violéncias contra adolescentes, com idade entre 10 e 19
anos, produzidos pela Vigilancia Epidemioldgica e registrados no Sistema de Informacao de
Agravos e Notificacao (SINAN), entre anos de 2011 e 2018 em todo o estado do Espirito Santo.
Resultados e Conclusodes: Apos as analises ajustadas, a prevaléncia de violéncia de repeticao
foi 26,0% maior no sexo feminino do que no masculino (IC 95%: 1,15-1,38); 20,0% maior entre os
adolescentes de 10 a 14 anos (IC 95%: 1,13-1,28); e 52,0% mais prevalente entre aqueles com
deficiéncia/transtorno (IC 95%: 1,42-1,62). Quanto as agressdes, nota-se que outros tipos de
violéncia e as violéncias psicologica/negligéncia apresentaram, respectivamente, 57,0% e 30,0%
maiores prevaléncias de repeticao quando comparadas a violéncia autoprovocada (IC 95%: 1,09—-
2,25; 1,11-1,52). A prevaléncia do desfecho foi 1,56 vezes maior nas residéncias e 0,75 vezes
menor em via publica (IC 95%: 1,37-1,77 € 0,62-0,89), e 37,0% (IC 95%: 1,20-1,57) maior quando
cometida por agressores de ambos os sexos. Atraves destes resultados, foipossivel conhecer os
fatores associados a violéncia de repeticao bem como a indispensabilidadede servicos de protecao

e de seqguridade dos direitos aos adolescentes.

Palavras-chave: Sistemas de Informacao em Saude; Violéncia; Adolescéncia
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CARACTERIZAGCAO DA VIOLENCIA DE REPETICAO CONTRA
ADOLESCENTES NO ESPIRITO

JOSE HENRIQUE ILTCHENCO FILHO?"; 2 - MAYARA ALVES LUIZZ, FABIO LUCIO TAVARESS;
FRANCIELE MARABOTTI COSTA LEITE#

'Estudante da Graduacdo de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES); “Aluna de Mestrado.
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES); *Professor Doutor. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES);

“Professora Doutora. Universidade Federal do Espirito Santo (UFES)

Introducao: A adolescéncia € um periodo de grande vulnerabilidade na qual os adolescentes sao
vitimas de varios tipos de violéncia, e uma maior atencio € necessaria para aquelas que ja foram
submetidas mais de uma vez as agressoes. Essas ocorréncias contribuem para a perpetuacao de
um ciclo de sofrimento e traumas profundos ao longo da vida. Objetivo: Descrever as
caracteristicas dos agressores, das agressdoes e dos adolescentes vitimas de violéncia de
repeticao no Espirito Santo entre 2011 e 2018. Metodologia: Estudo analitico, transversal,
realizado com os dados notificados de violéncias contra adolescentes, com idade entre 10 e 19
anos, produzidos pela Vigilancia Epidemiologica e registrados no Sistema de Informacao de
Agravos e Notificacao (SINAN), entre anos de 2011 e 2018 em todo o estado do Espirito Santo.
Resultados e Conclus6es: Em relacao as caracteristicas da vitima, a violéncia de repeticao foi
mais prevalente em adolescentes do sexo feminino (78,3%), na faixa etaria dos 15 aos 19 anos
(52,5%), de racal/cor nao branca (72%), ausentes de deficiéncia/transtorno (80,7%), sem
companheiro (91%), e tendo a zona urbana como local de residéncia (90,7%). Sobre as
agressoes, a residéncia das vitimas foi o local de maior ocorréncia da violéncia de repeticao
(79,3%), e ainda, a violéncia fisica foi o tipo de violéncia mais recorrente (34%). Sobre o perfil dos
agressores, observou-se uma maior frequéncia da pratica desses abusos por uma unica pessoa
(86,3%), principalmente do sexo masculino (57,8%), em 48% dos casos o0 agressorera familiar da
vitima e 76,5% nao haviam consumido alcool antes da agressao. A partir desses resultados, foi
possivel conhecer as caracteristicas das vitimas, das agressOes e dos agressoresdos casos
notificados como violéncia de repeticao, e ressalta-se também, a importancia do Sistema de

Notificacdo VIVA na deteccao desses casos.

Palavras-chave: Sistemas de Informacao em Saude; Violéncia; Adolescéncia
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CONDUTAS AUTOLESIVAS E FATORES DE RISCO EM ADOLESCENTES:
UMA REVISAO INTEGRATIVA

JOSE RONALDO RODRIGUES DE DEUS JUNIOR'; CALINE DE ALMEIDA BARBOSA'; MILA
SILVA CUNHA"; ANDREY SANTOS DE JESUS'; EDNA DOS SANTOS OLIVEIRA'; ISALNE
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Discente, Universidade Federal do Oeste da Bahia; 2Docente, Universidade Federal do Oeste
da Bahia.

Introducao. As condutas autolesivas se caracterizam pela producao de lesdes intencionais no
proprio corpo, através de diversos mecanismos como bater a cabega contra a parede,
queimaduras e cortes com instrumentos pontiagudos ou perfurocortantes, sendo comuns em
pulsos, bracos, maos, coxas e abdome. Estas podem ser acompanhadas ou nao de intencao
suicida. Contudo, se forem frequentes, podem desencadear ou potencializar o desejo de morrer.
Alem disso, a autolesao € um problema de saude publica e ocorre sobretudo na adolescéncia,
fase do desenvolvimento marcada por diversas transigcoes corporais e psiquicas. Objetivos. O
presente trabalho objetiva reunir achados tedricos sobre condutas autolesivas e fatores de risco
em adolescentes. Metodologia. Foi realizada uma analise teodrico-sistematizada baseada em
pesquisas de ambito nacional e internacional, que investigaram comportamentos autolesivos em
adolescentes, acompanhados ou nao por ideacao suicida, e os fatores associados a essa pratica.
Foram utilizados 13 estudos, encontrados nas seguintes plataformas: Biblioteca Virtual em
Saude, Google Académico, PubMed, Scielo e Science Direct. Resultados. De acordo com a
revisao dos artigos supracitados, ressaltam-se como fatores de riscos para promocao da
autolesao em adolescentes: historico de bullying, depressao, ansiedade, insbnia, alexitimia,
traumas, abusos fisicos e sexuais, conflitos familiares, déficits hormonais e uso de substancias
como alcool e outras drogas. Em relacao a prevaléncia, um estudo europeu e outro nacional
indicaram, respectivamente, 15,6% e 23% de prevaléncia de autolesbes em adolescentes. Além
disso, foi observada uma tendéncia a autoles6es mais graves em individuos do sexo masculino,
apesar de existirem divergéncias quanto a frequéncia entre géneros. Conclusoes. Na presente
revisao constatou-se uma prevaléncia significativa de condutas autolesivas entre adolescentes,
assim como fatores de risco socioambientais e bioldgicos capazes de desencadear esse
comportamento, subsidiando a compreensao deste fendbmeno e a elaboracao de estratégias para

diagnostico e intervengdes precoces e mais eficazes.

Palavras-chave: Adolescente; Comportamento Autodestrutivo; Violéncia; Fatores de Risco
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RELATO DE EXPERIENCIA: ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO
PROGRAMA DE ATENDIMENTO AS VITIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL-
PAVIVIS

KARINA FARDIN FIOROTTI'"; FRANCIELE MARABOTTI COSTA LEITE?

'Enfermeira e mestre. Universidade Federal do Espirito Santo; ?Professora e doutora.
Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: Segundo a Organizacao Mundial da Saude, entende-se por violéncia sexual qualquer
ato sexual ou tentativa, comentario ou insinuacao sexual ndo desejados, trafico contraa
sexualidade de uma pessoa usando coercao, independente do vinculo com a vitima, em qualquer
contexto, mas nao limitado a penetracao da vagina ou anus com o pénis, outra parte do corpo ou
objeto. O PAVIVIS — Programa de Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual teveseu inicio em
outubro de 1998 enquanto projeto de extensao da Universidade Federal do Espirito Santo
vinculado ao departamento de Ginecologia e Obstetricia, contando com a parceria de diversas
instituicoes e a composicao de diferentes profissionais de saude ao longo desses anos.Objetivos:
Relato de experiéncia sobre as acoes de assisténcia do enfermeiro nos casos de violéncia sexual,
enquanto integrante da equipe multiprofissional, integrando a assisténcia e o ensino na discussao
da tematica. Metodologia: Atualmente o programa atende adolescentes e adultos que chegam
por meio de demanda espontanea ou encaminhamentos da rede deatencao. O servigco conta com
enfermeira, assistente social e psicologo proprios, bem como medicos ginecologistas da
universidade. Sao oferecidos atendimentos ambulatoriais com aequipe multiprofissional, pré-natal
especializado, exames para rastreio de infecgcdes sexualmentetransmissiveis e encaminhamentos
para interrupcao legal da gestacao e parto nos casos gravidez resultante de violéncia.
Resultados: Em 2019 foram acolhidas 101 pessoas no PAVIVIS. Destas, 16 tinham 14 anos ou
menos, 22 tinham entre 15 e 18 anos e 63 pessoas tinham de 19 anos ou mais. Apenas 3 eram
do sexo masculino. Conclusoes: Entre os tipos de violéncias, a violéncia sexual destaca-se pela
crueldade e permanéncia, atravessando a historia,ganhando dimensdes de epidemia global,
atingindo principalmente mulheres, criancas e adolescentes. A ampliacao da rede de atencao e o

fomento de politicas publicas de enfrentamento sao essenciais para uma mudarmos este cenario.

Palavras-chave: Enfermagem; Equipe Multiprofissional; Violéncia Sexual
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VULNERABILIDADE DA MULHER: ASPECTOS ETICOS E LEGAIS DA
GRAVIDEZ DECORRENTE DA VIOLENCIA SEXUAL

KEROLAYNE LOPES DA COSTA"; JOSIELTON ALBERTO SANTOS IBIAPINA?

'Enfermeira. Secretaria Municipal de Saude-Campo Maior-Piaui. Especialista em Saude Publica e da Comunidade.
Universidade Federal do Piaui- UFPI; 2Advogado. Estudante de Pés-Graduacao em Direito Constitucional. Escola Superior
de Advocacia do Piaui.

Introducao: A violéncia sexual constitui um sério problema de saude publica por ser uma das
principais causas de morbidade e mortalidade feminina. Acomete mulheres de todas as idades,
de diferentes niveis econOmicos e sociais, em espaco publico ou privado e em qualquer fase de
sua vida. A gestacao indesejada ou forgcada € encarada como uma segunda violéncia. Objetivo:
Abordar de acordo com a literatura os aspectos eticos e legais da gravidez decorrente da violéncia
sexual. Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura que utilizou artigos
cientificos disponiveis nas bases de dados LILACS e SciELO, realizada nos meses de janeiro e
fevereiro de 2020, utilizando os descritores: Violéncia sexual, gravidez e ética. Resultados: E
direito dessas mulheres e adolescentes serem informadas da possibilidade de interrupcdo da
gravidez, conforme Decreto-Lei 2848, de 07 de dezembro de 1940, artigo 128, inciso Il do Codigo
Penal brasileiro. Da mesma forma e com mesma énfase, devem seresclarecidas do direito e da
possibilidade de manterem a gestacao até o seu termino. Caso a mulher opte pela interrupcgao,
ela devera ser esclarecida sobre os procedimentos técnicos que serao adotados, sobre as
medidas para alivio da dor, tempo do procedimento, periodo de internagao, seguranca do
procedimento e possiveis riscos envolvidos. De acordo com a PortariaMS/GM n® 1.508, do
Ministério da Saude, a interrupcao ocorrera segundo procedimentos de justificagcao e autorizacao
previstos no Sistema Unico de Saude, sendo o método utilizado baseado de acordo com o
numero de semanas de idade gestacional. Conclusao: Um acolhimento de qualidade € de
fundamental importancia para a mulher que se encontra em tal situacao, devendo-se respeitar
sua autonomia e contribuindo para sua reestruturacao emocionale social, atraves de atitudes que

garantam credibilidade e levem em consideracao a situacao devioléncia.

Palavras-chave: Gravidez; Enfermagem; Violéncia Sexual
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS
NO ESTADO DO PIAUI NO PERIODO DE 2014-2017

KEROLAYNE LOPES DA COSTA'; PACIFICO NETO DA COSTA?

1Enfermeira. Secretaria Municipal de Saude- Campo Maior-Piaui. Especialista em Saude Publica e Comunidade.
Universidade Federal do Piaui-UFPI; ?Estudante do Curso de Licenciatura Plena em Geografia. Universidade Federal do
Piaui-UFPI.

Introducao: O Ministério da Saude brasileiro por meio da portaria n” 2.472 de 31 de agosto 2010
iIncluiu os acidentes com animais peconhentos como parte da Lista de agravos de Notificacao
Compulsoria em territorio nacional devido ao alto numero de casos previamente notificados por
meio do Sistema Nacional de Notificacbes e Agravos-SINAN, tornando este tema como de
fundamental importancia epidemioldogica para o Brasil. Objetivo: Avaliar os aspectos
epidemiologicos e clinicos dos acidentes com animais peconhentos no estado do Piaui no periodo
de 2014 a 2018. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo e retrospectivo analisando a base
de dados on-line do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao-SINANdo Ministério da
Saude. Realizou-se um estudo de modo transversal descritivo, retrospectivo, clinico e
epidemioldgico dos acidentes por animais peconhentos notificados entre janeiro de 2014 a
dezembro de 2017. Resultados: Durante os anos analisados foram notificados 11.058 casos, os
acidentes ocorreram de maneira predominante na populacao masculina, sendo o principal
causador o escorpiao, correspondendo a 72 % das notificacoes, sendo tambem o mais letal, com
o0 pico de 7 oObitos em 2016. Consideracoes Finais: O presente estudo apresentou uma
significativa contribuicao para a literatura relacionada a acidentes peconhentos, visto que as
poucas producoes existentes possuem abrangéncia nacional, dificultando a identificacao das
particularidades de cada regiao. Percebe-se entao a necessidade de novos estudos para que haja
confronto dos resultados até entao apresentados visando contribuir para o levantamento do

guadro epidemiologico estadual.

Palavras-chave: Animais Peconhentos; Epidemiologia; Sistemas de Informacdao em Saude
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INTEGRAGAO ENTRE ESCOLAS PRIMARIAS E ACADEMICOS DE
MEDICINA NO COMBATE AO ABUSO SEXUAL INFANTIL NO OESTE DA

BAHIA

LAYLLA MIRELLA GALVAO AZEVEDO'; FERNANDA TOURINHO PINTO FERRAZ'; PAMELA
LORRANE RIBEIRO DA SILVA'; MAURICIO JOSE GRAIA NEPOMUCENO?'; FERNANDA
REBOUCAS PEREIRA'; SARAH JENNIFER LEMOS MACHADO'; ANNA CAROLINNA CEZAR
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CUNHA DA ROCHA?; CATIANA PINTO DOS SANTOS'; IGOR DE OLIVEIRA SOUZA?; JESSICA
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ALCANTARA?"; DERIK DAMASCENO BARBOSA'; ELLEN RAISSA COELHO RIOS"; LUANA DA
SILVA TEIXEIRA'; LAILA DA CRUZ RAMALHO?;, JOAO MAURICIO MOREIRA ARAUJO?

'Académicos de Medicina da Universidade Federal do Oeste da Bahia; ?Médico Pediatra e Docente da Universidade
Federal do Oeste da Bahia.

Introducao: O abuso sexual infantii € um importante problema de saude publica, que
compromete o desenvolvimento e o bem estar das vitimas. Estima-se que 95% dos casos
ocorram no contexto da violéncia doméstica, o que justifica a busca por suporte fora do ambiente
familiar. Dada a acessibilidade as criancas e adolescentes, capacitar educadores de escolas
primarias auxilia na deteccado precoce e prevencao desta condicdo. Objetivos: Relatar a
experiéncia de discentes na capacitacao de educadores das escolas primarias de Barreiras-BA
no manejo do abuso sexual infantil, fomentando estratégias assertivas de dialogo com criancgas
e adolescentes. Metodologia: Trata-se de um projeto de extensao da Universidade Federal do
Oeste da Bahia, em parceria com escolas primarias publicas e privadas da cidade. Foram
ofertadas aos educadores palestras de conscientizacdo e deteccao dos possiveis sinais e
sintomas apresentados pelas vitimas, além de condutas a serem adotadas em casos suspeitos.
Quanto aos alunos, houve abordagens condizentes as faixas etarias, como teatro de fantoches
e videos interativos, com enfoque no reconhecimento do corpo, limites do contato fisico, provaveis
estratégias do abusador e como pedir ajuda. Foram disponibilizados materiais informativos para
familiares, que também foram convidados a participar do momento. Resultados: Houve
feedbacks positivos dos educadores e responsaveis, reconhecendo a importancia da tematica e
a necessidade da capacitacao para tais situacoes. Os estudantes também tiveram excelente
Interacao nesse processo, trazendo ludicidade para um assunto serio.Para os organizadores, agir
no enfretamento e prevencao dessa violéncia estimulou principios fundamentais do servico em
saude, como a responsabilidade social e o trabalho em equipe. Estainiciativa foi reconhecida pela
Sociedade Baiana de Pediatria. Conclusoées: O dialogo com criancas e adolescentes representa
um avanco em um assunto ainda cercado de tabus. As escolas apresentam grande potencial,
nesse sentido, devendo ser explorado. O estimulo a essesprojetos pode fomentar a protecao

infanto-juvenil.

Palavras-chave: Abuso Sexual na Infancia; Capacitacdo de Professores; Educacao Sexual;

Responsabilidade Social.
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SALA DE ESPERA COMO ESPACO DE PREVENGAO AO SUICIDIO.
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'Estudante de graduacdo. Universidade Federal do Oeste da Bahia; “Docente da Universidade
Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda do Programa de Pds-Graduacao em Saude Coletiva.
Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: Segundo a Organizacao Mundial de Saude, o suicidio representa a 13° causa de
mortalidade mundial, caracterizando-se como um problema de saude publica. Assim, é
imprescindivel a implementaciao de programas que conscientizem sobre a identificagao precoce
dos sinais, sendo a Atencido Primaria a Saude uma importante aliada e a sala de espera um
espaco que potencializa as discussoes, possibilitando o dialogo entre populacao e profissionais
de saude. Objetivos: Relatar a experiéncia de desenvolvimento de uma sala de espera sobre
prevencao ao suicidio em uma Unidade de Saude da Familia (USF) de Barreiras-BA.
Metodologia: A atividade foi realizada em setembro de 2019, pelos participantes do PET-Saude
Interprofissionalidade, em uma USF. Inicialmente foram entregues papel e caneta aos usuarios
para que escrevessem como se sentiam naquele momento. Em seguida, foi realizada discussao
sobre o Setembro Amarelo e a prevencdo ao suicidio. Ao final, foram entregues frases de
Incentivo a vida. No momento da leitura, os usuarios explicaram o que haviam respondido,
debatendo sobre os sentimentos e problemas enfrentados. Resultados: A atividade em grupo
ofereceu aporte social para maior bem-estar dos individuos com risco de suicidio. A escuta
qualificada € importante na prevencao e acolhimento ao individuo com ideacao suicida, uma vez
que este € um problema que gera julgamentos, dificultando mais ainda a busca de cuidado. Ao
distribuir as frases, os usuarios ficaram entusiasmados, estimulando a valorizacao da vida e a
promocao da saude mental, prevenindo o suicidio e garantindo qualidade de vida. Ao mesmo
tempo em que a atividade em grupo pareceu encorajar os participantes, também levou a reflexao
sobre o outro, como um exercicio de empatia. Conclusao: Ao final, percebeu-se que a escuta
qualificada € sempre a melhor ferramenta para a prevencdo e acolhimento ao individuo com

ideacao suicida, devendo essa ser sempre reforcada e estar ao alcance dos usuarios.
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BATE-SE EM UMA MULHER: UMA ANALISE PSICANALITICA DA
VIOLENCIA DOMESTICA

GLAUCIANE APARECIDA RIBEIRO PEREIRA'; JULIA OLIVEIRA BALESTRASSI| FERRY-
PARKER?; LUISA NASCIMENTO NOGUEIRA CAMPOS FROES?3

'Estudante de P6s Graduacédo. Universidade Federal do Sul da Bahia; ?Psicéloga. Clinica Particular; *Estudante de Pés

Graduacao. Universidade Veiga de Almeida.

O presente trabalho busca entender e refletir, sob a luz da teoria psicanalitica, os desdobramentos
em torno da violéncia domeéstica por parceiro intimo. Em um primeiro momento,as autoras
recorrem ao sociologo Bourdieu para trabalhar a ideia de violéncia simbolica que estaenraizada
na cultura dominante, que € primordialmente patriarcal e masculina. Eis a pergunta: como pode
uma violéncia nao ser visivel e mesmo assim tao traumatica e excludente? Observa-se, com o
advento da pandemia COVID-19, o aumento significativo da violéncia domeéstica e principalmente
sua forma mais bruta e letal, o feminicidio. Constatamos ainda a relevancia do tema diante da
preocupacao da ONU com o aumento das tensdes e conflitos nas relacdoes conjugais,
principalmente porque o isolamento social aumentou os riscos de violéncia contra as mulheres.
Ha menor circulacio de pessoas nas ruas, menos contato com parentes e vizinhos por conta do
risco de contaminacao, portanto, muitas mulheres estao em casa com os agressores e limitadas
de pedirem ajuda. Este artigo consta de uma revisao bibliografica se utilizando de contribuicoes
tedricas de Sigmund Freud e Jacques Lacan. O trauma da castracdo € uma forma de
compreender e elucidar os mecanismos psiquicos envoltos em muitos atos violentos. Violéncias
essas, que podem ter seus desdobramentos em distorcoes psiquicas que contribuem para o
homem, sujeito da acao violenta, dar vazao a sua agressividade. Sob essa perspectiva do
agressor, buscamos articulagcbes teoricas entre essas praticas culturais existentes com a
psicanalise. Em contraponto, no panorama das mulheres, se pode encontrar a conjunturade
violéncia articulada para a materializacao dos vinculos afetivos e sua socializacao com o meio,a
fim de atravessar as condicoes psiquicas responsaveis pela simbolizacdo e pelo controle das
forcas pulsionais. Assim, destrincharemos os elementos dessa poténcia traumatica que sua
génese € a devastacao subjetiva, que primitivamente esta vinculada a relagcao “mae-filha”/ “mae-

e-bebé”.
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VIOLENCIA AUTOPROVOCADA NA INFANCIA: ANALISE DOS CASOS
NOTIFICADOS NO ESPIRITO SANTO

MARCIA REGINA DE OLIVEIRA PEDROSO'; FRANCIELE MARABOTTI COSTA LEITE?2

"Nutricionista. Mestre. Centro das Ciéncias Biolégicas e da Saude. Universidade Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda
do Programa de Pdés-Graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; *Enfermeira. Doutora.
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Introducao: A violéncia contra a crianca tem alcancado numeros expressivos a nivel mundial,
inclusive aquela autoprovocada. Estudo realizado no Brasil demonstrou uma prevaléncia de 2,9%
deste agravo na infancia, demonstrando a necessidade de estudos que subsidiem a compreensao
deste fenOmeno. Objetivos: Identificar a frequéncia de casos notificados de violéncia
autoprovocada na infancia e descrever seus fatores associados. Metodologia: Estudo descritivo
onde foram analisados os casos de violéncia autoprovocada em criancas de 0 a 9 anosregistrados
no Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN) do Espirito Santo, entre os anos
de 2011 a 2018. Foram calculadas as frequéncias relativas e absolutas do desfecho e das
variaveis relacionadas as caracteristicas da vitima e da agressao, atraveés do software Stata 14.1.
Resultados: A frequéncia de casos notificados de violéncia autoprovocada na infancia foi 1,2%
(37 casos). Esta ocorreu principalmente no sexo masculino, na faixa etaria de 6 a 9 anos, em
criancas nao brancas, sem deficiéncias/transtornos e residentes da zona urbana. O evento
ocorreu com maior frequéncia no ambiente domeéstico, no turno da manha e em zona urbana. Ele
se caracteriza por ndo ser de repeticao e o envenenamento/intoxicacao foi o meio mais utilizado.
Conclusodes: A violéncia autoprovocada € um agravo que também €& encontrado no publico
infantil, o que destaca a necessidade de atencao pelos profissionais de saude para a identificagao

de sinais indicativos a fim de proteger as criancgas e fornecer um cuidado integral.

Palavras-chave: Maus-tratos infantis; Violéncia; Crianca; Exposicao a violéncia; Violéncia

domeéstica.
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ANALISE DOS CASOS NOTIFICADOS DE VIOLENCIA PSICOLOGICA
CONTRA CRIANCAS NO ESPIRITO SANTO

MARCIA REGINA DE OLIVEIRA PEDROSO"; FRANCIELE MARABOTTI COSTA LEITE?2

"Nutricionista. Mestre. Centro das Ciéncias Bioldgicas e da Saude. Universidade Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda
do Programa de Pés-Graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; “Enfermeira. Doutora.
Programa de P6s-Graduacdo em Saude Coletiva. Centro de Ciéncias da Saude. Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: A violéncia psicologica se caracteriza como toda acao ou omissao que cause danos
a autoestima, a identidade ou ao desenvolvimento da pessoa. Por ser uma violéncia que nao deixa
marcas fisicas, ela é de dificil identificacao, principalmente no publico infantil, sendo que muitas
vezes nao é entendida como um ato violento pela vitima e pelos agressores. Diante disso,destaca-
se a importancia da realizacao de estudos que contribuam para a compreensao da sua ocorréncia.
Objetivos: Descrever a frequéncia e os fatores associados a violéncia psicologica contra criancas
a partir dos casos notificados no Espirito Santo no periodo de 2011 a 2018. Metodologia: Foram
analisados os casos de violéncia psicoldgica contra criangas de 0 a 9 anos,notificados no Sistema
de Agravos de Notificacao do Espirito Santo entre 2011 e 2018. Foram calculadas frequéncias
relativas e absolutas do desfecho e das caracteristicas da vitima, do agressor e da agressao.
Todas as analises foram realizadas no Stata 14.1. Resultados: A frequéncia de casos notificados
de violéncia psicoldgica na infancia foi 1,6% (50 casos). Destes, 46% foram no sexo masculino e
54% no feminino. Ela ocorreu principalmente nas criancas de 6a 9 anos, de raca/etnia nao branca,
sem deficiéncias/transtornos e residentes da zona urbana. Com relacao as caracteristicas do
agressor foi mais frequente aqueles com 20 anos ou mais, do sexo masculino, que nao haviam
feito uso de alcool e tinham vinculo paterno/materno com a vitima. A violéncia envolveu
principalmente um agressor, ocorreu na residéncia, na zona urbanae foi de repeticao. O
encaminhamento foi realizado em 94% dos casos. Conclusoes: O conhecimento da magnitude e
das caracteristicas da violéncia psicoldgica contra a crianga € essencial para tira-la da invisibilidade
e para subsidiar a elaboracao de politicas publicas de protecao a infancia, prevenindo os danos a

medio e longo prazo.

Palavras-chave: Maus-tratos infantis; Violéncia; Crianca; Exposicao a violéncia; Violéncia

domeéstica.
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ANALISE ESPACIAL DOS CASOS NOTIFICADOS DE VIOLENCIA CONTRA
ADOLESCENTES NO ESPIRITO SANTO

MAYARA ALVES LUIS'; NATALY ADRIANA JIMENEZ MONROY?2; LUCIANA GRAZIELA DE
GODOI2;, EDLEUSA CUPERTINO3; SOLANGE DRUMOND LANNA# FRANCIELE MARABOTTI
COSTA LEITE?

"Mestranda em Saude Coletiva. UFES; ?Professora. UFES; 3Pedagoga. Secretaria Estadual de

Saude; “Enfermeira. Secretaria Municipal de Saude de Vitdria

Introducao: A adolescéncia € um periodo de transicao entre a infancia e a vida adulta, que
segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), tem inicio aos 10 anos e finaliza aos 19 anos.
E durante esse periodo que aumenta a exposicdo a violéncia, sendo ela uma das principais causas
de morbidade e mortalidade entre os jovens de todo o mundo. Politicas publicas e leis foram
criadas para a notificacao compulséria dos casos de violéncia contra adolescentes em todo
territorio brasileiro. Objetivos: Verificar a distribuicao espacial dos casos notificados de violéncia
contra adolescentes nas microrregides do Espirito Santo. Resultados: De acordo com os
resultados, as regides administrativas com maior numero de casos notificados foram a
Metropolitana (5726), seguida pela regiao Rio Doce (728), e a Centro-Oeste (456). Quanto aos
tipos de violéncia notificados por microrregiao, observa-se que a violéncia fisica foi a mais
prevalente nas 10 microrregides, variando de 39,5% a 66,5%, a segunda violéncia mais notificada
foi a autoprovocada, variando de 19,7% a 33,5%, com excecao da regiao nordeste, em que a
segunda violéncia mais notificada foi a sexual. A notificacao de violéncia sexual foi a terceira mais
prevalente, variando de 8,4% a 35,8%. Conclusao: Observou-se uma grande diferenca entre a
quantidade de casos notificados da regiao Metropolitana em comparacao as outras, o que pode
sugerir maior subnotificacao nessas regioes. Cabe ressaltar que essesnumeros nao expressam o
numero de casos de violéncia na populacao, mas apenas 0 numerode casos notificados.
Portanto, reforca-se a necessidade do desenvolvimento de atividades que capacitem profissionais
de saude para reconhecer e notificar os casos de violéncia, nao somente nos grandes centros,

mas também no interior do estado do Espirito Santo.

Palavras-chave: Sistemas de Informacao em Saude; Violéncia; Adolescéncia

36



IDEACAO SUICIDA E INFLUENCIA DA PANDEMIA DO COVID-19

MIRLA ANIELE FERREIRA MERGULHAO?'; VITOR BONFIM NUNES MAIA'; EDNA DOS
SANTOS OLIVEIRA'"; ANDREY SANTOS DE JESUS'"; CALINE DE ALMEIDA BARBOSAT,
ISLANE LEOPOLDINA DOS SANTOS SILVA?"; IZABELLA MILLENA DO LAGO VALADARES?;
IZAMARA DOS REIS SANTOS'; JOSE RONALDO RODRIGUES DE DEUS JUNIOR'; LAYLLA
MIRELLA GALVAO AZEVEDO"; LUANA DA SILVA GONCALVES'"; LUCAS EMANUEL DOS
SANTOS'; MILA SILVA CUNHA'; SARA MICAELLE DOS ANJOS LOPES'; YASMIM DE
SANTANA ANDRADE'; MARCIA REGINA DE OLIVEIRA PEDROSO?

'Estudante de graduacdo Universidade Federal do Oeste da Bahia; “Docente da Universidade
Federal do Oeste da Bahia. Doutoranda do Programa de Pds-Graduacao em Saude Coletiva.
Universidade Federal do Espirito Santo.

Introducao: A pandemia de Covid-19 esta sendo desafiadora no ambito da medicina de doencas
infecciosas e, também, nos cuidados com a saude mental. Nesse momento de isolamento social,
0 medo, as incertezas e dificuldades econémicas contribuiram para desenvolver ou agravar os
transtornos psiquiatricos, principalmente nos grupos mais vulneraveis como os jovens adultos,
profissionais de saude e individuos com ansiedade e/ou depressao. Objetivo: Investigar a relacao
entre as medidas preventivas contra o coronavirus e suas consequéncias para a saude mental.
Metodologia: Trata-se de uma revisao de literatura realizada por meio de buscas de artigos no
Google Académico utilizando como palavras-chave: pandemic Covid-19 e suicidal ideation. Foram
encontrados o total de seis artigos e, apos a leitura dos resumos, foramselecionados quatro que
se enquadravam no objetivo do trabalho. Resultados: O isolamento social como medida
preventiva contra o Covid-19 modificou a rotina de milhares de pessoas e com isso exacerbou o
estresse, ansiedade, consumo de alcool e alguns tipos de violéncia, inclusive a autoprovocada.
Em virtude disso, a pandemia desenvolveu sentimentos de medo, incertezas e vulnerabilidade,
bem como, levou a instabilidade econémica e consequentemente oaumento da depressao e do
suicidio. A taxa de pensamentos suicidas e, também, da realizacao do ato dobraram em
comparacao ao mesmo periodo do ano passado. Conclusao: Diante do exposto, € possivel
deduzir que o isolamento/distanciamento social tem implicacoes negativas na saude mental
estando relacionado ao indice elevado de suicidio, principalmente em grupos vulneraveis.
Portanto, € importante que sejam desenvolvidas estratégias de prevengao, como educacao em

saude sobre ideacao suicida para os grupos de maior risco identificados.

Palavras-chave: Ideacao suicida; Pandemia; Covid-19
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GRUPO TERAPEUTICO DE MULHERES NA UNIDADE BASICA DE SAUDE
DO ALAGOANO E A ORGANIZACAO DO COLETIVO DE MULHERES
UNIDAS DE CARATOIRA — MUCA

PAOLA DANIELLY ULIANA PETERLE"; KEITY MIYUKI MOREIRA OKAMOTO?

'Psicéloga. Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Vitdria; 2Fonoaudidloga. Secretaria Municipal de
Saude da Prefeitura Municipal de Vitoria

Introdugao: Segundo a Vigilancia em Saude de Vitéria, 73,4% das notificacOes de violéncias
iInterpessoais/autoprovocadas dos residentes em 2019, foram de mulheres e 64,3% mulheres
negras. Efeitos desse agravo trazem consequéncias na relagcao das mulheres consigo e com o
mundo e configura um grave problema de saude publica. Porem, a logica territorial da Atencao
Primaria em Saude, mostra-se estratégica no enfrentamento das violéncias. Objetivo:Apresentar
a experiéncia do Grupo Terapéutico de Mulheres na Unidade Basica de Saude — UBSAlagoano
como mecanismo de cuidado, prevencao e organizacao do Coletivo MUCA. Metodologia: As
reunioes do “grupo terapéutico” de mulheres iniciaram em 2016 com encontros semanais, media
de 10 participantes e rotatividade entre elas. Funcionou de forma co-gestiva, acolhimento aberto,
oficinas tematicas e acOes de intervencao na comunidade, facilitadas pela psicologa e
fonoaudiologa da UBS. Resultados: As participantes assumiram protagonismo no grupo,
fortalecendo as lutas para a transformacao da realidade local. Os efeitos da organizacao das
mulheres demonstram a poténcia desse instrumento de enfrentamento a violéncia numa sociedade
hegemonicamente sexista, racista e patriarcal. Ao compartiiharem suas experiéncias e
perceberem a producao social da violéncia, as mulheres identificavam forcas criativas resistentes
a opressao, desnaturalizavam sentimentos de culpa associados a principios religiosos,
promovendo saude. O grupo ganhou visibilidade nas midias e comunidade e conta com
representante no Conselho Local de Saude. No contexto da pandemia de Covid-19, as acoes do
MUCA de arrecadacao e distribuicao de cestas basicas, materiais de higiene e limpeza e
orientacOes quanto a prevencao, ganharam maior reconhecimento da comunidade. Conclusoes:
A necessidade de mobilizacao e fortalecimento de espacos coletivos comunitarios que dialoguem
com enfrentamento da violéncia contra as mulheres, une-se ao lugar estrategico ocupado pela
Unidade Basica de Saude, referéncia territorial e possibilidade de cuidado etico- politico no SUS
para uma ampliacao das estratégias de cuidados associadas a universalizacao dos direitos em

saude.

Palavras-chave: Violéncia; Mulheres; Saude:; Cuidado
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VIVENCIA DE VIOLENCIA POR PARCEIRO INTIMO AO LONGO DA VIDA E
AS CARACTERISTICAS SOCIOECONOMICAS: ESTUDO EM UM SETOR DE
GINECOLOGIA

JOYCE FERREIRA REIS"; RANIELLE DE PAULA SILVA?, FRANCIELE MARABOTTI COSTA
LEITES

'Estudante da graduacdo. Departamento de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo; 2Enfermeira.
Mestranda do Programa de Pds-graduacdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; *Enfermeira.
Doutora. Departamento de Enfermagem. Programa de Pds-graduacao em Saude Coletiva. Universidade Federal do
Espirito Santo

Introducao: A violéncia por parceiro intimo (VPI) consiste em atos ou omissao baseado no género
gque cause sofrimento fisico, sexual ou psicologico. Objetivo: Identificar a distribuicao davioléncia
por parceiro intimo ao longo da vida segundo as caracteristicas sociodemograficas de mulheres
vitimas de violéncia. Metodologia: Estudo descritivo conduzido no setor de ginecologiado Hospital
Cassiano Antonio Moraes, no municipio de Vitoria, Espirito Santo, entre agosto/2017e junho/2018.
Nessa pesquisa foram incluidas mulheres adultas (20 a 59 anos) vitimas de violéncia pelo parceiro
ao longo da vida totalizando uma amostra de 107 participantes. O questionario para coleta dos
dados socioecondmicos e de experiéncia de violéncia foi aplicado por entrevistadoras treinadas.
Foram apresentadas frequéncias brutas, relativas e os intervalos de confianca 95%. Resultados:
Observa-se que entre as mulheres em situagao de violéncia pelo parceiro intimo ao longo da vida
39,3% vivenciaram um tipo enquanto 60,7% sofreram dois ou mais tipos de violéncia. Nota-se
gque a vivencia de um tipo e dois tipos ou mais de violéncia ao longo da vida foram mais frequentes,
respectivamente, em mulheres com 35 anos ou mais (64,3% e 73,8%), pardas e pretas (87,5% e
82,0%), com renda de 1 salario minimo ou mais (80,9% e 52,3%), que possuem trabalho
remunerado (71,4% e 58,5%) e religiao (85,7% e 78,5%). Contudo observa-se que vivenciar um
tipo de violéncia foi mais frequente em mulheres casadas (54,8%) e com 9 anos ou mais de estudo
(66,7%) enquanto dois tipos ou mais foi mais frequente em mulheres solteiras (36,9%) e com até
8 anos de estudo (56,3%). Conclusao: Constata-se que a VPI| na vida esteve com maior
frequéncia em determinadas caracteristicas socioeconémicas. E fundamental identificar os
grupos de risco de modo a implementar programas e servicos nos diferentes setores, cuja

finalidade seja a prevencao e a resposta a violéncia.

Palavras-chave: Violéncia por Parceiro intimo; Violéncia; Saude da Mulher; Ginecologia.



A VITIMIZACAO DE VIOLENCIA POR PARCEIRO INTIMO AO LONGO DA
VIDA E O APOIO SOCIAL PERCEBIDO: ESTUDO EM UM SETOR DE
GINECOLOGIA

JOYCE FERREIRA REIS'; RANIELLE DE PAULA SILVA?;, FRANCIELE MARABOTTI COSTA
LEITE?

'Estudante da graduacgdo. Departamento de Enfermagem. Universidade Federal do Espirito Santo; 2Enfermeira.
Mestranda do Programa de Pdés-graduagdo em Saude Coletiva. Universidade Federal do Espirito Santo; *Enfermeira.
Doutora. Departamento de Enfermagem. Programa de Pds-graduacao em Saude Coletiva. Universidade Federal do
Espirito Santo

Introducao: A violéncia por parceiro intimo (VPI) tém repercussdes negativas sobre a saude e
cidadania das mulheres limitando o exercicio da liberdade. Pontua-se a importancia do suporte
social no enfrentamento a VPI, visto que influencia na qualidade de vida e a capacidade de
enfrentar situacOes dificeis. Objetivos: Identificar a distribuicao da violéncia por parceiro intimo
ao longo da vida segundo o nivel de suporte social de mulheres vitimas de violéncia. Metodologia:
Trata-se de um estudo descritivo com 107 mulheres adultas vitimas de VPI ao longo da vida
internadas no setor de ginecologia do Hospital Cassiano Anténio Moraes, no municipio de Vitoria,
Espirito Santo. Entre agosto/2017 a junho/2018, aplicaram-se questionariospara obter o nivel de
suporte social em cinco diferentes ambitos e para identificar a VPI. Os dados foram apresentados
em frequéncias brutas, relativas e os intervalos de confianca 95%. Resultados: Em relacido a
experiéncia de um tipo de VPI na vida, nota-se que o suporte social material e afetivo foi baixo
para 33,3% e 31,0% das mulheres. Enquanto cerca de 43,0% consideraram baixos tanto o apoio
emocional quanto o de interacao positiva. Ja a maioria que sofreu um tipo de VPI na vida relatou
baixo suporte social de informacao (54,8%). No que tange vivenciar dois tipos ou mais de violéncia
na vida, identifica-se que 35,4% e 33,8% relataram baixoapoio social material e afetivo. Entre as
mulheres que vivenciaram dois tipos ou mais de violéncia,trés em cada dez declararam como baixo
0s suportes emocional e de informacao e quatro em cada dez consideraram baixo de interacao
social positiva. Conclusao: O estudo revelou baixo suporte social de forma significativa nas
mulheres vitimas de violéncia. Destaca-se a importanciado rastreamento dos niveis do suporte

social no atendimento as mulheres vitimas de violéncia para o enfrentamento a VPI.

Palavras-chave: Violéncia por Parceiro intimo; Apoio Social; Saude da Mulher; Ginecologia.
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A COVID-19 E OS EFEITOS DA DOENGCA EM ADOLESCENTES: ACAO
DOS PROFESSORES DO COLEGIO JOAQUIM DE FREITAS APOS
RETORNO AS AULAS

ROUCHELE PEREIRA DA SILVA SOUZA?"; IGOR MAIA DE OLIVEIRA?; PALOMA CARVALHO
DIAS?

'Enfermeira. Hospital Padre Antdnio Manoel da Rocha e Docente Colégio Estadual Joaquim de Freitas; 2Graduando em
enfermagem pela Universidade do Estado da Bahia; *Docente. Universidade do Estado da Bahia.

Introducao: O ano de 2020 tem sido extremamente desafiador para o mundo. Tendo como
epicentro a cidade chinesa de Wuhan, a COVID19, é referida, em 31 de dezembro de 2019,
doenca de transmissibilidade altissima, o virus rapidamente se constitui, pela autoridade da OMS,
uma pandemia, definindo uma condicao de emergéncia de saude publica, tomandomedidas
sanitarias rigidas, que originou varios problemas sociais, inclusive para os adolescentes. De
acordo com a Organizagao Pan-Americana de Saude (OPAS) alguns fatores determinam a saude
mental do adolescente: autonomia, pratica de atividades, convivéncia grupal, qualidade de vida
em casa, entre outros, no periodo de pandemia todos esses fatores seresumem em: isolamento
social, interferindo na vida dos adolescentes. Objetivo: Identificar os efeitos da pandemia sobre
os adolescentes, principalmente em seus aspectos, emocionais e psiquicos, pensando em
propostas a serem utilizadas pelos professores no retorno as aulas presenciais. Metodologia:
Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo sobre os problemas psicologicos oriundos da
pandemia a ser realizados em adolescentes de 10 a 20 anos no ColégioEstadual Joaquim de
Freitas apos retorno as aulas presenciais, atraves de um questionario retroativo a época do
iIsolamento social com dados de como foi enfrentada as adversidades da situacao vivida e quais
principais problemas esse grupo veio a desenvolver além do que se € prognosticado para seu
futuro apos o retorno a sua rotina. Resultados esperados: Diagnosticaros principais problemas
sofridos pelos adolescentes para que sejam empregadas da melhor maneira possivel as
Diretrizes Nacionais para a Atencao Integral a Saude de Adolescentes e deJovens na Promocao,
Protecao e Recuperacao da Saude com ajuda do PSE (Programa saude na escola) de maneira
a enxergar os adolescentes em questao como seres singular em todos seus aspectos
biopsicossocial e apoio aos professores do CEJF para ajudar nossos adolescentes a se
estabilizarem no periodo pds pandemia. Conclusao: A disseminacao da COVID-19 revela
profundos problemas nacionais em diversos setores, inclusive na educacao que interfere de
maneira direta na saude do adolescente, os professores e equipe multidisciplinarescolar precisam

estar preparados para receber e ajudar na resolutividade de maneira equitativadessas sequelas.

Palavras-chave: Infeccoes por Coronavirus; Adolescéncia; Suicidio; Capacitacdo de

Professores; Ansiedade; Depressao.
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CARACTERIZACAO DA VIOLENCIA SEXUAL INFANTIL E DOS
AGRESSORES NO PERIODO DE 2009-2018

THAMIRES CARDOSO CASTRO?; GIOVANA COLETTO SEGGER!; EUGENIO NUNES DO
CARMO?"; FELIPE AFFONSO DE ANDRADE BAQUEIRO'; FERNANDA TOURINHO PINTO
FERRAZ'; PAMELLA FERNANDES FRANCA DAS GRACAS"; INARA RUSSONI DE LIMALAGO?

1Académico de Medicina, UFOB; “2Médica de Familia e Comunidade. Mestranda UFSB.
Professora UFOB.

Introducao: Violéncia sexual € toda acao com uso de forga fisica, intimidacao ou manipulacao
psicoldgica que obrigue alguem a participar/presenciar de atos ou qualquer tipo de interacao
sexual. Objetivos: Descrever notificacoes formando um perfil epidemioldogico de criancas
brasileiras que sofreram violéncia sexual, no periodo de 2009 a 2018, alem de caracterizar os
agressores. Metodologia: Estudo descritivo quantitativo retrospectivo das caracteristicas: sexo,
raca, local da violéncia contra criancas menores de 1 ano, 1 a 4 anos € 5 a 9 anos e seus
agressores (mae, pai, padrasto, madrasta, amigo/conhecido e cuidador), a partir de dados do
SINAN e disponibilizados pelo DATASUS. Resultados: Foram identificados 80.362 casos de
violéncia sexual, no periodo observado, sendo 20.589 (25,62%) correspondentes a criancas do
sexo masculino e 59.773 (59.773%) do sexo feminino, quanto a faixa etaria entre 5 aos 9 anos,
foi a que apresentou maior numero de notificacoes para ambos os sexos. Analisando o critério
racial, 31.581 (45,35%) notificacdes eram de criancas brancas, seguido de 31.336 (45%) criancas
pardas. Sobre o local da violéncia, a residéncia 55.747 (79,53%) mostrou-se 0 ambientemais
frequente e as criangas mais vulneraveis tinham entre 1 a 4 anos. Dentro das 69.720 notificagdes
responsabilizando o pai pela violéncia, 13.090 (18,78%) o apontavam como agressor, ja nas
69.567 notificacoes de maes agressoras, (2.670) 3,84% ela era a agressora. Dos 69.803 casos
identificando o padrasto como o agressor, 9.033 (12,84%) eram positivos, ja as madrastas foram
autoras de 266 (menos de 0,5%) dos 62.074 casos registrados. Amigos/conhecidos eram
responsaveis por 21.073 notificagcdes e cuidadores foram agentes de

1.529 agressdes. Conclusao: Ainda que vigilancia e notificagbes sejam realizadas, esse agravo
demonstra-se subnotificado, ressaltando a falta de politicas publicas que coibam esse crime e a

necessidade de sensibilizacao do sistema publico, enquanto mecanismo de protecao.

Palavras-chave: Violéncia sexual infantil. Abuso sexual infantil. Violéncia. Criancas.
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PERFIL DA MORTALIDADE POR ACIDENTES DE TRANSPORTE E
ACIDENTES AUTOMOBILISTICOS NO BRASIL

WALLISON MARTINS RANGEL'; GENESIS DE SOUZA BARBOSA?

'Discente em Enfermagem UFRJ Macaé; “Docente em Enfermagem Obstetricia UFRJ Macaé

Introducao: as mortes no transito juntamente com as lesdes ocasionadas sao vistas como uma
questao de Saude Publica. E em 2018 a OMS emitiu relatorio sobre acidentes de transito,
iIndicando que mais de 1,34 milhao de pessoas morreram no mundo, em razao dos acidentes de
transito. Entre 2009 a 2018 no Brasil, tivemos 1.505.901 mortes em vias publicas, sendo a maior
incidéncia na regiao Sudeste. Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico da mortalidade por
acidente de transito no Brasil, segundo regiao. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, que
utilizou dados sobre mortalidade por acidentes de transporte terrestre, provenientes do DATASUS,
no periodo de 2009 a 2018. O estudo considerou as variaveis relacionadas a mortalidade em
decorréncia de acidentes de transito no Sistema de Informacao sobre Mortalidade do SUS: faixa
etaria, sexo, tipo de trauma, regido geografica do Brasil. Resultados: A faixa etaria evidenciada,
foi de 20 a 29 anos (adultos jovens); 30 a 39 (adultos); 40 a 49 (adultos); 50 a 59 (adultos); e 60
anos e mais (idosos). Houve predominancia dos acidentes entremotociclistas e ocupantes de
automovel, sendo em maior prevaléncia na Regiao Sudeste. O percentual entre Oobitos
relacionados a acidentes com motociclistas € de 7,72%. Conclusao: ha necessidade de reforgco
nas estrategias de prevencao de acidentes, especialmente nos grandes centros e junto a

populacao adulta jovem.
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PERFIL DA MORTALIDADE POR ACIDENTES DE TRANSPORTE E
ACIDENTES AUTOMOBILISTICOS NO BRASIL

WALLISON MARTINS RANGEL'; GENESIS DE SOUZA BARBOSA?

'Discente em Enfermagem UFRJ Macaé; “Docente em Enfermagem Obstetricia UFRJ Macaé

Introducao: as mortes no transito juntamente com as lesdes ocasionadas sao vistas como uma
questao de Saude Publica. E em 2018 a OMS emitiu relatorio sobre acidentes de transito,
iIndicando que mais de 1,34 milhao de pessoas morreram no mundo, em razao dos acidentes de
transito. Entre 2009 a 2018 no Brasil, tivemos 1.505.901 mortes em vias publicas, sendo a maior
incidéncia na regiao Sudeste. Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico da mortalidade por
acidente de transito no Brasil, segundo regiao. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, que
utilizou dados sobre mortalidade por acidentes de transporte terrestre, provenientes do DATASUS,
no periodo de 2009 a 2018. O estudo considerou as variaveis relacionadas a mortalidade em
decorréncia de acidentes de transito no Sistema de Informacao sobre Mortalidade do SUS: faixa
etaria, sexo, tipo de trauma, regido geografica do Brasil. Resultados: A faixa etaria evidenciada,
foi de 20 a 29 anos (adultos jovens); 30 a 39 (adultos); 40 a 49 (adultos); 50 a 59 (adultos); e 60
anos e mais (idosos). Houve predominancia dos acidentes entremotociclistas e ocupantes de
automovel, sendo em maior prevaléncia na Regiao Sudeste. O percentual entre Oobitos
relacionados a acidentes com motociclistas € de 7,72%. Conclusao: ha necessidade de reforgco
nas estrategias de prevencao de acidentes, especialmente nos grandes centros e junto a

populacao adulta jovem.
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GRUPO TERAPEUTICO DE MULHERES NA UNIDADE BASICA DE SAUDE
DO ALAGOANO E A ORGANIZACAO DO COLETIVO DE MULHERES
UNIDAS DE CARATOIRA — MUCA

PAOLA DANIELLY ULIANA PETERLE"; KEITY MIYUKI MOREIRA OKAMOTO?

'Psicéloga. Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Vitdria; 2Fonoaudidloga. Secretaria Municipal de
Saude da Prefeitura Municipal de Vitoria

Introdugao: Segundo a Vigilancia em Saude de Vitoria, 73,4% das notificacOes de violéncias
iInterpessoais/autoprovocadas dos residentes em 2019, foram de mulheres e 64,3% mulheres
negras. Efeitos desse agravo trazem consequéncias na relagcao das mulheres consigo e com o
mundo e configura um grave problema de saude publica. Porem, a logica territorial da Atencao
Primaria em Saude, mostra-se estratégica no enfrentamento das violéncias. Objetivo:Apresentar
a experiéncia do Grupo Terapéutico de Mulheres na Unidade Basica de Saude — UBSAlagoano
como mecanismo de cuidado, prevencao e organizacao do Coletivo MUCA. Metodologia: As
reunioes do “grupo terapéutico” de mulheres iniciaram em 2016 com encontros semanais, media
de 10 participantes e rotatividade entre elas. Funcionou de forma co-gestiva, acolhimento aberto,
oficinas tematicas e acOes de intervencao na comunidade, facilitadas pela psicologa e
fonoaudiologa da UBS. Resultados: As participantes assumiram protagonismo no grupo,
fortalecendo as lutas para a transformacao da realidade local. Os efeitos da organizacao das
mulheres demonstram a poténcia desse instrumento de enfrentamento a violéncia numa sociedade
hegemonicamente sexista, racista e patriarcal. Ao compartiiharem suas experiéncias e
perceberem a producao social da violéncia, as mulheres identificavam forcas criativas resistentes
a opressao, desnaturalizavam sentimentos de culpa associados a principios religiosos,
promovendo saude. O grupo ganhou visibilidade nas midias e comunidade e conta com
representante no Conselho Local de Saude. No contexto da pandemia de Covid-19, as acoes do
MUCA de arrecadacao e distribuicao de cestas basicas, materiais de higiene e limpeza e
orientacOes quanto a prevencao, ganharam maior reconhecimento da comunidade. Conclusoes:
A necessidade de mobilizacao e fortalecimento de espacos coletivos comunitarios que dialoguem
com enfrentamento da violéncia contra as mulheres, une-se ao lugar estrategico ocupado pela
Unidade Basica de Saude, referéncia territorial e possibilidade de cuidado ético- politico no SUS
para uma ampliacao das estratégias de cuidados associadas a universalizacao dos direitos em

saude.
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