ISSN: 1981-8963 DOI: 10.5205/reuol.2052-14823-1-LE.0601201203

Moreira KFA, Costa AP, Oliveira TS et al. The socio-demographic profile of women...

Revista de Enfermagem
UFPE On Line

ORIGINAL ARTICLE

THE SOCIO-DEMOGRAPHIC PROFILE OF WOMEN AND THE OCCURRENCE OF
DOMESTIC VIOLENCE
PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DA MULHER E A OCORRENCIA DE VIOLENCIA DOMESTICA
EL PERFIL SOCIO-DEMOGRAFICO DE LA MUJER Y EL ACAECIMIENTO DE VIOLENCIA DOMESTICA

Katia Fernanda Alves Moreira’, Adriano Pinheiro Costaz, Tathiane Souza Oliveira® , Maria Margarette Oliveira
Andrade", Roberta Loretha Sousan Cruz5, Marcia Maria Mororé Alves®

ABSTRACT

Objective: to describe the socio-demographic profile of women and the occurrence of domestic violence in the District of
Jacy-Parana, city of Porto Velho-RO. Method: cross-sectional study, home health inquiry way which was approved by the
Committee of Ethics in Research of UNIR letter 047/2009/CEP/NUSAU. The population consisted of 663 women. The data
collection was carried out through some interviews with women aged 15 years old or more. It was used
the programs Excel and SPSS 15.0 for the tabulation. Results: it was found that (49,2%) of the interviewed women were
victims of psychological violence, more than half (56,2%) of the physical abuse have happened in the home environment
and (68,7%) of women reported having been abused for the first time after having started the marital cohabitation.
Conclusion: this study provides significant breakthrough data on the occurrence of domestic violence among women who
live in the country of the city of PortoVelho-RO. The presented data show the dimension and the real magnitude of the
problem. Descriptors: domestic violence, mistreated women, public policies.

RESUMO

Objetivo: descrever o perfil sociodemografico da mulher e a ocorréncia de violéncia doméstica no Distrito de Jacy-
Parana, municipio de Porto Velho-RO. Método: estudo transversal, na forma de inquérito de saide domiciliar, o qual foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIR sob Carta 047/2009/CEP/NUSAU. A populacdo foi composta de 663
mulheres com a coleta de dados realizada por meio de entrevista com mulheres com idade maior ou igual a 15 anos. Os
dados foram trabalhados estatisticamente através dos programas Excel e SPSS 15.0 e a analise dos resultados foi realizada
a luz da literatura pertinente. Resultados: foi observado que (49,2%) das entrevistadas foram vitimas de violéncia
psicologica, mais da metade (56,2%) das violéncias praticadas ocorreram no ambiente doméstico e (68,7%) das mulheres
declararam terem sido agredidas pela primeira vez depois de iniciarem o convivio conjugal. Conclusdo: o presente estudo
fornece dados pioneiros sobre a ocorréncia de violéncia doméstica entre mulheres da zona rural do municipio de Porto
Velho-RO. Os dados apresentados mostram a dimensao e a real magnitude do problema. Descritores: violéncia doméstica;
mulheres maltratadas; politicas publicas.

RESUMEN

Objetivo: describir el perfil socio-demografico de la mujer y el acaecimiento de violencia doméstica de género en el
Distrito de Jacy-Parana, Porto Velho (Rondonia, Brasil). Método: estudio transversal, en forma de encuesta de salud
domiciliar, aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la UNIR mediante Carta 047/2009/CEP/NUSAU. El universo
se compone de 663 mujeres con la recogida de datos realizada por medio de entrevista con mujeres con 15 afos o mas de
edad. Los datos se trabajaron estadisticamente a través de los programas Excel y SPSS 15.0 y el analisis de los resultados
se realizo a la luz de la literatura pertinente. Resultados: se observo que (49,2%) de las entrevistadas fueron victimas de
violencia psicologica, pero la mitad (56,2%) de las violencias practicadas sucedieron en ambiente doméstico y el 68,7% de
las mujeres declararon haber sido agredidas por primera vez tras iniciada la convivencia conyugal. Conclusion: el presente
estudio suministra datos pioneros sobre el acaecimiento de violencia doméstica entre mujeres de la zona rural del
municipio de Porto Velho (Rondonia, Brasil). Los datos presentados muestran la auténtica magnitud del problema.
Descriptores: violencia doméstica; mujeres maltratadas; politicas publicas.
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INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher apresenta-se
de varias formas. E, sabidamente, o tipo mais
generalizado de abuso dos direitos humanos e
o menos reconhecido, pois ao contrario da
violéncia contra criancas ou idosos, que gozam
do privilégio da comocdao, a mulher em
situacdo de  violéncia geralmente é
considerada culpada pela agressao, estando
esse evento rodeado de preconceito.’

Com o objetivo de dar visibilidade ao tema,
permitir o dimensionamento epidemiologico
do problema e a criacao de politicas publicas
voltadas a sua prevencao foi promulgado, em
24 de novembro de 2003, a Lei 10.778 que
obriga os servicos de salude publicos ou
privados a notificar casos suspeitos ou
confirmados de violéncia de qualquer
natureza contra a mulher.?

A violéncia doméstica é definida como atos
cometidos por familiares, companheiros ou
ex-companheiros que vivam ou nao no mesmo
ambiente, podendo ser cometida dentro deste
ou nao. Ela ocorre, predominantemente, no
interior do domicilio, mas é comum que o
agressor persiga sua vitima em seu local de
trabalho ou emoutro lugar, nao
descaracterizando, com isso, a violéncia
domeéstica.’

A violéncia conjugal contra a mulher
enfraquece seu papel social no interior do lar,
tendo efeitos reais e difusos sobre a situacao
psicossocial e de saude dos filhos, o que,
repercute no aumento da violéncia social.*

E evidente que a violéncia contra a mulher
constitui-se em importante problema de
Saude Publica, de modo que estudos
descritivos como este se tornam necessarios a
fim de que se possa reconhecer as
caracteristicas das mulheres em situacdao de
violéncia, possibilitando adequacdao dos
servicos de saude para o atendimento e
acolhimento destas. Além disto, sabe-se que
principalmente através do conhecimento da
dinamica da violéncia podem ser propostas e
tomadas as medidas preventivas para sua
reducao.

A importancia deste estudo é o fato de
focalizar a situacdo em um distrito da zona
rural de um municipio da Regiao Norte do
pais, quando, a maioria das analises
existentes se concentra sobre capitais ou
grandes cidades. Pretende-se contribuir para
a visualizacao do problema e,
consequentemente, gerar acoes de atencao a
mulher que vive em situacao de violéncia.

Este estudo tem por objetivo descrever o
perfil sociodemografico da mulher e a
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ocorréncia de violéncia doméstica no Distrito
de Jacy-Parana, municipio de Porto Velho-RO.
Isto porque esse distrito ndao é mais apenas
espaco rural de producao agropecuaria, pois
sofre o impacto econémico, social e de saude
em funcao da construcao da Usina Hidrelétrica
de Jirau (UHE) no distrito, que se localiza a 93
km de Porto Velho, capital do estado.

METODO

O presente estudo é constitutivo de projeto
matriz, intitulado <<Diagnéstico e
monitoramento de saude da populacdo do
entorno da usina hidrelétrica Jirau, Porto
Velho-RO>>, de cunho transversal, na forma
de inquérito de saide domiciliar.’

Trabalhou-se com a estimativa domiciliar,
realizada em dezembro de 2008, pelos
agentes de endemias da Secretaria Municipal
de Saude (SEMUSA) de Porto Velho-RO, que
era de 1.741 domicilios na area urbana do
distrito.

Foram entrevistados 966 individuos dos
domicilios, destes 663 (66,5%) foram
mulheres. Do total de mulheres entrevistadas,
128 (19,3%) foram vitimas de violéncia no ano
de 2009.

Em cada domicilio visitado era convidado
um morador que atendia o entrevistador para
responder as questdes, desde que tivesse
idade igual ou superior a 15 anos.

O instrumento de pesquisa continha oito
modulos, um dos quais referia-se a violéncia
contra a mulher. Antes de aplicar o
instrumento foi feito um piloto em Porto
Velho, para calibrar as perguntas.

A coleta de dados foi realizada nos meses
de junho e julho de 2009, sendo treinados 40
alunos do curso de Enfermagem da Fundacao
Universidade Federal de Rondonia (UNIR) para
o trabalho de campo (oito alunos distribuidos
entre os cinco bairros existentes na zona
urbana do distrito). Os supervisores de campo
eram os docentes envolvidos na pesquisa e
técnicos da Secretaria Municipal de Saude de
Porto Velho (SEMUSA).

No componente especifico violéncia contra
a mulher, caso nao fosse ela a atender a porta
e responder o questionario, convidava-se a
mulher existente no domicilio para responder
as questoes de violéncia, buscando um espaco
de maior privacidade durante a entrevista.
Foram considerados como perdas os domicilios
visitados no minimo trés vezes durante a
pesquisa de  campo, sem que O
examinador/entrevistador conseguisse
localizar a pessoa a ser entrevistada ou caso
houvesse recusa em participar.
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Os dados foram trabalhados
estatisticamente através dos programas Excel
e SPSS 15.0 e a analise dos resultados foi
realizada a luz da literatura pertinente.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da UNIR sob Carta
047/2009/CEP/NUSAU.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A Tabela | mostra a distribuicao das
mulheres conforme caracteristicas
demograficas e socioeconomicas.

Tabela 1. Distribuicdo sociodemograficas das mulheres vitimas de
violéncia. Distrito de Jacy-Parana, Porto Velho, 2009.

Idade n %
15-24 27 21,0
25 - 34 42 32,9
35-44 23 17,9
45 - 54 12 9,4
55 - 64 10 7,9
65 e + 14 10,9
Estado civil n %
Casada/Companheira 75 58,5
Solteira 31 24,3
Outro (vilva, separada/divorciada) 22 17,2
Escolaridade

Sem estudo 11 8,6
Ensino Fundamento Incompleto 81 63,3
Ensino Fundamento Completo 10 7,8
Ensino Médio Incompleto 18 14,1
Ensino Médio Completo 07 5,5
Naosabe/nao informa 01 0,7
Ocupacao

Mercado formal 21 16,4
Mercado informal 33 25,8
Empregadora (autonoma) 08 6,2
Aposentada 10 7,8
Do lar 45 35,1
Nao trabalha 11 8,7
Renda Familiar

< 1 Salario Minimo 41 32,0
1 - 2 Salarios Minimos 55 43,0
3 - 4 Salarios Minimos 22 17,2
5 e + Salarios Minimos 10 7,8
Total 128 100

Na Tabela 1, verificou-se que 53,9% das
mulheres estudadas estavam na faixa etaria
entre 15 a 34 anos, revelando uma
predominancia de mulheres em idade jovem.
Quanto a escolaridade, 71,1% possuiam ensino
fundamental, 19,6% tinham o segundo grau e
8,6% eram analfabetas, evidenciado baixa
escolaridade.

As mulheres sao mais expostas a violéncia
doméstica particularmente em relacoes
interpessoais conjugal. Para este autor, “O

contrato de matriménio pée a nu esta disparidade

de dominio do outro”.®

Em um estudo realizado constatou-se que a
baixa escolaridade da mulher apresentou-se
como fator fortemente associado a violéncia
doméstica.” Em uma pesquisa realizada com
boletins de ocorréncias de delegacias gerais
constatou-se, que a idade das vitimas estava
entre 22 e 30 anos, com prevaléncia da raca
branca (62%) e parda (30%) e de mulheres com
baixa escolaridade, onde 74% tinham o nivel
fundamental, 14% médio e 3% superior.®

Com relacao a ocupacao, 35,1% sao do lar,
16,4% trabalham no mercado formal, 25,8%

trabalham no mercado informal, e 22,7%
encontram-se nas categorias autonoma,
aposentada e sem trabalho. Na distribuicao
das mulheres, de acordo com a renda familiar,
verificou-se que das 128 mulheres, 75,0%
recebiam até dois salarios minimos. Destas,
43,0% apresentavam renda familiar entre um e
dois salarios minimos. Um quantitativo de 32
mulheres (25%) relatou renda a partir de trés
salarios. Pode-se afirmar que a maioria das
mulheres vitima de violéncia sao das classes
populares, cujo perfil ocupacional ¢é
caracterizado pela baixa qualificacao.

O trabalho remunerado é uma das formas
mais eficientes de reduzir a violéncia
doméstica, uma vez que as principais vitimas
sao mulheres que s6 trabalham em casa. O
esclarecimento da mulher leva a menor
tolerancia a violéncia. Quanto mais a mulher
se qualifica, mais chance tem de encontrar
trabalho remunerado, melhorando assim a
auto-estima e independéncia.’

A Tabela 2 demonstra o tipo de violéncia e

local de ocorréncia referida pela mulher no
ano de 2009.
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Tabela 2. Distribuicdao dos tipos de violéncia referidas

pelas mulheres

entrevistadas e local de

ocorréncia.Distrito de Jacy-Parana, Porto Velho, 2009.

Tipo de Violéncia
Violéncia Fisica
Violéncia Psicologica
Violéncia Sexual
Local de ocorréncia
Casa

Escola

Rua

TOTAL

n %

48 37,5
63 49,2
17 13,3
n %

72 56,2
08 6,3
48 37,5
128 100

Do total de mulheres vitimas de violéncia
(37,5%) sofreu violéncia fisica, quase metade
das entrevistadas (49,2%) foi vitima de
violéncia psicologica e 13,3% referiu sofrer
violéncia sexual.

Os achados da pesquisa sao semelhantes ao
estudo, realizado em Porto Alegre, onde 55%
das mulheres sofreram violéncia psicoldgica,
38% violéncia fisica e 8% violéncia sexual.' Tal
perspectiva é ratificada por Saffioti, quando
afirma ser mais dificil superar uma “ferida na
alma” do que no corpo.™

As agressdes emocionais, afetivas e morais
sao consideradas pelas mulheres como aquelas
que mais causam dor e sofrimento sendo
consideradas, muitas vezes, piores que as
agressoes  fisicas. Tal perspectiva ¢é
semelhante aos achados desta pesquisa, ao
tempo em que era referenciado pelas
mulheres as agressoes verbais, as humilhacoes
e as ameacas afetivas."

Verifica-se a baixa prevaléncia referida
sobre a violéncia sexual (13,3%), que pode ser
explicado pelo fato desta violéncia ser
subestimada pelas préprias mulheres, uma vez
que seguindo a tradicao machista as mulheres
devem ceder ao desejo do parceiro e nao
contraria-lo, pois o sexo € considerado como
uma ‘obrigacdo da mulher’ dentro do
casamento.

Em relacao ao local de ocorréncia, verifica-
se que mais da metade (56,2%) das violéncias
praticadas ocorreram no ambiente doméstico,
37,5% aconteceu na rua e 6,3% ocorreu na
escola. A predominancia da violéncia no
espaco doméstico leva a mulher, muitas
vezes, a sentir vergonha em falar, pois estara
expondo a propria familia. Além do que, em
nossa sociedade situacbes de violéncia sao

consideradas comuns e bastante aceitaveis,
portanto, nao reconhecidas como violéncia.

O locus privilegiado da violéncia contra a
mulher é o espaco doméstico, mesmo que nao
se restrinja a ele, ja que o espaco privado se
concebe nao apenas enquanto territério, mas
€ também simbolico, o que justifica a
violéncia praticada por namorados e ex-
companheiros, que nao habitam a mesma casa
que as mulheres agredidas.® A violéncia
contra a mulher ocorre, essencialmente, no
ambiente  doméstico, sendo praticada,
frequentemente, por homens da familia. Por
isso é definida também como violéncia
perpetrada por parceiros intimos, que
protegidos pelos lacos afetivos podem levar ao
extremo as relacées de dominacao originadas
na cultura patriarcal, centrada na idéia de
sujeicao das mulheres ao exercicio do poder
masculino e, se necessario, pelo uso da
forca."”

Na Tabela 3, pode-se observar os fatores
relacionados a violéncia contra a mulher em
Jacy-Parana.
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Tabela 3. Distribuicdo percentual de fatores relacionados a violéncia
contra a mulher. Distrito de Jacy-Parana, Porto Velho- RO, 2009.

FATORES

Inicio da violéncia n %
Desde a _epoca que conheceu o 40 313
companheiro

Apos o inicio do convivio 88 68,7
Razao da violéncia

Ciime 34 26,6
Alcoolismo 58 45,3
Incompreensao/irresponsabilidade do 10

companheiro

Ameaca do companheiro 17 13,3
Outro 09 7,0
A quem procurou ajuda

Ninguém 86 67,2
Familia 10 7,8
Amigas 17 13,3
Servico/Profissional de Saide 08 6,3
Policia 05 3,9
Outros 02 1,5
Problemas de saude referidos

Saude geral 24 18,6
Problemas emocionais 45 35,2
Problemas fisicos 18 14,2
Problemas fisicos e emocionais 37 28,9
Sem problemas 04 3,1
Pessoas temidas pelas mulheres

Colegas/amigos 10 7,8
Pai 21 16,4
Mae 10 7,8
Filho 07 5,5
Irmao 16 12,5
Companheiro 45 35,2
Policia 07 5,5
Vizinho 12 9,3
Total 128 100

Entre as mulheres vitimas de violéncia
doméstica, mais da metade (68,7%)
declararam ter sido agredidas pela primeira
vez depois de iniciarem o convivio conjugal e
também cerca de (31,3%) delas relatam a
ocorréncia de violéncia desde a época que
conheceu o companheiro.

O companheiro foi a pessoa citada com
maior frequéncia como o agente da violéncia
domeéstica, seguido por um membro da propria
familia. Os resultados deste estudo
corroboram com outras pesquisas,
evidenciando que a violéncia contra a mulher
€ um problema presente na maioria das
sociedades e que o companheiro é o principal
responsavel.'®

Com relacao ao motivo da violéncia 45,3%
relatam que foi motivada por uso de alcool,
26,6% informam que foi por cilmes. A
incompreensao/irresponsabilidade do
companheiro, em conjunto com ameaca e
outros motivos foram referidos por 28,1% das
mulheres. Também foi relatado pelas
mulheres que as agressées ocorrem com mais
frequéncia nos fins de semana e no periodo
noturno. Este fato denota que os momentos
em que elas poderiam estar desfrutando o
lazer configuram-se como cenarios
privilegiados da agressao.

O consumo de alcool pelo parceiro é
considerado em varios estudos como um
importante e grave fator associado a violéncia

doméstica.”® Os dados de nossa pesquisa se
assemelham com os estudos do Instituto
Patricia Galvao e da Ong SOS Mulher/Familia
que apresentam o uso de bebidas alcoodlicas e
situacoes de cilmes dentre as causas mais
citadas de violéncia contra a mulher na
percepcao dos pesquisados. '*%

Foi possivel constatar que as mulheres
reagiram de diversas maneiras diante da
vitimacdo pela violéncia doméstica. A maioria
(67,2%) nunca falou sobre o assunto.
Entretanto, 13,3% referiram pedir ajuda as
amigas, apenas 6,3% contou para 0s
profissionais/servicos de saude, 7,8%
mencionaram pedir ajuda aos familiares, 3,9%
informam a policia e 1,5% relatam buscar
outros tipos de apoio. “A mulher vitimizada
evita denunciar e se isola dos sistemas de apoio, o

que a torna ainda mais dependente do seu

agressor”.”!

Verifica-se que houve uma pequena
proporcao de mulheres que buscou ajuda
junto aos profissionais de saude (6,3%).
Quando questionandas o porqué da nao
procura desse profissional, muitas informaram
que ‘eles nao perguntam sobre isso’. Pode-se
dizer que a violéncia doméstica ainda é
invisivel aos profissionais e servicos de saude.
Por um lado, os servicos de saude, em geral,
nao apresentam condicoes organizacionais
para atender essa demanda especifica. Por
outro, os profissionais de salde nao colocam
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em pratica em seus processos de trabalho as
tecnologias leves, ou seja, a escuta
qualificada e o acolhimento. ** Geralmente
mantém uma postura distante e nao se
sentem preparados para lidar com essa
problematica. Aliado a isso, as mulheres
apresentam dificuldades em falar sobre a
violéncia vivenciada.

Quanto aos problemas de salde advindos
em consequéncia da violéncia sofrida, 35,2%
informam problemas emocionais, 28,5%
relatam problemas fisicos e emocionais, 18,6%
referem problemas geral, 14,2% dizem ter
problemas fisicos e apenas 3,1% negam
quaisquer problemas de saude.

Os transtornos mentais como depressao,
fobia, estresse pos-traumatico, entre outros,
sao referenciados como consequéncia do fato
de sofrer violéncia doméstica. O Relatorio
Mundial da Organizacdo Mundial de Saude
sobre Violéncia destaca um visivel custo
humano e elevado custo a rede de salde
publica de salde, relativo as internacoes e ao
atendimento  fisico e  psicoldgico; e
repercussées no mercado de trabalho, em
razao dos prejuizos ao desempenho
profissional da vitima.”> Nao ha davidas de
que a violéncia deve estar contida na salde,
uma vez que gera impacto na qualidade de
vida das mulheres, pelas lesdes fisicas,
psiquicas e morais e pela demanda de atencao
e  cuidados médicos-hospitalares  que
provoca.?

Verificou-se, ainda, que 35,2% referem ter
medo do companheiro, 16,4% diz ter medo do
pai, 12,5% relatam medo do irmao. O medo de
colegas, da mae, do filho, do vizinho e da
policia somam 35,9%. Quando questionadas
sobre a permanéncia da relacdo com o
companheiro, elas informaram que apesar do
medo permanecem nas relacdes abusivas em
virtude de sua dependéncia financeira e,
também, para manter a familia unida. Estes
aspectos contribuem a posicao de submissao
da mulher na sociedade. A maioria das
mulheres em situacao de violéncia doméstica
caracterizava-se por uma vida marcada pela
presenca da violéncia.

A condicao de vida dessas mulheres
(situacao de violéncia conjugal) tem muito a
ver com a trajetéria de vida, marcada por
diferentes tipos de violéncia e, as
consequéncias aparecem, principalmente,
quando avaliados os motivos de permanéncia
e a dependéncia afetiva em relacdo aos
companheiros agressores.

A fragilizacdo sofrida por essas vitimas
pode incluir efeitos permanentes na
autoestima e autoimagem, imprimindo-lhes
menor possibilidade de enfrentamento,
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inseguranca quanto a seus valores, além de
desequilibrio dos limites pessoais, o que
acarretara maior propensdao a aceitar a
vitimizacao como sendo parte de sua condicao
de mulher. 7

Pode-se afirmar neste estudo que os
siléncios que cercam a violéncia contra a
mulher sao reforcados quer pela propria
mulher que a vive, quer pelos profissionais
que eventualmente ela procura, quer ainda
pelas pessoas em seu contexto social proximo,
pois como mostram em varios estudos, as
mulheres evitam falar por medo, sentimentos
de vergonha ou culpa pelo ocorrido; os
familiares ou vizinhos, porque acreditam que
nao devam se intrometer em questdes da vida
privada; e os profissionais de saude, porque
nao sabem o que fazer ou nao querem lidar
com a violéncia a mulher.

CONCLUSAO

Nesta pesquisa foi possivel descrever o
perfil das mulheres que sofreram violéncia
doméstica no distrito de Jacy-Parana,
municipio de Porto Velho-RO. Observou-se que
das mulheres estudadas 53,9% estavam na
faixa etaria entre 15 a 34 anos, revelando uma
predominancia de mulheres em idade jovem.
Quanto a escolaridade, das mulheres
entrevistadas, 71,1% possuia ensino
fundamental evidenciado baixa escolaridade;

Com relacao a ocupacao, 35,1% sao do lar,
75,0% recebiam até dois salarios minimos,
demonstrando que a maioria das mulheres
vitimas de violéncia neste estudo sdao das
classes populares, cujo perfil ocupacional é
caracterizado pela baixa qualificacao.
Verificou-se que quase metade das
entrevistadas (49,2%) foi vitima de violéncia
psicologica traduzidas em agressoes verbais,
humilhacdes e ameacas afetivas;

Observou-se que mais da metade (56,2%)
das violéncias praticadas ocorreram no
ambiente doméstico. Entre as mulheres que
relataram serem vitimas de violéncia
doméstica, mais da metade (68,7%) das
mulheres declararam ter sido agredidas pela
primeira vez depois de iniciarem o convivio
conjugal. O companheiro foi a pessoa citada
com maior frequéncia como o agente da
violéncia doméstica;

Com relacao ao motivo da violéncia 45,3%
relatam que foi motivada por uso de alcool.
Também foi relatado pelas mulheres que as
agressdes ocorrem com mais frequéncia nos
fins de semana e no periodo noturno;

Foram constatadas diversas maneiras de
reacao diante da violéncia doméstica. A
maioria (67,2%) nunca falou sobre o assunto e
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apenas 6,3% contaram para 0s
profissionais/servicos de salde, porque ‘eles
nao perguntam sobre isso’. Pode-se dizer que
a violéncia doméstica sofre uma invisibilidade
de origem social, além de ser invisivel aos
profissionais e servicos de salde. Destaca-se
nessa invisibilidade a difusao da idéia de que a
violéncia entre parceiros intimos € um
problema privado, que sé pode ser resolvido
pelos envolvidos. Quanto aos problemas de
saude advindos em consequéncia da violéncia
sofrida, 35,2% informam problemas
emocionais. Verificou-se, ainda, que 35,2%
referem ter medo do companheiro e que
permanecem nas relacdes abusivas em virtude
de sua dependéncia financeira e, também,
para manter a familia unida.

O presente estudo foi desenhado para
fornecer dados pioneiros sobre a ocorréncia
de violéncia doméstica entre mulheres da
zona rural do municipio de Porto Velho-RO.
Por se tratar de um levantamento
epidemiologico, é possivel que tenha ocorrido
omissao de informacao por parte das
entrevistadas, pela vergonha ou receio de
expor a sua vida privada e o fato de ser vitima
de violéncia em sua propria residéncia.

Os dados apresentados mostram a dimensao
e a real magnitude do problema, podendo
servir como motivacao para o]
desenvolvimento de outros tipos de estudo no
municipio que caracterize melhor a violéncia
de género. E fundamental aprofundar o
conhecimento do tema para apoiar melhores
estratégias de prevencao e assisténcia a
mulher vitima de violéncia, bem como adotar
politicas pUblicas locais para combaté-la.
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